Aktive Filter: AZ-Feingliederung: Die Anamnese

Modul |akad. Woche Veranstaltung: Titel LZ-Dimension LZ-Kognitions- Lernziel
Periode dimension
MO1 SoSe2024 | als Diagnostiker U-Kurs Mimik, Gestik: Einfuhrung in | Wissen/Kenntnisse verstehen den arztlichen Gestaltungsbeitrag an der ,non-verbalen“ Arzt-Patient-Beziehung
die Personenwahrnehmung: Mimik, (kognitiv) erlautern kdnnen.
Verhalten, Gestik
MO01 WiSe2024 | als Diagnostiker U-Kurs Mimik, Gestik: Einfiihrung in | Wissen/Kenntnisse verstehen den arztlichen Gestaltungsbeitrag an der ,non-verbalen“ Arzt-Patient-Beziehung
die Personenwahrnehmung: Mimik, | (kognitiv) erlautern kdnnen.
Verhalten, Gestik
M01 SoSe2025 | als Diagnostiker U-Kurs Mimik, Gestik: Einfihrung in | Wissen/Kenntnisse verstehen den arztlichen Gestaltungsbeitrag an der ,non-verbalen* Arzt-Patient-Beziehung
die Personenwahrnehmung: Mimik, | (kognitiv) erlautern kénnen.
Verhalten, Gestik
M02 S0Se2024 |MW 4 Seminar 3: Ernahrung Wissen/Kenntnisse verstehen den Einsatz eines Ernahrungsprotokolls zur Erhebung der Erndhrungsanamnese
(kognitiv) und seine Funktion bei der Erndhrungsumstellung erlautern kdnnen.
M02 WiSe2024 MW 4 Seminar 3: Ernéhrung Wissen/Kenntnisse verstehen den Einsatz eines Erndhrungsprotokolls zur Erhebung der Erndhrungsanamnese
(kognitiv) und seine Funktion bei der Erndhrungsumstellung erlautern kdnnen.
M02 S0Se2025 |MW 4 Seminar 4.3: Ernahrung Wissen/Kenntnisse verstehen den Einsatz eines Ernahrungsprotokolls zur Erhebung der Erndhrungsanamnese
(kognitiv) und seine Funktion bei der Erndhrungsumstellung erlautern kdnnen.
M03 S0Se2024 |MW 3 Patientenvorstellung: Polyzystische | Wissen/Kenntnisse erinnern die Symptomatik der ADPKD, die grundlegende Diagnostik und extrarenale
Nierenerkrankung (kognitiv) Manifestationen benennen kénnen.
MO03 WiSe2024 MW 3 Patientenvorstellung: Polyzystische | Wissen/Kenntnisse erinnern die Symptomatik der ADPKD, die grundlegende Diagnostik und extrarenale
Nierenerkrankung (kognitiv) Manifestationen benennen kénnen.
MO03 SoSe2025 |MW 3 Patientenvorstellung: Polyzystische | Wissen/Kenntnisse erinnern die Symptomatik der ADPKD, die grundlegende Diagnostik und extrarenale
Nierenerkrankung (kognitiv) Manifestationen benennen kénnen.
MO05 WiSe2024 MW 3 Untersuchungskurs: Wiederholung Mini-PA (praktische anwenden bei einer gegebenen Patientin, einem gegebenen Patienten eine allgemeine
und Vertiefung Fertigkeiten gem. PO) Anamnese sinnvoll strukturiert erheben kénnen (BegriiRung/Vorstellung, aktuelle
Patientenuntersuchung: Thorax/ Beschwerden/ Hauptbeschwerden, Vorerkrankungen, Allgemeinbeschwerden,
Lunge - Termin 10 vegetative Anamnese, aktuelle Medikation, Allergien, Familien- und
Sozialanamnese, Konsultationsende).
MO05 SoSe2025 |MWwW 3 Untersuchungskurs: Wiederholung Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen eine allgemeine Anamnese sinnvoll strukturiert

und Vertiefung
Patientenuntersuchung: Thorax/

Lunge - Termin 10

Fertigkeiten gem. PO)

erheben kdnnen (Begrufung/Vorstellung, aktuelle
Beschwerden/Hauptbeschwerden, Vorerkrankungen, Allgemeinbeschwerden,
vegetative Anamnese, aktuelle Medikation, Allergien, Familien- und

Sozialanamnese, Konsultationsende).
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M08 WiSe2024 (MW 3 Untersuchungskurs: Abschluss: Mini-PA (praktische anwenden bei einer gegebenen Patientin, einem gegebenen Patienten eine allgemeine
Komplette allgemeine klinische Fertigkeiten gem. PO) Anamnese sinnvoll strukturiert erheben kénnen (BegriiBung/ Vorstellung, aktuelle
Untersuchung bei Normalbefund - Anamnese/aktuelle Beschwerden, Eigen- und frihere Anamnese, Familien- und
Termin 14 Sozialanamnese, geschlechterspezifische Anamnese, allgemeine, inklusive
vegetativer Anamnese, Konsultationsende).
M08 S0Se2025 |MW 3 Untersuchungskurs: Abschluss: Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen eine allgemeine Anamnese sinnvoll strukturiert
Komplette allgemeine klinische Fertigkeiten gem. PO) erheben kdnnen (BegrufRung/ Vorstellung, aktuelle Anamnese/aktuelle
Untersuchung bei Normalbefund - Beschwerden, Eigen- und frihere Anamnese, Familien- und Sozialanamnese,
Termin 14 geschlechterspezifische Anamnese, allgemeine, inklusive vegetativer Anamnese,
Konsultationsende).
M09 SoSe2024 |MW 1 Patientenvorstellung: Juckende Haut | Wissen/Kenntnisse analysieren die bei allergischer Kontaktdermatitis zu erwartenden spezifischen Angaben in
- Kontaktekzem? (kognitiv) Anamnese und spezifische Befunde bei der kérperlichen Untersuchung benennen
und zuordnen kénnen.
M09 WiSe2024 (MW 1 Patientenvorstellung: Juckende Haut | Wissen/Kenntnisse analysieren die bei allergischer Kontaktdermatitis zu erwartenden spezifischen Angaben in
- Kontaktekzem? (kognitiv) Anamnese und spezifische Befunde bei der kérperlichen Untersuchung benennen
und zuordnen kdnnen.
M09 SoSe2025 |[MWw 1 Patientenvorstellung: Juckende Haut | Wissen/Kenntnisse analysieren die bei allergischer Kontaktdermatitis zu erwartenden spezifischen Angaben in
- Kontaktekzem? (kognitiv) Anamnese und spezifische Befunde bei der kérperlichen Untersuchung benennen
und zuordnen kdnnen.
M09 SoSe2024 |MW 1 Untersuchungskurs: Prinzipien der Mini-PA (praktische anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in einen Normalbefund in dermatologischer
klinischen dermatologischen Fertigkeiten gem. PO) Anamnese und korperlicher Untersuchung erheben, dokumentieren und von einem
Befunderhebung Nicht-Normalbefund abgrenzen kénnen.
M09 S0Se2024 |MW 1 Untersuchungskurs: Prinzipien der Mini-PA (praktische anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in mit Ekzem (allergisch, toxisch) eine spezifische
klinischen dermatologischen Fertigkeiten gem. PO) dermatologische Anamnese und koérperliche Untersuchung durchfuihren und den
Befunderhebung Befund dokumentieren kénnen.
M09 WiSe2024 MW 1 Untersuchungskurs: Prinzipien der Mini-PA (praktische anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in einen Normalbefund in dermatologischer
klinischen dermatologischen Fertigkeiten gem. PO) Anamnese und kérperlicher Untersuchung erheben, dokumentieren und von einem
Befunderhebung Nicht-Normalbefund abgrenzen kénnen.
M09 WiSe2024 MW 1 Untersuchungskurs: Prinzipien der Mini-PA (praktische anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in mit Ekzem (allergisch, toxisch) eine spezifische
klinischen dermatologischen Fertigkeiten gem. PO) dermatologische Anamnese und korperliche Untersuchung durchfiihren und den
Befunderhebung Befund dokumentieren kénnen.
M09 S0Se2025 |MW 1 Untersuchungskurs: Prinzipien der Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen einen Normalbefund in dermatologischer Anamnese

klinischen dermatologischen

Befunderhebung

Fertigkeiten gem. PO)

