Aktive Filter: AZ-Grobgliederung: Erkrankungen des Bewegungsapparates

Modul |akad. Woche Veranstaltung: Titel LZ-Dimension LZ-Kognitions- Lernziel
Periode dimension
MO05 WiSe2024 MW 1 Seminar 2: Stoffwechselbesonderheiten | Wissen/Kenntnisse verstehen die grundlegenden Phasen der priméaren und sekundéren Frakturheilung in ihrer
des Skelettsystems und metabolische (kognitiv) zeitlichen Abfolge beschreiben kénnen.
Veranderungen bei Knochenbriichen
MO05 So0Se2025 MW 1 Seminar 1.2: Stoffwechselbesonderheiten | Wissen/Kenntnisse verstehen die grundlegenden Phasen der priméaren und sekundéren Frakturheilung in ihrer
des Skelettsystems und metabolische (kognitiv) zeitlichen Abfolge beschreiben kénnen.
Veranderungen bei Knochenbriichen
M10 SoSe2024 MW 1 Patientenvorstellung: Das Wissen/Kenntnisse analysieren die Grundziige der medizinischen Diagnostik, Therapie und Betreuung bei klinisch
Muskuloskelettale System | Einfiihrung (kognitiv) relevanter Beinlangendifferenz (z. B. bei Hiift- oder Knie-TEP oder bei Skoliose)
herleiten kénnen.
M10 WiSe2024 MW 1 Patientenvorstellung: Das Wissen/Kenntnisse analysieren die Grundzuge der medizinischen Diagnostik, Therapie und Betreuung bei klinisch
Muskuloskelettale System | Einfuhrung (kognitiv) relevanter Beinlangendifferenz (z. B. bei Huft- oder Knie-TEP oder bei Skoliose)
herleiten kénnen.
M10 S0Se2025 MW 1 Patientenvorstellung: Das Wissen/Kenntnisse analysieren die Grundzuge der medizinischen Diagnostik, Therapie und Betreuung bei klinisch
Muskuloskelettale System | Einfuhrung (kognitiv) relevanter Beinlangendifferenz (z. B. bei Hift- oder Knie-TEP oder bei Skoliose)
herleiten kénnen.
M10 So0Se2024 MW 1 Vorlesung: Ars longa - ossa brevia | Wissen/Kenntnisse verstehen am Beispiel der medialen Schenkelhalsfraktur einen Knochenbruch klinisch und
Knochenarchitektur, -funktion und -fraktur | (kognitiv) radiologisch erlautern kénnen.
M10 WiSe2024 MW 1 Vorlesung: Ars longa - ossa brevia | Wissen/Kenntnisse verstehen am Beispiel der medialen Schenkelhalsfraktur einen Knochenbruch klinisch und
Knochenarchitektur, -funktion und -fraktur [ (kognitiv) radiologisch erlautern kénnen.
M10 S0Se2025 MW 1 Vorlesung: Ars longa - ossa brevia | Wissen/Kenntnisse verstehen am Beispiel der medialen Schenkelhalsfraktur einen Knochenbruch klinisch und
Knochenarchitektur, -funktion und -fraktur [ (kognitiv) radiologisch erlautern kénnen.
M10 S0Se2024 MW 1 Vorlesung: Das breite Spektrum der Wissen/Kenntnisse verstehen das gestorte Gangmuster bei einer Coxa valga und einer Coxa vara beschreiben
Gangstorungen (kognitiv) kénnen.
M10 S0Se2024 MW 1 Vorlesung: Das breite Spektrum der Wissen/Kenntnisse verstehen das gestorte Gangmuster bei einem Genu valgum und einem Genu varum
Gangstorungen (kognitiv) beschreiben kénnen.
M10 WiSe2024 MW 1 Vorlesung: Das breite Spektrum der Wissen/Kenntnisse verstehen das gestorte Gangmuster bei einer Coxa valga und einer Coxa vara beschreiben
Gangstorungen (kognitiv) kénnen.
M10 WiSe2024 MW 1 Vorlesung: Das breite Spektrum der Wissen/Kenntnisse verstehen das gestorte Gangmuster bei einem Genu valgum und einem Genu varum
Gangstorungen (kognitiv) beschreiben kdénnen.
M10 S0Se2025 MW 1 Vorlesung: Das breite Spektrum der Wissen/Kenntnisse verstehen das gestorte Gangmuster bei einer Coxa valga und einer Coxa vara beschreiben

Gangstorungen

(kognitiv)

kénnen.
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M10 So0Se2025 MW 1 Vorlesung: Das breite Spektrum der Wissen/Kenntnisse verstehen das gestorte Gangmuster bei einem Genu valgum und einem Genu varum
Gangstorungen (kognitiv) beschreiben kénnen.
M10 S0Se2024 MW 1 Seminar 3: Physikalisch-Chemische Wissen/Kenntnisse verstehen die verschiedenen Arten der Deformation von Festkérpern wie Kompression,
Eigenschaften biologischer Materialien (kognitiv) Biegung, Torsion und Scherung anhand von verschiedenen Arten von
Knochenbriichen erlautern kénnen.
M10 S0Se2024 MW 1 Untersuchungskurs: Klinische Fertigkeiten anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in mit Huftoeschwerden eine spezifische
Untersuchung des Hiiftgelenks (psychomotorisch, Anamnese erheben kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M10 S0Se2024 MW 1 Untersuchungskurs: Klinische Mini-PA (praktische anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in eine weitergehende klinische Untersuchung des
Untersuchung des Hiftgelenks Fertigkeiten gem. PO) Hiftgelenkes (Trochanterklopfschmerz, inguinaler Druckschmerz und Pes
anserinus-Druckschmerz, Trendelenburg-Zeichen) durchfiihren und das
BewegungsausmafR (ROM, range of motion) nach Neutral-Null-Methode
beschreiben, den Befund dokumentieren sowie hinsichtlich eines Normalbefundes
einordnen koénnen.
M10 WiSe2024 MW 1 Untersuchungskurs: Klinische Fertigkeiten anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in mit Hiiftbeschwerden eine spezifische
Untersuchung des Hiiftgelenks (psychomotorisch, Anamnese erheben kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M10 WiSe2024 MW 1 Untersuchungskurs: Klinische Mini-PA (praktische anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in eine weitergehende klinische Untersuchung des
Untersuchung des Huftgelenks Fertigkeiten gem. PO) Huftgelenkes (Trochanterklopfschmerz, inguinaler Druckschmerz und Pes
anserinus-Druckschmerz, Trendelenburg-Zeichen) durchfiihren und das
Bewegungsausmal (ROM, range of motion) nach Neutral-Null-Methode
beschreiben, den Befund dokumentieren sowie hinsichtlich eines Normalbefundes
einordnen koénnen.
M10 S0Se2025 MW 1 Untersuchungskurs: Klinische Fertigkeiten anwenden bei gegebenen Patient*innen mit Hiftbeschwerden eine spezifische Anamnese
Untersuchung des Hiiftgelenks (psychomotorisch, erheben kdnnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M10 S0Se2025 MW 1 Untersuchungskurs: Klinische Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen eine weitergehende klinische Untersuchung des

Untersuchung des Huftgelenks

Fertigkeiten gem. PO)

Huftgelenkes (Trochanterklopfschmerz, inguinaler Druckschmerz und Pes
anserinus-Druckschmerz, Trendelenburg-Zeichen) durchfiihren und das
BewegungsausmafR (ROM, range of motion) nach Neutral-Null-Methode
beschreiben, den Befund dokumentieren sowie hinsichtlich eines Normalbefundes

