Aktive Filter: AZ-Grobgliederung: Erkrankungen des Herz-Kreislaufsystems

Modul |akad. Woche Veranstaltung: Titel LZ-Dimension LZ-Kognitions- Lernziel
Periode dimension
MO1 SoSe2024 | als Helfer Vorlesung Notfall 2: Physiologische Grundlagen der | Wissen/Kenntnisse erinnern Volumenhaushalt und Blutdruckregulation als zentrale Faktoren des
Ersten Hilfe: Kreislaufregulation / Schock (kognitiv) Schockgeschehens benennen kdnnen.
M01 WiSe2024 |als Helfer Vorlesung Notfall 2: Physiologische Grundlagen der | Wissen/Kenntnisse erinnern Volumenhaushalt und Blutdruckregulation als zentrale Faktoren des
Ersten Hilfe: Kreislaufregulation / Schock (kognitiv) Schockgeschehens benennen kdnnen.
MO01 S0Se2024 | als Helfer Simulation 1: Stérungen des Bewusstseins Wissen/Kenntnisse erinnern wichtige Ursachen von Bewusstlosigkeit beispielhaft
erkennen und behandeln (kognitiv) (kardiovaskuléar, cerebral, metabolisch, toxisch) benennen kénnen.
M01 WiSe2024 |als Helfer Simulation 1: Stérungen des Bewusstseins Wissen/Kenntnisse erinnern wichtige Ursachen von Bewusstlosigkeit beispielhaft
erkennen und behandeln (kognitiv) (kardiovaskuléar, cerebral, metabolisch, toxisch) benennen kénnen.
M01 SoSe2024 | als Helfer Simulation 2: Basic Life Support bei Erwachsenen Wissen/Kenntnisse verstehen das klinische Erscheinungsbild eines Kreislaufstillstandes
(kognitiv) (plotzliche Bewusstlosigkeit, evtl. Schnappatmung) beschreiben
kénnen.
MO01 WiSe2024 | als Helfer Simulation 2: Basic Life Support bei Erwachsenen Wissen/Kenntnisse verstehen das klinische Erscheinungsbild eines Kreislaufstillstandes
(kognitiv) (plotzliche Bewusstlosigkeit, evtl. Schnappatmung) beschreiben
kénnen.
MO01 S0Se2024 | als Helfer Simulation 3: Akute Erkrankungen erkennen und Wissen/Kenntnisse erinnern haufige, notfallmedizinisch relevante Erkrankungen (Asthma
behandeln (kognitiv) bronchiale, Lungenddem, Herzinfarkt, Herzrhythmusstérungen)
aufzahlen und die zugehérigen Symptome benennen kénnen.
MO01 WiSe2024 |als Helfer Simulation 3: Akute Erkrankungen erkennen und Wissen/Kenntnisse erinnern héaufige, notfallmedizinisch relevante Erkrankungen (Asthma
behandeln (kognitiv) bronchiale, Lungenddem, Herzinfarkt, Herzrhythmusstérungen)
aufzahlen und die zugehoérigen Symptome benennen kénnen.
MO01 SoSe2024 | als Helfer Simulation 4: Erste Hilfe bei Unféllen und Wissen/Kenntnisse erinnern den Begriff Schock definieren kénnen.
Knochenbriichen / Body Check (kognitiv)
MO01 S0Se2024 | als Helfer Simulation 4: Erste Hilfe bei Unfallen und Fertigkeiten anwenden spezielle Lagerungen bei Verletzten (z.B. bei Schadel-Hirn-Trauma,
Knochenbriichen / Body Check (psychomotorisch, Wirbelsaulenverletzung, Schock) demonstrieren kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M01 WiSe2024 |als Helfer Simulation 4: Erste Hilfe bei Unfallen und Wissen/Kenntnisse erinnern den Begriff Schock definieren kénnen.
Knochenbriichen / Body Check (kognitiv)
MO01 WiSe2024 | als Helfer Simulation 4: Erste Hilfe bei Unféllen und Fertigkeiten anwenden spezielle Lagerungen bei Verletzten (z.B. bei Schadel-Hirn-Trauma,
Knochenbriichen / Body Check (psychomotorisch, Wirbelsaulenverletzung, Schock) demonstrieren kénnen.

praktische Fertigkeiten
gem. PO)
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M02 SoSe2024 |MW 2 Vorlesung: Proteine als Drugtargets Wissen/Kenntnisse verstehen am Beispiel der ACE-Hemmer zur Behandlung arterieller
(kognitiv) Hypertonie beschreiben kénnen, wie Medikamente Peptide /
Proteine regulieren.
M02 WiSe2024 MW 2 Vorlesung: Einfihrung in die Pharmakologie - Fokus | Wissen/Kenntnisse verstehen am Beispiel der ACE-Hemmer zur Behandlung arterieller
Proteine (kognitiv) Hypertonie beschreiben kdnnen, wie Medikamente Peptide /
Proteine regulieren.
MO05 WiSe2024 MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit ventser Wissen/Kenntnisse erinnern klinische Zeichen einer vendsen Insuffizienz (verstarkte
Insuffizienz (kognitiv) Venenzeichnung, Odem, Ekzem, Sklerose, Pigmentverschiebung,
Ulcus) am Bein aufzahlen kdnnen.
MO05 WiSe2024 MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit vendser Wissen/Kenntnisse verstehen die pathophysiologischen Mechanismen (primar:
Insuffizienz (kognitiv) Klappeninsuffizienz, sekundéar: GefaRverschluss oder
Gefalmalformation) fiir die Entstehung einer vendsen Insuffizienz
beschreiben kénnen.
M08 WiSe2024 MW 2 Vorlesung: Klinik der Thrombose Wissen/Kenntnisse erinnern die Prinzipien der Pathogenese, die klinische Symptomatik und die
(kognitiv) wichtigsten diagnostischen MafRnahmen bei einer tiefen
Beinvenenthrombose benennen kénnen.
M08 WiSe2024 (MW 2 Vorlesung: Klinik der Thrombose Wissen/Kenntnisse verstehen die wichtigsten Komplikationen (postthrombotisches Syndrom,
(kognitiv) Lungenembolie, Thromboserezidiv) einer tiefen
Beinvenenthrombose beschreiben kénnen.
M09 SoSe2024 |MW 2 Praparierkurs: Praparation der Subkutis Wissen/Kenntnisse verstehen die Bedeutung der Perforans-Venen und ihrer Klappen erlautern
(kognitiv) koénnen.
M09 WiSe2024 MW 2 Préaparierkurs: Préparation der Subkutis Wissen/Kenntnisse verstehen die Bedeutung der Perforans-Venen und ihrer Klappen erlautern
(kognitiv) kénnen.
M10 S0Se2024 |MW 3 Praktikum: Mensch, beweg Dich! - Pravention und Wissen/Kenntnisse verstehen die Anwendungsbereiche der Ruckenschule und der Lauftherapie in
Therapie am Beispiel von Riickenschule und (kognitiv) Préavention und Therapie beschreiben kdnnen.
Lauftraining
M10 WiSe2024 MW 3 Praktikum: Mensch, beweg Dich! - Pravention und Wissen/Kenntnisse verstehen die Anwendungsbereiche der Ruckenschule und der Lauftherapie in
Therapie am Beispiel von Ruckenschule und (kognitiv) Préavention und Therapie beschreiben konnen.
Lauftraining
M10 SoSe2024 |MW 4 Vorlesung: Stillstand ist Ruickschritt Wissen/Kenntnisse verstehen den Einsatz von koérperlicher Aktivitét in der Therapie von
(kognitiv) chronischen Erkrankungen beschreiben kénnen.
M10 WiSe2024 MW 4 Vorlesung: Stillstand ist Ruickschritt Wissen/Kenntnisse verstehen den Einsatz von korperlicher Aktivitét in der Therapie von

(kognitiv)

chronischen Erkrankungen beschreiben kénnen.
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M11 SoSe2024 | Vorlesungswoche Patientenvorstellung: Patient*in mit arterieller Wissen/Kenntnisse analysieren die bei arterieller Hypertonie zu erwartenden spezifischen Angaben
Hypertonie — Epidemiologie, Klinik, Diagnostik, (kognitiv) in Anamnese (einschlieBlich kardiovaskuléarer Folgeerkrankungen)
Therapie und spezifischen Befunde bei der kérperlichen Untersuchung
(insbesondere auch Blutdruckgrenzwerte, Hypertoniestadien)
benennen und zuordnen kénnen.
M11 S0Se2024 | Vorlesungswoche Patientenvorstellung: Patient*in mit arterieller Wissen/Kenntnisse analysieren die Grundzuge der Diagnostik, Therapie im Sinne der Pravention
Hypertonie — Epidemiologie, Klinik, Diagnostik, (kognitiv) von kardiovaskularen Folgeerkrankungen und medizinischen
Therapie Betreuung bei arterieller Hypertonie herleiten kénnen.
M11 S0Se2024 | Vorlesungswoche Patientenvorstellung: Patient*in mit arterieller Wissen/Kenntnisse analysieren auf pathophysiologischer Grundlage klinisch etablierte
Hypertonie — Epidemiologie, Klinik, Diagnostik, (kognitiv) Screening-Verfahren zum Nachweis sekundarer arterieller
Therapie Hypertonieformen herleiten und zuordnen kénnen.
M11 WiSe2024 | Vorlesungswoche Patientenvorstellung: Patient*in mit arterieller Wissen/Kenntnisse analysieren die bei arterieller Hypertonie zu erwartenden spezifischen Angaben
Hypertonie — Epidemiologie, Klinik, Diagnostik, (kognitiv) in Anamnese (einschlieBlich kardiovaskularer Folgeerkrankungen)
Therapie und spezifischen Befunde bei der kérperlichen Untersuchung
(insbesondere auch Blutdruckgrenzwerte, Hypertoniestadien)
benennen und zuordnen kénnen.
M11 WiSe2024 | Vorlesungswoche Patientenvorstellung: Patient*in mit arterieller Wissen/Kenntnisse analysieren die Grundziige der Diagnostik, Therapie im Sinne der Pravention
Hypertonie — Epidemiologie, Klinik, Diagnostik, (kognitiv) von kardiovaskularen Folgeerkrankungen und medizinischen
Therapie Betreuung bei arterieller Hypertonie herleiten kénnen.
M11 WiSe2024 | Vorlesungswoche Patientenvorstellung: Patient*in mit arterieller Wissen/Kenntnisse analysieren auf pathophysiologischer Grundlage klinisch etablierte
Hypertonie — Epidemiologie, Klinik, Diagnostik, (kognitiv) Screening-Verfahren zum Nachweis sekundérer arterieller
Therapie Hypertonieformen herleiten und zuordnen kénnen.
M11 S0Se2024 | Vorlesungswoche Vorlesung: Halt Dein Herz gesund! Wissen/Kenntnisse erinnern klinisch relevante Risikofaktoren / -indikatoren fur Koronare
(kognitiv) Herzkrankheit, Schlaganfall, Herzinsuffizienz und periphere
arterielle Verschlusskrankheit aufzéhlen kénnen.
M11 S0Se2024 | Vorlesungswoche Vorlesung: Halt Dein Herz gesund! Wissen/Kenntnisse verstehen das Zusammenwirken von kardiovaskularen Risikofaktoren fur die
(kognitiv) Beurteilung des Risikos der Entstehung von Erkrankungen des
Herz-Kreislaufsystems wie koronare Herzkrankheit und
Schlaganfall beschreiben kénnen.
M11 WiSe2024 | Vorlesungswoche Vorlesung: Halt Dein Herz gesund! Wissen/Kenntnisse erinnern klinisch relevante Risikofaktoren / -indikatoren fiir Koronare

(kognitiv)

Herzkrankheit, Schlaganfall, Herzinsuffizienz und periphere
arterielle Verschlusskrankheit aufzéhlen kénnen.
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M11 WiSe2024 | Vorlesungswoche Vorlesung: Halt Dein Herz gesund! Wissen/Kenntnisse verstehen das Zusammenwirken von kardiovaskularen Risikofaktoren fur die
(kognitiv) Beurteilung des Risikos der Entstehung von Erkrankungen des
Herz-Kreislaufsystems wie koronare Herzkrankheit und
Schlaganfall beschreiben kénnen.
M11 S0Se2024 | Vorlesungswoche Vorlesung: Psychosoziale Einflussfaktoren bei der Wissen/Kenntnisse verstehen am Beispiel der koronaren Herzkrankheit haufige vegetative

Entstehung von Herz-Kreislauf-Erkrankungen (kognitiv) Symptome benennen und Zusammenhénge zu psychischen

Belastungen erlautern kénnen.
M11 S0Se2024 | Vorlesungswoche Vorlesung: Psychosoziale Einflussfaktoren bei der Wissen/Kenntnisse erinnern psychobiologische sowie psychophysiologische,

Entstehung von Herz-Kreislauf-Erkrankungen (kognitiv) psychoimmunologische und neuroendokrinologische Mechanismen
der Entstehung von Herz- und GefaRerkrankungen benennen
kénnen.

M11 WiSe2024 | Vorlesungswoche Vorlesung: Psychosoziale Einflussfaktoren bei der Wissen/Kenntnisse verstehen am Beispiel der koronaren Herzkrankheit haufige vegetative

Entstehung von Herz-Kreislauf-Erkrankungen (kognitiv) Symptome benennen und Zusammenhéange zu psychischen
Belastungen erlautern kénnen.

