Aktive Filter: AZ-Feingliederung:

Morbus Alzheimer als Beispiel fir Demenzen

Modul |akad. Woche |Veranstaltung: Titel LZ-Dimension LZ-Kognitions- Lernziel
Periode dimension
M15 WiSe2024 MW 4 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse (kognitiv) verstehen die bei einer Demenz vom Alzheimer-Typ zu erwartenden spezifischen
Demenz vom Alzheimer-Typ Angaben in der Anamnese sowie Befunde bei der neuropsychiatrischen
Untersuchung beschreiben kénnen.
M15 WiSe2024 MW 4 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse (kognitiv) verstehen die Grundziige der medizinischen Diagnostik, Therapie und Betreuung bei
Demenz vom Alzheimer-Typ Patienten und Patientinnen mit einer Demenz vom Alzheimer-Typ darstellen
konnen.
M15 WiSe2024 MW 4 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse (kognitiv) verstehen die wichtigsten Differentialdiagnosen zur Demenz vom Alzheimer-Typ
Demenz vom Alzheimer-Typ beschreiben kénnen.
M15 So0Se2025 MW 4 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse (kognitiv) verstehen die bei einer Demenz vom Alzheimer-Typ zu erwartenden spezifischen
Demenz vom Alzheimer-Typ Angaben in der Anamnese sowie Befunde bei der neuropsychiatrischen
Untersuchung beschreiben kénnen.
M15 S0Se2025 MW 4 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse (kognitiv) verstehen die Grundzuge der medizinischen Diagnostik, Therapie und Betreuung bei
Demenz vom Alzheimer-Typ Patient*innen mit einer Demenz vom Alzheimer-Typ darstellen kbnnen.
M15 S0Se2025 MW 4 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse (kognitiv) verstehen die wichtigsten Differentialdiagnosen zur Demenz vom Alzheimer-Typ
Demenz vom Alzheimer-Typ beschreiben kdnnen.
M15 WiSe2024 MW 4 Seminar 1: Molekulare Mechanismen und | Wissen/Kenntnisse (kognitiv) analysieren die typischen Proteine firr die Proteinaggregate bei idiopathischem
Neuropathologie neurodegenerativer Parkinsonsyndrom, Demenz vom Alzheimer-Typ und amyotropher
Erkrankungen Lateralsklerose und die damit verbundenen morphologischen /
neuropathologischen Befunde benennen und zuordnen kénnen.
M15 S0Se2025 MW 4 Seminar 4.1: Molekulare Mechanismen und | Wissen/Kenntnisse (kognitiv) analysieren die typischen Proteine fir die Proteinaggregate bei idiopathischem
Neuropathologie neurodegenerativer Parkinsonsyndrom, Demenz vom Alzheimer-Typ und amyotropher
Erkrankungen Lateralsklerose und die damit verbundenen morphologischen /
neuropathologischen Befunde benennen und zuordnen kénnen.
M30 S0Se2024 MW 2 UakK 2:1: Patient*in mit chronischer Fertigkeiten (psychomotorisch, [anwenden bei Patient*innen mit einer chronischen neurologischen Erkrankung eine
Erkrankung des Nervensystems praktische Fertigkeiten gem. strukturierte Anamnese erheben und eine korperliche Untersuchung
PO) durchfihren kénnen.
M30 WiSe2024 MW 2 UaK 2:1: Patient*in mit chronischer Fertigkeiten (psychomotorisch, |anwenden bei Patient*innen mit einer chronischen neurologischen Erkrankung eine
Erkrankung des Nervensystems praktische Fertigkeiten gem. strukturierte Anamnese erheben und eine korperliche Untersuchung
PO) durchfuhren kénnen.
M30 S0Se2025 MW 2 UakK 2:1: Patient*in mit chronischer Fertigkeiten (psychomotorisch, [anwenden bei Patient*innen mit einer chronischen neurologischen Erkrankung eine