und korperlicher Untersuchung erheben, dokumentieren und von einem

Nicht-Normalbefund abgrenzen kénnen.
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M09 SoSe2025 |[MWw 1 Untersuchungskurs: Prinzipien der Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit Ekzem (allergisch, toxisch) eine spezifische
klinischen dermatologischen Fertigkeiten gem. PO) dermatologische Anamnese und koérperliche Untersuchung durchfiihren und den
Befunderhebung Befund dokumentieren kénnen.
M09 S0Se2024 |MW 2 Patientenvorstellung: Wissen/Kenntnisse analysieren die beim Basalzellkarzinom zu erwartenden spezifischen Angaben in der Anamnese
Basalzellkarzinom (kognitiv) und die klinischen Befunde in der dermatologischen Untersuchung benennen und
zuordnen kénnen.
M09 WiSe2024 MW 2 Patientenvorstellung: Wissen/Kenntnisse analysieren die beim Basalzellkarzinom zu erwartenden spezifischen Angaben in der Anamnese
Basalzellkarzinom (kognitiv) und die klinischen Befunde in der dermatologischen Untersuchung benennen und
zuordnen kénnen.
M09 S0Se2025 |MW 2 Patientenvorstellung: Wissen/Kenntnisse analysieren die beim Basalzellkarzinom zu erwartenden spezifischen Angaben in der Anamnese
Basalzellkarzinom (kognitiv) und die klinischen Befunde in der dermatologischen Untersuchung benennen und
zuordnen kénnen.
M09 S0Se2024 |MW 2 Untersuchungskurs: Gut- und Mini-PA (praktische anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in mit einem Hauttumor eine spezifische
bosartige Hauttumoren Fertigkeiten gem. PO) dermatologische Anamnese sowie korperliche Untersuchung durchfiihren und den
Befund dokumentieren kénnen.
M09 WiSe2024 MW 2 Untersuchungskurs: Gut- und Mini-PA (praktische anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in mit einem Hauttumor eine spezifische
bdsartige Hauttumoren Fertigkeiten gem. PO) dermatologische Anamnese sowie korperliche Untersuchung durchfiihren und den
Befund dokumentieren kénnen.
M09 SoSe2025 |MW 2 Untersuchungskurs: Gut- und Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit einem Hauttumor eine spezifische
bésartige Hauttumoren Fertigkeiten gem. PO) dermatologische Anamnese sowie kérperliche Untersuchung durchfiihren und den
Befund dokumentieren kénnen.
M09 S0Se2024 |MW 3 Patientenvorstellung: Psoriasis Wissen/Kenntnisse analysieren typische Angaben in der Anamnese und charakteristische Befunde der
(kognitiv) dermatologischen Untersuchung bei Psoriasispatient*innen benennen und
zuordnen kénnen.
M09 WiSe2024 MW 3 Patientenvorstellung: Psoriasis Wissen/Kenntnisse analysieren typische Angaben in der Anamnese und charakteristische Befunde der
(kognitiv) dermatologischen Untersuchung bei Psoriasispatient*innen benennen und
zuordnen kénnen.
M09 S0Se2025 |MW 3 Patientenvorstellung: Psoriasis Wissen/Kenntnisse analysieren typische Angaben in der Anamnese und charakteristische Befunde der
(kognitiv) dermatologischen Untersuchung bei Psoriasispatient*innen benennen und
zuordnen kénnen.
M09 SoSe2024 |MW 3 Untersuchungskurs: Entziindliche Mini-PA (praktische anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in mit einer entziindlichen Hauterkrankung eine

Hauterkrankungen

Fertigkeiten gem. PO)

allgemeine und auf die Hauterscheinungen fokussierte spezifische Anamnese und
korperliche Untersuchung durchfiihren und gegeniiber einem Normalbefund

abgrenzen konnen.
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M09 WiSe2024 (MW 3 Untersuchungskurs: Entziindliche Mini-PA (praktische anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in mit einer entziindlichen Hauterkrankung eine
Hauterkrankungen Fertigkeiten gem. PO) allgemeine und auf die Hauterscheinungen fokussierte spezifische Anamnese und
korperliche Untersuchung durchfihren und gegeniber einem Normalbefund
abgrenzen kdnnen.
M09 S0Se2025 |MW 3 Untersuchungskurs: Entzundliche Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit einer entziindlichen Hauterkrankung eine
Hauterkrankungen Fertigkeiten gem. PO) allgemeine und auf die Hauterscheinungen fokussierte spezifische Anamnese und
korperliche Untersuchung durchfihren und gegeniber einem Normalbefund
abgrenzen kdnnen.
M09 S0Se2024 |MW 4 Patientenvorstellung: Viral bedingte | Wissen/Kenntnisse analysieren die zu erwartenden spezifischen Angaben in der Anamnese und Befunde bei der
Hautkrankheiten (kognitiv) kdrperlichen Untersuchung bei Herpes-simplex und
Herpes-zoster-Viruserkrankungen benennen und zuordnen kénnen.
M09 WiSe2024 MW 4 Patientenvorstellung: Viral bedingte | Wissen/Kenntnisse analysieren die zu erwartenden spezifischen Angaben in der Anamnese und Befunde bei der
Hautkrankheiten (kognitiv) kérperlichen Untersuchung bei Herpes-simplex und
Herpes-zoster-Viruserkrankungen benennen und zuordnen kénnen.
M09 S0Se2025 |MW 4 Patientenvorstellung: Viral bedingte | Wissen/Kenntnisse analysieren die zu erwartenden spezifischen Angaben in der Anamnese und Befunde bei der
Hautkrankheiten (kognitiv) korperlichen Untersuchung bei Herpes-simplex und
Herpes-zoster-Viruserkrankungen benennen und zuordnen kénnen.
M09 SoSe2024 |MW 4 Untersuchungskurs: Infektiose Mini-PA (praktische anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in mit infektidser Hauterkrankung (Herpes simplex
Hauterkrankungen Fertigkeiten gem. PO) und zoster, Erysipel, Ful3pilz) eine dermatologische Anamnese und korperliche
Untersuchung durchfiihren, den Befund dokumentieren und gebenuber einem
Normalbefund abgrenzen kénnen.
M09 WiSe2024 MW 4 Untersuchungskurs: Infektiose Mini-PA (praktische anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in mit infektidser Hauterkrankung (Herpes simplex
Hauterkrankungen Fertigkeiten gem. PO) und zoster, Erysipel, Ful3pilz) eine dermatologische Anamnese und kdrperliche
Untersuchung durchfiihren, den Befund dokumentieren und gebentber einem
Normalbefund abgrenzen kdnnen.
M09 S0Se2025 |MW 4 Untersuchungskurs: Infektiose Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit infektidser Hauterkrankung (Herpes simplex und
Hauterkrankungen Fertigkeiten gem. PO) zoster, Erysipel, Ful3pilz) eine dermatologische Anamnese und kérperliche
Untersuchung durchfiihren, den Befund dokumentieren und gegenuber einem
Normalbefund abgrenzen kénnen.
M10 S0Se2024 |MW 1 Untersuchungskurs: Klinische Fertigkeiten anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in mit Hiftbeschwerden eine spezifische Anamnese
Untersuchung des Hiiftgelenks (psychomotorisch, erheben kdnnen.

praktische Fertigkeiten
gem. PO)
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M10 WiSe2024 (MW 1 Untersuchungskurs: Klinische Fertigkeiten anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in mit Huftbeschwerden eine spezifische Anamnese
Untersuchung des Hiiftgelenks (psychomotorisch, erheben kdnnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M10 S0Se2025 |MW 1 Untersuchungskurs: Klinische Fertigkeiten anwenden bei gegebenen Patient*innen mit Huftbeschwerden eine spezifische Anamnese
Untersuchung des Hiftgelenks (psychomotorisch, erheben kdnnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
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 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 korperlichen
Untersuchung erlautern kénnen.
M10 S0Se2025 |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 SoSe2024 |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 kénnen.
Kniebeschwerden praktische Fertigkeiten
gem. PO)
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 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 SoSe2024 |MW 3 Patientenvorstellung: Muskelatrophie | Wissen/Kenntnisse analysieren die bei Immobilisationsmuskelatrophie der unteren Extremitét zu erwartenden
nach Entlastung und Immobilisation | (kognitiv) spezifischen Angaben in der Anamnese und spezifischen Befunde in der
korperlichen Untersuchung benennen und zuordnen kénnen.
M10 WiSe2024 (MW 3 Patientenvorstellung: Muskelatrophie | Wissen/Kenntnisse analysieren die bei Immobilisationsmuskelatrophie der unteren Extremitét zu erwartenden

nach Entlastung und Immobilisation

(kognitiv)