M11 WiSe2024 | Vorlesungswoche Vorlesung: Psychosoziale Einflussfaktoren bei der Wissen/Kenntnisse erinnern psychobiologische sowie psychophysiologische,

Entstehung von Herz-Kreislauf-Erkrankungen (kognitiv) psychoimmunologische und neuroendokrinologische Mechanismen
der Entstehung von Herz- und GeféRerkrankungen benennen
kodnnen.

M11 SoSe2024 | Vorlesungswoche Vorlesung: Molekulare und zellulare Aspekte der Wissen/Kenntnisse analysieren auf zellulérer und molekularer Ebene Schlisselprozesse in der

GefalRwandschadigung (kognitiv) Pathogenese der Arteriosklerose (endotheliale Dysfunktion und
Lé&sion, oxidativ modifiziertes LDL, Schaumzellbildung,
Plaquebildung und Gefalwand-Remodeling) beschreiben und in
ihrer Abfolge zuordnen kdnnen.

M11 S0Se2024 | Vorlesungswoche Vorlesung: Molekulare und zelluléare Aspekte der Wissen/Kenntnisse verstehen den Stoffwechsel der Lipoproteine LDL, HDL, VLDL,

GefaRwandschadigung (kognitiv) Chylomikronen, einschlielich deren Abbauprodukte (Remnants)
und ihre Rolle in der Pathogenese der Arteriosklerose in
Grundzligen beschreiben kénnen.

M11 WiSe2024 | Vorlesungswoche Vorlesung: Molekulare und zellulare Aspekte der Wissen/Kenntnisse analysieren auf zellulérer und molekularer Ebene Schllisselprozesse in der

GefalRwandschéadigung

(kognitiv)

Pathogenese der Arteriosklerose (endotheliale Dysfunktion und
Léasion, oxidativ modifiziertes LDL, Schaumzellbildung,
Plaquebildung und GefaBwand-Remodeling) beschreiben und in
ihrer Abfolge zuordnen kénnen.
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M11 WiSe2024 | Vorlesungswoche Vorlesung: Molekulare und zellulare Aspekte der Wissen/Kenntnisse verstehen den Stoffwechsel der Lipoproteine LDL, HDL, VLDL,
GefalRwandschadigung (kognitiv) Chylomikronen, einschlieBlich deren Abbauprodukte (Remnants)
und ihre Rolle in der Pathogenese der Arteriosklerose in
Grundzulgen beschreiben kénnen.
M11 S0Se2024 |MW 1 Patientenvorstellung: Patient*in mit Herzinsuffizienz | Wissen/Kenntnisse verstehen auf pathophysiologischer Grundlage die Hauptursachen einer
(kognitiv) Herzinsuffizienz und die hdmodynamischen Auswirkungen einer
reduzierten Pumpfunktion des Herzens beschreiben kénnen.
M11 S0Se2024 |MW 1 Patientenvorstellung: Patient*in mit Herzinsuffizienz | Wissen/Kenntnisse analysieren die bei Herzinsuffizienz zu erwartenden spezifischen Angaben in
(kognitiv) Anamnese und Befunde bei der kdrperlichen Untersuchung
benennen und zuordnen kénnen.
M11 S0Se2024 |MW 1 Patientenvorstellung: Patient*in mit Herzinsuffizienz | Wissen/Kenntnisse analysieren die Grundziuige der medizinischen Diagnostik, Therapie und
(kognitiv) Betreuung bei Herzinsuffizienz herleiten kénnen.
M11 WiSe2024 MW 1 Patientenvorstellung: Patient*in mit Herzinsuffizienz | Wissen/Kenntnisse verstehen auf pathophysiologischer Grundlage die Hauptursachen einer
(kognitiv) Herzinsuffizienz und die hdmodynamischen Auswirkungen einer
reduzierten Pumpfunktion des Herzens beschreiben konnen.
M11 WiSe2024 MW 1 Patientenvorstellung: Patient*in mit Herzinsuffizienz | Wissen/Kenntnisse analysieren die bei Herzinsuffizienz zu erwartenden spezifischen Angaben in
(kognitiv) Anamnese und Befunde bei der kérperlichen Untersuchung
benennen und zuordnen kénnen.
M11 WiSe2024 (MW 1 Patientenvorstellung: Patient*in mit Herzinsuffizienz | Wissen/Kenntnisse analysieren die Grundziige der medizinischen Diagnostik, Therapie und
(kognitiv) Betreuung bei Herzinsuffizienz herleiten kénnen.
M11 S0Se2024 |MW 1 Seminar 1: Myokardstoffwechsel unter Wissen/Kenntnisse verstehen am Beispiel der Myokardischamie den Radikalstoffwechsel
physiologischen und ischdmischen Bedingungen (kognitiv) beschreiben kdnnen.
M11 S0Se2024 |MW 1 Seminar 1: Myokardstoffwechsel unter Wissen/Kenntnisse verstehen am Beispiel einer myokardialen Ischéamie das Konzept der
physiologischen und ischdmischen Bedingungen (kognitiv) ischamischen Prakonditionierung und dabei die Rolle von
Hypoxie-induzierbaren Faktoren (HIF) beschreiben kdnnen.
M11 S0Se2024 |MW 1 Seminar 1: Myokardstoffwechsel unter Wissen/Kenntnisse verstehen die klinisch relevanten labordiagnostischen Marker des akuten
physiologischen und ischdmischen Bedingungen (kognitiv) Myokardinfarktes benennen und hinsichtlich ihrer klinischen
Bedeutung, ihres zeitlichen Verlaufs und ihrer
Freisetzungsmechanismen aus den Kardiomyozyten beschreiben
kénnen.
M11 WiSe2024 MW 1 Seminar 1: Myokardstoffwechsel unter Wissen/Kenntnisse verstehen am Beispiel der Myokardischamie den Radikalstoffwechsel
physiologischen und ischadmischen Bedingungen (kognitiv) beschreiben kénnen.
M11 WiSe2024 MW 1 Seminar 1: Myokardstoffwechsel unter Wissen/Kenntnisse verstehen am Beispiel einer myokardialen Ischamie das Konzept der

physiologischen und ischamischen Bedingungen

(kognitiv)

ischamischen Prakonditionierung und dabei die Rolle von

Hypoxie-induzierbaren Faktoren (HIF) beschreiben kénnen.
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M11 WiSe2024 (MW 1 Seminar 1: Myokardstoffwechsel unter Wissen/Kenntnisse verstehen die klinisch relevanten labordiagnostischen Marker des akuten
physiologischen und ischamischen Bedingungen (kognitiv) Myokardinfarktes benennen und hinsichtlich ihrer klinischen
Bedeutung, ihres zeitlichen Verlaufs und ihrer
Freisetzungsmechanismen aus den Kardiomyozyten beschreiben
kénnen.
M11 S0Se2024 |MW 1 Untersuchungskurs: Normalbefund und Patient*in Wissen/Kenntnisse verstehen den typischen Auskultationsbefund (inklusive punctum maximum)
mit Herzinsuffizienz oder haufigem (kognitiv) bei der Aortenklappenstenose beschreiben und bei Vorliegen bei
Herzklappenfehler Patient*innen oder im Audiomaterial wiedererkennen kénnen.
M11 S0Se2024 |MW 1 Untersuchungskurs: Normalbefund und Patient*in Wissen/Kenntnisse verstehen den typischen Auskultationsbefund (inklusive punctum maximum)
mit Herzinsuffizienz oder haufigem (kognitiv) bei der Mitralinsuffizienz beschreiben und bei Vorliegen bei
Herzklappenfehler Patient*innen oder im Audiomaterial wiedererkennen kénnen.
M11 S0Se2024 |MW 1 Untersuchungskurs: Normalbefund und Patient*in Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit Herzinsuffizienz eine spezifische
mit Herzinsuffizienz oder haufigem Fertigkeiten gem. PO) kardiologische Anamnese und korperliche Untersuchung
Herzklappenfehler durchfiihren, einschlief3lich ihren/seinen Status gemaR der
NYHA-Einteilung klassifizieren und den Befund dokumentieren
konnen.
M11 WiSe2024 (MW 1 Untersuchungskurs: Normalbefund und Patient*in Wissen/Kenntnisse verstehen den typischen Auskultationsbefund (inklusive punctum maximum)
mit Herzinsuffizienz oder haufigem (kognitiv) bei der Aortenklappenstenose beschreiben und bei Vorliegen bei
Herzklappenfehler Patient*innen oder im Audiomaterial wiedererkennen kénnen.
M11 WiSe2024 (MW 1 Untersuchungskurs: Normalbefund und Patient*in Wissen/Kenntnisse verstehen den typischen Auskultationsbefund (inklusive punctum maximum)
mit Herzinsuffizienz oder haufigem (kognitiv) bei der Mitralinsuffizienz beschreiben und bei Vorliegen bei
Herzklappenfehler Patient*innen oder im Audiomaterial wiedererkennen kénnen.
M11 WiSe2024 MW 1 Untersuchungskurs: Normalbefund und Patient*in Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit Herzinsuffizienz eine spezifische
mit Herzinsuffizienz oder haufigem Fertigkeiten gem. PO) kardiologische Anamnese und kérperliche Untersuchung
Herzklappenfehler durchfuihren, einschlie3lich ihren/seinen Status gemaR der
NYHA-Einteilung klassifizieren und den Befund dokumentieren
kénnen.
M11 So0Se2024 |MW 1 Untersuchungskurs: Kardiologischer Status Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit koronarer Herzerkrankung eine
Fertigkeiten gem. PO) spezifische Anamnese und kdrperliche Untersuchung durchfihren,
vorhandene Angina pectoris kategorisieren und den Befund
dokumentieren kénnen.
M11 S0Se2024 |MW 1 Untersuchungskurs: Kardiologischer Status Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit peripherer arterieller

Fertigkeiten gem. PO)

Verschlusskrankheit eine spezifische Anamnese und korperliche
Untersuchung durchfiihren, das Stadium nach Fontaine-Ratschow

zuordnen und den Befund dokumentieren kénnen.
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M11 WiSe2024 (MW 1 Untersuchungskurs: Kardiologischer Status Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit koronarer Herzerkrankung eine
Fertigkeiten gem. PO) spezifische Anamnese und kérperliche Untersuchung durchfihren,
vorhandene Angina pectoris kategorisieren und den Befund
dokumentieren kénnen.
M11 WiSe2024 MW 1 Untersuchungskurs: Kardiologischer Status Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit peripherer arterieller
Fertigkeiten gem. PO) Verschlusskrankheit eine spezifische Anamnese und kdrperliche
Untersuchung durchfiihren, das Stadium nach Fontaine-Ratschow
zuordnen und den Befund dokumentieren kénnen.
M11 S0Se2024 |MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit AV-Block: Klinik | Wissen/Kenntnisse analysieren die bei Blockierung der AV-Uberleitung am Herzen zu erwartenden
und Ursachen von Erregungsbildungs- und (kognitiv) spezifischen Angaben in Anamnese und spezifischen Befunde bei
-leitungsstérungen der korperlichen Untersuchung benennen und zuordnen kénnen.
M11 S0Se2024 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit AV-Block: Klinik | Wissen/Kenntnisse analysieren die Grundziige der medizinischen Diagnostik, Therapie und
und Ursachen von Erregungsbildungs- und (kognitiv) Betreuung bei Blockierung der AV-Uberleitung am Herzen herleiten
-leitungsstérungen kénnen.
M11 WiSe2024 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit AV-Block: Klinik | Wissen/Kenntnisse analysieren die bei Blockierung der AV-Uberleitung am Herzen zu erwartenden
und Ursachen von Erregungsbildungs- und (kognitiv) spezifischen Angaben in Anamnese und spezifischen Befunde bei
-leitungsstérungen der korperlichen Untersuchung benennen und zuordnen kénnen.
M11 WiSe2024 (MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit AV-Block: Klinik | Wissen/Kenntnisse analysieren die Grundziige der medizinischen Diagnostik, Therapie und
und Ursachen von Erregungsbildungs- und (kognitiv) Betreuung bei Blockierung der AV-Uberleitung am Herzen herleiten
-leitungsstorungen kénnen.
M11 S0Se2024 |MW 2 Vorlesung: EKG-Interpretation Wissen/Kenntnisse verstehen die typischen Veranderungen im EKG bei Vorhofflimmern und
(kognitiv) AV-Block beschreiben kénnen.
M11 WiSe2024 MW 2 Vorlesung: EKG-Interpretation Wissen/Kenntnisse verstehen die typischen Veranderungen im EKG bei Vorhofflimmern und
(kognitiv) AV-Block beschreiben kdnnen.
M11 S0Se2024 |MW 2 Seminar 2: Grundlagen der kardialen Wissen/Kenntnisse erinnern pharmakologische Substanzklassen benennen kdnnen, die in der
pharmakologischen Therapie (kognitiv) Therapie von chronischer Herzinsuffizienz eingesetzt werden.
M11 S0Se2024 |MW 2 Seminar 2: Grundlagen der kardialen Wissen/Kenntnisse analysieren fur die in der medikamentdsen Therapie der chronischen
pharmakologischen Therapie (kognitiv) Herzinsuffizienz eingesetzten Wirkstoffklassen (RAAS-Inhibitoren,
Betablocker, Digitalis, ARNI, SGLT2-Inhibitoren) die grundlegenden
Wirkmechanismen beschreiben und ihre Hauptnebenwirkungen
zuordnen kénnen.
M11 WiSe2024 MW 2 Seminar 2: Pharmakologie des Wissen/Kenntnisse erinnern pharmakologische Substanzklassen benennen kdnnen, die in der

Herzkreislaufsystems - Fokus Herzinsuffizienz

(kognitiv)

Therapie von chronischer Herzinsuffizienz eingesetzt werden.