einordnen kdnnen.
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M10 SoSe2024 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse verstehen haufige Ursachen fiir eine Ruptur des vorderen Kreuzbandes des Kniegelenks
Ruptur des vorderen Kreuzbandes (kognitiv) erlautern kénnen.
M10 S0Se2024 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse verstehen die bei einer vorderen Kreuzbandruptur des Kniegelenks zu erwartenden
Ruptur des vorderen Kreuzbandes (kognitiv) spezifischen Angaben in Anamnese und Befunde bei der korperlichen
Untersuchung erlautern kénnen.
M10 S0Se2024 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse verstehen die Grundzuge der medizinischen Diagnostik und Therapie bei einer vorderen
Ruptur des vorderen Kreuzbandes (kognitiv) Kreuzbandruptur des Kniegelenks beschreiben kénnen.
M10 WiSe2024 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse verstehen haufige Ursachen flr eine Ruptur des vorderen Kreuzbandes des Kniegelenks
Ruptur des vorderen Kreuzbandes (kognitiv) erlautern kdnnen.
M10 WiSe2024 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse verstehen die bei einer vorderen Kreuzbandruptur des Kniegelenks zu erwartenden
Ruptur des vorderen Kreuzbandes (kognitiv) spezifischen Angaben in Anamnese und Befunde bei der kdrperlichen
Untersuchung erlautern kénnen.
M10 WiSe2024 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse verstehen die Grundzuige der medizinischen Diagnostik und Therapie bei einer vorderen
Ruptur des vorderen Kreuzbandes (kognitiv) Kreuzbandruptur des Kniegelenks beschreiben kénnen.
M10 S0Se2025 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse verstehen haufige Ursachen flr eine Ruptur des vorderen Kreuzbandes des Kniegelenks
Ruptur des vorderen Kreuzbandes (kognitiv) erlautern kénnen.
M10 So0Se2025 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse verstehen die bei einer vorderen Kreuzbandruptur des Kniegelenks zu erwartenden
Ruptur des vorderen Kreuzbandes (kognitiv) spezifischen Angaben in Anamnese und Befunde bei der kérperlichen
Untersuchung erlautern kdénnen.
M10 So0Se2025 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse verstehen die Grundziige der medizinischen Diagnostik und Therapie bei einer vorderen
Ruptur des vorderen Kreuzbandes (kognitiv) Kreuzbandruptur des Kniegelenks beschreiben kénnen.
M10 WiSe2024 MW 2 Seminar 2: Physikalisch-Chemische Wissen/Kenntnisse verstehen die verschiedenen Arten der Deformation von Festkérpern wie Kompression,
Eigenschaften biologischer Materialien (kognitiv) Biegung, Torsion und Scherung anhand von verschiedenen Arten von
Knochenbriichen erlautern kénnen.
M10 S0Se2025 MW 2 Seminar 2.2: Physikalisch-Chemische Wissen/Kenntnisse verstehen die verschiedenen Arten der Deformation von Festkérpern wie Kompression,
Eigenschaften biologischer Materialien (kognitiv) Biegung, Torsion und Scherung anhand von verschiedenen Arten von
Knochenbriichen erlautern kénnen.
M10 So0Se2024 MW 2 Untersuchungskurs: Klinische Wissen/Kenntnisse verstehen die Pathologie eines Genu valgum bzw. Genu varum beschreiben kénnen.
Untersuchung von Patient*innen mit (kognitiv)
Kniebeschwerden
M10 S0Se2024 MW 2 Untersuchungskurs: Klinische Fertigkeiten anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in mit Knieschmerzen (z. B. Ruptur des vorderen
Untersuchung von Patient*innen mit (psychomotorisch, Kreuzbandes) eine fokussierte Anamnese erheben kdnnen.

Kniebeschwerden

praktische Fertigkeiten
gem. PO)
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M10 WiSe2024 MW 2 Untersuchungskurs: Klinische Wissen/Kenntnisse verstehen die Pathologie eines Genu valgum bzw. Genu varum beschreiben kénnen.
Untersuchung von Patient*innen mit (kognitiv)
Kniebeschwerden
M10 WiSe2024 MW 2 Untersuchungskurs: Klinische Fertigkeiten anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in mit Knieschmerzen (z. B. Ruptur des vorderen
Untersuchung von Patient*innen mit (psychomotorisch, Kreuzbandes) eine fokussierte Anamnese erheben kdnnen.
Kniebeschwerden praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M10 S0Se2025 MW 2 Untersuchungskurs: Klinische Wissen/Kenntnisse verstehen die Pathologie eines Genu valgum bzw. Genu varum beschreiben kénnen.
Untersuchung von Patient*innen mit (kognitiv)
Kniebeschwerden
M10 S0Se2025 MW 2 Untersuchungskurs: Klinische Fertigkeiten anwenden bei gegebenen Patient*innen mit Knieschmerzen (z. B. Ruptur des vorderen
Untersuchung von Patient*innen mit (psychomotorisch, Kreuzbandes) eine fokussierte Anamnese erheben kdnnen.
Kniebeschwerden praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M10 S0Se2024 MW 3 Praktikum: Mensch, beweg Dich! - Wissen/Kenntnisse verstehen die Anwendungsbereiche der Riickenschule und der Lauftherapie in Pravention
Pravention und Therapie am Beispiel von [ (kognitiv) und Therapie beschreiben kénnen.
Riickenschule und Lauftraining
M10 WiSe2024 MW 3 Praktikum: Mensch, beweg Dich! - Wissen/Kenntnisse verstehen die Anwendungsbereiche der Riickenschule und der Lauftherapie in Préavention
Pravention und Therapie am Beispiel von | (kognitiv) und Therapie beschreiben kénnen.
Rickenschule und Lauftraining
M10 S0Se2025 MW 3 Praktikum: Mensch, beweg Dich! - Wissen/Kenntnisse verstehen die Anwendungsbereiche der Ruckenschule und der Lauftherapie in Pravention
Pravention und Therapie am Beispiel von [ (kognitiv) und Therapie beschreiben kénnen.
Ruckenschule und Lauftraining
M10 S0Se2024 MW 3 Untersuchungskurs: Einstieg klinische Fertigkeiten anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in mit Schulterschmerzen eine allgemeine und eine
Untersuchung bei Patient*innen mit (psychomotorisch, auf rezidivierende Schulterluxationen fokussierte Anamnese erheben kénnen.
Beschwerden des Schultergelenkes praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M10 So0Se2024 MW 3 Untersuchungskurs: Einstieg klinische Mini-PA (praktische anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in eine weitergehende klinische Untersuchung des
Untersuchung bei Patient*innen mit Fertigkeiten gem. PO) Schultergelenks hinsichtlich Impingementzeichen (Neer-Test, Hawkins-Test,
Beschwerden des Schultergelenkes Painful Arc) durchfiihren, den Befund dokumentieren sowie hinsichtlich eines
Normalbefundes einordnen kdnnen.
M10 WiSe2024 MW 3 Untersuchungskurs: Einstieg klinische Fertigkeiten anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in mit Schulterschmerzen eine allgemeine und eine
Untersuchung bei Patient*innen mit (psychomotorisch, auf rezidivierende Schulterluxationen fokussierte Anamnese erheben kénnen.

Beschwerden des Schultergelenkes

praktische Fertigkeiten
gem. PO)
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M10 WiSe2024 MW 3 Untersuchungskurs: Einstieg klinische Mini-PA (praktische anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in eine weitergehende klinische Untersuchung des
Untersuchung bei Patient*innen mit Fertigkeiten gem. PO) Schultergelenks hinsichtlich Impingementzeichen (Neer-Test, Hawkins-Test,
Beschwerden des Schultergelenkes Painful Arc) durchfuhren, den Befund dokumentieren sowie hinsichtlich eines
Normalbefundes einordnen kénnen.
M10 S0Se2025 MW 3 Untersuchungskurs: Einstieg klinische Fertigkeiten anwenden bei gegebenen Patient*innen mit Schulterschmerzen eine allgemeine und eine auf
Untersuchung bei Patient*innen mit (psychomotorisch, rezidivierende Schulterluxationen fokussierte Anamnese erheben kdénnen.
Beschwerden des Schultergelenkes praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M10 S0Se2025 MW 3 Untersuchungskurs: Einstieg klinische Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen eine weitergehende klinische Untersuchung des
Untersuchung bei Patient*innen mit Fertigkeiten gem. PO) Schultergelenks hinsichtlich Impingementzeichen (Neer-Test, Hawkins-Test,
Beschwerden des Schultergelenkes Painful Arc) durchfiihren, den Befund dokumentieren sowie hinsichtlich eines
Normalbefundes einordnen kénnen.
M10 So0Se2024 MW 4 Patientenvorstellung: Lumboischialgie Wissen/Kenntnisse verstehen die Pathogenese (Ursachen und Krankheitsentwicklung) bei typischer
(kognitiv) Lumboischialgie beschreiben kénnen.
M10 S0Se2024 MW 4 Patientenvorstellung: Lumboischialgie Wissen/Kenntnisse verstehen die Rolle psychosomatischer Faktoren bei Lumboischialgie beschreiben kénnen.
(kognitiv)
M10 SoSe2024 MW 4 Patientenvorstellung: Lumboischialgie Wissen/Kenntnisse analysieren die bei typischer Lumboischalgie zu erwartenden spezifischen Angaben in der
(kognitiv) Anamnese und spezifischen Befunde in der kérperlichen Untersuchung benennen
und zuordnen kénnen.
M10 SoSe2024 MW 4 Patientenvorstellung: Lumboischialgie Wissen/Kenntnisse analysieren die Grundziige der medizinischen Diagnostik, Therapie und Betreuung bei
(kognitiv) typischer Lumboischialgie herleiten kénnen.
M10 WiSe2024 MW 4 Patientenvorstellung: Lumboischialgie Wissen/Kenntnisse verstehen die Pathogenese (Ursachen und Krankheitsentwicklung) bei typischer
(kognitiv) Lumboischialgie beschreiben kénnen.
M10 WiSe2024 MW 4 Patientenvorstellung: Lumboischialgie Wissen/Kenntnisse verstehen die Rolle psychosomatischer Faktoren bei Lumboischialgie beschreiben kénnen.
(kognitiv)
M10 WiSe2024 MW 4 Patientenvorstellung: Lumboischialgie Wissen/Kenntnisse analysieren die bei typischer Lumboischalgie zu erwartenden spezifischen Angaben in der
(kognitiv) Anamnese und spezifischen Befunde in der korperlichen Untersuchung benennen
und zuordnen kénnen.
M10 WiSe2024 MW 4 Patientenvorstellung: Lumboischialgie Wissen/Kenntnisse analysieren die Grundzuige der medizinischen Diagnostik, Therapie und Betreuung bei
(kognitiv) typischer Lumboischialgie herleiten kénnen.
M10 So0Se2025 MW 4 Patientenvorstellung: Lumboischialgie Wissen/Kenntnisse verstehen die Pathogenese (Ursachen und Krankheitsentwicklung) bei typischer
(kognitiv) Lumboischialgie beschreiben kénnen.
M10 So0Se2025 MW 4 Patientenvorstellung: Lumboischialgie Wissen/Kenntnisse verstehen die Rolle psychosomatischer Faktoren bei Lumboischialgie beschreiben kénnen.