spezifischen Angaben in der Anamnese und spezifischen Befunde in der

korperlichen Untersuchung benennen und zuordnen kénnen.
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M10 SoSe2025 |MWwW 3 Patientenvorstellung: Muskelatrophie | Wissen/Kenntnisse analysieren die bei Immobilisationsmuskelatrophie der unteren Extremitét zu erwartenden
nach Entlastung und Immobilisation | (kognitiv) spezifischen Angaben in der Anamnese und spezifischen Befunde in der
korperlichen Untersuchung benennen und zuordnen kénnen.
M10 S0Se2024 |MW 3 Untersuchungskurs: Einstieg Fertigkeiten anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in mit Schulterschmerzen eine allgemeine und eine
klinische Untersuchung bei (psychomotorisch, auf rezidivierende Schulterluxationen fokussierte Anamnese erheben kénnen.
Patient*innen mit Beschwerden des | praktische Fertigkeiten
Schultergelenkes gem. PO)
M10 WiSe2024 MW 3 Untersuchungskurs: Einstieg Fertigkeiten anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in mit Schulterschmerzen eine allgemeine und eine
klinische Untersuchung bei (psychomotorisch, auf rezidivierende Schulterluxationen fokussierte Anamnese erheben kénnen.
Patient*innen mit Beschwerden des | praktische Fertigkeiten
Schultergelenkes gem. PO)
M10 SoSe2025 |MW 3 Untersuchungskurs: Einstieg Fertigkeiten anwenden bei gegebenen Patient*innen mit Schulterschmerzen eine allgemeine und eine auf
klinische Untersuchung bei (psychomotorisch, rezidivierende Schulterluxationen fokussierte Anamnese erheben kénnen.
Patient*innen mit Beschwerden des | praktische Fertigkeiten
Schultergelenkes gem. PO)
M10 S0Se2024 |MW 4 Patientenvorstellung: Wissen/Kenntnisse analysieren die bei typischer Lumboischalgie zu erwartenden spezifischen Angaben in der
Lumboischialgie (kognitiv) Anamnese und spezifischen Befunde in der kérperlichen Untersuchung benennen
und zuordnen kdnnen.
M10 WiSe2024 (MW 4 Patientenvorstellung: Wissen/Kenntnisse analysieren die bei typischer Lumboischalgie zu erwartenden spezifischen Angaben in der
Lumboischialgie (kognitiv) Anamnese und spezifischen Befunde in der kérperlichen Untersuchung benennen
und zuordnen kénnen.
M10 S0Se2025 |MW 4 Patientenvorstellung: Wissen/Kenntnisse analysieren die bei typischer Lumboischalgie zu erwartenden spezifischen Angaben in der
Lumboischialgie (kognitiv) Anamnese und spezifischen Befunde in der korperlichen Untersuchung benennen
und zuordnen kénnen.
M10 S0Se2024 |MW 4 Untersuchungskurs: Klinische Fertigkeiten anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in mit lumbalen Rickenschmerzen eine allgemeine
Untersuchung bei Patient*innen mit | (psychomotorisch, und auf einen unspezifischen Riickenschmerz fokussierte Anamnese erheben
Ruckenschmerz praktische Fertigkeiten kénnen.
gem. PO)
M10 WiSe2024 MW 4 Untersuchungskurs: Klinische Fertigkeiten anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in mit lumbalen Rickenschmerzen eine allgemeine
Untersuchung bei Patient*innen mit | (psychomotorisch, und auf einen unspezifischen Riickenschmerz fokussierte Anamnese erheben

Rickenschmerz

praktische Fertigkeiten
gem. PO)

kénnen.
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M10 SoSe2025 |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.
Ruckenschmerz praktische Fertigkeiten

gem. PO)

M11 S0Se2024 | Vorlesungswoche Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei arterieller Hypertonie zu erwartenden spezifischen Angaben in Anamnese
arterieller Hypertonie — (kognitiv) (einschlielich kardiovaskularer Folgeerkrankungen) und spezifischen Befunde bei
Epidemiologie, Klinik, Diagnostik, der korperlichen Untersuchung (insbesondere auch Blutdruckgrenzwerte,
Therapie Hypertoniestadien) benennen und zuordnen kénnen.

M11 WiSe2024 | Vorlesungswoche Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei arterieller Hypertonie zu erwartenden spezifischen Angaben in Anamnese
arterieller Hypertonie — (kognitiv) (einschlieBlich kardiovaskuléarer Folgeerkrankungen) und spezifischen Befunde bei
Epidemiologie, Klinik, Diagnostik, der korperlichen Untersuchung (insbesondere auch Blutdruckgrenzwerte,
Therapie Hypertoniestadien) benennen und zuordnen kénnen.

M11 S0Se2025 | Vorlesungswoche Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei arterieller Hypertonie zu erwartenden spezifischen Angaben in Anamnese
arterieller Hypertonie — (kognitiv) (einschlieBlich kardiovaskuléarer Folgeerkrankungen) und spezifischen Befunde bei
Epidemiologie, Klinik, Diagnostik, der korperlichen Untersuchung (insbesondere auch Blutdruckgrenzwerte,
Therapie Hypertoniestadien) benennen und zuordnen kénnen.

M11 SoSe2024 |MW 1 Untersuchungskurs: Normalbefund Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen einen Normalbefund in der kardiologischen Anamnese
und Patient*in mit Herzinsuffizienz Fertigkeiten gem. PO) und korperlichen Untersuchung erheben, dokumentieren und von einem
oder haufigem Herzklappenfehler Nicht-Normalbefund abgrenzen kdnnen.

M11 SoSe2024 |MW 1 Untersuchungskurs: Normalbefund Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit Herzinsuffizienz eine spezifische kardiologische
und Patient*in mit Herzinsuffizienz Fertigkeiten gem. PO) Anamnese und korperliche Untersuchung durchfiihren, einschlie3lich ihren/seinen
oder haufigem Herzklappenfehler Status gemaf der NYHA-Einteilung klassifizieren und den Befund dokumentieren

kénnen.

M11 WiSe2024 MW 1 Untersuchungskurs: Normalbefund Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen einen Normalbefund in der kardiologischen Anamnese
und Patient*in mit Herzinsuffizienz Fertigkeiten gem. PO) und kdrperlichen Untersuchung erheben, dokumentieren und von einem
oder haufigem Herzklappenfehler Nicht-Normalbefund abgrenzen kénnen.

M11 WiSe2024 MW 1 Untersuchungskurs: Normalbefund Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit Herzinsuffizienz eine spezifische kardiologische
und Patient*in mit Herzinsuffizienz Fertigkeiten gem. PO) Anamnese und korperliche Untersuchung durchfiihren, einschlieBlich ihren/seinen
oder haufigem Herzklappenfehler Status gemaf der NYHA-Einteilung klassifizieren und den Befund dokumentieren

kénnen.

M11 S0Se2025 |MW 1 Untersuchungskurs: Normalbefund Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen einen Normalbefund in der kardiologischen Anamnese

und Patient*in mit Herzinsuffizienz

oder haufigem Herzklappenfehler

Fertigkeiten gem. PO)

und korperlichen Untersuchung erheben, dokumentieren und von einem

Nicht-Normalbefund abgrenzen kénnen.
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M11 SoSe2025 |[MWw 1 Untersuchungskurs: Normalbefund Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit Herzinsuffizienz eine spezifische kardiologische
und Patient*in mit Herzinsuffizienz Fertigkeiten gem. PO) Anamnese und kérperliche Untersuchung durchfiihren, einschlieRlich ihren/seinen
oder héaufigem Herzklappenfehler Status gemaf der NYHA-Einteilung klassifizieren und den Befund dokumentieren

kénnen.

M11 S0Se2024 |MW 1 Untersuchungskurs: Kardiologischer | Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit koronarer Herzerkrankung eine spezifische
Status Fertigkeiten gem. PO) Anamnese und kérperliche Untersuchung durchfiihren, vorhandene Angina pectoris

kategorisieren und den Befund dokumentieren kénnen.

M11 S0Se2024 |MW 1 Untersuchungskurs: Kardiologischer | Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit peripherer arterieller Verschlusskrankheit eine
Status Fertigkeiten gem. PO) spezifische Anamnese und koérperliche Untersuchung durchfiihren, das Stadium

nach Fontaine-Ratschow zuordnen und den Befund dokumentieren kénnen.

M11 WiSe2024 MW 1 Untersuchungskurs: Kardiologischer | Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit koronarer Herzerkrankung eine spezifische
Status Fertigkeiten gem. PO) Anamnese und korperliche Untersuchung durchfiihren, vorhandene Angina pectoris

kategorisieren und den Befund dokumentieren kénnen.

M11 WiSe2024 MW 1 Untersuchungskurs: Kardiologischer | Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit peripherer arterieller Verschlusskrankheit eine
Status Fertigkeiten gem. PO) spezifische Anamnese und korperliche Untersuchung durchfiihren, das Stadium

nach Fontaine-Ratschow zuordnen und den Befund dokumentieren kénnen.

M11 SoSe2025 |[MWw 1 Untersuchungskurs: Kardiologischer | Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit koronarer Herzerkrankung eine spezifische
Status Fertigkeiten gem. PO) Anamnese und koérperliche Untersuchung durchfiihren, vorhandene Angina pectoris

kategorisieren und den Befund dokumentieren kénnen.

M11 SoSe2025 |[Mw 1 Untersuchungskurs: Kardiologischer | Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit peripherer arterieller Verschlusskrankheit eine
Status Fertigkeiten gem. PO) spezifische Anamnese und korperliche Untersuchung durchfiihren, das Stadium

nach Fontaine-Ratschow zuordnen und den Befund dokumentieren kénnen.

M11 S0Se2024 |MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei Blockierung der AV-Uberleitung am Herzen zu erwartenden spezifischen
AV-Block: Klinik und Ursachen von (kognitiv) Angaben in Anamnese und spezifischen Befunde bei der kdrperlichen
Erregungsbildungs- und Untersuchung benennen und zuordnen kdnnen.

-leitungsstérungen

M11 WiSe2024 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei Blockierung der AV-Uberleitung am Herzen zu erwartenden spezifischen
AV-Block: Klinik und Ursachen von (kognitiv) Angaben in Anamnese und spezifischen Befunde bei der kérperlichen
Erregungsbildungs- und Untersuchung benennen und zuordnen kdnnen.