Seite 7 von 28




M11 WiSe2024 (MW 2 Seminar 2: Pharmakologie des Wissen/Kenntnisse analysieren fur die in der medikamentdsen Therapie der chronischen
Herzkreislaufsystems - Fokus Herzinsuffizienz (kognitiv) Herzinsuffizienz eingesetzten Wirkstoffklassen (RAAS-Inhibitoren,
Betablocker, Digitalis, ARNI, SGLT2-Inhibitoren) die grundlegenden
Wirkmechanismen beschreiben und ihre Hauptnebenwirkungen
zuordnen kénnen.
M11 S0Se2024 |MW 2 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit definierter Herzrhythmusstérung
Herzrhythmusstérung Fertigkeiten gem. PO) (AV-Block oder Vorhofflimmern) eine spezifische kardiologische
Anamnese und Untersuchung durchfiihren und den Befund
dokumentieren kénnen.
M11 WiSe2024 MW 2 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit definierter Herzrhythmusstérung
Herzrhythmusstérung Fertigkeiten gem. PO) (AV-Block oder Vorhofflimmern) eine spezifische kardiologische
Anamnese und Untersuchung durchfiihren und den Befund
dokumentieren kénnen.
M11 S0Se2024 |MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit Herzinfarkt: Wissen/Kenntnisse verstehen auf pathophysiologischer Grundlage die Entstehung eines akuten
Pathogenese, Klinik, Diagnostik und Therapie (kognitiv) Myokardinfarktes infolge koronarer Herzerkrankung beschreiben
konnen.
M11 SoSe2024 |MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit Herzinfarkt: Wissen/Kenntnisse analysieren die bei akutem Myokardinfarkt zu erwartenden spezifischen
Pathogenese, Klinik, Diagnostik und Therapie (kognitiv) Angaben in Anamnese und Befunde bei der kdrperlichen
Untersuchung benennen und zuordnen kénnen.
M11 SoSe2024 |MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit Herzinfarkt: Wissen/Kenntnisse analysieren die Grundziige der medizinischen Diagnostik, Therapie und
Pathogenese, Klinik, Diagnostik und Therapie (kognitiv) Betreuung bei akutem Myokardinfarkt herleiten kdnnen.
M11 S0Se2024 |MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit Herzinfarkt: Wissen/Kenntnisse analysieren geschlechtsspezifische Unterschiede in der klinischen Manifestation
Pathogenese, Klinik, Diagnostik und Therapie (kognitiv) von koronarer Herzerkrankung benennen und zuordnen kdnnen.
M11 WiSe2024 MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit Herzinfarkt: Wissen/Kenntnisse verstehen auf pathophysiologischer Grundlage die Entstehung eines akuten
Pathogenese, Klinik, Diagnostik und Therapie (kognitiv) Myokardinfarktes infolge koronarer Herzerkrankung beschreiben
kénnen.
M11 WiSe2024 MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit Herzinfarkt: Wissen/Kenntnisse analysieren die bei akutem Myokardinfarkt zu erwartenden spezifischen
Pathogenese, Klinik, Diagnostik und Therapie (kognitiv) Angaben in Anamnese und Befunde bei der korperlichen
Untersuchung benennen und zuordnen kdnnen.
M11 WiSe2024 MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit Herzinfarkt: Wissen/Kenntnisse analysieren die Grundziige der medizinischen Diagnostik, Therapie und
Pathogenese, Klinik, Diagnostik und Therapie (kognitiv) Betreuung bei akutem Myokardinfarkt herleiten kdnnen.
M11 WiSe2024 MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit Herzinfarkt: Wissen/Kenntnisse analysieren geschlechtsspezifische Unterschiede in der klinischen Manifestation

Pathogenese, Klinik, Diagnostik und Therapie

(kognitiv)

von koronarer Herzerkrankung benennen und zuordnen kénnen.
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M11 SoSe2024 |MW 3 Praparierkurs: Préparation KoronargeféaRle, Wissen/Kenntnisse verstehen Grundziige der Herzentwicklung am Beispiel der Entstehung von
Ero6ffnung des Herzens, Herzklappen (kognitiv) Septumdefekten und eines persistierenden Ductus arteriosus
darlegen koénnen.
M11 WiSe2024 MW 3 Préaparierkurs: Préparation Koronargefalie, Wissen/Kenntnisse verstehen Grundzuge der Herzentwicklung am Beispiel der Entstehung von
Er6ffnung des Herzens, Herzklappen (kognitiv) Septumdefekten und eines persistierenden Ductus arteriosus
darlegen kénnen.
M11 S0Se2024 |MW 3 Praktikum: Die Koronare Herzerkrankung Wissen/Kenntnisse verstehen die makroskopisch-pathologischen Verdnderungen beim Herzinfarkt
(kognitiv) im Fruh-, Zwischen- und Spatstadium beschreiben kénnen.
M11 S0Se2024 |MW 3 Praktikum: Die Koronare Herzerkrankung Wissen/Kenntnisse verstehen in Grundzugen die chirurgisch-therapeutischen Mdglichkeiten zur
(kognitiv) Behandlung der koronaren Herzerkrankung erkléaren kénnen.
M11 WiSe2024 MW 3 Praktikum: Die Koronare Herzerkrankung Wissen/Kenntnisse verstehen die makroskopisch-pathologischen Veranderungen beim Herzinfarkt
(kognitiv) im Fruh-, Zwischen- und Spatstadium beschreiben kénnen.
M11 WiSe2024 MW 3 Praktikum: Die Koronare Herzerkrankung Wissen/Kenntnisse verstehen in Grundzugen die chirurgisch-therapeutischen Moglichkeiten zur
(kognitiv) Behandlung der koronaren Herzerkrankung erklaren kénnen.
M11 S0Se2024 |MW 3 Praktikum: Kreislauf und Schwerkraft: die Wissen/Kenntnisse verstehen auf Grundlage der physiologischen Orthostasereaktion und der
orthostatische Reaktion (kognitiv) beteiligten Mechanismen typische Ursachen orthostatischer
Dysregulation erklaren kénnen.
M11 SoSe2024 |MW 3 Praktikum: Kreislauf und Schwerkraft: die Wissen/Kenntnisse verstehen das Vorgehen als Ersthelfer oder Ersthelferin bei einer
orthostatische Reaktion (kognitiv) orthostatischen Synkope erklaren kénnen.
M11 WiSe2024 (MW 3 Praktikum: Kreislauf und Schwerkraft: die Wissen/Kenntnisse verstehen auf Grundlage der physiologischen Orthostasereaktion und der
orthostatische Reaktion (kognitiv) beteiligten Mechanismen typische Ursachen orthostatischer
Dysregulation erklaren kénnen.
M11 WiSe2024 MW 3 Praktikum: Kreislauf und Schwerkraft: die Wissen/Kenntnisse verstehen das Vorgehen als Ersthelfer oder Ersthelferin bei einer
orthostatische Reaktion (kognitiv) orthostatischen Synkope erklaren kénnen.
M11 S0Se2024 |MW 3 Untersuchungskurs: Arterielle Hypertonie und KHK | Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit arterieller Hypertonie oder
Fertigkeiten gem. PO) Hypotonie eine spezifische Anamnese und kdrperliche
Untersuchung durchfiihren, kardiovaskulare Folgeerkrankungen
identifizieren und zuordnen und den Befund dokumentieren kénnen.
M11 WiSe2024 MW 3 Untersuchungskurs: Arterielle Hypertonie und KHK | Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit arterieller Hypertonie oder
Fertigkeiten gem. PO) Hypotonie eine spezifische Anamnese und korperliche
Untersuchung durchfiihren, kardiovaskulare Folgeerkrankungen
identifizieren und zuordnen und den Befund dokumentieren kénnen.
M12 S0Se2024 | Vorlesungswoche Patientenvorstellung: Patient*in mit metabolischem | Wissen/Kenntnisse analysieren die bei einem metabolischen Syndrom zu erwartenden spezifischen

Syndrom

(kognitiv)

Angaben in Anamnese und Befunde der korperlichen Untersuchung

benennen und zuordnen kénnen.
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M12 WiSe2024 | Vorlesungswoche Patientenvorstellung: Patient*in mit metabolischem | Wissen/Kenntnisse analysieren die bei einem metabolischen Syndrom zu erwartenden spezifischen
Syndrom (kognitiv) Angaben in Anamnese und Befunde der kérperlichen Untersuchung
benennen und zuordnen kénnen.
M13 WiSe2024 MW 1 Vorlesung: Regulation der Atmung Wissen/Kenntnisse verstehen am Beispiel der Cheyne-Stokes-Atmung bei Patienten und
(kognitiv) Patientinnen mit fortgeschrittener Herzinsuffizienz (zentrales
Schlaf-Apnoe-Syndrom) klinisch relevante Stérungen der zentralen
Atemregulation beschreiben kénnen.
M13 WiSe2024 MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit pulmonaler Wissen/Kenntnisse verstehen die Pathogenese einer pulmonalarteriellen Hypertonie erlautern und
Hypertonie (kognitiv) die Auswirkungen auf Hamodynamik und Gasaustausch
beschreiben kénnen.
M13 WiSe2024 MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit pulmonaler Wissen/Kenntnisse erinnern die bei Patienten/Patientinnen mit pulmonalarterieller Hypertonie zu
Hypertonie (kognitiv) erwartenden spezifischen Angaben in der Anamnese und die
Befunde bei der kdrperlichen Untersuchung benennen kénnen.
M13 WiSe2024 MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit pulmonaler Wissen/Kenntnisse analysieren die Grundziige der medizinischen Diagnostik, Therapie und
Hypertonie (kognitiv) Betreuung bei Patienten und Patientinnen mit pulmonalarterieller
Hypertonie herleiten kdnnen.
M14 WiSe2024 (MW 4 Seminar 1: Renin-Angiotensin-Aldosteron-System Wissen/Kenntnisse verstehen die pathophysiologische Rolle der RAAS-Komponenten bei
und renale Hypertonie (kognitiv) renovaskularer Hypertonie (Nierenarterienstenose) und bei
primarem Hyperaldosteronismus und deren charakteristische
Laborkonstellationen beschreiben kénnen.
M17 WiSe2024 MW 1 Vorlesung: Patient*in mit Himochromatose Wissen/Kenntnisse verstehen Verlauf, einschlie3lich Organmanifestation, Komplikationen und
(kognitiv) Geschlechterunterschiede einer Hamochromatose-Erkrankung
beschreiben kénnen.
M17 WiSe2024 MW 1 Vorlesung: Thrombophile Gerinnungsstérungen Wissen/Kenntnisse analysieren wesentliche genetische Risikofaktoren fur die Entstehung einer
(kognitiv) vendsen Thromboembolie benennen und zuordnen kénnen.
M17 WiSe2024 MW 1 Vorlesung: Thrombophile Gerinnungsstérungen Wissen/Kenntnisse analysieren immunologische, metabolische und exogene Risikofaktoren fir das
(kognitiv) Auftreten vendser Thromboembolien benennen und zuordnen
kénnen.
M17 Wise2024 (MW 1 Vorlesung: Thrombophile Gerinnungsstérungen Wissen/Kenntnisse analysieren ein pathogenetisches Modell aus der Wechselwirkung von