(kognitiv)
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M10 So0Se2025 MW 4 Patientenvorstellung: Lumboischialgie Wissen/Kenntnisse analysieren die bei typischer Lumboischalgie zu erwartenden spezifischen Angaben in der
(kognitiv) Anamnese und spezifischen Befunde in der kérperlichen Untersuchung benennen
und zuordnen kénnen.
M10 S0Se2025 MW 4 Patientenvorstellung: Lumboischialgie Wissen/Kenntnisse analysieren die Grundzuge der medizinischen Diagnostik, Therapie und Betreuung bei
(kognitiv) typischer Lumboischialgie herleiten kénnen.
M10 S0Se2024 MW 4 Untersuchungskurs: Klinische Fertigkeiten anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in mit lumbalen Riickenschmerzen eine allgemeine
Untersuchung bei Patient*innen mit (psychomotorisch, und auf einen unspezifischen Rickenschmerz fokussierte Anamnese erheben
Rickenschmerz praktische Fertigkeiten koénnen.
gem. PO)
M10 WiSe2024 MW 4 Untersuchungskurs: Klinische Fertigkeiten anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in mit lumbalen Ruckenschmerzen eine allgemeine
Untersuchung bei Patient*innen mit (psychomotorisch, und auf einen unspezifischen Riickenschmerz fokussierte Anamnese erheben
Rickenschmerz praktische Fertigkeiten kénnen.
gem. PO)
M10 So0Se2025 MW 4 Untersuchungskurs: Klinische Fertigkeiten anwenden bei gegebenen Patient*innen mit lumbalen Riickenschmerzen eine allgemeine und
Untersuchung bei Patient*innen mit (psychomotorisch, auf einen unspezifischen Riickenschmerz fokussierte Anamnese erheben kénnen.
Riickenschmerz praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M17 WiSe2024 MW 3 Patientenvorstellung : Patient*in mit Wissen/Kenntnisse verstehen Verlauf, einschlieRlich Organmanifestationen, Komplikationen und
rheumatoider Arthritis (kognitiv) Geschlechterunterschiede einer rheumatoiden Arthritis beschreiben kénnen.
M17 WiSe2024 MW 3 Patientenvorstellung : Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei rheumatoider Arthritis -Erkrankung relevanten Angaben in Anamnese und
rheumatoider Arthritis (kognitiv) Befunde bei der korperlichen Untersuchung benennen und zuordnen kénnen.
M17 WiSe2024 MW 3 Patientenvorstellung : Patient*in mit Wissen/Kenntnisse verstehen die medizinische Diagnostik, Therapie und Betreuung bei Patient*innen mit
rheumatoider Arthritis (kognitiv) rheumatoider Arthritis-Erkrankung erlautern kénnen.
M17 S0Se2025 MW 3 Patientenvorstellung : Patient*in mit Wissen/Kenntnisse verstehen Verlauf, einschlieBlich Organmanifestationen, Komplikationen und
rheumatoider Arthritis (kognitiv) Geschlechterunterschiede einer rheumatoiden Arthritis beschreiben kénnen.
M17 S0Se2025 MW 3 Patientenvorstellung : Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei rheumatoider Arthritis -Erkrankung relevanten Angaben in Anamnese und
rheumatoider Arthritis (kognitiv) Befunde bei der kdrperlichen Untersuchung benennen und zuordnen kdnnen.
M17 S0Se2025 MW 3 Patientenvorstellung : Patient*in mit Wissen/Kenntnisse verstehen die medizinische Diagnostik, Therapie und Betreuung bei Patient*innen mit
rheumatoider Arthritis (kognitiv) rheumatoider Arthritis-Erkrankung erlautern kénnen.
M19 WiSe2024 MW 1 UakK 2:1: Patient*in mit lokaler Wissen/Kenntnisse analysieren auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und korperlicher Untersuchung bei

Tumorerkrankung

(kognitiv)

ausgewabhlten lokalen Tumorerkrankungen (Kolorektale Ca., Prostata-Ca.,
Lungen-Ca., Cervix-Ca und Mamma-Ca.) eine Arbeitsdiagnose ableiten kénnen.
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M19 WiSe2024 MW 1 UaK 2:1: Patient*in mit lokaler Wissen/Kenntnisse erzeugen auf Grundlage der Arbeitsdiagnose eine weiterfiihrende Diagnostik bzgl.
Tumorerkrankung (kognitiv) Ausbreitung und Auswirkungen (Bildgebung, Zytologie/Biopsie) bei ausgewahlten
lokalen Tumorerkrankungen (Kolorektale Ca., Prostata-Ca., Lungen-Ca.,
Cervix-Ca. und Mamma-Ca.) planen kdnnen.
M19 WiSe2024 MW 1 UaK 2:1: Patient*in mit lokaler Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit bestehender oder vermuteter lokaler Tumorerkrankung
Tumorerkrankung (psychomotorisch, (Kolorektale Ca., Prostata-Ca., Lungen-Ca., Cervix-Ca. und Mamma-Ca.) eine
praktische Fertigkeiten allgemeine und auf lokale Tumorerkrankung fokussierte Anamnese erheben und
gem. PO) korperliche Untersuchung durchfihren kénnen.
M19 S0Se2025 MW 1 UakK 2:1: Patient*in mit lokaler Wissen/Kenntnisse analysieren auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und korperlicher Untersuchung bei
Tumorerkrankung (kognitiv) ausgewahlten lokalen Tumorerkrankungen (Kolorektale Ca., Prostata-Ca.,
Lungen-Ca., Cervix-Ca und Mamma-Ca.) eine Arbeitsdiagnose ableiten kénnen.
M19 So0Se2025 MW 1 UaK 2:1: Patient*in mit lokaler Wissen/Kenntnisse erzeugen auf Grundlage der Arbeitsdiagnose eine weiterfiihrende Diagnostik bzgl.
Tumorerkrankung (kognitiv) Ausbreitung und Auswirkungen (Bildgebung, Zytologie/Biopsie) bei ausgewahlten
lokalen Tumorerkrankungen (Kolorektale Ca., Prostata-Ca., Lungen-Ca.,
Cervix-Ca. und Mamma-Ca.) planen kénnen.
M19 S0Se2025 MW 1 UaK 2:1: Patient*in mit lokaler Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit bestehender oder vermuteter lokaler Tumorerkrankung
Tumorerkrankung (psychomotorisch, (Kolorektale Ca., Prostata-Ca., Lungen-Ca., Cervix-Ca. und Mamma-Ca.) eine
praktische Fertigkeiten allgemeine und auf lokale Tumorerkrankung fokussierte Anamnese erheben und
gem. PO) koérperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
M19 WiSe2024 MW 2 Praktikum: Molekulare Charakteristika Wissen/Kenntnisse verstehen die Auswirkungen von spezifischen genetischen Veréanderungen in
(kognitiv) Lungenkarzinomen am Beispiel des EGFR erklaren und diese benennen kénnen.
M19 WiSe2024 MW 2 Praktikum: Molekulare Charakteristika Wissen/Kenntnisse evaluieren die Ergebnisse von Sequenzierung, FISH und PCR an den Beispielen Sarkom und
(kognitiv) Lungenkarzinom hinsichtlich Pathologie und Normalbefund beurteilen kénnen.
M19 S0Se2025 MW 2 Praktikum: Molekulare Charakteristika Wissen/Kenntnisse verstehen die Auswirkungen von spezifischen genetischen Veréanderungen in
(kognitiv) Lungenkarzinomen am Beispiel des EGFR erklaren und diese benennen kénnen.
M19 S0Se2025 MW 2 Praktikum: Molekulare Charakteristika Wissen/Kenntnisse evaluieren die Ergebnisse von Sequenzierung, FISH und PCR an den Beispielen Sarkom und
(kognitiv) Lungenkarzinom hinsichtlich Pathologie und Normalbefund beurteilen kénnen.
M19 WiSe2024 MW 2 Praktikum: Diagnostik des Sarkoms Wissen/Kenntnisse verstehen anhand von Befunden, Klassifikation und Grading die Therapieoptionen beim
(kognitiv) Osteosarkom erklaren kénnen.
M19 WiSe2024 MW 2 Praktikum: Diagnostik des Sarkoms Wissen/Kenntnisse verstehen am Beispiel des Osteosarkoms den diagnostischen Ablauf (grundséatzlich
(kognitiv) noninvasiv vor invasiv; Anamnese inkl. Familienanamnese, Rontgen, MRT, CT,
PET, Cytologie, Histologie) darstellen kénnen.
M19 So0Se2025 MW 2 Praktikum: Diagnostik des Sarkoms Wissen/Kenntnisse verstehen anhand von Befunden, Klassifikation und Grading die Therapieoptionen beim