-leitungsstérungen
M11 S0Se2025 |MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei Blockierung der AV-Uberleitung am Herzen zu erwartenden spezifischen

AV-Block: Klinik und Ursachen von
Erregungsbildungs- und
-leitungsstérungen

(kognitiv)

Angaben in Anamnese und spezifischen Befunde bei der kérperlichen

Untersuchung benennen und zuordnen kénnen.
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M11 SoSe2024 |MW 2 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit definierter Herzrhythmusstérung (AV-Block oder
Herzrhythmusstérung Fertigkeiten gem. PO) Vorhofflimmern) eine spezifische kardiologische Anamnese und Untersuchung
durchfiihren und den Befund dokumentieren konnen.
M11 WiSe2024 MW 2 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit definierter Herzrhythmusstérung (AV-Block oder
Herzrhythmusstérung Fertigkeiten gem. PO) Vorhofflimmern) eine spezifische kardiologische Anamnese und Untersuchung
durchfiihren und den Befund dokumentieren kdnnen.
M11 S0Se2025 |MW 2 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit definierter Herzrhythmusstérung (AV-Block oder
Herzrhythmusstdrung Fertigkeiten gem. PO) Vorhofflimmern) eine spezifische kardiologische Anamnese und Untersuchung
durchfiihren und den Befund dokumentieren kdnnen.
M11 So0Se2024 |MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei akutem Myokardinfarkt zu erwartenden spezifischen Angaben in Anamnese
Herzinfarkt: Pathogenese, Kilinik, (kognitiv) und Befunde bei der kdrperlichen Untersuchung benennen und zuordnen kénnen.
Diagnostik und Therapie
M11 WiSe2024 MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei akutem Myokardinfarkt zu erwartenden spezifischen Angaben in Anamnese
Herzinfarkt: Pathogenese, Kilinik, (kognitiv) und Befunde bei der kdrperlichen Untersuchung benennen und zuordnen kénnen.
Diagnostik und Therapie
M11 S0Se2025 |MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei akutem Myokardinfarkt zu erwartenden spezifischen Angaben in Anamnese
Herzinfarkt: Pathogenese, Klinik, (kognitiv) und Befunde bei der korperlichen Untersuchung benennen und zuordnen kénnen.
Diagnostik und Therapie
M11 SoSe2024 |MW 3 Untersuchungskurs: Arterielle Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit arterieller Hypertonie oder Hypotonie eine
Hypertonie und KHK Fertigkeiten gem. PO) spezifische Anamnese und kérperliche Untersuchung durchfiihren, kardiovaskulére
Folgeerkrankungen identifizieren und zuordnen und den Befund dokumentieren
kénnen.
M11 WiSe2024 MW 3 Untersuchungskurs: Arterielle Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit arterieller Hypertonie oder Hypotonie eine
Hypertonie und KHK Fertigkeiten gem. PO) spezifische Anamnese und korperliche Untersuchung durchfiihren, kardiovaskulére
Folgeerkrankungen identifizieren und zuordnen und den Befund dokumentieren
kénnen.
M11 S0Se2025 |MW 3 Untersuchungskurs: Arterielle Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit arterieller Hypertonie oder Hypotonie eine
Hypertonie und KHK Fertigkeiten gem. PO) spezifische Anamnese und korperliche Untersuchung durchfiihren, kardiovaskulére
Folgeerkrankungen identifizieren und zuordnen und den Befund dokumentieren
kénnen.
M12 S0Se2024 | Vorlesungswoche Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei einem metabolischen Syndrom zu erwartenden spezifischen Angaben in

metabolischem Syndrom

(kognitiv)

Anamnese und Befunde der korperlichen Untersuchung benennen und zuordnen

kénnen.
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M12 WiSe2024 | Vorlesungswoche Patientenvorstellung: Patient*in mit | Wissen/Kenntnisse analysieren die bei einem metabolischen Syndrom zu erwartenden spezifischen Angaben in
metabolischem Syndrom (kognitiv) Anamnese und Befunde der kdrperlichen Untersuchung benennen und zuordnen
kénnen.
M12 S0Se2025 | Vorlesungswoche Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei einem metabolischen Syndrom zu erwartenden spezifischen Angaben in
metabolischem Syndrom (kognitiv) Anamnese und Befunde der korperlichen Untersuchung benennen und zuordnen
kénnen.
M12 S0Se2024 | Vorlesungswoche Vorlesung: Erndhrung im Lebenslauf |Wissen/Kenntnisse verstehen einfache klinische Methoden zur Beurteilung des Ernéhrungszustands eines Kindes
(kognitiv) und Erwachsenen (Anthropometrie, Hautfaltenmessung) sowie eines alteren
Menschen (Mini Nutritional Assessment) beschreiben kénnen.
M12 WiSe2024 | Vorlesungswoche Vorlesung: Ernéhrung im Lebenslauf | Wissen/Kenntnisse verstehen einfache klinische Methoden zur Beurteilung des Ernéhrungszustands eines Kindes
(kognitiv) und Erwachsenen (Anthropometrie, Hautfaltenmessung) sowie eines alteren
Menschen (Mini Nutritional Assessment) beschreiben kénnen.
M12 So0Se2025 | Vorlesungswoche Vorlesung: Erndhrung im Lebenslauf | Wissen/Kenntnisse verstehen einfache klinische Methoden zur Beurteilung des Ernéhrungszustands eines Kindes
(kognitiv) und Erwachsenen (Anthropometrie, Hautfaltenmessung) sowie eines alteren
Menschen (Mini Nutritional Assessment) beschreiben kénnen.
M12 S0Se2024 |MW 1 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei einer Refluxdsophagitis zu erwartenden spezifischen Angaben in Anamnese
Refluxkrankeit (kognitiv) und Befunde bei der korperlichen Untersuchung benennen und zuordnen kénnen.
M12 WiSe2024 (MW 1 Patientenvorstellung: Patient*in mit | Wissen/Kenntnisse analysieren die bei einer Refluxdsophagitis zu erwartenden spezifischen Angaben in Anamnese
Refluxkrankeit (kognitiv) und Befunde bei der korperlichen Untersuchung benennen und zuordnen kénnen.
M12 SoSe2025 |[Mw 1 Patientenvorstellung: Patient*in mit | Wissen/Kenntnisse analysieren die bei einer Refluxdsophagitis zu erwartenden spezifischen Angaben in Anamnese
Refluxkrankeit (kognitiv) und Befunde bei der kdrperlichen Untersuchung benennen und zuordnen kénnen.
M12 S0Se2024 |MW 1 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit Darmerkrankung eine allgemeine und auf den
abdominellen Beschwerden Fertigkeiten gem. PO) distalen Dinndarm- oder Dickdarm-fokussierte spezifische Anamnese und
korperliche Untersuchung durchfiihren, den Befund dokumentieren und gegentber
einem Normalbefund abgrenzen kénnen.
M12 WiSe2024 MW 1 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit Darmerkrankung eine allgemeine und auf den
abdominellen Beschwerden Fertigkeiten gem. PO) distalen Diinndarm- oder Dickdarm-fokussierte spezifische Anamnese und
kdrperliche Untersuchung durchfuhren, den Befund dokumentieren und gegeniiber
einem Normalbefund abgrenzen kénnen.
M12 S0Se2025 MW 1 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit Darmerkrankung eine allgemeine und auf den

abdominellen Beschwerden

Fertigkeiten gem. PO)

distalen Diinndarm- oder Dickdarm-fokussierte spezifische Anamnese und
korperliche Untersuchung durchfuihren, den Befund dokumentieren und gegeniiber