(kognitiv)

genetischen, immunologischen, metabolischen und exogenen
Faktoren am Beispiel einer vendsen Thromboembolie herleiten

kénnen.
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M20 WiSe2024 (MW 1 UaK 2:1: Patient*in mit akutem Schmerz Wissen/Kenntnisse analysieren auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und koérperlicher
(kognitiv) Untersuchung bei Patient*innen mit akuten Schmerzen (zum
Beispiel Tumor-, Kopf-, muskuloskeletaler, postoperativer,
posttraumatischer oder neuralgischer Schmerz) eine
Arbeitsdiagnose formulieren kénnen.
M20 WiSe2024 MW 1 UakK 2:1: Patient*in mit akutem Schmerz Wissen/Kenntnisse erzeugen auf Grundlage der Arbeitsdiagnose eine weiterfiihrende Diagnostik
(kognitiv) bei Patient*innen mit akuten Schmerzen planen kénnen.
M21 WiSe2024 MW 1 Simulation 2: Notfallsituationen - Patient*innen mit Wissen/Kenntnisse analysieren im Ubungsszenario am Simulationsphantom auf der Basis eines
kardiovaskularen Erkrankungen (kognitiv) Notfall-EKG zwischen defibrillierbarem und nicht defibrillierbarem
Kreislaufstillstand unterscheiden kénnen.
M21 WiSe2024 MW 1 Simulation 2: Notfallsituationen - Patient*innen mit Fertigkeiten anwenden beim simulierten defibrillierbaren Kreislaufstillstand am
kardiovaskularen Erkrankungen (psychomotorisch, Simulationsphantom eine halbautomatische oder manuelle
praktische Fertigkeiten Defibrillation durchfiihren kénnen.
gem. PO)
M21 WiSe2024 MW 1 Simulation 2: Notfallsituationen - Patient*innen mit Fertigkeiten anwenden am Simulationsphantom eine effektive Beutel-Masken-Beatmung
kardiovaskularen Erkrankungen (psychomotorisch, demonstrieren kdnnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M21 WiSe2024 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit septischem Wissen/Kenntnisse analysieren das klinische Erscheinungsbild eines Schocks in seinen jeweiligen
Schock (kognitiv) Erscheinungsformen charakterisieren kénnen.
M21 WiSe2024 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit septischem Wissen/Kenntnisse analysieren auf Grundlage der Anamnese, des klinischen Erscheinungsbildes
Schock (kognitiv) und unter Zuhilfenahme weiterfuhrender Diagnostik wie
hé&modynamisches Monitoring Schockzusténde den verschiedenen
Schockformen septisch, anaphylaktisch, kardiogen und
h&morrhagisch im Sinne einer Diagnose oder Arbeitsdiagnose
zuordnen kénnen.
M21 WiSe2024 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit septischem Wissen/Kenntnisse analysieren richtungsweisende Symptome und Befunde bei Vorliegen eines
Schock (kognitiv) septischen Schocks differentialdiagnostisch einordnen kénnen.
M21 WiSe2024 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit septischem Wissen/Kenntnisse verstehen fur Patient*innen mit Schock den Ablauf einer Differentialdiagnostik
Schock (kognitiv) mittels Anamnese, kdrperlicher Untersuchung und weitergehender
Diagnostik beschreiben kénnen.
M21 WiSe2024 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit septischem Wissen/Kenntnisse verstehen die grundlegenden Prinzipien der Therapie des septischen Schocks

Schock

(kognitiv)

(Fokussanierung, antibiotische Therapie, hamodynamische
Stabilisierung, Organersatz, Airway-Management, adjunktive

Therapie) darlegen kénnen.
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M21 WiSe2024 MW 2 UaK [6]: Patient*in mit Schock Wissen/Kenntnisse analysieren bei Patient*innen mit Schock auf Intensivstation maschinelle
(kognitiv) Organersatz- und Organunterstiitzungsverfahren beschreiben und
das jeweilige Behandlungsprinzip zuordnen kénnen.
M21 WiSe2024 MW 2 UaK [6]: Patient*in mit Schock Wissen/Kenntnisse analysieren anhand von Anamnese, Untersuchung, Monitoring,
(kognitiv) Medikationsregime und ggf. verwendeten maschinellen
Organunterstitzungsverfahren bei Patient*innen auf Intensivstation
einen Schock erkennen und die Ursache und Art des Schocks
zuordnen kénnen.
M21 WiSe2024 MW 2 UaK [6]: Patient*in mit Schock Wissen/Kenntnisse verstehen das notwendige klinische Monitoring (Zentralvenenkatheter,
(kognitiv) intraarterielle Blutdruckmessung, Herzzeitvolumenbestimmung) bei
Schockpatient*innen beschreiben kénnen.
M21 WiSe2024 MW 2 UaK [6]: Patient*in mit Schock Wissen/Kenntnisse verstehen allgemeine Therapieprinzipien bei Schockpatient*innen
(kognitiv) (Volumentherapie, Katecholamintherapie, Blutstillung,
Revaskularisation, Infektsanierung) exemplarisch darlegen kénnen.
M21 WiSe2024 MW 2 UaK [6]: Patient*in mit Schock Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit Schock auf Intensivstation eine auf die
(psychomotorisch, Vitalfunktionen (Bewuf3tsein, Atmung, Kreislauf, Volumenstatus,
praktische Fertigkeiten Temperatur) fokussierte Untersuchung durchfiihren kénnen.
gem. PO)
M25 WiSe2023 | Prolog/Epilog Vorlesung Prolog: Strukturelle Veranderungen der | Wissen/Kenntnisse verstehen das Krankheitshild der pulmonalen Hypertonie in seiner typischen
Lunge (kognitiv) Auspréagung und Verlaufsform, einschlief3lich der Pathogenese,
Diagnostik und Therapie, erlautern kénnen.
M25 WiSe2023 Prolog/Epilog Vorlesung Prolog: Strukturelle Veranderungen der Wissen/Kenntnisse analysieren strukturelle Veranderungen der Lunge verschiedenen
Lunge (kognitiv) Krankheitsbildern der pulmonalen Hypertonien und Lungenfibrosen
zuordnen und diese diagnostizieren kénnen.
M25 S0Se2024 | Prolog/Epilog Vorlesung Prolog: Strukturelle Veranderungen der Wissen/Kenntnisse verstehen das Krankheitsbild der pulmonalen Hypertonie in seiner typischen
Lunge (kognitiv) Auspragung und Verlaufsform, einschlieRlich der Pathogenese,
Diagnostik und Therapie, erlautern kbnnen.
M25 So0Se2024 | Prolog/Epilog Vorlesung Prolog: Strukturelle Veranderungen der Wissen/Kenntnisse analysieren strukturelle Veréanderungen der Lunge verschiedenen
Lunge (kognitiv) Krankheitsbildern der pulmonalen Hypertonien und Lungenfibrosen
zuordnen und diese diagnostizieren kénnen.
M25 WiSe2024 | Prolog/Epilog Vorlesung Prolog: Strukturelle Veranderungen der | Wissen/Kenntnisse verstehen das Krankheitsbild der pulmonalen Hypertonie in seiner typischen

Lunge

(kognitiv)

Auspréagung und Verlaufsform, einschlief3lich der Pathogenese,
Diagnostik und Therapie, erlautern kénnen.
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M25 WiSe2024 | Prolog/Epilog Vorlesung Prolog: Strukturelle Veranderungen der | Wissen/Kenntnisse analysieren strukturelle Veranderungen der Lunge verschiedenen
Lunge (kognitiv) Krankheitsbildern der pulmonalen Hypertonien und Lungenfibrosen
zuordnen und diese diagnostizieren kdnnen.
M25 WiSe2023 Prolog/Epilog Vorlesung Prolog: Management der arteriellen Wissen/Kenntnisse verstehen fur das Krankheitshild der arteriellen Hypertonie einen Algorithmus
Hypertonie (kognitiv) zur Basisdiagnostik und die Indikation zur weiterflihrenden
Diagnostik erlautern kénnen.
M25 WiSe2023 Prolog/Epilog Vorlesung Prolog: Management der arteriellen Wissen/Kenntnisse analysieren die typische medikamentdse Start— und Stufentherapie der
Hypertonie (kognitiv) arteriellen Hypertonie beschreiben und unerwiinschte
Arzneimittelwirkungen sowie Kontraindikationen von
ACE-Hemmern, AT1-Antagonisten, Betablockern,
Calciumantagonisten und Diuretika zuordnen kénnen.
M25 WiSe2023 | Prolog/Epilog Vorlesung Prolog: Management der arteriellen Wissen/Kenntnisse verstehen im Rahmen der Therapie der arteriellen Hypertonie die Bedeutung
Hypertonie (kognitiv) von Ko-Morbiditaten und Risikofaktoren fir die Auswahl von
ACE-Hemmern, AT1-Antagonisten, Betablockern,
Calciumantagonisten und Diuretika beschreiben kénnen.
M25 WiSe2023 Prolog/Epilog Vorlesung Prolog: Management der arteriellen Wissen/Kenntnisse verstehen den Begriff 'therapieresistente Hypertonie' erlautern und geeignete
Hypertonie (kognitiv) Medikamente sowie interventionelle Therapieverfahren benennen
kodnnen.
M25 So0Se2024 | Prolog/Epilog Vorlesung Prolog: Management der arteriellen Wissen/Kenntnisse verstehen fur das Krankheitsbild der arteriellen Hypertonie einen Algorithmus
Hypertonie (kognitiv) zur Basisdiagnostik und die Indikation zur weiterfiihrenden
Diagnostik erlautern kénnen.
M25 S0Se2024 | Prolog/Epilog Vorlesung Prolog: Management der arteriellen Wissen/Kenntnisse analysieren die typische medikamentdse Start— und Stufentherapie der
Hypertonie (kognitiv) arteriellen Hypertonie beschreiben und unerwinschte
Arzneimittelwirkungen sowie Kontraindikationen von
ACE-Hemmern, AT1-Antagonisten, Betablockern,
Calciumantagonisten und Diuretika zuordnen kénnen.
M25 S0Se2024 | Prolog/Epilog Vorlesung Prolog: Management der arteriellen Wissen/Kenntnisse verstehen im Rahmen der Therapie der arteriellen Hypertonie die Bedeutung
Hypertonie (kognitiv) von Ko-Morbiditaten und Risikofaktoren fiir die Auswahl von
ACE-Hemmern, AT1-Antagonisten, Betablockern,
Calciumantagonisten und Diuretika beschreiben kénnen.
M25 So0Se2024 | Prolog/Epilog Vorlesung Prolog: Management der arteriellen Wissen/Kenntnisse verstehen den Begriff 'therapieresistente Hypertonie' erlautern und geeignete

Hypertonie

(kognitiv)

Medikamente sowie interventionelle Therapieverfahren benennen

kénnen.
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M25 WiSe2024 | Prolog/Epilog Vorlesung Prolog: Management der arteriellen Wissen/Kenntnisse verstehen fur das Krankheitsbild der arteriellen Hypertonie einen Algorithmus
Hypertonie (kognitiv) zur Basisdiagnostik und die Indikation zur weiterfihrenden
Diagnostik erlautern kénnen.
M25 WiSe2024 Prolog/Epilog Vorlesung Prolog: Management der arteriellen Wissen/Kenntnisse analysieren die typische medikamentdse Start— und Stufentherapie der
Hypertonie (kognitiv) arteriellen Hypertonie beschreiben und unerwiinschte
Arzneimittelwirkungen sowie Kontraindikationen von
ACE-Hemmern, AT1-Antagonisten, Betablockern,
Calciumantagonisten und Diuretika zuordnen kénnen.
M25 WiSe2024 Prolog/Epilog Vorlesung Prolog: Management der arteriellen Wissen/Kenntnisse verstehen im Rahmen der Therapie der arteriellen Hypertonie die Bedeutung
Hypertonie (kognitiv) von Ko-Morbiditaten und Risikofaktoren fir die Auswahl von
ACE-Hemmern, AT1-Antagonisten, Betablockern,
Calciumantagonisten und Diuretika beschreiben kénnen.
M25 WiSe2024 | Prolog/Epilog Vorlesung Prolog: Management der arteriellen Wissen/Kenntnisse verstehen den Begriff 'therapieresistente Hypertonie' erlautern und geeignete
Hypertonie (kognitiv) Medikamente sowie interventionelle Therapieverfahren benennen
kénnen.
M25 WiSe2023 Prolog/Epilog bl-Vorlesung Epilog: Patient*in mit Erkrankungen an | Wissen/Kenntnisse verstehen die Krankheitsbilder Aortendissektion, -transsektionen (akute
der thorakalen Aorta (kognitiv) Ruptur) und -aneurysmen in ihren typischen Auspragungen und
Verlaufsformen, einschlief3lich der Pathogenese, Diagnostik und
Therapie, erlautern kénnen.
M25 WiSe2023 | Prolog/Epilog bl-Vorlesung Epilog: Patient*in mit Erkrankungen an | Wissen/Kenntnisse verstehen die pathologisch-anatomischen und genetischen Grundlagen
der thorakalen Aorta (kognitiv) wichtiger Aortenerkrankungen erlautern kénnen.
M25 S0Se2024 | Prolog/Epilog bl-Vorlesung Epilog: Patient*in mit Erkrankungen an | Wissen/Kenntnisse verstehen die Krankheitsbilder Aortendissektion, -transsektionen (akute
der thorakalen Aorta (kognitiv) Ruptur) und -aneurysmen in ihren typischen Auspragungen und
Verlaufsformen, einschlie3lich der Pathogenese, Diagnostik und
Therapie, erlautern kénnen.
M25 S0Se2024 | Prolog/Epilog bl-Vorlesung Epilog: Patient*in mit Erkrankungen an | Wissen/Kenntnisse verstehen die pathologisch-anatomischen und genetischen Grundlagen
der thorakalen Aorta (kognitiv) wichtiger Aortenerkrankungen erlautern kénnen.
M25 WiSe2024 Prolog/Epilog bl-Vorlesung Epilog: Patient*in mit Erkrankungen an | Wissen/Kenntnisse verstehen die Krankheitsbilder Aortendissektion, -transsektionen (akute
der thorakalen Aorta (kognitiv) Ruptur) und -aneurysmen in ihren typischen Auspréagungen und
Verlaufsformen, einschlie3lich der Pathogenese, Diagnostik und
Therapie, erlautern kénnen.
M25 WiSe2024 | Prolog/Epilog bl-Vorlesung Epilog: Patient*in mit Erkrankungen an | Wissen/Kenntnisse verstehen die pathologisch-anatomischen und genetischen Grundlagen

der thorakalen Aorta

(kognitiv)

wichtiger Aortenerkrankungen erlautern kénnen.
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M25 WiSe2023 | Prolog/Epilog Seminar 1: Weil3e Lunge, was nun? - Radiologische [ Wissen/Kenntnisse analysieren typische Befunde pulmonaler Verschattungen im Réntgenbild und

Differenzialdiagnose von Thoraxerkrankungen (kognitiv) Verdichtungen im Computertomogramm korrekt beschreiben und
als Differentialdiagnose den Thoraxerkrankungen Pleuraschwiele,
Pleuraerguss, Pneumonie, pulmonalvendse Stauung, Atelektase
und neoplastische Raumforderung zuordnen kénnen.