Erkrankung des Nervensystems

praktische Fertigkeiten gem.
PO)

strukturierte Anamnese erheben und eine kdrperliche Untersuchung

durchfiihren kénnen.
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M31 SoSe2024 MW 2 eVorlesung: Diagnostik bei Demenzen: Wissen/Kenntnisse (kognitiv) verstehen die Krankheitsbilder ‘Morbus Alzheimer' und ‘vaskuléare Demenz' in ihrer
Neuropathologie und Bildgebung typischen Auspragung und Verlaufsform sowie Pathogenese, Diagnostik und
Therapie erlautern kénnen.
M31 WiSe2024 MW 2 eVorlesung: Diagnostik bei Demenzen: Wissen/Kenntnisse (kognitiv) verstehen die Krankheitshilder ‘Morbus Alzheimer' und 'vaskulére Demenz' in ihrer
Neuropathologie und Bildgebung typischen Auspréagung und Verlaufsform sowie Pathogenese, Diagnostik und
Therapie erlautern kénnen.
M31 S0Se2025 MW 2 eVorlesung: Diagnostik bei Demenzen: Wissen/Kenntnisse (kognitiv) verstehen die Krankheitshilder 'Morbus Alzheimer' und 'vaskulére Demenz' in ihrer
Neuropathologie und Bildgebung typischen Auspragung und Verlaufsform sowie Pathogenese, Diagnostik und
Therapie erlautern kénnen.
M31 So0Se2024 MW 2 UaK [6]: Patient*in mit kognitiver Stérung Fertigkeiten (psychomotorisch, |anwenden bei Patient*innen mit kognitiver Stérung eine strukturierte Anamnese
praktische Fertigkeiten gem. erheben und eine koérperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
PO)
M31 So0Se2024 MW 2 UaK [6]: Patient*in mit kognitiver Stérung Mini-PA (praktische Fertigkeiten | anwenden anamnestische Angaben und kérperliche Untersuchungsbefunde bei
gem. PO) Patient*innen mit kognitiver Stérung pathophysiologisch und anhand von
Leitsymptomen strukturiert differentialdiagnostisch einordnen kénnen.
M31 S0Se2024 MW 2 UaK [6]: Patient*in mit kognitiver Stérung Mini-PA (praktische Fertigkeiten [ anwenden auf Grundlage von Anamnese und kérperlicher Untersuchung den
gem. PO) Schweregrad der Erkrankung von Patient*innen mit kognitiver Stérung
abschatzen kénnen.
M31 SoSe2024 MW 2 UaK [6]: Patient*in mit kognitiver Stérung Mini-PA (praktische Fertigkeiten | anwenden auf Grundlage der Arbeitsdiagnose und dem Schweregrad der Erkrankung
gem. PO) eine weiterfihrende Diagnostik von Patient*innen mit kognitiver Stérung
herleiten und planen kdnnen.
M31 S0Se2024 MW 2 UaK [6]: Patient*in mit kognitiver Stérung Mini-PA (praktische Fertigkeiten [ anwenden bei Patient*innen mit kognitiver Stérung die Ergebnisse der Diagnostik
gem. PO) einordnen und grundlegend bewerten kdnnen.
M31 So0Se2024 MW 2 UaK [6]: Patient*in mit kognitiver Stérung Mini-PA (praktische Fertigkeiten [ anwenden bei Patient*innen mit kognitiver Stérung allgemeine und spezifische
gem. PO) Behandlungskonzepte darlegen kénnen.
M31 WiSe2024 MW 2 UaK [6]: Patient*in mit kognitiver Stérung Fertigkeiten (psychomotorisch, [anwenden bei Patient*innen mit kognitiver Stérung eine strukturierte Anamnese
praktische Fertigkeiten gem. erheben und eine koérperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
PO)
M31 WiSe2024 MW 2 UaK [6]: Patient*in mit kognitiver Stérung Mini-PA (praktische Fertigkeiten | anwenden anamnestische Angaben und korperliche Untersuchungsbefunde bei
gem. PO) Patient*innen mit kognitiver Stérung pathophysiologisch und anhand von
Leitsymptomen strukturiert differentialdiagnostisch einordnen kénnen.
M31 WiSe2024 MW 2 UaK [6]: Patient*in mit kognitiver Stérung Mini-PA (praktische Fertigkeiten | anwenden auf Grundlage von Anamnese und koérperlicher Untersuchung den

gem. PO)