einem Normalbefund abgrenzen kdnnen.
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M12 SoSe2024 |MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit | Wissen/Kenntnisse analysieren die bei einer akuten und chronischen, alkoholtoxischen Pankreatitis zu erwartenden
Pankreatitis und exokriner (kognitiv) spezifischen Angaben in Anamnese und Befunde bei der korperlichen
Pankreasinsuffizienz Untersuchung benennen und zuordnen kdnnen.
M12 WiSe2024 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei einer akuten und chronischen, alkoholtoxischen Pankreatitis zu erwartenden
Pankreatitis und exokriner (kognitiv) spezifischen Angaben in Anamnese und Befunde bei der korperlichen
Pankreasinsuffizienz Untersuchung benennen und zuordnen kdnnen.
M12 S0Se2025 |MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei einer akuten und chronischen, alkoholtoxischen Pankreatitis zu erwartenden
Pankreatitis und exokriner (kognitiv) spezifischen Angaben in Anamnese und Befunde bei der korperlichen
Pankreasinsuffizienz Untersuchung benennen und zuordnen kdnnen.
M12 S0Se2024 |MW 2 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit Adipositas bzw. metabolischem Syndrom eine
Adipositas Fertigkeiten gem. PO) allgemeine und eine auf die spezifische Erkrankung fokussierte Anamnese und
kdrperliche Untersuchung durchfuihren, den Befund dokumentieren und gegeniiber
einem Normalbefund abgrenzen kénnen.
M12 WiSe2024 MW 2 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit Adipositas bzw. metabolischem Syndrom eine
Adipositas Fertigkeiten gem. PO) allgemeine und eine auf die spezifische Erkrankung fokussierte Anamnese und
korperliche Untersuchung durchfiihren, den Befund dokumentieren und gegeniiber
einem Normalbefund abgrenzen kénnen.
M12 SoSe2025 |MW 2 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit Adipositas bzw. metabolischem Syndrom eine
Adipositas Fertigkeiten gem. PO) allgemeine und eine auf die spezifische Erkrankung fokussierte Anamnese und
korperliche Untersuchung durchfiihren, den Befund dokumentieren und gegeniiber
einem Normalbefund abgrenzen kénnen.
M12 S0Se2024 |MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei einer alkoholtoxischen Leberzirrhose mit portaler Hypertension zu
Leberzirrhose (kognitiv) erwartenden spezifischen Angaben in Anamnese und Befunde bei der korperlichen
Untersuchung benennen und zuordnen kdnnen.
M12 WiSe2024 MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei einer alkoholtoxischen Leberzirrhose mit portaler Hypertension zu
Leberzirrhose (kognitiv) erwartenden spezifischen Angaben in Anamnese und Befunde bei der kdrperlichen
Untersuchung benennen und zuordnen kdnnen.
M12 S0Se2025 |MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei einer alkoholtoxischen Leberzirrhose mit portaler Hypertension zu
Leberzirrhose (kognitiv) erwartenden spezifischen Angaben in Anamnese und Befunde bei der kdrperlichen
Untersuchung benennen und zuordnen kénnen.
M12 S0Se2024 |MW 3 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit akuter oder chronischer Lebererkrankung eine

Lebererkrankung

Fertigkeiten gem. PO)

allgemeine und spezifische Anamnese und koérperliche Untersuchung durchfiihren,
den Befund dokumentieren und gegeniiber einem Normalbefund abgrenzen

kénnen.

Seite 11 von 36




M12 SoSe2024 |MW 3 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit Gallensteinerkrankung eine allgemeine und
Lebererkrankung Fertigkeiten gem. PO) spezifische Anamnese und koérperliche Untersuchung durchfihren, den Befund
dokumentieren und gegenuber einem Normalbefund abgrenzen kénnen.
M12 WiSe2024 MW 3 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit akuter oder chronischer Lebererkrankung eine
Lebererkrankung Fertigkeiten gem. PO) allgemeine und spezifische Anamnese und kérperliche Untersuchung durchfuhren,
den Befund dokumentieren und gegeniiber einem Normalbefund abgrenzen
kénnen.
M12 WiSe2024 MW 3 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit Gallensteinerkrankung eine allgemeine und
Lebererkrankung Fertigkeiten gem. PO) spezifische Anamnese und korperliche Untersuchung durchfiihren, den Befund
dokumentieren und gegenuber einem Normalbefund abgrenzen kénnen.
M12 S0Se2025 |MW 3 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit akuter oder chronischer Lebererkrankung eine
Lebererkrankung Fertigkeiten gem. PO) allgemeine und spezifische Anamnese und kérperliche Untersuchung durchfiihren,
den Befund dokumentieren und gegeniiber einem Normalbefund abgrenzen
kénnen.
M12 S0Se2025 MW 3 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit Gallensteinerkrankung eine allgemeine und
Lebererkrankung Fertigkeiten gem. PO) spezifische Anamnese und korperliche Untersuchung durchfiihren, den Befund
dokumentieren und gegenuber einem Normalbefund abgrenzen kénnen.
M13 WiSe2024 (MW 1 Vorlesung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse erinnern die bei Patienten/Patientinnen mit Schlafapnoe zu erwartenden spezifischen
Schlafapnoe (kognitiv) Angaben in der Anamnese und die Befunde kérperlichen Untersuchung benennen
koénnen.
M13 S0Se2025 |MW 1 Vorlesung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse erinnern die bei Patient*innen mit Schlafapnoe zu erwartenden spezifischen Angaben in der
Schlafapnoe (kognitiv) Anamnese und die Befunde korperlichen Untersuchung benennen kénnen.
M13 WiSe2024 MW 1 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei einer gegebenen Patientin, einem gegebenen Patienten eine auf Stérung der
Einschrankung der Atempumpe Fertigkeiten gem. PO) Atemmechanik-fokussierte Anamnese und korperliche Untersuchung durchfiihren,
den Befund dokumentieren und gegeniiber einem Normalbefund abgrenzen
kénnen.
M13 S0Se2025 |MW 1 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen eine auf Stérung der Atemmechanik fokussierte
Einschrankung der Atempumpe Fertigkeiten gem. PO) Anamnese und korperliche Untersuchung durchfiihren, den Befund dokumentieren
und gegenuber einem Normalbefund abgrenzen kénnen.
M13 WiSe2024 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse erinnern die krankheitsspezifischen Angaben in der Anamnese und Befunde der kdrperlichen
COPD (kognitiv) Untersuchung bei chronisch obstruktiver Lungenerkrankung benennen kénnen.
M13 S0Se2025 | MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse erinnern die krankheitsspezifischen Angaben in der Anamnese und Befunde der korperlichen

COPD

(kognitiv)

Untersuchung bei chronisch obstruktiver Lungenerkrankung benennen kénnen.
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M13 WiSe2024 (MW 2 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei einer gegebenen Patientin, einem gegebenen Patienten eine auf die oberen
Behinderung der oberen Atemwege | Fertigkeiten gem. PO) Luftwege fokussierte Anamnese und kérperliche Untersuchung durchfiihren, den
Befund dokumentieren und im Vergleich zu einem Normalbefund einordnen
kénnen.
M13 S0Se2025 |MW 2 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen eine auf die oberen Luftwege fokussierte Anamnese
Behinderung der oberen Atemwege | Fertigkeiten gem. PO) und kdrperliche Untersuchung durchfiihren, den Befund dokumentieren und im
Vergleich zu einem Normalbefund einordnen kénnen.
M13 WiSe2024 MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse erinnern die bei Patienten/Patientinnen mit pulmonalarterieller Hypertonie zu erwartenden
pulmonaler Hypertonie (kognitiv) spezifischen Angaben in der Anamnese und die Befunde bei der kdrperlichen
Untersuchung benennen kénnen.
M13 S0Se2025 |MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse verstehen die bei Patient*innen mit pulmonalarterieller Hypertonie zu erwartenden
pulmonaler Hypertonie (kognitiv) spezifischen Angaben in der Anamnese und die Befunde bei der kdrperlichen
Untersuchung beschreiben kénnen.
M13 WiSe2024 MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse erinnern die bei Lungenfibrose zu erwartenden spezifischen Angaben in der Anamnese und
Lungenfibrose (kognitiv) die Befunde bei der korperlichen Untersuchung benennen kdnnen.
M13 S0Se2025 |MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse erinnern die bei Lungenfibrose zu erwartenden spezifischen Angaben in der Anamnese und
Lungenfibrose (kognitiv) die Befunde bei der korperlichen Untersuchung benennen kénnen.
M13 WiSe2024 (MW 3 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei einer gegebenen Patientin, einem gegebenen Patienten eine auf
Gasaustauschstorung Fertigkeiten gem. PO) Gasaustauschstorung-fokussierte Anamnese und korperliche Untersuchung
durchfihren, den Befund dokumentieren und gegeniiber einem Normalbefund
abgrenzen kdnnen.
M13 S0Se2025 |MW 3 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen eine auf Gasaustauschstérung fokussierte Anamnese
Gasaustauschstdrung Fertigkeiten gem. PO) und korperliche Untersuchung durchfihren, den Befund dokumentieren und
gegenuber einem Normalbefund abgrenzen kénnen.
M14 WiSe2024 MW 1 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei unkomplizierter bakterieller Infektion der unteren Harnwege zu erwartenden
unkomplizierter Infektion der unteren | (kognitiv) spezifischen Angaben in Anamnese sowie die spezifischen Befunde bei der
Harnwege korperlichen Untersuchung benennen und zuordnen kénnen.
M14 S0Se2025 |MW 1 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei unkomplizierter bakterieller Infektion der unteren Harnwege zu erwartenden
unkomplizierter Infektion der unteren | (kognitiv) spezifischen Angaben in Anamnese sowie die spezifischen Befunde bei der
Harnwege kdrperlichen Untersuchung benennen und zuordnen kénnen.
M14 Wise2024 (MW 1 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei einer gegebenen Patientin, einem gegebenen Patienten einen Normalbefund in