M25 S0Se2024 | Prolog/Epilog Seminar 1: Weil3e Lunge, was nun? - Radiologische | Wissen/Kenntnisse analysieren typische Befunde pulmonaler Verschattungen im Rontgenbild und
Differenzialdiagnose von Thoraxerkrankungen (kognitiv) Verdichtungen im Computertomogramm korrekt beschreiben und

als Differentialdiagnose den Thoraxerkrankungen Pleuraschwiele,
Pleuraerguss, Pneumonie, pulmonalvendse Stauung, Atelektase
und neoplastische Raumforderung zuordnen kénnen.

M25 WiSe2024 Prolog/Epilog Seminar 1: Weile Lunge, was nun? - Radiologische | Wissen/Kenntnisse analysieren typische Befunde pulmonaler Verschattungen im Réntgenbild und
Differenzialdiagnose von Thoraxerkrankungen (kognitiv) Verdichtungen im Computertomogramm korrekt beschreiben und

als Differentialdiagnose den Thoraxerkrankungen Pleuraschwiele,
Pleuraerguss, Pneumonie, pulmonalvendse Stauung, Atelektase
und neoplastische Raumforderung zuordnen kénnen.
M25 WiSe2023 MW 1 eVorlesung: Patient*in mit Stérung der Atmung Wissen/Kenntnisse verstehen erklaren kénnen, weshalb die Diffusionsstérung der wegweisende
(kognitiv) lungenfunktionelle Befund einer pulmonalen Hypertonie ist.

M25 WiSe2023 (MW 1 eVorlesung: Patient*in mit Stérung der Atmung Wissen/Kenntnisse evaluieren grundlegende Indikationen zur Lungentransplantation abschéatzen
(kognitiv) kénnen.

M25 SoSe2024 |MW 1 eVorlesung: Patient*in mit Stérung der Atmung Wissen/Kenntnisse verstehen erklaren kénnen, weshalb die Diffusionsstérung der wegweisende
(kognitiv) lungenfunktionelle Befund einer pulmonalen Hypertonie ist.

M25 S0Se2024 |MW 1 eVorlesung: Patient*in mit Stérung der Atmung Wissen/Kenntnisse evaluieren grundlegende Indikationen zur Lungentransplantation abschéatzen
(kognitiv) kénnen.

M25 WiSe2024 MW 1 eVorlesung: Patient*in mit Stérung der Atmung Wissen/Kenntnisse verstehen erklaren kénnen, weshalb die Diffusionsstérung der wegweisende
(kognitiv) lungenfunktionelle Befund einer pulmonalen Hypertonie ist.

M25 WiSe2024 MW 1 eVorlesung: Patient*in mit Stérung der Atmung Wissen/Kenntnisse evaluieren grundlegende Indikationen zur Lungentransplantation abschéatzen
(kognitiv) kénnen.

M25 WiSe2023 MW 2 Vorlesung: Vom Leistungsknick bis zur Reanimation: | Wissen/Kenntnisse verstehen die Krankheitsbilder ‘akute' und ‘chronische Herzinsuffizienz' in
Manifestation und Differentialdiagnosen der (kognitiv) ihren typischen Auspragungen und Verlaufsformen einschlief3lich
chronischen und akuten Herzinsuffizienz der Pathogenese, Diagnostik und Therapie, erlautern kénnen.

M25 S0Se2024 MW 2 Vorlesung: Vom Leistungsknick bis zur Reanimation: | Wissen/Kenntnisse verstehen die Krankheitsbilder 'akute' und 'chronische Herzinsuffizienz' in

Manifestation und Differentialdiagnosen der

chronischen und akuten Herzinsuffizienz

(kognitiv)

ihren typischen Auspragungen und Verlaufsformen einschlief3lich
der Pathogenese, Diagnostik und Therapie, erlautern kénnen.
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M25 WiSe2024 (MW 2 Vorlesung: Vom Leistungsknick bis zur Reanimation: | Wissen/Kenntnisse verstehen die Krankheitsbilder ‘akute' und ‘chronische Herzinsuffizienz' in
Manifestation und Differentialdiagnosen der (kognitiv) ihren typischen Auspragungen und Verlaufsformen einschlief3lich
chronischen und akuten Herzinsuffizienz der Pathogenese, Diagnostik und Therapie, erlautern kénnen.

M25 WiSe2023 MW 2 Vorlesung: Vorhofflimmern: Epidemiologie, Wissen/Kenntnisse verstehen das Krankheitsbild des Vorhoflimmerns in seiner typischen
Diagnostik, Therapie und Prévention von (kognitiv) Auspragung und Verlaufsform, einschlieRlich der Pathogenese,
Folgeerkrankungen Diagnostik und Therapie erlautern kénnen.

M25 WiSe2023 MW 2 Vorlesung: Vorhofflimmern: Epidemiologie, Wissen/Kenntnisse analysieren Sinusrhythmus und Vorhofflimmern im EKG sicher unterscheiden
Diagnostik, Therapie und Pravention von (kognitiv) kénnen.

Folgeerkrankungen

M25 WiSe2023 MW 2 Vorlesung: Vorhofflimmern: Epidemiologie, Wissen/Kenntnisse analysieren paroxysmale, persistierende und permanente Formen des
Diagnostik, Therapie und Préavention von (kognitiv) Vorhofflimmerns differenzieren kénnen.

Folgeerkrankungen

M25 WiSe2023 MW 2 Vorlesung: Vorhofflimmern: Epidemiologie, Wissen/Kenntnisse verstehen die wichtigsten hamodynamischen (Verlust der atrialen Kontraktion)
Diagnostik, Therapie und Pravention von (kognitiv) und rhythmologischen (Brady- und Tachyarrhythmia absoluta)
Folgeerkrankungen Konsequenzen von Vorhoffimmern erlautern kénnen.

M25 WiSe2023 MW 2 Vorlesung: Vorhofflimmern: Epidemiologie, Wissen/Kenntnisse verstehen die pathophysiologischen Grundlagen wichtiger Folgeerkrankungen
Diagnostik, Therapie und Pravention von (kognitiv) von Vorhofflimmern wie (Pra-)Synkope und Schlaganfall erlautern
Folgeerkrankungen kénnen.

M25 WiSe2023 (MW 2 Vorlesung: Vorhofflimmern: Epidemiologie, Wissen/Kenntnisse evaluieren die Indikation wichtiger Antiarrhythmika (Betablocker, Flecainid,
Diagnostik, Therapie und Pravention von (kognitiv) Amiodaron, Digitalisglykoside) und Antikoagulanzien
Folgeerkrankungen (Phenprocoumon, Dabigatran, Rivaroxaban, Apixaban) fur die

Therapie von Patient*innen mit Vorhofflimmern beurteilen kénnen.

M25 WiSe2023 MW 2 Vorlesung: Vorhofflimmern: Epidemiologie, Einstellungen sich in oligosymptomatische Patient*innen mit Vorhofflimmern
Diagnostik, Therapie und Pravention von (emotional/reflektiv) hineinversetzen kénnen, die trotz fehlenden Leidensdrucks
Folgeerkrankungen motiviert werden missen, dauerhaft Medikamente zur Préavention

thromboembolischer Komplikationen zu nehmen.

M25 WiSe2023 MW 2 eVorlesung: Endo-, Myo- und Perikarditis Wissen/Kenntnisse verstehen die Krankheitshilder der infektidsen und nicht-infektidsen

(kognitiv) Endokarditis sowie der Perikarditis in ihrer typischen Auspragung
und Verlaufsform, einschlieRlich der Pathogenese, Diagnostik und
Therapie, erlautern kénnen.
M25 WiSe2023 (MW 2 eVorlesung: Endo-, Myo- und Perikarditis Wissen/Kenntnisse analysieren das Krankheitsbild der Myokarditis skizzieren und von anderen
(kognitiv) Formen einer Kardiomyopathie abgrenzen kénnen.
M25 S0Se2024 MW 2 Vorlesung: Vorhofflimmern: Epidemiologie, Wissen/Kenntnisse verstehen das Krankheitsbild des Vorhoflimmerns in seiner typischen

Diagnostik, Therapie und Pravention von

Folgeerkrankungen

(kognitiv)

Auspragung und Verlaufsform, einschlielich der Pathogenese,

Diagnostik und Therapie erlautern kénnen.
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M25 SoSe2024 |MW 2 Vorlesung: Vorhofflimmern: Epidemiologie, Wissen/Kenntnisse analysieren Sinusrhythmus und Vorhofflimmern im EKG sicher unterscheiden
Diagnostik, Therapie und Pravention von (kognitiv) kénnen.
Folgeerkrankungen
M25 S0Se2024 |MW 2 Vorlesung: Vorhofflimmern: Epidemiologie, Wissen/Kenntnisse analysieren paroxysmale, persistierende und permanente Formen des
Diagnostik, Therapie und Prévention von (kognitiv) Vorhoffimmerns differenzieren kénnen.
Folgeerkrankungen
M25 S0Se2024 |MW 2 Vorlesung: Vorhofflimmern: Epidemiologie, Wissen/Kenntnisse verstehen die wichtigsten hdmodynamischen (Verlust der atrialen Kontraktion)
Diagnostik, Therapie und Pravention von (kognitiv) und rhythmologischen (Brady- und Tachyarrhythmia absoluta)
Folgeerkrankungen Konsequenzen von Vorhoffimmern erlautern kbnnen.
M25 S0Se2024 |MW 2 Vorlesung: Vorhofflimmern: Epidemiologie, Wissen/Kenntnisse verstehen die pathophysiologischen Grundlagen wichtiger Folgeerkrankungen
Diagnostik, Therapie und Préavention von (kognitiv) von Vorhofflimmern wie (Pré-)Synkope und Schlaganfall erlautern
Folgeerkrankungen kénnen.
M25 S0Se2024 |MW 2 Vorlesung: Vorhofflimmern: Epidemiologie, Wissen/Kenntnisse evaluieren die Indikation wichtiger Antiarrhythmika (Betablocker, Flecainid,
Diagnostik, Therapie und Prévention von (kognitiv) Amiodaron, Digitalisglykoside) und Antikoagulanzien
Folgeerkrankungen (Phenprocoumon, Dabigatran, Rivaroxaban, Apixaban) fir die
Therapie von Patient*innen mit Vorhofflimmern beurteilen kénnen.
M25 SoSe2024 |MW 2 Vorlesung: Vorhofflimmern: Epidemiologie, Einstellungen sich in oligosymptomatische Patient*innen mit Vorhofflimmern
Diagnostik, Therapie und Pravention von (emotional/reflektiv) hineinversetzen kénnen, die trotz fehlenden Leidensdrucks
Folgeerkrankungen motiviert werden mussen, dauerhaft Medikamente zur Pravention
thromboembolischer Komplikationen zu nehmen.
M25 S0Se2024 |MW 2 eVorlesung: Endo-, Myo- und Perikarditis Wissen/Kenntnisse verstehen die Krankheitsbilder der infektidsen und nicht-infektidsen
(kognitiv) Endokarditis sowie der Perikarditis in ihrer typischen Auspragung
und Verlaufsform, einschlie3lich der Pathogenese, Diagnostik und
Therapie, erlautern kénnen.
M25 S0Se2024 |MW 2 eVorlesung: Endo-, Myo- und Perikarditis Wissen/Kenntnisse analysieren das Krankheitshild der Myokarditis skizzieren und von anderen
(kognitiv) Formen einer Kardiomyopathie abgrenzen kénnen.
M25 WiSe2024 MW 2 Vorlesung: Vorhoffimmern: Epidemiologie, Wissen/Kenntnisse verstehen das Krankheitsbild des Vorhoflimmerns in seiner typischen
Diagnostik, Therapie und Prévention von (kognitiv) Auspragung und Verlaufsform, einschlief3lich der Pathogenese,
Folgeerkrankungen Diagnostik und Therapie erlautern kénnen.
M25 WiSe2024 MW 2 Vorlesung: Vorhofflimmern: Epidemiologie, Wissen/Kenntnisse analysieren Sinusrhythmus und Vorhofflimmern im EKG sicher unterscheiden
Diagnostik, Therapie und Préavention von (kognitiv) kénnen.
Folgeerkrankungen
M25 WiSe2024 MW 2 Vorlesung: Vorhofflimmern: Epidemiologie, Wissen/Kenntnisse analysieren paroxysmale, persistierende und permanente Formen des

Diagnostik, Therapie und Pravention von

Folgeerkrankungen

(kognitiv)