Schweregrad der Erkrankung von Patient*innen mit kognitiver Stérung
abschéatzen kénnen.
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M31 WiSe2024 MW 2 UaK [6]: Patient*in mit kognitiver Stérung Mini-PA (praktische Fertigkeiten | anwenden auf Grundlage der Arbeitsdiagnose und dem Schweregrad der Erkrankung
gem. PO) eine weiterflhrende Diagnostik von Patient*innen mit kognitiver Stérung
herleiten und planen kénnen.
M31 WiSe2024 MW 2 UaK [6]: Patient*in mit kognitiver Stérung Mini-PA (praktische Fertigkeiten | anwenden bei Patient*innen mit kognitiver Stérung die Ergebnisse der Diagnostik
gem. PO) einordnen und grundlegend bewerten kénnen.
M31 WiSe2024 MW 2 UaK [6]: Patient*in mit kognitiver Stérung Mini-PA (praktische Fertigkeiten | anwenden bei Patient*innen mit kognitiver Stérung allgemeine und spezifische
gem. PO) Behandlungskonzepte darlegen kénnen.
M31 So0Se2025 MW 2 UaK [6]: Patient*in mit kognitiver Stérung Fertigkeiten (psychomotorisch, |anwenden bei Patient*innen mit kognitiver Stérung eine strukturierte Anamnese
praktische Fertigkeiten gem. erheben und eine korperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
PO)
M31 So0Se2025 MW 2 UaK [6]: Patient*in mit kognitiver Stérung Mini-PA (praktische Fertigkeiten | anwenden anamnestische Angaben und korperliche Untersuchungsbefunde bei
gem. PO) Patient*innen mit kognitiver Stérung pathophysiologisch und anhand von
Leitsymptomen strukturiert differentialdiagnostisch einordnen kénnen.
M31 S0Se2025 MW 2 UaK [6]: Patient*in mit kognitiver Stérung Mini-PA (praktische Fertigkeiten [ anwenden auf Grundlage von Anamnese und kérperlicher Untersuchung den
gem. PO) Schweregrad der Erkrankung von Patient*innen mit kognitiver Stérung
abschéatzen kénnen.
M31 So0Se2025 MW 2 UaK [6]: Patient*in mit kognitiver Stérung Mini-PA (praktische Fertigkeiten | anwenden auf Grundlage der Arbeitsdiagnose und dem Schweregrad der Erkrankung
gem. PO) eine weiterfihrende Diagnostik von Patient*innen mit kognitiver Stérung
herleiten und planen kénnen.
M31 So0Se2025 MW 2 UaK [6]: Patient*in mit kognitiver Stérung Mini-PA (praktische Fertigkeiten | anwenden bei Patient*innen mit kognitiver Stérung die Ergebnisse der Diagnostik
gem. PO) einordnen und grundlegend bewerten kdnnen.
M31 S0Se2025 MW 2 UaK [6]: Patient*in mit kognitiver Stérung Mini-PA (praktische Fertigkeiten [ anwenden bei Patient*innen mit kognitiver Stérung allgemeine und spezifische
gem. PO) Behandlungskonzepte darlegen kénnen.
M36 WiSe2024 MW 2 eVorlesung: Assessmentinstrumente am Wissen/Kenntnisse (kognitiv) verstehen Assessmentinstrumente aus den Dimensionen Mobilitét, Aktivitaten des
geriatrischen Patienten/an der geriatrischen taglichen Lebens, Kognition, Affekt, Sprache, Erndhrung und Sozialstatus
Patientin darlegen und beschreiben kdnnen.
M36 S0Se2025 MW 2 eVorlesung: Assessmentinstrumente an Wissen/Kenntnisse (kognitiv) verstehen Assessmentinstrumente aus den Dimensionen Mobilitat, Aktivitaten des

geriatrischen Patient*innen

taglichen Lebens, Kognition, Affekt, Sprache, Erndhrung und Sozialstatus

darlegen und beschreiben kénnen.
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