Harnabflussbeschwerden

Fertigkeiten gem. PO)

der Anamnese fiir die Urinausscheidung und fiir Klopfschmerzhaftigkeit der
Nierenlager und der BlasengrofRe (Palpation) in der kérperlichen Untersuchung
erheben, dokumentieren und gegeniiber einem Nicht-Normalbefund abgrenzen

kénnen.
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M14 WiSe2024 (MW 1 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei einer gegebenen Patientin, einem gegebenen Patienten mit
Harnabflussbeschwerden Fertigkeiten gem. PO) Harnabflussbeschwerden eine allgemeine und auf Harnwegsinfektion-fokussierte
spezifische Anamnese und korperliche Untersuchung durchfiihren, den Befund
dokumentieren und gegenuber einem Normalbefund abgrenzen kénnen.
M14 S0Se2025 |MW 1 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen einen Normalbefund in der Anamnese fir die
Harnabflussbeschwerden Fertigkeiten gem. PO) Urinausscheidung und fir Klopfschmerzhaftigkeit der Nierenlager und der
BlasengroRRe (Palpation) in der kdrperlichen Untersuchung erheben, dokumentieren
und gegenuber einem Nicht-Normalbefund abgrenzen kénnen.
M14 S0Se2025 |MW 1 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit Harnabflussbeschwerden eine allgemeine und auf
Harnabflussbeschwerden Fertigkeiten gem. PO) Harnwegsinfektion-fokussierte spezifische Anamnese und kdrperliche
Untersuchung durchfiihren, den Befund dokumentieren und gegenuber einem
Normalbefund abgrenzen kénnen.
M14 WiSe2024 MW 2 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei einer gegebenen Patientin, einem gegebenen Patienten mit akutem
akutem Nierenversagen Fertigkeiten gem. PO) Nierenversagen eine allgemeine und eine auf akutes Nierenversagen-fokussierte
Anamnese und kérperliche Untersuchung durchfiihren, den Befund dokumentieren
und gegenuber einem Normalbefund abgrenzen kénnen.
M14 SoSe2025 |MW 2 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit akutem Nierenversagen eine allgemeine und eine
akutem Nierenversagen Fertigkeiten gem. PO) auf akutes Nierenversagen-fokussierte Anamnese und korperliche Untersuchung
durchfihren, den Befund dokumentieren und gegeniiber einem Normalbefund
abgrenzen kénnen.
M14 WiSe2024 MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei einer Hyperkalidmie zu erwartenden spezifischen Angaben in Anamnese
Hyperkaliamie (kognitiv) und Befunde bei der kdrperlichen Untersuchung benennen und zuordnen kénnen.
M14 S0Se2025 |MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei einer Hyperkalidmie zu erwartenden spezifischen Angaben in Anamnese
Hyperkaliamie (kognitiv) und Befunde bei der kdrperlichen Untersuchung benennen und zuordnen kénnen.
M14 WiSe2024 MW 3 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei einer gegebenen Patientin, einem gegebenen Patienten mit renal-vermittelter
Volumen- oder Elektrolytstérung Fertigkeiten gem. PO) Stdrung des Hydratationszustandes eine allgemeine und auf den
Hydratationszustand fokussierte Anamnese und korperliche Untersuchung
durchfiihren, den Befund dokumentieren und gegentiber einem Normalbefund
abgrenzen kénnen.
M14 WiSe2024 MW 3 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei einer gegebenen Patientin, einem gegebenen Patienten mit Hyperkaliamie eine

Volumen- oder Elektrolytstérung

Fertigkeiten gem. PO)

allgemeine und auf den Kaliumhaushalt-fokussierte Anamnese und korperliche
Untersuchung durchfiihren, den Befund dokumentieren und gegenuber einem

Normalbefund abgrenzen kénnen.
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M14 SoSe2025 |MWwW 3 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit renal-vermittelter Stérung des
Volumen- oder Elektrolytstorung Fertigkeiten gem. PO) Hydratationszustandes eine allgemeine und auf den Hydratationszustand
fokussierte Anamnese und korperliche Untersuchung durchfiihren, den Befund
dokumentieren und gegenuber einem Normalbefund abgrenzen kénnen.
M14 S0Se2025 |MW 3 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit Hyperkaliamie eine allgemeine und auf den
Volumen- oder Elektrolytstérung Fertigkeiten gem. PO) Kaliumhaushalt-fokussierte Anamnese und kdrperliche Untersuchung durchfiihren,
den Befund dokumentieren und gegeniiber einem Normalbefund abgrenzen
kénnen.
M14 WiSe2024 MW 4 Vorlesung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse erinnern am Beispiel einer diabetisch-hypertensiven Nephropathie die bei fortgeschrittener
diabetisch-hypertensiver (kognitiv) Niereninsuffizienz zu erwartenden spezifischen Angaben in Anamnese und
Nephropathie (fortgeschrittene spezifischen Befunde bei der kérperlichen Untersuchung benennen kénnen.
Niereninsuffizienz)
M14 S0Se2025 |MW 4 Vorlesung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse erinnern am Beispiel einer diabetisch-hypertensiven Nephropathie die bei fortgeschrittener
diabetisch-hypertensiver (kognitiv) Niereninsuffizienz zu erwartenden spezifischen Angaben in Anamnese und
Nephropathie (fortgeschrittene spezifischen Befunde bei der korperlichen Untersuchung benennen kénnen.
Niereninsuffizienz)
M14 WiSe2024 (MW 4 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei einer gegebenen Patientin, einem gegebenen Patienten mit chronischer
chronischer Niereninsuffizienz Fertigkeiten gem. PO) Niereninsuffizienz eine allgemeine und eine auf chronische
Niereninsuffizienz-fokussierte Anamnese und korperliche Untersuchung
durchfihren, den Befund dokumentieren und gegeniiber einem Normalbefund
abgrenzen kdnnen.
M14 S0Se2025 |MW 4 Untersuchungskurs: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit chronischer Niereninsuffizienz eine allgemeine
chronischer Niereninsuffizienz Fertigkeiten gem. PO) und eine auf chronische Niereninsuffizienz-fokussierte Anamnese und kérperliche
Untersuchung durchfiihren, den Befund dokumentieren und gegentber einem
Normalbefund abgrenzen kdnnen.
M15 WiSe2024 MW 1 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse erinnern die bei der Amyotrophen Lateralsklerose zu erwartenden spezifischen Angaben in
Amyotropher Lateralsklerose (kognitiv) der Anamnese und Befunde bei der neurologischen Untersuchung benennen
kénnen.
M15 S0Se2025 |MW 1 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse erinnern die bei der Amyotrophen Lateralsklerose zu erwartenden spezifischen Angaben in
Amyotropher Lateralsklerose (kognitiv) der Anamnese und Befunde bei der neurologischen Untersuchung benennen
kénnen.
M15 WiSe2024 MW 2 Vorlesung: Anatomie des Wissen/Kenntnisse analysieren eine Lasion im Bereich des Hirnstamms (Medulla oblongata, Pons, Mesenzephalon)

Hirnstamms mit klinischer Bedeutung

der Kreuzung von Bahnsystemen

(kognitiv)

auf der Basis von Anamnese und neurologischem Untersuchungsbefund topisch

zuordnen konnen.
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M15 SoSe2025 |MWwW 2 Vorlesung: Anatomie des Wissen/Kenntnisse analysieren eine Lasion im Bereich des Hirnstamms (Medulla oblongata, Pons, Mesenzephalon)
Hirnstamms mit klinischer Bedeutung | (kognitiv) auf der Basis von Anamnese und neurologischem Untersuchungsbefund topisch
der Kreuzung von Bahnsystemen zuordnen kdnnen.

M15 WiSe2024 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei einer Multiplen Sklerose zu erwartenden spezifischen Angaben in der
Multipler Sklerose (kognitiv) Anamnese benennen und zuordnen kénnen.

M15 S0Se2025 |MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei einer Multiplen Sklerose zu erwartenden spezifischen Angaben in der
Multipler Sklerose (kognitiv) Anamnese benennen und zuordnen kénnen.

M15 WiSe2024 MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse erinnern die beim idiopathischen Parkinsonsyndrom zu erwartenden spezifischen Angaben
einem ldiopathischen (kognitiv) in Anamnese und Befunde der neurologischen Untersuchung benennen kénnen.
Parkinson-Syndrom

M15 S0Se2025 |MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse erinnern die beim idiopathischen Parkinsonsyndrom zu erwartenden spezifischen Angaben
einem ldiopathischen (kognitiv) in Anamnese und Befunde der neurologischen Untersuchung benennen kénnen.
Parkinson-Syndrom

M15 WiSe2024 MW 4 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse verstehen die bei einer Demenz vom Alzheimer-Typ zu erwartenden spezifischen Angaben in
Demenz vom Alzheimer-Typ (kognitiv) der Anamnese sowie Befunde bei der neuropsychiatrischen Untersuchung

beschreiben kénnen.

M15 SoSe2025 |MWwW 4 Patientenvorstellung: Patient*in mit | Wissen/Kenntnisse verstehen die bei einer Demenz vom Alzheimer-Typ zu erwartenden spezifischen Angaben in
Demenz vom Alzheimer-Typ (kognitiv) der Anamnese sowie Befunde bei der neuropsychiatrischen Untersuchung

beschreiben kénnen.