Vorhofflimmerns differenzieren kénnen.
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M25 WiSe2024 (MW 2 Vorlesung: Vorhofflimmern: Epidemiologie, Wissen/Kenntnisse verstehen die wichtigsten hamodynamischen (Verlust der atrialen Kontraktion)
Diagnostik, Therapie und Pravention von (kognitiv) und rhythmologischen (Brady- und Tachyarrhythmia absoluta)
Folgeerkrankungen Konsequenzen von Vorhoffimmern erlautern kénnen.
M25 WiSe2024 MW 2 Vorlesung: Vorhofflimmern: Epidemiologie, Wissen/Kenntnisse verstehen die pathophysiologischen Grundlagen wichtiger Folgeerkrankungen
Diagnostik, Therapie und Prévention von (kognitiv) von Vorhofflimmern wie (Pré-)Synkope und Schlaganfall erlautern
Folgeerkrankungen kénnen.
M25 WiSe2024 MW 2 Vorlesung: Vorhofflimmern: Epidemiologie, Wissen/Kenntnisse evaluieren die Indikation wichtiger Antiarrhythmika (Betablocker, Flecainid,
Diagnostik, Therapie und Pravention von (kognitiv) Amiodaron, Digitalisglykoside) und Antikoagulanzien
Folgeerkrankungen (Phenprocoumon, Dabigatran, Rivaroxaban, Apixaban) fur die
Therapie von Patient*innen mit Vorhofflimmern beurteilen kénnen.
M25 WiSe2024 MW 2 Vorlesung: Vorhofflimmern: Epidemiologie, Einstellungen sich in oligosymptomatische Patient*innen mit Vorhofflimmern
Diagnostik, Therapie und Prévention von (emotional/reflektiv) hineinversetzen kénnen, die trotz fehlenden Leidensdrucks
Folgeerkrankungen motiviert werden miissen, dauerhaft Medikamente zur Pravention
thromboembolischer Komplikationen zu nehmen.
M25 WiSe2024 (MW 2 eVorlesung: Endo-, Myo- und Perikarditis Wissen/Kenntnisse verstehen die Krankheitsbilder der infektiosen und nicht-infektidsen
(kognitiv) Endokarditis sowie der Perikarditis in ihrer typischen Auspragung
und Verlaufsform, einschlieBlich der Pathogenese, Diagnostik und
Therapie, erlautern kénnen.
M25 WiSe2024 (MW 2 eVorlesung: Endo-, Myo- und Perikarditis Wissen/Kenntnisse analysieren das Krankheitshild der Myokarditis skizzieren und von anderen
(kognitiv) Formen einer Kardiomyopathie abgrenzen kénnen.
M25 WiSe2023 MW 2 eVorlesung: Herzentwicklung und angeborene Wissen/Kenntnisse analysieren bei einer kardialen Fehlbildung eine mégliche postnatale Zyanose
kardiologische Fehlentwicklungen (kognitiv) in Betracht ziehen kdnnen.
M25 S0Se2024 |MW 2 eVorlesung: Herzentwicklung und angeborene Wissen/Kenntnisse analysieren bei einer kardialen Fehlbildung eine mégliche postnatale Zyanose
kardiologische Fehlentwicklungen (kognitiv) in Betracht ziehen kdnnen.
M25 WiSe2024 MW 2 eVorlesung: Herzentwicklung und angeborene Wissen/Kenntnisse analysieren bei einer kardialen Fehlbildung eine mégliche postnatale Zyanose
kardiologische Fehlentwicklungen (kognitiv) in Betracht ziehen kdnnen.
M25 WiSe2023 MW 2 eVorlesung: Diagnostik und Therapie von Wissen/Kenntnisse analysieren die hamodynamischen Konsequenzen und begleitenden Symptome
Patient*innen mit Herzklappenfehlern (kognitiv) von Herzklappenfehlern herleiten kénnen.
M25 WiSe2023 MW 2 eVorlesung: Diagnostik und Therapie von Wissen/Kenntnisse erinnern die notwendigen diagnostischen Ma3nahmen bei Patient*innen mit
Patient*innen mit Herzklappenfehlern (kognitiv) Herzklappenfehlern nennen kénnen.
M25 WiSe2023 (MW 2 eVorlesung: Diagnostik und Therapie von Wissen/Kenntnisse evaluieren die therapeutischen Mdoglichkeiten bei Patient*innen mit
Patient*innen mit Herzklappenfehlern (kognitiv) Herzklappenfehlern beurteilen kénnen.
M25 WiSe2023 (MW 2 eVorlesung: Diagnostik und Therapie von Wissen/Kenntnisse evaluieren korperliche und apparative Befunde bei Patient*innen mit

Patient*innen mit Herzklappenfehlern

(kognitiv)

Herzfehlern bewerten kénnen.
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M25 SoSe2024 |MW 2 eVorlesung: Diagnostik und Therapie von Wissen/Kenntnisse analysieren die hamodynamischen Konsequenzen und begleitenden Symptome
Patient*innen mit Herzklappenfehlern (kognitiv) von Herzklappenfehlern herleiten kénnen.
M25 S0Se2024 |MW 2 eVorlesung: Diagnostik und Therapie von Wissen/Kenntnisse erinnern die notwendigen diagnostischen MaRnahmen bei Patient*innen mit
Patient*innen mit Herzklappenfehlern (kognitiv) Herzklappenfehlern nennen kénnen.
M25 S0Se2024 |MW 2 eVorlesung: Diagnostik und Therapie von Wissen/Kenntnisse evaluieren die therapeutischen Mdglichkeiten bei Patient*innen mit
Patient*innen mit Herzklappenfehlern (kognitiv) Herzklappenfehlern beurteilen kénnen.
M25 S0Se2024 |MW 2 eVorlesung: Diagnostik und Therapie von Wissen/Kenntnisse evaluieren korperliche und apparative Befunde bei Patient*innen mit
Patient*innen mit Herzklappenfehlern (kognitiv) Herzfehlern bewerten kdnnen.
M25 WiSe2024 MW 2 eVorlesung: Diagnostik und Therapie von Wissen/Kenntnisse analysieren die hamodynamischen Konsequenzen und begleitenden Symptome
Patient*innen mit Herzklappenfehlern (kognitiv) von Herzklappenfehlern herleiten kénnen.
M25 WiSe2024 MW 2 eVorlesung: Diagnostik und Therapie von Wissen/Kenntnisse erinnern die notwendigen diagnostischen Ma3nahmen bei Patient*innen mit
Patient*innen mit Herzklappenfehlern (kognitiv) Herzklappenfehlern nennen kénnen.
M25 WiSe2024 (MW 2 eVorlesung: Diagnostik und Therapie von Wissen/Kenntnisse evaluieren die therapeutischen Mdoglichkeiten bei Patient*innen mit
Patient*innen mit Herzklappenfehlern (kognitiv) Herzklappenfehlern beurteilen kdnnen.
M25 WiSe2024 (MW 2 eVorlesung: Diagnostik und Therapie von Wissen/Kenntnisse evaluieren korperliche und apparative Befunde bei Patient*innen mit
Patient*innen mit Herzklappenfehlern (kognitiv) Herzfehlern bewerten kénnen.
M25 WiSe2023 (MW 2 eVorlesung: Management der arteriellen Hypertonie |Wissen/Kenntnisse verstehen den Begriff der therapieresistenten Hypertonie erlautern und
am Fallbeispiel (kognitiv) geeignete Medikamente sowie interventionelle Therapieverfahren
benennen kénnen.
M25 WiSe2023 (MW 2 eVorlesung: Management der arteriellen Hypertonie [ Wissen/Kenntnisse verstehen an einem konkreten Fallbeispiel zur arteriellen Hypertonie die
am Fallbeispiel (kognitiv) spezifische Anamnese und klinische Untersuchung bei
Hypertonie-Patient*innen, insbesondere auch unter dem Aspekt der
Bestimmung kardiovaskuléaren Risikos, erlautern kénnen.
M25 WiSe2023 MW 2 eVorlesung: Management der arteriellen Hypertonie |Wissen/Kenntnisse evaluieren Kriterien fur die weiterfuhrende Differentialdiagnostik bei Verdacht
am Fallbeispiel (kognitiv) auf sekundére Hypertonie benennen und begriinden kdnnen.
M25 S0Se2024 |MW 2 eVorlesung: Management der arteriellen Hypertonie |Wissen/Kenntnisse verstehen den Begriff der therapieresistenten Hypertonie erlautern und
am Fallbeispiel (kognitiv) geeignete Medikamente sowie interventionelle Therapieverfahren
benennen kénnen.
M25 S0Se2024 MW 2 eVorlesung: Management der arteriellen Hypertonie |Wissen/Kenntnisse verstehen an einem konkreten Fallbeispiel zur arteriellen Hypertonie die
am Fallbeispiel (kognitiv) spezifische Anamnese und klinische Untersuchung bei
Hypertonie-Patient*innen, insbesondere auch unter dem Aspekt der
Bestimmung kardiovaskularen Risikos, erlautern kénnen.
M25 SoSe2024 |MW 2 eVorlesung: Management der arteriellen Hypertonie [Wissen/Kenntnisse evaluieren Kriterien fiir die weiterfihrende Differentialdiagnostik bei Verdacht

am Fallbeispiel

(kognitiv)

auf sekundare Hypertonie benennen und begriinden kénnen.
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M25 WiSe2024 (MW 2 eVorlesung: Management der arteriellen Hypertonie [Wissen/Kenntnisse verstehen den Begriff der therapieresistenten Hypertonie erlautern und
am Fallbeispiel (kognitiv) geeignete Medikamente sowie interventionelle Therapieverfahren
benennen kénnen.
M25 WiSe2024 MW 2 eVorlesung: Management der arteriellen Hypertonie |Wissen/Kenntnisse verstehen an einem konkreten Fallbeispiel zur arteriellen Hypertonie die
am Fallbeispiel (kognitiv) spezifische Anamnese und klinische Untersuchung bei
Hypertonie-Patient*innen, insbesondere auch unter dem Aspekt der
Bestimmung kardiovaskularen Risikos, erlautern kénnen.
M25 WiSe2024 MW 2 eVorlesung: Management der arteriellen Hypertonie |Wissen/Kenntnisse evaluieren Kriterien fur die weiterfiihrende Differentialdiagnostik bei Verdacht
am Fallbeispiel (kognitiv) auf sekundére Hypertonie benennen und begriinden kdnnen.
M25 WiSe2023 MW 2 Seminar 2: Pathomechanismen, Diagnostik und Wissen/Kenntnisse verstehen die molekularen Grundlagen der Pathophysiologie der
Therapie der Herzinsuffizienz (kognitiv) Herzinsuffizienz mit dem kardialen Remodeling erlautern kénnen.
M25 WiSe2023 MW 2 Seminar 2: Pathomechanismen, Diagnostik und Wissen/Kenntnisse analysieren zwischen diastolischer und systolischer Herzinsuffizienz
Therapie der Herzinsuffizienz (kognitiv) unterscheiden kénnen.
M25 WiSe2023 MW 2 Seminar 2: Pathomechanismen, Diagnostik und Wissen/Kenntnisse analysieren basierend auf der Pathophysiologie der Herzinsuffizienz
Therapie der Herzinsuffizienz (kognitiv) medikamentdse Therapieanséatze im Sinne der Basis- und
weiterfiihrenden Stufentherapie herleiten kdnnen.
M25 WiSe2023 (MW 2 Seminar 2: Pathomechanismen, Diagnostik und Wissen/Kenntnisse evaluieren die wesentlichen diagnostischen MaBnahmen bei V.a.
Therapie der Herzinsuffizienz (kognitiv) Herzinsuffizienz in ihrer Wichtung und Wertigkeit kennen und
interpretieren kénnen.
M25 WiSe2023 (MW 2 Seminar 2: Pathomechanismen, Diagnostik und Wissen/Kenntnisse erinnern verschiedene Uber die Pharmakotherapie hinausgehende
Therapie der Herzinsuffizienz (kognitiv) Behandlungsoptionen bei Herzinsuffizienz (interventionell,
rhythmologisch (CRT) und chirurgisch (mechanische
Kreislaufunterstitzung, Herztransplantation)) im Prinzip definieren
kénnen.
M25 S0Se2024 |MW 2 Seminar 2: Pathomechanismen, Diagnostik und Wissen/Kenntnisse verstehen die molekularen Grundlagen der Pathophysiologie der
Therapie der Herzinsuffizienz (kognitiv) Herzinsuffizienz mit dem kardialen Remodeling erlautern kénnen.
M25 S0Se2024 |MW 2 Seminar 2: Pathomechanismen, Diagnostik und Wissen/Kenntnisse analysieren zwischen diastolischer und systolischer Herzinsuffizienz
Therapie der Herzinsuffizienz (kognitiv) unterscheiden kénnen.
M25 S0Se2024 |MW 2 Seminar 2: Pathomechanismen, Diagnostik und Wissen/Kenntnisse analysieren basierend auf der Pathophysiologie der Herzinsuffizienz
Therapie der Herzinsuffizienz (kognitiv) medikamentdse Therapieansétze im Sinne der Basis- und
weiterflhrenden Stufentherapie herleiten kénnen.
M25 SoSe2024 |MW 2 Seminar 2: Pathomechanismen, Diagnostik und Wissen/Kenntnisse evaluieren die wesentlichen diagnostischen MaBnahmen bei V.a.