(kognitiv)

Osteosarkom erklaren kénnen.
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M19 So0Se2025 MW 2 Praktikum: Diagnostik des Sarkoms Wissen/Kenntnisse verstehen am Beispiel des Osteosarkoms den diagnostischen Ablauf (grundsétzlich
(kognitiv) noninvasiv vor invasiv; Anamnese inkl. Familienanamnese, Rontgen, MRT, CT,
PET, Cytologie, Histologie) darstellen kdnnen.

M20 WiSe2024 Prolog/ Epilog | Vorlesung Epilog: Aspekte hausérztlicher | Wissen/Kenntnisse verstehen hausérztliche Préventions- und Behandlungsstrategien chronischer
Versorgung von Menschen mit Schmerz- | (kognitiv) Schmerzzustéande fir ausgewahlte Beratungsanléasse (z. B. Ruckenschmerz,
und psychischen Erkrankungen Fibromyalgie, Arthrose) beschreiben kénnen.

M20 S0Se2025 Prolog/ Epilog | Vorlesung Epilog: Aspekte hausérztlicher | Wissen/Kenntnisse verstehen hausarztliche Praventions- und Behandlungsstrategien chronischer
Versorgung von Menschen mit Schmerz- | (kognitiv) Schmerzzustande flir ausgewahlte Beratungsanlasse (z. B. Rickenschmerz,
und psychischen Erkrankungen Fibromyalgie, Arthrose) beschreiben kénnen.

M20 WiSe2024 MW 1 UakK 2:1: Patient*in mit akutem Schmerz | Wissen/Kenntnisse analysieren auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und korperlicher Untersuchung bei

(kognitiv) 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 bei

(kognitiv) Patient*innen mit akuten Schmerzen planen kénnen.
M20 WiSe2024 MW 1 UaK 2:1: Patient*in mit akutem Schmerz | Wissen/Kenntnisse erzeugen bei Patient*innen mit ausgewahlten lokalen Erkrankungen (Tumorschmerz,
(kognitiv) postoperativer Schmerz, Riuckenschmerz) einen Plan zur interdisziplinéren
medizinischen Betreuung, einschlief3lich einer allgemeinen und spezifischen
Behandlung (WHO-Stufenschema) erstellen und diskutieren kénnen.
M20 So0Se2025 MW 1 UaK 2:1: Patient*in mit akutem Schmerz | Wissen/Kenntnisse analysieren auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und kérperlicher Untersuchung bei
(kognitiv) Patient*innen mit akuten Schmerzen (zum Beispiel Tumor-, Kopf-,
muskuloskeletaler, postoperativer, posttraumatischer oder neuralgischer Schmerz)
eine Arbeitsdiagnose formulieren kdnnen.
M20 S0Se2025 MW 1 UakK 2:1: Patient*in mit akutem Schmerz | Wissen/Kenntnisse erzeugen auf Grundlage der Arbeitsdiagnose eine weiterfuhrende Diagnostik bei
(kognitiv) Patient*innen mit akuten Schmerzen planen kénnen.
M20 S0Se2025 MW 1 UakK 2:1: Patient*in mit akutem Schmerz | Wissen/Kenntnisse erzeugen bei Patient*innen mit ausgewahlten lokalen Erkrankungen (Tumorschmerz,
(kognitiv) postoperativer Schmerz, Riickenschmerz) einen Plan zur interdisziplinaren
medizinischen Betreuung, einschlief3lich einer allgemeinen und spezifischen
Behandlung (WHO-Stufenschema) erstellen und diskutieren kénnen.

M20 WiSe2024 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse verstehen am Beispiel von Riickenschmerzen Konzepte und Modellvorstellungen zur
chronischem Riickenschmerz als Beispiel | (kognitiv) Somatisierung erlautern kdnnen (verhaltenstheoretisch-kognitives Modell bzw.
fur Somatisierung psychodynamisches Modell).

M20 WiSe2024 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse verstehen Pravalenz und soziotkonomische Bedeutung von chronischen Riickenschmerzen

chronischem Riickenschmerz als Beispiel

fur Somatisierung

(kognitiv)

beschreiben kdénnen.
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M20 WiSe2024 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren Merkmale chronischer Riickenschmerzen in Abgrenzung zu akuten
chronischem Rickenschmerz als Beispiel | (kognitiv) Rickenschmerzen (Warnfunktion, zeitliche Kriterien, Folgen fir Diagnostik und
fur Somatisierung Therapie) einordnen kdnnen.

M20 WiSe2024 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse verstehen "Yellow flags" (psychosoziale Faktoren) als Risikofaktoren fur die Chronifizierung
chronischem Rickenschmerz als Beispiel | (kognitiv) von Ruckenschmerzen erkennen und erlautern kénnen.
fur Somatisierung

M20 S0Se2025 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse verstehen am Beispiel von Rickenschmerzen Konzepte und Modellvorstellungen zur
chronischem Riickenschmerz als Beispiel | (kognitiv) Somatisierung erlautern kdnnen (verhaltenstheoretisch-kognitives Modell bzw.
fur Somatisierung psychodynamisches Modell).

M20 S0Se2025 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse verstehen Préavalenz und soziotkonomische Bedeutung von chronischen Rickenschmerzen
chronischem Riickenschmerz als Beispiel | (kognitiv) beschreiben kénnen.
fur Somatisierung

M20 S0Se2025 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren Merkmale chronischer Riickenschmerzen in Abgrenzung zu akuten
chronischem Riickenschmerz als Beispiel | (kognitiv) Rickenschmerzen (Warnfunktion, zeitliche Kriterien, Folgen fir Diagnostik und
fur Somatisierung Therapie) einordnen kénnen.

M20 S0Se2025 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse verstehen "Yellow flags" (psychosoziale Faktoren) als Risikofaktoren fir die Chronifizierung
chronischem Rickenschmerz als Beispiel | (kognitiv) von Ruckenschmerzen erkennen und erlautern kénnen.
fur Somatisierung

m27 WiSe2023 Prolog/Epilog | Vorlesung Prolog: Einfiihrung in die Wissen/Kenntnisse erinnern typische Beispiele fir Sehnenrupturen wie Achillessehnen-,
allgemeine Orthopadie (kognitiv) Rotatorenmanschetten-, Bizepssehnenruptur beim Erwachsenen benennen

kénnen.