M16 WiSe2024 (MW 1 Patientenvorstellung: Patient*in mit | Wissen/Kenntnisse analysieren die bei einer Augenmuskelparese zu erwartenden spezifischen Angaben in der
Augenmuskelparese (kognitiv) Anamnese und organspezifische Befunde benennen und zuordnen kénnen.

M16 S0Se2025 |MW 1 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei einer Augenmuskelparese zu erwartenden spezifischen Angaben in der
Augenmuskelparese (kognitiv) Anamnese und organspezifische Befunde benennen und zuordnen kénnen.

M16 WiSe2024 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei Akustikusneurinom (Vestibularis-Schwannom) zu erwartenden spezifischen
Vestibularis-Schwannom (kognitiv) Angaben zu Anamnese und Befund bei der kdrperlichen Untersuchung benennen

und zuordnen kénnen.

M16 S0Se2025 |MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei Akustikusneurinom (Vestibularis-Schwannom) zu erwartenden spezifischen
Vestibularis-Schwannom (kognitiv) Angaben zu Anamnese und Befund bei der korperlichen Untersuchung benennen

und zuordnen kénnen.

M16 WiSe2024 MW 2 Untersuchungskurs: Fertigkeiten anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in mit Schwindel eine spezifische vestibulare
Patientenuntersuchung: Schwindel - | (psychomotorisch, Anamnese erheben kdnnen.

Okulomotorik - Pupillomotorik

praktische Fertigkeiten

gem. PO)
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M16 SoSe2025 |MWwW 2 Untersuchungskurs: Fertigkeiten anwenden bei gegebenen Patient*innen mit Schwindel eine spezifische vestibulare Anamnese
Patientenuntersuchung: Schwindel - | (psychomotorisch, erheben kdnnen.
Okulomotorik - Pupillomotorik praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M16 WiSe2024 MW 3 Untersuchungskurs: Mini-PA (praktische anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in einen Normalbefund in der otologischen
Patientenuntersuchung: Ohr Fertigkeiten gem. PO) Anamnese und in der klinischen otologischen Untersuchung erheben,
dokumentieren und von einem Nicht-Normalbefund abgrenzen kénnen.
M16 WiSe2024 MW 3 Untersuchungskurs: Mini-PA (praktische anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in mit einer Schallleitungsschwerhdrigkeit eine
Patientenuntersuchung: Ohr Fertigkeiten gem. PO) spezifische otologische Anamnese und eine klinisch otologische Untersuchung
durchfiihren und den pathologischen Befund benennen und zuordnen kénnen.
M16 WiSe2024 MW 3 Untersuchungskurs: Mini-PA (praktische anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in mit einer Schallempfindungsschwerhdérigkeit eine
Patientenuntersuchung: Ohr Fertigkeiten gem. PO) spezifische otologische Anamnese und eine otologische Untersuchung durchfiihren
und den pathologischen Befund dokumentieren und zuordnen kénnen.
M16 SoSe2025 |MW 3 Untersuchungskurs: Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen einen Normalbefund in der otologischen Anamnese
Patientenuntersuchung: Ohr Fertigkeiten gem. PO) und in der klinischen otologischen Untersuchung erheben, dokumentieren und von
einem Nicht-Normalbefund abgrenzen kénnen.
M16 SoSe2025 |MW 3 Untersuchungskurs: Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit einer Schallleitungsschwerhdorigkeit eine
Patientenuntersuchung: Ohr Fertigkeiten gem. PO) spezifische otologische Anamnese und eine klinisch otologische Untersuchung
durchfihren und den pathologischen Befund benennen und zuordnen kénnen.
M16 SoSe2025 |MWwW 3 Untersuchungskurs: Mini-PA (praktische anwenden bei gegebenen Patient*innen mit einer Schallempfindungsschwerhdrigkeit eine
Patientenuntersuchung: Ohr Fertigkeiten gem. PO) spezifische otologische Anamnese und eine otologische Untersuchung durchfuihren
und den pathologischen Befund dokumentieren und zuordnen 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 kdnnen.
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 WiSe2024 MW 3 UakK 2:1: Patient*in mit Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit immun-vermittelten Erkrankungen eine fokussierte Anamnese
immun-vermittelter Erkrankung (psychomotorisch, erheben und koérperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M17 S0Se2025 |MW 3 UaK 2:1: Patient*in mit Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit immun-vermittelten Erkrankungen eine fokussierte Anamnese
immun-vermittelter Erkrankung (psychomotorisch, erheben und koérperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.

praktische Fertigkeiten
gem. PO)
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M18 WiSe2024 (MW 1 Patientenvorstellung: Patient*in mit | Wissen/Kenntnisse analysieren den Ablauf einer auf eine akute Pneumonie fokussierten Anamnese und
Pneumonie (kognitiv) korperlichen Untersuchung beschreiben und richtungsweisende Symptome und
Befunde grundlegend pathophysiologisch einordnen kénnen.
M18 WiSe2024 MW 1 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei ambulant erworbener, bakterieller Pneumonie relevanten Angaben in
Pneumonie (kognitiv) Anamnese und Befunde bei der kdrperlichen Untersuchung benennen und
zuordnen kénnen.
M18 S0Se2025 |MW 1 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren den Ablauf einer auf eine ambulant erworbene Pneumonie fokussierten Anamnese
Pneumonie (kognitiv) und kdrperlichen Untersuchung beschreiben und richtungsweisende Symptome und
Befunde grundlegend pathophysiologisch einordnen kénnen.
M18 S0Se2025 |MW 1 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei ambulant erworbener, bakterieller Pneumonie relevanten Angaben in
Pneumonie (kognitiv) Anamnese und Befunde bei der kdrperlichen Untersuchung benennen und
zuordnen kénnen.
M18 WiSe2024 MW 1 UakK 2:1: Patient*in mit akuter Wissen/Kenntnisse analysieren auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und korperlicher Untersuchung bei
Infektion (kognitiv) Patient*innen mit akuten Infektionserkrankungen eine Arbeitsdiagnose formulieren
kénnen.
M18 WiSe2024 MW 1 UaK 2:1: Patient*in mit akuter Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit akuter Infektion eine allgemeine und auf akute
Infektion (psychomotorisch, Infektionserkrankungen fokussierte Anamnese (inklusive Reiseanamnese,
praktische Fertigkeiten Nahrungsmittelanamnese, Fragen nach Tierkontakten, Umgebungsinfektionen,
gem. PO) Beruf, Immunsuppression) erheben und eine kérperliche Untersuchung durchfihren
koénnen.
M18 S0Se2025 |MW 1 UaK 2:1: Patient*in mit akuter Wissen/Kenntnisse analysieren bei Patient*innen mit ausgewahlten akuten Infektionserkrankungen (Pneumonie,
Infektion (kognitiv) Meningitis, akuter Harnwegsinfekt, akute Gastroenteritis, Haut- und Weichteilinfekt
z. B. Erysipel) auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und koérperlicher
Untersuchung eine Arbeitsdiagnose formulieren kdnnen.
M18 S0Se2025 |MW 1 UakK 2:1: Patient*in mit akuter Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit ausgewahlten akuten Infektionserkrankungen (Pneumonie,
Infektion (psychomotorisch, Meningitis, akuter Harnwegsinfekt, akute Gastroenteritis, Haut- und Weichteilinfekt
praktische Fertigkeiten z. B. Erysipel) eine allgemeine und auf akute Infektionserkrankungen fokussierte
gem. PO) Anamnese (inklusive Reiseanamnese, Nahrungsmittelanamnese, Fragen nach
Tierkontakten, Umgebungsinfektionen, Beruf, Immunsuppression) erheben und eine
kdrperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
M18 WiSe2024 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei Hepatitis C relevanten Anamneseangaben und Befunde bei der kdrperlichen
Hepatitis (kognitiv) Untersuchung benennen und zuordnen kénnen.
M18 WiSe2024 (MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit | Wissen/Kenntnisse analysieren den Ablauf einer auf chronische Infektionskrankheiten fokussierten Anamnese und