Therapie der Herzinsuffizienz

(kognitiv)

Herzinsuffizienz in ihrer Wichtung und Wertigkeit kennen und

interpretieren kénnen.
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M25 SoSe2024 |MW 2 Seminar 2: Pathomechanismen, Diagnostik und Wissen/Kenntnisse erinnern verschiedene Uber die Pharmakotherapie hinausgehende
Therapie der Herzinsuffizienz (kognitiv) Behandlungsoptionen bei Herzinsuffizienz (interventionell,
rhythmologisch (CRT) und chirurgisch (mechanische
Kreislaufunterstiitzung, Herztransplantation)) im Prinzip definieren
kénnen.
M25 WiSe2024 MW 2 Seminar 2: Pathomechanismen, Diagnostik und Wissen/Kenntnisse verstehen die molekularen Grundlagen der Pathophysiologie der
Therapie der Herzinsuffizienz (kognitiv) Herzinsuffizienz mit dem kardialen Remodeling erlautern kénnen.
M25 WiSe2024 MW 2 Seminar 2: Pathomechanismen, Diagnostik und Wissen/Kenntnisse analysieren zwischen diastolischer und systolischer Herzinsuffizienz
Therapie der Herzinsuffizienz (kognitiv) unterscheiden kénnen.
M25 WiSe2024 MW 2 Seminar 2: Pathomechanismen, Diagnostik und Wissen/Kenntnisse analysieren basierend auf der Pathophysiologie der Herzinsuffizienz
Therapie der Herzinsuffizienz (kognitiv) medikamentdse Therapieansétze im Sinne der Basis- und
weiterflihrenden Stufentherapie herleiten kénnen.
M25 WiSe2024 (MW 2 Seminar 2: Pathomechanismen, Diagnostik und Wissen/Kenntnisse evaluieren die wesentlichen diagnostischen MaBnahmen bei V.a.
Therapie der Herzinsuffizienz (kognitiv) Herzinsuffizienz in ihrer Wichtung und Wertigkeit kennen und
interpretieren kénnen.
M25 WiSe2024 MW 2 Seminar 2: Pathomechanismen, Diagnostik und Wissen/Kenntnisse erinnern verschiedene Uber die Pharmakotherapie hinausgehende
Therapie der Herzinsuffizienz (kognitiv) Behandlungsoptionen bei Herzinsuffizienz (interventionell,
rhythmologisch (CRT) und chirurgisch (mechanische
Kreislaufunterstiitzung, Herztransplantation)) im Prinzip definieren
kdnnen.
M25 WiSe2023 MW 2 Seminar 3: Akute Herzrhythmusstérungen Wissen/Kenntnisse verstehen im Rahmen von tachykarden Herzrhythmusstérungen Stellenwert,
(kognitiv) Wirkungen und
Nebenwirkungen der medikamentésen Therapie (Adenosin,
Betablocker, Calciumantagonisten, Digitalis und Amiodaron)
erlautern kénnen.
M25 WiSe2023 MW 2 Seminar 3: Akute Herzrhythmusstérungen Wissen/Kenntnisse verstehen im Rahmen von bradykarden Herzrhythmusstérungen Stellenwert,
(kognitiv) Wirkungen und
Nebenwirkungen der medikamenttsen Therapie (Atropin,
Adrenalin) erlautern kdnnen.
M25 WiSe2023 MW 2 Seminar 3: Akute Herzrhythmusstérungen Wissen/Kenntnisse erinnern héaufige Indikationen zur Schrittmacherimplantation und
(kognitiv) Ablationstherapie wiedergeben
kénnen.
M25 WiSe2023 MW 2 Seminar 3: Akute Herzrhythmusstérungen Wissen/Kenntnisse analysieren anhand eines 12-Kanal-EKGs Herzrhythmusstdrungen identifizieren

(kognitiv)

und in brady-, normo- und tachykard einteilen kénnen.
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M25 SoSe2024 |MW 2 Seminar 3: Akute Herzrhythmusstérungen Wissen/Kenntnisse verstehen im Rahmen von tachykarden Herzrhythmusstérungen Stellenwert,
(kognitiv) Wirkungen und
Nebenwirkungen der medikamentésen Therapie (Adenosin,
Betablocker, Calciumantagonisten, Digitalis und Amiodaron)
erlautern kénnen.
M25 S0Se2024 |MW 2 Seminar 3: Akute Herzrhythmusstérungen Wissen/Kenntnisse verstehen im Rahmen von bradykarden Herzrhythmusstérungen Stellenwert,
(kognitiv) Wirkungen und
Nebenwirkungen der medikamentésen Therapie (Atropin,
Adrenalin) erlautern kdnnen.
M25 S0Se2024 |MW 2 Seminar 3: Akute Herzrhythmusstérungen Wissen/Kenntnisse erinnern héufige Indikationen zur Schrittmacherimplantation und
(kognitiv) Ablationstherapie wiedergeben
kénnen.
M25 S0Se2024 |MW 2 Seminar 3: Akute Herzrhythmusstérungen Wissen/Kenntnisse analysieren anhand eines 12-Kanal-EKGs Herzrhythmusstérungen identifizieren
(kognitiv) und in brady-, normo- und tachykard einteilen kénnen.
M25 WiSe2024 MW 2 Seminar 3: Akute Herzrhythmusstérungen Wissen/Kenntnisse verstehen im Rahmen von tachykarden Herzrhythmusstérungen Stellenwert,
(kognitiv) Wirkungen und
Nebenwirkungen der medikamentdsen Therapie (Adenosin,
Betablocker, Calciumantagonisten, Digitalis und Amiodaron)
erlautern kénnen.
M25 WiSe2024 (MW 2 Seminar 3: Akute Herzrhythmusstérungen Wissen/Kenntnisse verstehen im Rahmen von bradykarden Herzrhythmusstérungen Stellenwert,
(kognitiv) Wirkungen und
Nebenwirkungen der medikamentésen Therapie (Atropin,
Adrenalin) erlautern kbnnen.
M25 WiSe2024 MW 2 Seminar 3: Akute Herzrhythmusstérungen Wissen/Kenntnisse erinnern h&ufige Indikationen zur Schrittmacherimplantation und
(kognitiv) Ablationstherapie wiedergeben
kénnen.
M25 WiSe2024 MW 2 Seminar 3: Akute Herzrhythmusstérungen Wissen/Kenntnisse analysieren anhand eines 12-Kanal-EKGs Herzrhythmusstérungen identifizieren
(kognitiv) und in brady-, normo- und tachykard einteilen kénnen.
M25 WiSe2023 MW 2 UaK 2:1: Patient*in mit chronischer Herz- und Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit chronischer Herz- und Kreislauferkrankung
Kreislauferkrankung (psychomotorisch, eine strukturierte Anamnese erheben und eine kérperliche

praktische Fertigkeiten
gem. PO)

Untersuchung durchfiihren kénnen.
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M25 WiSe2023 (MW 2 UaK 2:1: Patient*in mit chronischer Herz- und Mini-PA (praktische anwenden anamnestische Angaben und kdérperliche Untersuchungsbefunde
Kreislauferkrankung Fertigkeiten gem. PO) bei Patient*innen mit chronischen Herz- und Kreislauferkrankungen
pathophysiologisch und anhand von Leitsymptomen strukturiert
differentialdiagnostisch einordnen kénnen.
M25 WiSe2023 MW 2 UakK 2:1: Patient*in mit chronischer Herz- und Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und korperlicher
Kreislauferkrankung Fertigkeiten gem. PO) Untersuchung bei Patient*innen mit chronischen Herz- und
Kreislauferkrankungen eine Verdachts- und Arbeitsdiagnose
herleiten und formulieren kénnen.
M25 WiSe2023 MW 2 UakK 2:1: Patient*in mit chronischer Herz- und Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage der Verdachtsdiagnose und des Schweregrads der
Kreislauferkrankung Fertigkeiten gem. PO) Erkrankung eine weiterfiihrende Diagnostik von Patient*innen mit
chronischen Herz- und Kreislauferkrankungen herleiten und planen
kénnen.
M25 WiSe2023 MW 2 UakK 2:1: Patient*in mit chronischer Herz- und Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage von Anamnese und kérperlicher Untersuchung den
Kreislauferkrankung Fertigkeiten gem. PO) Schweregrad der Erkrankung von Patient*innen mit chronischen
Herz- und Kreislauferkrankungen abschéatzen kénnen.
M25 WiSe2023 MW 2 UaK 2:1: Patient*in mit chronischer Herz- und Mini-PA (praktische anwenden bei Patient*innen mit chronischer Herz- und Kreislauferkrankung
Kreislauferkrankung Fertigkeiten gem. PO) das allgemeine und spezifische Behandlungskonzept darlegen
kodnnen.
M25 SoSe2024 |MW 2 UaK 2:1: Patient*in mit chronischer Herz- und Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit chronischer Herz- und Kreislauferkrankung
Kreislauferkrankung (psychomotorisch, eine strukturierte Anamnese erheben und eine korperliche
praktische Fertigkeiten Untersuchung durchfuhren kénnen.
gem. PO)
M25 S0Se2024 |MW 2 UakK 2:1: Patient*in mit chronischer Herz- und Mini-PA (praktische anwenden anamnestische Angaben und korperliche Untersuchungsbefunde
Kreislauferkrankung Fertigkeiten gem. PO) bei Patient*innen mit chronischen Herz- und Kreislauferkrankungen
pathophysiologisch und anhand von Leitsymptomen strukturiert
differentialdiagnostisch einordnen kénnen.
M25 S0Se2024 |MW 2 UakK 2:1: Patient*in mit chronischer Herz- und Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und korperlicher
Kreislauferkrankung Fertigkeiten gem. PO) Untersuchung bei Patient*innen mit chronischen Herz- und
Kreislauferkrankungen eine Verdachts- und Arbeitsdiagnose
herleiten und formulieren kénnen.
M25 S0Se2024 |MW 2 UakK 2:1: Patient*in mit chronischer Herz- und Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage der Verdachtsdiagnose und des Schweregrads der

Kreislauferkrankung

Fertigkeiten gem. PO)

Erkrankung eine weiterfihrende Diagnostik von Patient*innen mit
chronischen Herz- und Kreislauferkrankungen herleiten und planen

kénnen.
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M25 SoSe2024 |MW 2 UaK 2:1: Patient*in mit chronischer Herz- und Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage von Anamnese und korperlicher Untersuchung den
Kreislauferkrankung Fertigkeiten gem. PO) Schweregrad der Erkrankung von Patient*innen mit chronischen
Herz- und Kreislauferkrankungen abschéatzen kdnnen.
M25 S0Se2024 |MW 2 UakK 2:1: Patient*in mit chronischer Herz- und Mini-PA (praktische anwenden bei Patient*innen mit chronischer Herz- und Kreislauferkrankung
Kreislauferkrankung Fertigkeiten gem. PO) das allgemeine und spezifische Behandlungskonzept darlegen
kénnen.
M25 WiSe2024 MW 2 UakK 2:1: Patient*in mit chronischer Herz- und Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit chronischer Herz- und Kreislauferkrankung
Kreislauferkrankung (psychomotorisch, eine strukturierte Anamnese erheben und eine kérperliche
praktische Fertigkeiten Untersuchung durchfiihren kénnen.
gem. PO)
M25 WiSe2024 MW 2 UakK 2:1: Patient*in mit chronischer Herz- und Mini-PA (praktische anwenden anamnestische Angaben und korperliche Untersuchungsbefunde
Kreislauferkrankung Fertigkeiten gem. PO) bei Patient*innen mit chronischen Herz- und Kreislauferkrankungen
pathophysiologisch und anhand von Leitsymptomen strukturiert
differentialdiagnostisch einordnen kénnen.
M25 WiSe2024 MW 2 UakK 2:1: Patient*in mit chronischer Herz- und Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und korperlicher
Kreislauferkrankung Fertigkeiten gem. PO) Untersuchung bei Patient*innen mit chronischen Herz- und
Kreislauferkrankungen eine Verdachts- und Arbeitsdiagnose
herleiten und formulieren kénnen.
M25 WiSe2024 (MW 2 UaK 2:1: Patient*in mit chronischer Herz- und Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage der Verdachtsdiagnose und des Schweregrads der
Kreislauferkrankung Fertigkeiten gem. PO) Erkrankung eine weiterfihrende Diagnostik von Patient*innen mit
chronischen Herz- und Kreislauferkrankungen herleiten und planen
kénnen.
M25 WiSe2024 MW 2 UakK 2:1: Patient*in mit chronischer Herz- und Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage von Anamnese und korperlicher Untersuchung den
Kreislauferkrankung Fertigkeiten gem. PO) Schweregrad der Erkrankung von Patient*innen mit chronischen
Herz- und Kreislauferkrankungen abschéatzen kdnnen.
M25 WiSe2024 MW 2 UakK 2:1: Patient*in mit chronischer Herz- und Mini-PA (praktische anwenden bei Patient*innen mit chronischer Herz- und Kreislauferkrankung
Kreislauferkrankung Fertigkeiten gem. PO) das allgemeine und spezifische Behandlungskonzept darlegen
kénnen.
M25 Wise2023 (MW 3 Vorlesung: "Meine Brust tut weh": Wissen/Kenntnisse verstehen das Krankheitsbild des akuten Koronarsyndroms in seinen
Differentialdiagnostische Abklarung in der Chest (kognitiv) typischen Auspragungen und Verlaufsformen, einschlieBlich der
Pain Unit Pathogenese, Diagnostik und Therapie, erlautern kénnen.
M25 WiSe2023 MW 3 Vorlesung: "Meine Brust tut weh": Wissen/Kenntnisse verstehen geschlechtstypische Unterschiede bei der differentialdiagnostischen

Differentialdiagnostische Abklarung in der Chest
Pain Unit

(kognitiv)

Abklarung des akuten Brustschmerzes erlautern kénnen.
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M25 SoSe2024 |MW 3 Vorlesung: "Meine Brust tut weh": Wissen/Kenntnisse verstehen das Krankheitsbild des akuten Koronarsyndroms in seinen
Differentialdiagnostische Abklarung in der Chest (kognitiv) typischen Auspréagungen und Verlaufsformen, einschlieBlich der
Pain Unit Pathogenese, Diagnostik und Therapie, erlautern kénnen.