M27 WiSe2023 Prolog/Epilog | Vorlesung Prolog: Einflhrung in die Wissen/Kenntnisse verstehen Geschlechterunterschiede in der Haufigkeit und Altersgipfel fur typische
allgemeine Orthopadie (kognitiv) orthopadische Erkrankungen wie Huftdysplasie, Femurkopfnekrose, Skoliose,

Adoleszenzkyphose (M. Scheuermann), axiale Spondylarthritis (M. Bechterew),
Huft- und Kniearthrose beschreiben kénnen.

M27 S0Se2024 Prolog/Epilog | Vorlesung Prolog: Einflhrung in die Wissen/Kenntnisse erinnern typische Beispiele fur Sehnenrupturen wie Achillessehnen-,
allgemeine Orthopadie (kognitiv) Rotatorenmanschetten-, Bizepssehnenruptur beim Erwachsenen benennen

kénnen.

mM27 So0Se2024 Prolog/Epilog | Vorlesung Prolog: Einfuhrung in die Wissen/Kenntnisse verstehen Geschlechterunterschiede in der Haufigkeit und Altersgipfel fur typische
allgemeine Orthopadie (kognitiv) orthopédische Erkrankungen wie Hiiftdysplasie, Femurkopfnekrose, Skoliose,

Adoleszenzkyphose (M. Scheuermann), axiale Spondylarthritis (M. Bechterew),
Hift- und Kniearthrose beschreiben kénnen.
M27 WiSe2024 Prolog/Epilog | Vorlesung Prolog: Einfuhrung in die Wissen/Kenntnisse erinnern typische Beispiele fir Sehnenrupturen wie Achillessehnen-,

allgemeine Orthopadie

(kognitiv)

Rotatorenmanschetten-, Bizepssehnenruptur beim Erwachsenen benennen

kénnen.
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mM27 WiSe2024 Prolog/Epilog | Vorlesung Prolog: Einfiihrung in die Wissen/Kenntnisse verstehen Geschlechterunterschiede in der Haufigkeit und Altersgipfel fur typische
allgemeine Orthopadie (kognitiv) orthopadische Erkrankungen wie Hiiftdysplasie, Femurkopfnekrose, Skoliose,
Adoleszenzkyphose (M. Scheuermann), axiale Spondylarthritis (M. Bechterew),
Huft- und Kniearthrose beschreiben kénnen.
M27 S0Se2025 Prolog/Epilog | Vorlesung Prolog: Einflhrung in die Wissen/Kenntnisse erinnern typische Beispiele fur Sehnenrupturen wie Achillessehnen-,
allgemeine Orthopadie (kognitiv) Rotatorenmanschetten-, Bizepssehnenruptur beim Erwachsenen benennen
kénnen.
M27 S0Se2025 Prolog/Epilog | Vorlesung Prolog: Einfihrung in die Wissen/Kenntnisse verstehen Geschlechterunterschiede in der Haufigkeit und Altersgipfel fur typische
allgemeine Orthopadie (kognitiv) orthopadische Erkrankungen wie Huftdysplasie, Femurkopfnekrose, Skoliose,
Adoleszenzkyphose (M. Scheuermann), axiale Spondylarthritis (M. Bechterew),
Huft- und Kniearthrose beschreiben kénnen.
M27 WiSe2023 MW 1 Seminar 1: Typische Sportverletzungen Wissen/Kenntnisse verstehen die Krankheitsbilder 'Schulterluxation’, ‘Meniskopathie', 'Kreuzbandruptur',
der Extremitaten (kognitiv) 'Distorsion des oberen Sprunggelenks' sowie ‘Lasion/ Ruptur der Bizepssehne'
oder 'Achillessehne' in ihren typischen Auspragungen und Verlaufsformen,
einschlieBlich Pathogenese, Diagnostik und Therapie; erlautern kénnen.
M27 S0Se2024 MW 1 Seminar 1: Typische Sportverletzungen Wissen/Kenntnisse verstehen die Krankheitsbilder 'Schulterluxation’, ‘Meniskopathie', 'Kreuzbandruptur',
der Extremitaten (kognitiv) 'Distorsion des oberen Sprunggelenks' sowie ‘Lasion/ Ruptur der Bizepssehne'
oder 'Achillessehne' in ihren typischen Auspragungen und Verlaufsformen,
einschlief3lich Pathogenese, Diagnostik und Therapie; erlautern kénnen.
mM27 WiSe2024 MW 1 Seminar 1: Typische Sportverletzungen Wissen/Kenntnisse verstehen die Krankheitsbilder 'Schulterluxation’, 'Meniskopathie', 'Kreuzbandruptur',
der Extremitéaten (kognitiv) ‘Distorsion des oberen Sprunggelenks' sowie ‘Lasion/ Ruptur der Bizepssehne'
oder 'Achillessehne’ in ihren typischen Auspragungen und Verlaufsformen,
einschlieBlich Pathogenese, Diagnostik und Therapie; erlautern kénnen.
M27 S0Se2025 MW 1 Seminar 1: Typische Sportverletzungen Wissen/Kenntnisse verstehen die Krankheitsbilder 'Schulterluxation’, ‘Meniskopathie', 'Kreuzbandruptur',
der Extremitéaten (kognitiv) 'Distorsion des oberen Sprunggelenks' sowie ‘Lasion/ Ruptur der Bizepssehne'
oder 'Achillessehne’ in ihren typischen Auspragungen und Verlaufsformen,
einschlieBlich Pathogenese, Diagnostik und Therapie; erlautern kénnen.
M27 WiSe2023 MW 1 Praktikum: Einfihrung in die praktische Wissen/Kenntnisse verstehen Frakturformen des Kindesalters (Griinholz, Bowing, Wulst, Aitken,
Kindertraumatologie (kognitiv) Ubergangsfrakturen) sowie die Bedeutung der Wachstumsfugen fiir das
Korrekturpotential beschreiben kénnen.
M27 S0Se2024 MW 1 Praktikum: Einfihrung in die praktische Wissen/Kenntnisse verstehen Frakturformen des Kindesalters (Griinholz, Bowing, Wulst, Aitken,

Kindertraumatologie

(kognitiv)

Ubergangsfrakturen) sowie die Bedeutung der Wachstumsfugen fiir das
Korrekturpotential beschreiben kénnen.
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mM27 WiSe2024 MW 1 Praktikum: Einfihrung in die praktische Wissen/Kenntnisse verstehen Frakturformen des Kindesalters (Griinholz, Bowing, Wulst, Aitken,
Kindertraumatologie (kognitiv) Ubergangsfrakturen) sowie die Bedeutung der Wachstumsfugen fiir das
Korrekturpotential beschreiben kénnen.
M27 S0Se2025 MW 1 Praktikum: Einfihrung in die praktische Wissen/Kenntnisse verstehen Frakturformen des Kindesalters (Gruinholz, Bowing, Wulst, Aitken,
Kindertraumatologie (kognitiv) Ubergangsfrakturen) sowie die Bedeutung der Wachstumsfugen fiir das
Korrekturpotential beschreiben kénnen.
M27 WiSe2023 MW 2 eVorlesung: Berufserkrankungen der Wissen/Kenntnisse analysieren die verschiedenen Berufskrankheiten den Berufen spezifisch zuordnen kénnen (z.
Extremitaten | Rehabilitation (kognitiv) B. bandscheibenbedingte Erkrankungen der Lendenwirbelsaule, Gonarthrose,
allergisches Handekzem).
M27 So0Se2024 MW 2 eVorlesung: Berufserkrankungen der Wissen/Kenntnisse analysieren die verschiedenen Berufskrankheiten den Berufen spezifisch zuordnen kénnen (z.
Extremitaten | Rehabilitation (kognitiv) B. bandscheibenbedingte Erkrankungen der Lendenwirbelséule, Gonarthrose,
allergisches Handekzem).
mM27 WiSe2024 MW 2 eVorlesung: Berufserkrankungen der Wissen/Kenntnisse analysieren die verschiedenen Berufskrankheiten den Berufen spezifisch zuordnen kénnen (z.
Extremitaten | Rehabilitation (kognitiv) B. bandscheibenbedingte Erkrankungen der Lendenwirbelséule, Gonarthrose,
allergisches Handekzem).
M27 S0Se2025 MW 2 eVorlesung: Berufserkrankungen der Wissen/Kenntnisse analysieren die verschiedenen Berufskrankheiten den Berufen spezifisch zuordnen kénnen (z.
Extremitaten | Rehabilitation (kognitiv) B. bandscheibenbedingte Erkrankungen der Lendenwirbelsaule, Gonarthrose,
allergisches Handekzem).
m27 WiSe2023 MW 2 Seminar 2: Kinderorthopadie Wissen/Kenntnisse verstehen die Krankheitsbilder 'kongenitale Hiftgelenksdysplasie', ‘Genu varum', 'Genu
(kognitiv) valgum' und 'M. Perthes' in ihren typischen Auspragungen und Verlaufsformen,
einschlieBlich Pathogenese, Diagnostik und Therapie, erlautern kénnen.
M27 WiSe2023 MW 2 Seminar 2: Kinderorthopadie Wissen/Kenntnisse analysieren die Krankheitshilder 'Coxa valga', 'Coxa vara', 'Epiphyseolysis capitis femoris' &
(kognitiv) 'Klumpful3' skizzieren und als Differentialdiagnose in Betracht ziehen kdnnen.
M27 S0Se2024 MW 2 Seminar 2: Kinderorthopadie Wissen/Kenntnisse verstehen die Krankheitsbilder 'kongenitale Huftgelenksdysplasie', 'Genu varum', 'Genu
(kognitiv) valgum' und 'M. Perthes' in ihren typischen Auspragungen und Verlaufsformen,
einschlieBlich Pathogenese, Diagnostik und Therapie, erlautern kénnen.
M27 So0Se2024 MW 2 Seminar 2: Kinderorthopadie Wissen/Kenntnisse analysieren die Krankheitsbilder 'Coxa valga', 'Coxa vara', 'Epiphyseolysis capitis femoris' &
(kognitiv) 'Klumpful3' skizzieren und als Differentialdiagnose in Betracht ziehen kénnen.
M27 WiSe2024 MW 2 Seminar 2: Kinderorthopadie Wissen/Kenntnisse verstehen die Krankheitsbilder 'kongenitale Huftgelenksdysplasie', 'Genu varum', 'Genu
(kognitiv) valgum' und 'M. Perthes' in ihren typischen Auspréagungen und Verlaufsformen,
einschlieRlich Pathogenese, Diagnostik und Therapie, erlautern kénnen.
M27 WiSe2024 MW 2 Seminar 2: Kinderorthopadie Wissen/Kenntnisse analysieren die Krankheitsbilder 'Coxa valga', 'Coxa vara', 'Epiphyseolysis capitis femoris' &