M25 S0Se2024 |MW 3 Vorlesung: "Meine Brust tut weh": Wissen/Kenntnisse verstehen geschlechtstypische Unterschiede bei der differentialdiagnostischen
Differentialdiagnostische Abklérung in der Chest (kognitiv) Abkléarung des akuten Brustschmerzes erlautern kénnen.
Pain Unit

M25 WiSe2024 MW 3 Vorlesung: "Meine Brust tut weh": Wissen/Kenntnisse verstehen das Krankheitsbild des akuten Koronarsyndroms in seinen
Differentialdiagnostische Abklarung in der Chest (kognitiv) typischen Auspragungen und Verlaufsformen, einschlieRlich der
Pain Unit Pathogenese, Diagnostik und Therapie, erlautern kénnen.

M25 WiSe2024 MW 3 Vorlesung: "Meine Brust tut weh": Wissen/Kenntnisse verstehen geschlechtstypische Unterschiede bei der differentialdiagnostischen
Differentialdiagnostische Abklarung in der Chest (kognitiv) Abklarung des akuten Brustschmerzes erlautern kénnen.
Pain Unit

M25 WiSe2023 MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit KHK: Wissen/Kenntnisse verstehen das Krankheitsbild der koronaren Herzerkrankung in seinen
konservatives, interventionelles und chirurgisches (kognitiv) typischen Auspragungen und Verlaufsformen, einschlieBlich der
Management Pathogenese, Diagnostik und Therapie erlautern kénnen.

M25 S0Se2024 |MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit KHK: Wissen/Kenntnisse verstehen das Krankheitsbild der koronaren Herzerkrankung in seinen
konservatives, interventionelles und chirurgisches (kognitiv) typischen Auspréagungen und Verlaufsformen, einschlieBlich der
Management Pathogenese, Diagnostik und Therapie erlautern kénnen.

M25 WiSe2024 (MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit KHK: Wissen/Kenntnisse verstehen das Krankheitsbild der koronaren Herzerkrankung in seinen
konservatives, interventionelles und chirurgisches (kognitiv) typischen Auspréagungen und Verlaufsformen, einschlieBlich der
Management Pathogenese, Diagnostik und Therapie erlautern kdnnen.

M25 WiSe2023 MW 3 Seminar 4: Management des akuten Wissen/Kenntnisse erinnern ein akutes Koronarsyndrom erkennen kénnen.
Koronarsyndroms: Thoraxschmerz und Todesangst | (kognitiv)

M25 WiSe2023 MW 3 Seminar 4: Management des akuten Wissen/Kenntnisse analysieren ein akutes Koronarsyndrom zu anderen Differentialdiagnosen
Koronarsyndroms: Thoraxschmerz und Todesangst | (kognitiv) abgrenzen kdnnen.

M25 WiSe2023 MW 3 Seminar 4: Management des akuten Wissen/Kenntnisse verstehen Therapiestrategien (medikamentdse und interventionelle Aspekte)
Koronarsyndroms: Thoraxschmerz und Todesangst | (kognitiv) zum akuten Koronarsyndrom beschreiben kdnnen.

M25 WiSe2023 MW 3 Seminar 4: Management des akuten Wissen/Kenntnisse analysieren bei Patient*innen mit Verdacht auf akutes Koronarsyndrom den
Koronarsyndroms: Thoraxschmerz und Todesangst | (kognitiv) Ablauf einer fokussierten Anamnese und korperlichen

Untersuchung herleiten kénnen.

M25 S0Se2024 |MW 3 Seminar 4: Management des akuten Wissen/Kenntnisse erinnern ein akutes Koronarsyndrom erkennen kénnen.
Koronarsyndroms: Thoraxschmerz und Todesangst | (kognitiv)

M25 SoSe2024 |MW 3 Seminar 4: Management des akuten Wissen/Kenntnisse analysieren ein akutes Koronarsyndrom zu anderen Differentialdiagnosen

Koronarsyndroms: Thoraxschmerz und Todesangst

(kognitiv)

abgrenzen kénnen.
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M25 SoSe2024 |MW 3 Seminar 4: Management des akuten Wissen/Kenntnisse verstehen Therapiestrategien (medikamentdse und interventionelle Aspekte)
Koronarsyndroms: Thoraxschmerz und Todesangst | (kognitiv) zum akuten Koronarsyndrom beschreiben kdnnen.
M25 S0Se2024 |MW 3 Seminar 4: Management des akuten Wissen/Kenntnisse analysieren bei Patient*innen mit Verdacht auf akutes Koronarsyndrom den
Koronarsyndroms: Thoraxschmerz und Todesangst | (kognitiv) Ablauf einer fokussierten Anamnese und korperlichen
Untersuchung herleiten kénnen.
M25 WiSe2024 MW 3 Seminar 4: Management des akuten Wissen/Kenntnisse erinnern ein akutes Koronarsyndrom erkennen kénnen.
Koronarsyndroms: Thoraxschmerz und Todesangst | (kognitiv)
M25 WiSe2024 MW 3 Seminar 4: Management des akuten Wissen/Kenntnisse analysieren ein akutes Koronarsyndrom zu anderen Differentialdiagnosen
Koronarsyndroms: Thoraxschmerz und Todesangst | (kognitiv) abgrenzen kdnnen.
M25 WiSe2024 MW 3 Seminar 4: Management des akuten Wissen/Kenntnisse verstehen Therapiestrategien (medikamentdse und interventionelle Aspekte)
Koronarsyndroms: Thoraxschmerz und Todesangst | (kognitiv) zum akuten Koronarsyndrom beschreiben kénnen.
M25 WiSe2024 MW 3 Seminar 4: Management des akuten Wissen/Kenntnisse analysieren bei Patient*innen mit Verdacht auf akutes Koronarsyndrom den
Koronarsyndroms: Thoraxschmerz und Todesangst | (kognitiv) Ablauf einer fokussierten Anamnese und kérperlichen
Untersuchung herleiten kénnen.
M25 WiSe2023 MW 3 Praktikum: Rehabilitation von Herz und Lunge: "Fit | Wissen/Kenntnisse erzeugen die Indikation fiir eine Rehabilitation von Patient*innen mit einer
und leistungsfahig werden!" (kognitiv) kardiopulmonalen Krankheit erstellen kdnnen.
M25 SoSe2024 |MW 3 Praktikum: Rehabilitation von Herz und Lunge: "Fit | Wissen/Kenntnisse erzeugen die Indikation fiir eine Rehabilitation von Patient*innen mit einer
und leistungsféhig werden!" (kognitiv) kardiopulmonalen Krankheit erstellen kénnen.
M25 WiSe2024 (MW 3 Praktikum: Rehabilitation von Herz und Lunge: "Fit | Wissen/Kenntnisse erzeugen die Indikation fiir eine Rehabilitation von Patient*innen mit einer
und leistungsféhig werden!" (kognitiv) kardiopulmonalen Krankheit erstellen kdnnen.
M27 WiSe2023 Prolog/Epilog Vorlesung Epilog: Vaskuléare Erkrankungen der Wissen/Kenntnisse verstehen am Beispiel der unteren Extremitat die Krankheitsbilder ‘periphere
Extremitéaten (kognitiv) arterielle Verschlusskrankheit', ‘akuter arterieller Verschluss',
‘chronisch-vendse Insuffizienz' und 'tiefe Beinvenenthrombose' in
ihren typischen Auspragungen und Verlaufsformen, einschlie3lich
Pathogenese, Diagnostik und Therapie, erlautern kbnnen.
M27 S0Se2024 | Prolog/Epilog Vorlesung Epilog: Vaskuléare Erkrankungen der Wissen/Kenntnisse verstehen am Beispiel der unteren Extremitat die Krankheitsbilder 'periphere
Extremitéaten (kognitiv) arterielle Verschlusskrankheit', ‘akuter arterieller Verschluss',
‘chronisch-vendse Insuffizienz' und 'tiefe Beinvenenthrombose' in
ihren typischen Auspragungen und Verlaufsformen, einschlielich
Pathogenese, Diagnostik und Therapie, erlautern kénnen.
mM27 WiSe2024 | Prolog/Epilog Vorlesung Epilog: Vaskulére Erkrankungen der Wissen/Kenntnisse verstehen am Beispiel der unteren Extremitéat die Krankheitsbilder 'periphere

Extremitaten

(kognitiv)

arterielle Verschlusskrankheit', ‘akuter arterieller Verschluss',
‘chronisch-vendse Insuffizienz' und 'tiefe Beinvenenthrombose' in
ihren typischen Auspragungen und Verlaufsformen, einschlie3lich

Pathogenese, Diagnostik und Therapie, erlautern kénnen.
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mM27 WiSe2023 | Prolog/Epilog UaK 2:1: Patient*in mit vaskuléren Erkrankungen Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit vaskuléarer Erkrankung eine strukturierte
(psychomotorisch, Anamnese erheben und eine korperliche Untersuchung
praktische Fertigkeiten durchfuhren kdnnen.
gem. PO)
M27 S0Se2024 | Prolog/Epilog UakK 2:1: Patient*in mit vaskularen Erkrankungen Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit vaskularer Erkrankung eine strukturierte
(psychomotorisch, Anamnese erheben und eine korperliche Untersuchung
praktische Fertigkeiten durchfiihren kdnnen.
gem. PO)
M27 WiSe2024 Prolog/Epilog UakK 2:1: Patient*in mit vaskularen Erkrankungen Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit vaskularer Erkrankung eine strukturierte
(psychomotorisch, Anamnese erheben und eine kérperliche Untersuchung
praktische Fertigkeiten durchfiihren kénnen.
gem. PO)
M33 WiSe2024 MW 3 UakK 2:1: Frihgeborenes, Reifgeborenes, Saugling | Wissen/Kenntnisse analysieren fremdanamnestische Angaben und korperliche
(kognitiv) Untersuchungsbefunde bei Friihgeborenen, Reifgeborenen oder
Sauglingen pathophysiologisch und anhand von Leitsymptomen
strukturiert differentialdiagnostisch einordnen kénnen.
M33 WiSe2024 (MW 3 UaK 2:1: Frihgeborenes, Reifgeborenes, Saugling | Wissen/Kenntnisse analysieren auf Grundlage der Ergebnisse von Fremdanamnese und
(kognitiv) korperlicher Untersuchung bei Frihgeborenen, Reifgeborenen oder
Sauglingen eine Verdachts- und Arbeitsdiagnose herleiten kénnen.
M33 WiSe2024 (MW 3 UaK 2:1: Friihgeborenes, Reifgeborenes, Saugling | Wissen/Kenntnisse evaluieren auf Grundlage von Fremdanamnese und koérperlicher Untersuchung
(kognitiv) von Frihgeborenen, Reifgeborenen oder Sauglingen den
Schweregrad der Erkrankung abschéatzen kénnen.
M33 WiSe2024 MW 3 UakK 2:1: Fruhgeborenes, Reifgeborenes, Saugling | Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage der Verdachtsdiagnose und des Schweregrads der
Fertigkeiten gem. PO) Erkrankung eine weiterfiihrende Diagnostik von Frihgeborenen,
Reifgeborenen oder Sauglingen herleiten und planen kdnnen.
M34 WiSe2024 MW 2 UakK 2:1: Chronische Erkrankungen bei Kindern und | Fertigkeiten anwenden bei einem Kind oder Jugendlichen mit chronischer Erkrankung eine
Jugendlichen (psychomotorisch, strukturierte Anamnese erheben und eine kérperliche Untersuchung
praktische Fertigkeiten durchfiihren kénnen.
gem. PO)
M34 Wise2024 (MW 3 UaK 2:1: Kinder und Jugendliche mit akuten und Fertigkeiten anwenden bei einem Kind oder Jugendlichen mit akuter und chronischer
chronischen Beschwerden (psychomotorisch, Erkrankung vertiefend eine strukturierte Anamnese erheben und

praktische Fertigkeiten
gem. PO)

eine kdrperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
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M38 WiSe2024 (MW 1 UaK 2:1: Die praoperative Visite Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen zur elektiven Operation eine strukturierte
(psychomotorisch, anasthesiologisch fokussierte Anamnese erheben und eine
praktische Fertigkeiten korperliche Untersuchung durchfihren kénnen.
gem. PO)

M38 WiSe2024 MW 2 UakK 2:1: Die postoperative Visite Wissen/Kenntnisse analysieren auf postoperative Komplikationen bezogene anamnestische

(kognitiv)

Angaben und kdrperliche Untersuchungsbefunde bei Patient*innen
nach elektiver Operation pathophysiologisch und anhand von
Leitsymptomen strukturiert differentialdiagnostisch einordnen

kénnen.
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