(kognitiv)

'Klumpful3' skizzieren und als Differentialdiagnose in Betracht ziehen kdnnen.
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mM27 So0Se2025 MW 2 Seminar 2: Kinderorthopadie Wissen/Kenntnisse verstehen die Krankheitsbilder 'kongenitale Hiftgelenksdysplasie', ‘Genu varum', ‘Genu
(kognitiv) valgum' und 'M. Perthes' in ihren typischen Auspragungen und Verlaufsformen,
einschlieBlich Pathogenese, Diagnostik und Therapie, erlautern kénnen.
M27 S0Se2025 MW 2 Seminar 2: Kinderorthopadie Wissen/Kenntnisse analysieren die Krankheitshilder 'Coxa valga', 'Coxa vara', 'Epiphyseolysis capitis femoris' &
(kognitiv) 'Klumpful3' skizzieren und als Differentialdiagnose in Betracht ziehen kdnnen.
M27 WiSe2023 MW 2 Seminar 3: Die Cox- und Gonarthrosen - | Wissen/Kenntnisse verstehen die Krankheitsbilder 'Coxarthrose' und ‘Gonarthrose' in ihren typischen
zwei Volkskrankheiten (kognitiv) Auspragungen und Verlaufsformen, einschlieRlich Pathogenese, Diagnostik und
Therapie, erlautern kénnen.
M27 So0Se2024 MW 2 Seminar 3: Die Cox- und Gonarthrosen - | Wissen/Kenntnisse verstehen die Krankheitsbilder 'Coxarthrose' und ‘Gonarthrose' in ihren typischen
zwei Volkskrankheiten (kognitiv) Auspragungen und Verlaufsformen, einschlie3lich Pathogenese, Diagnostik und
Therapie, erlautern kénnen.
M27 WiSe2024 MW 2 Seminar 3: Die Cox- und Gonarthrosen - | Wissen/Kenntnisse verstehen die Krankheitsbilder 'Coxarthrose’ und ‘Gonarthrose' in ihren typischen
zwei Volkskrankheiten (kognitiv) Auspragungen und Verlaufsformen, einschlieRlich Pathogenese, Diagnostik und
Therapie, erlautern kénnen.
M27 S0Se2025 MW 2 Seminar 3: Die Cox- und Gonarthrosen - | Wissen/Kenntnisse verstehen die Krankheitsbilder 'Coxarthrose’ und ‘Gonarthrose' in ihren typischen
zwei Volkskrankheiten (kognitiv) Auspragungen und Verlaufsformen, einschlielich Pathogenese, Diagnostik und
Therapie, erlautern kénnen.
m27 WiSe2023 MW 3 Vorlesung: Arthritis, Osteitis und Wissen/Kenntnisse verstehen die Krankheitsbilder 'rheumatoide Arthritis', 'Spondylarthritiden’, 'septische Arthritis',
Osteomyelitis (kognitiv) 'Osteitis' und 'Osteomyelitis' in ihren typischen Auspragungen und Verlaufsformen,
einschlief3lich Pathogenese, Diagnostik und Therapie, erlautern kénnen.
M27 S0Se2024 MW 3 Vorlesung: Arthritis, Osteitis und Wissen/Kenntnisse verstehen die Krankheitshilder ‘rheumatoide Arthritis', 'Spondylarthritiden’, 'septische Arthritis’,
Osteomyelitis (kognitiv) 'Osteitis’ und 'Osteomyelitis’ in ihren typischen Auspragungen und Verlaufsformen,
einschlieBlich Pathogenese, Diagnostik und Therapie, erlautern kénnen.
M27 WiSe2024 MW 3 Vorlesung: Arthritis, Osteitis und Wissen/Kenntnisse verstehen die Krankheitsbilder 'rheumatoide Arthritis', 'Spondylarthritiden’, 'septische Arthritis’,
Osteomyelitis (kognitiv) 'Osteitis' und 'Osteomyelitis' in ihren typischen Auspragungen und Verlaufsformen,
einschlieBlich Pathogenese, Diagnostik und Therapie, erlautern kénnen.
M27 S0Se2025 MW 3 Vorlesung: Arthritis, Osteitis und Wissen/Kenntnisse verstehen die Krankheitsbilder 'rheumatoide Arthritis', 'Spondylarthritiden’, 'septische Arthritis’,
Osteomyelitis (kognitiv) 'Osteitis' und 'Osteomyelitis' in ihren typischen Auspragungen und Verlaufsformen,
einschlieRlich Pathogenese, Diagnostik und Therapie, erlautern kénnen.
M29 S0Se2024 MW 3 eVorlesung: Verletzungen im Wissen/Kenntnisse analysieren das Krankheitsbild Mittelgesichtsfraktur mit Orbitabodenfraktur grob wiedergeben

Kopf-Hals-Bereich

(kognitiv)

und als Differentialdiagnose in Betracht ziehen kdnnen.
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M29 SoSe2024 MW 3 eVorlesung: Verletzungen im Wissen/Kenntnisse verstehen die Krankheitsbilder Fraktur des Nasenbeins,Unterkieferfraktur,
Kopf-Hals-Bereich (kognitiv) Kiefergelenksluxation,
Verletzungen der Zéhne in ihrer typischen Auspréagung und Verlaufsform
einschlieB3lich der
Pathogenese, Diagnostik und Therapie erlautern kbnnen.
M29 WiSe2024 MW 3 eVorlesung: Verletzungen im Wissen/Kenntnisse analysieren das Krankheitsbild Mittelgesichtsfraktur mit Orbitabodenfraktur grob wiedergeben
Kopf-Hals-Bereich (kognitiv) und als Differentialdiagnose in Betracht ziehen kdnnen.
M29 WiSe2024 MW 3 eVorlesung: Verletzungen im Wissen/Kenntnisse verstehen die Krankheitsbilder Fraktur des Nasenbeins,Unterkieferfraktur,
Kopf-Hals-Bereich (kognitiv) Kiefergelenksluxation,
Verletzungen der Zéhne in ihrer typischen Auspréagung und Verlaufsform
einschlieB3lich der
Pathogenese, Diagnostik und Therapie erlautern kénnen.
M29 S0Se2025 MW 3 eVorlesung: Verletzungen im Wissen/Kenntnisse analysieren das Krankheitsbild Mittelgesichtsfraktur mit Orbitabodenfraktur grob wiedergeben
Kopf-Hals-Bereich (kognitiv) und als Differentialdiagnose in Betracht ziehen kdnnen.
M29 So0Se2025 MW 3 eVorlesung: Verletzungen im Wissen/Kenntnisse verstehen die Krankheitsbilder Fraktur des Nasenbeins,Unterkieferfraktur,
Kopf-Hals-Bereich (kognitiv) Kiefergelenksluxation,
Verletzungen der Zéhne in ihrer typischen Auspragung und Verlaufsform
einschlief3lich der
Pathogenese, Diagnostik und Therapie erlautern kdnnen.
M30 SoSe2024 Prolog/Epilog | UakK 2:1: Patient*in mit neurochirurgisch | Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit neurochirurgisch behandelbarer neurologischer Erkrankung
behandelbarer neurologischer Erkrankung | (psychomotorisch, eine strukturierte Anamnese erheben und eine korperliche Untersuchung
praktische Fertigkeiten durchfiihren kénnen.
gem. PO)
M30 S0Se2024 Prolog/Epilog | UakK 2:1: Patient*in mit neurochirurgisch Mini-PA (praktische anwenden anamnestische Angaben und kdrperliche Untersuchungsbefunde bei Patient*innen
behandelbarer neurologischer Erkrankung | Fertigkeiten gem. PO) mit neurochirurgisch behandelbarer neurologischer Erkrankung pathophysiologisch
und anhand von Leitsymptomen strukturiert differentialdiagnostisch einordnen
kénnen.
M30 So0Se2024 Prolog/Epilog | UakK 2:1: Patient*in mit neurochirurgisch Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und koérperlicher Untersuchung bei
behandelbarer neurologischer Erkrankung | Fertigkeiten gem. PO) Patient*innen mit neurochirurgisch behandelbarer neurologischer Erkrankung eine
Verdachts- und Arbeitsdiagnose herleiten kdnnen.
M30 So0Se2024 Prolog/Epilog | UakK 2:1: Patient*in mit neurochirurgisch | Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage von Anamnese und koérperlicher Untersuchung den Schweregrad

behandelbarer neurologischer Erkrankung

Fertigkeiten gem. PO)

der Erkrankung von Patient*innen mit neurochirurgisch behandelbarer

neurologischer Erkrankung einschatzen kénnen.
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M30 SoSe2024 Prolog/Epilog | UakK 2:1: Patient*in mit neurochirurgisch | Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage der Arbeitsdiagnose und dem Schweregrad der Erkrankung eine
behandelbarer neurologischer Erkrankung | Fertigkeiten gem. PO) weiterfilhrende Diagnostik von Patient*innen mit neurochirurgisch behandelbarer
neurologischer Erkrankung herleiten und planen kénnen.
M30 S0Se2024 Prolog/Epilog | UakK 2:1: Patient*in mit neurochirurgisch Mini-PA (praktische anwenden bei Patient*innen mit neurochirurgisch behandelbarer neurologischer Erkrankung
behandelbarer neurologischer Erkrankung | Fertigkeiten gem. PO) die Ergebnisse der Diagnostik einordnen und grundlegend bewerten kdnnen.
M30 S0Se2024 Prolog/Epilog | UakK 2:1: Patient*in mit neurochirurgisch Mini-PA (praktische anwenden bei Patient*innen mit neurochirurgisch behandelbarer neurologischer Erkrankung
behandelbarer neurologischer Erkrankung | Fertigkeiten gem. PO) das allgemeine und spezifische Behandlungskonzept darlegen kénnen.
M30 WiSe2024 Prolog/Epilog | UakK 2:1: Patient*in mit neurochirurgisch Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit neurochirurgisch behandelbarer neurologischer Erkrankung
behandelbarer neurologischer Erkrankung | (psychomotorisch, eine strukturierte Anamnese erheben und eine kérperliche Untersuchung
praktische Fertigkeiten durchfiihren kdnnen.
gem. PO)
M30 WiSe2024 Prolog/Epilog | UakK 2:1: Patient*in mit neurochirurgisch | Mini-PA (praktische anwenden anamnestische Angaben und kérperliche Untersuchungsbefunde bei Patient*innen
behandelbarer neurologischer Erkrankung | Fertigkeiten gem. PO) mit neurochirurgisch behandelbarer neurologischer Erkrankung pathophysiologisch
und anhand von Leitsymptomen strukturiert differentialdiagnostisch einordnen
kénnen.
M30 WiSe2024 Prolog/Epilog | UaK 2:1: Patient*in mit neurochirurgisch Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und korperlicher Untersuchung bei
behandelbarer neurologischer Erkrankung | Fertigkeiten gem. PO) Patient*innen mit neurochirurgisch behandelbarer neurologischer Erkrankung eine
Verdachts- und Arbeitsdiagnose herleiten kdnnen.
M30 WiSe2024 Prolog/Epilog | UakK 2:1: Patient*in mit neurochirurgisch | Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage von Anamnese und koérperlicher Untersuchung den Schweregrad
behandelbarer neurologischer Erkrankung | Fertigkeiten gem. PO) der Erkrankung von Patient*innen mit neurochirurgisch behandelbarer
neurologischer Erkrankung einschéatzen konnen.
M30 WiSe2024 Prolog/Epilog | UaK 2:1: Patient*in mit neurochirurgisch Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage der Arbeitsdiagnose und dem Schweregrad der Erkrankung eine
behandelbarer neurologischer Erkrankung | Fertigkeiten gem. PO) weiterflhrende Diagnostik von Patient*innen mit neurochirurgisch behandelbarer
neurologischer Erkrankung herleiten und planen kénnen.
M30 WiSe2024 Prolog/Epilog | UaK 2:1: Patient*in mit neurochirurgisch Mini-PA (praktische anwenden bei Patient*innen mit neurochirurgisch behandelbarer neurologischer Erkrankung
behandelbarer neurologischer Erkrankung | Fertigkeiten gem. PO) die Ergebnisse der Diagnostik einordnen und grundlegend bewerten kdnnen.
M30 WiSe2024 Prolog/Epilog | UakK 2:1: Patient*in mit neurochirurgisch Mini-PA (praktische anwenden bei Patient*innen mit neurochirurgisch behandelbarer neurologischer Erkrankung
behandelbarer neurologischer Erkrankung | Fertigkeiten gem. PO) das allgemeine und spezifische Behandlungskonzept darlegen kénnen.
M30 S0Se2025 Prolog/Epilog | UaK 2:1: Patient*in mit neurochirurgisch Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit neurochirurgisch behandelbarer neurologischer Erkrankung
behandelbarer neurologischer Erkrankung | (psychomotorisch, eine strukturierte Anamnese erheben und eine kérperliche Untersuchung

praktische Fertigkeiten
gem. PO)

durchfiihren kdnnen.
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M30 So0Se2025 Prolog/Epilog | UakK 2:1: Patient*in mit neurochirurgisch | Mini-PA (praktische anwenden anamnestische Angaben und kérperliche Untersuchungsbefunde bei Patient*innen
behandelbarer neurologischer Erkrankung | Fertigkeiten gem. PO) mit neurochirurgisch behandelbarer neurologischer Erkrankung pathophysiologisch
und anhand von Leitsymptomen strukturiert differentialdiagnostisch einordnen
kénnen.
M30 S0Se2025 Prolog/Epilog | UaK 2:1: Patient*in mit neurochirurgisch Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und korperlicher Untersuchung bei
behandelbarer neurologischer Erkrankung | Fertigkeiten gem. PO) Patient*innen mit neurochirurgisch behandelbarer neurologischer Erkrankung eine
Verdachts- und Arbeitsdiagnose herleiten kdnnen.
M30 S0Se2025 Prolog/Epilog | UakK 2:1: Patient*in mit neurochirurgisch Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage von Anamnese und korperlicher Untersuchung den Schweregrad
behandelbarer neurologischer Erkrankung | Fertigkeiten gem. PO) der Erkrankung von Patient*innen mit neurochirurgisch behandelbarer
neurologischer Erkrankung einschatzen kénnen.
M30 S0Se2025 Prolog/Epilog | UaK 2:1: Patient*in mit neurochirurgisch Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage der Arbeitsdiagnose und dem Schweregrad der Erkrankung eine
behandelbarer neurologischer Erkrankung | Fertigkeiten gem. PO) weiterflihrende Diagnostik von Patient*innen mit neurochirurgisch behandelbarer
neurologischer Erkrankung herleiten und planen kénnen.
M30 S0Se2025 Prolog/Epilog | UaK 2:1: Patient*in mit neurochirurgisch Mini-PA (praktische anwenden bei Patient*innen mit neurochirurgisch behandelbarer neurologischer Erkrankung
behandelbarer neurologischer Erkrankung | Fertigkeiten gem. PO) die Ergebnisse der Diagnostik einordnen und grundlegend bewerten kdnnen.
M30 S0Se2025 Prolog/Epilog | UaK 2:1: Patient*in mit neurochirurgisch Mini-PA (praktische anwenden bei Patient*innen mit neurochirurgisch behandelbarer neurologischer Erkrankung
behandelbarer neurologischer Erkrankung | Fertigkeiten gem. PO) das allgemeine und spezifische Behandlungskonzept darlegen kénnen.
M30 SoSe2024 MW 1 eVorlesung: Akute spinale Syndrome Wissen/Kenntnisse verstehen akute spinale Syndrome (Hinterstrangsyndrom, Vorderstrangsyndrom, Conus-,
(kognitiv) Caudasyndrom) in ihrer typischen Auspragung und Verlaufsform einschlief3lich der
Pathogenese, Diagnostik und Therapie erlautern kdnnen.
M30 WiSe2024 MW 1 eVorlesung: Akute spinale Syndrome Wissen/Kenntnisse verstehen akute spinale Syndrome (Hinterstrangsyndrom, Vorderstrangsyndrom, Conus-,
(kognitiv) Caudasyndrom) in ihrer typischen Auspragung und Verlaufsform einschlielich der
Pathogenese, Diagnostik und Therapie erlautern kbnnen.
M30 S0Se2025 MW 1 eVorlesung: Akute spinale Syndrome Wissen/Kenntnisse verstehen akute spinale Syndrome (Hinterstrangsyndrom, Vorderstrangsyndrom, Conus-,
(kognitiv) Caudasyndrom) in ihrer typischen Auspragung und Verlaufsform einschlielich der
Pathogenese, Diagnostik und Therapie erlautern kbnnen.
M30 So0Se2024 MW 1 UakK 2:1: Patient*in mit akuter Erkrankung | Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit akutem neurologischen Defizit eine strukturierte Anamnese
des Nervensystems (psychomotorisch, erheben und eine korperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M30 WiSe2024 MW 1 UaK 2:1: Patient*in mit akuter Erkrankung | Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit akutem neurologischen Defizit eine strukturierte Anamnese
des Nervensystems (psychomotorisch, erheben und eine korperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.

praktische Fertigkeiten
gem. PO)
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M30 So0Se2025 MW 1 UaK 2:1: Patient*in mit akuter Erkrankung | Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit akutem neurologischen Defizit eine strukturierte Anamnese
des Nervensystems (psychomotorisch, erheben und eine korperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M33 WiSe2024 MW 3 eVorlesung: Wie entwickeln sich Kinder Wissen/Kenntnisse analysieren die Krankheitsbilder Spina bifida, zystische Nierenerkrankung, Syn- und
mit angeborenen Fehlbildungen? (kognitiv) Polydaktylien als Extremitatenfehlbildungen beschreiben und
differentialdiagnostisch einordnen kénnen.
M33 S0Se2025 MW 3 eVorlesung: Wie entwickeln sich Kinder Wissen/Kenntnisse analysieren die Krankheitsbilder Spina bifida, zystische Nierenerkrankung, Syn- und
mit angeborenen Fehlbildungen? (kognitiv) Polydaktylien als Extremitatenfehlbildungen beschreiben und
differentialdiagnostisch einordnen kénnen.
M33 WiSe2024 MW 3 UakK 2:1: Frihgeborenes, Reifgeborenes, | Wissen/Kenntnisse analysieren fremdanamnestische Angaben und kérperliche Untersuchungsbefunde bei
Séaugling (kognitiv) Frihgeborenen, Reifgeborenen oder Séauglingen pathophysiologisch und anhand
von Leitsymptomen strukturiert differentialdiagnostisch einordnen kénnen.
M33 WiSe2024 MW 3 UaK 2:1: Frihgeborenes, Reifgeborenes, | Wissen/Kenntnisse analysieren auf Grundlage der Ergebnisse von Fremdanamnese und korperlicher
Sé&ugling (kognitiv) Untersuchung bei Frihgeborenen, Reifgeborenen oder S&auglingen eine
Verdachts- und Arbeitsdiagnose herleiten kdnnen.
M33 WiSe2024 MW 3 UaK 2:1: Friihgeborenes, Reifgeborenes, | Wissen/Kenntnisse evaluieren auf Grundlage von Fremdanamnese und korperlicher Untersuchung von
Sé&ugling (kognitiv) Frihgeborenen, Reifgeborenen oder Sauglingen den Schweregrad der Erkrankung
abschéatzen kénnen.
M33 WiSe2024 MW 3 UaK 2:1: Frihgeborenes, Reifgeborenes, | Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage der Verdachtsdiagnose und des Schweregrads der Erkrankung eine
Séaugling Fertigkeiten gem. PO) weiterflhrende Diagnostik von Frilhgeborenen, Reifgeborenen oder Sauglingen
herleiten und planen kdnnen.
M33 S0Se2025 MW 3 UaK 2:1: Fruhgeborenes, Reifgeborenes, | Wissen/Kenntnisse analysieren fremdanamnestische Angaben und kérperliche Untersuchungsbefunde bei
Saugling (kognitiv) Frihgeborenen, Reifgeborenen oder Sauglingen pathophysiologisch und anhand
von Leitsymptomen strukturiert differentialdiagnostisch einordnen kénnen.
M33 S0Se2025 MW 3 UakK 2:1: Frihgeborenes, Reifgeborenes, | Wissen/Kenntnisse analysieren auf Grundlage der Ergebnisse von Fremdanamnese und korperlicher
Séaugling (kognitiv) Untersuchung bei Friihgeborenen, Reifgeborenen oder Sauglingen eine
Verdachts- und Arbeitsdiagnose herleiten kénnen.
M33 So0Se2025 MW 3 UaK 2:1: Frihgeborenes, Reifgeborenes, | Wissen/Kenntnisse evaluieren auf Grundlage von Fremdanamnese und kdrperlicher Untersuchung von
Séaugling (kognitiv) Frihgeborenen, Reifgeborenen oder Séauglingen den Schweregrad der Erkrankung
abschéatzen kénnen.
M33 S0Se2025 MW 3 UaK 2:1: Frihgeborenes, Reifgeborenes, | Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage der Verdachtsdiagnose und des Schweregrads der Erkrankung eine

Sé&ugling

Fertigkeiten gem. PO)

weiterfihrende Diagnostik von Frihgeborenen, Reifgeborenen oder Sauglingen

herleiten und planen kdnnen.
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M34 WiSe2024 MW 3 UaK 2:1: Kinder und Jugendliche mit Fertigkeiten anwenden bei einem Kind oder Jugendlichen mit akuter und chronischer Erkrankung
akuten und chronischen Beschwerden (psychomotorisch, vertiefend eine strukturierte Anamnese erheben und eine kérperliche

praktische Fertigkeiten Untersuchung durchfiihren kénnen.
gem. PO)

M34 S0Se2025 MW 3 UaK 2:1: Kinder und Jugendliche mit Fertigkeiten anwenden bei einem Kind oder Jugendlichen mit akuter und chronischer Erkrankung
akuten und chronischen Beschwerden (psychomotorisch, vertiefend eine strukturierte Anamnese erheben und eine korperliche

praktische Fertigkeiten Untersuchung durchfiihren kénnen.
gem. PO)

M36 WiSe2024 MW 2 eVorlesung: Assessmentinstrumente am | Wissen/Kenntnisse verstehen Assessmentinstrumente aus den Dimensionen Mobilitét, Aktivitaten des taglichen
geriatrischen Patienten/an der (kognitiv) Lebens, Kognition, Affekt, Sprache, Erndhrung und Sozialstatus darlegen und
geriatrischen Patientin beschreiben kénnen.

M36 So0Se2025 MW 2 eVorlesung: Assessmentinstrumente an | Wissen/Kenntnisse verstehen Assessmentinstrumente aus den Dimensionen Mobilitat, Aktivitdten des taglichen
geriatrischen Patient*innen (kognitiv) Lebens, Kognition, Affekt, Sprache, Erndhrung und Sozialstatus darlegen und

beschreiben kénnen.

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

M38 So0Se2025 MW 1 UaK 2:1: Die praoperative Visite Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen zur elektiven Operation eine strukturierte anasthesiologisch
(psychomotorisch, fokussierte Anamnese erheben und eine korperliche Untersuchung durchfiihren

praktische Fertigkeiten
gem. PO)

kénnen.
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