Hepatitis

(kognitiv)

korperlichen Untersuchung beschreiben und richtungsweisende Symptome/

Syndrome und Befunde grundlegend pathophysiologisch einordnen kénnen.
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M18 SoSe2025 |MWwW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit | Wissen/Kenntnisse analysieren die bei Hepatitis C relevanten Anamneseangaben und Befunde bei der korperlichen
Hepatitis (kognitiv) Untersuchung benennen und zuordnen kénnen.
M18 S0Se2025 |MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren den Ablauf einer auf chronische Infektionskrankheiten fokussierten Anamnese und
Hepatitis (kognitiv) korperlichen Untersuchung beschreiben und richtungsweisende Symptome/
Syndrome und Befunde grundlegend pathophysiologisch einordnen kénnen.
M18 WiSe2024 MW 2 UakK 2:1: Patient*in mit chronischer Wissen/Kenntnisse analysieren richtungsweisende anamnestische Angaben und kérperliche
Infektion (kognitiv) Untersuchungsbefunde bei Patient*innen mit chronischen Infektionserkrankungen
grundlegend pathophysiologisch einordnen kdnnen.
M18 WiSe2024 MW 2 UakK 2:1: Patient*in mit chronischer Wissen/Kenntnisse analysieren auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und korperlicher Untersuchung bei
Infektion (kognitiv) chronischen Infektionserkrankungen eine Arbeitsdiagnose formulieren kbnnen.
M18 WiSe2024 MW 2 UaK 2:1: Patient*in mit chronischer Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit chronischer Infektion eine allgemeine und eine auf
Infektion (psychomotorisch, Infektionskrankheiten fokussierte Anamnese (inklusive Herkunft, Reiseanamnese,
praktische Fertigkeiten bekannte Erregerexposition, Risikoverhalten, Berufsanamese, vorbekannte
gem. PO) Immundefekte, Vorerkrankungen sowie Allgemeinsymptome) und koérperliche
Untersuchung durchfiihren und den Befund dokumentiern kdnnen.
M18 S0Se2025 |MW 2 UaK 2:1: Patient*in mit chronischer Wissen/Kenntnisse analysieren bei Patient*innen mit chronischer Infektion (HIV, Tuberkulose, CMV, Pilzinfektionen)
Infektion (kognitiv) richtungsweisende anamnestische Angaben und korperliche
Untersuchungsbefunde grundlegend pathophysiologisch einordnen kénnen.
M18 SoSe2025 |MW 2 UaK 2:1: Patient*in mit chronischer | Wissen/Kenntnisse analysieren bei Patient*innen mit chronischer Infektion (HIV, Tuberkulose, CMV, Pilzinfektionen)
Infektion (kognitiv) auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und koérperlicher Untersuchung eine
Arbeitsdiagnose formulieren konnen.
M18 S0Se2025 |MW 2 UakK 2:1: Patient*in mit chronischer Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit chronischer Infektion (HIV, Tuberkulose, CMV, Pilzinfektionen)
Infektion (psychomotorisch, eine allgemeine und eine auf Infektionskrankheiten fokussierte Anamnese (inklusive
praktische Fertigkeiten Herkunft, Reiseanamnese, bekannte Erregerexposition, Risikoverhalten,
gem. PO) Berufsanamnese, vorbekannte Immundefekte, Vorerkrankungen,
Allgemeinsymptome) und korperliche Untersuchung durchfiihren und den Befund
dokumentieren kénnen.
M18 WiSe2024 MW 3 Patientenvorstellung: ubi pus - ibi Wissen/Kenntnisse analysieren den Ablauf einer fokussierten Anamnese hinsichtlich einer nosokomialen Infektion
evacua ! Die Infektion an einer (kognitiv) im Bereich von implantiertem Fremdmaterial beschreiben sowie richtungsweisende
Endoprothese Symptome und Befunde pathophysiologsich einordnen kénnen.
M18 S0Se2025 |MW 3 Patientenvorstellung: ubi pus - ibi Wissen/Kenntnisse analysieren den Ablauf einer fokussierten Anamnese hinsichtlich einer nosokomialen Infektion

evacua ! Die Infektion an einer

Endoprothese

(kognitiv)

im Bereich von implantiertem Fremdmaterial beschreiben sowie richtungsweisende

Symptome und Befunde pathophysiologsich einordnen kénnen.
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M18 WiSe2024 (MW 3 UaK 2:1: Patient*in mit nosokomialer |Wissen/Kenntnisse analysieren relevante anamnestische Angaben und korperliche Untersuchungsbefunde bei
Infektion (kognitiv) Patient*innen mit nosokomialen Infektionserkrankungen grundlegend
pathophysiologisch einordnen kénnen.
M18 WiSe2024 MW 3 UakK 2:1: Patient*in mit nosokomialer | Wissen/Kenntnisse analysieren auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und korperlicher Untersuchung bei
Infektion (kognitiv) Patient*innen mit nosokomialer Infektionserkrankung eine Arbeitsdiagnose
formulieren kénnen.
M18 WiSe2024 MW 3 UakK 2:1: Patient*in mit nosokomialer | Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit nosokomialer Infektion eine allgemeine und eine auf
Infektion (psychomotorisch, Infektionskrankheit fokussierte Anamnese und korperliche Untersuchung
praktische Fertigkeiten durchfiihren und den Befund dokumentieren kénnen.
gem. PO)
M18 S0Se2025 |MW 3 UaK 2:1: Patient*in mit nosokomialer |Wissen/Kenntnisse analysieren bei Patient*innen mit nosokomialer Infektion (Fremdkorper-assoziierte Infektionen,
Infektion (kognitiv) Wundinfektionen, Clostridioides difficile-Enterocolitis, im Krankenhaus erworbene
Pneumonien) und/oder Patient*innen mit multiresistenten Erregern relevante
anamnestische Angaben und kérperliche Untersuchungsbefunde grundlegend
pathophysiologisch einordnen kénnen.
M18 S0Se2025 |MW 3 UaK 2:1: Patient*in mit nosokomialer | Wissen/Kenntnisse analysieren bei Patient*innen mit nosokomialer Infektion (Fremdkd&rper-assoziierte Infektionen,
Infektion (kognitiv) Wundinfektionen, Clostridioides difficile-Enterocolitis, im Krankenhaus erworbene
Pneumonien) und/oder Patient*innen mit multiresistenten Erregern auf Grundlage
der Ergebnisse von Anamnese und korperlicher Untersuchung eine
Arbeitsdiagnose formulieren kdnnen.
M18 S0Se2025 |MW 3 UakK 2:1: Patient*in mit nosokomialer | Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit nosokomialer Infektion und/oder Patient*innen mit
Infektion (psychomotorisch, multiresistenten Erregern eine allgemeine und eine auf Infektionskrankheit
praktische Fertigkeiten fokussierte Anamnese und kdrperliche Untersuchung durchfihren und den Befund
gem. PO) dokumentieren kénnen.
M19 WiSe2024 MW 1 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren relevante anamnestische Angaben und Befunde der kérperlichen Untersuchung bei
kolorektalem Karzinom (kognitiv) kolorektalem Karzinom benennen und zuordnen kénnen.
M19 S0Se2025 |MW 1 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren relevante anamnestische Angaben und Befunde der kérperlichen Untersuchung bei
kolorektalem Karzinom (kognitiv) kolorektalem Karzinom benennen und zuordnen 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) ausgewahlten lokalen Tumorerkrankungen (Kolorektale Ca., Prostata-Ca.,
Lungen-Ca., Cervix-Ca und Mamma-Ca.) eine Arbeitsdiagnose ableiten kénnen.
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
gem. PO)

allgemeine und auf lokale Tumorerkrankung fokussierte Anamnese erheben und

korperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
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M19 SoSe2025 |[MWw 1 UaK 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 kdnnen.
M19 S0Se2025 |MW 1 UakK 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 WiSe2024 MW 2 UakK 2:1: Patient*in mit Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit bestehender oder vermuteter metastasierter Tumorerkrankung
metastasierter Tumorerkrankung (psychomotorisch, (Lungen-Ca, Colon-/Rectum-Ca, malignes Melanom, Mamma-Ca, Weichteiltumore)
praktische Fertigkeiten eine allgemeine und auf metastasierte Tumorerkrankung fokussierte Anamnese
gem. PO) erheben und koérperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
M19 SoSe2025 |MW 2 UaK 2:1: Patient*in mit Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit bestehender oder vermuteter metastasierter Tumorerkrankung
metastasierter Tumorerkrankung (psychomotorisch, (Lungen-Ca, Colon-/Rectum-Ca, malignes Melanom, Mamma-Ca, Weichteiltumore)
praktische Fertigkeiten eine allgemeine und auf metastasierte Tumorerkrankung fokussierte Anamnese
gem. PO) erheben und koérperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
M19 WiSe2024 MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren relevante anamnestische Angaben und Befunde der kérperlichen Untersuchung bei
Multiplem Myelom (kognitiv) Multiplem Myelom benennen und zuordnen kénnen.
M19 SoSe2025 |MWwW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit | Wissen/Kenntnisse analysieren relevante anamnestische Angaben und Befunde der kdrperlichen Untersuchung bei
Multiplem Myelom (kognitiv) Multiplem Myelom benennen und zuordnen kénnen.
M19 WiSe2024 (MW 3 UaK 2:1: Patient*in mit Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit hamatologischer Neoplasie (akute und chronische myeloische
hamatologischer Neoplasie (psychomotorisch, Leuk&mie, multiples Myelom, akute und chronische lymphatische Leukéamie) eine
praktische Fertigkeiten allgemeine und auf hamatologische Neoplasie fokussierte Anamnese erheben und
gem. PO) korperliche Untersuchung durchfihren kénnen.
M19 S0Se2025 |MW 3 UakK 2:1: Patient*in mit Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit hdmatologischer Neoplasie (akute und chronische myeloische
hé&matologischer Neoplasie (psychomotorisch, Leuk&mie, multiples Myelom, akute und chronische lymphatische Leukamie) eine
praktische Fertigkeiten allgemeine und auf hamatologische Neoplasie fokussierte Anamnese erheben und
gem. PO) korperliche Untersuchung durchfihren kénnen.
M20 WiSe2024 MW 1 Vorlesung: Die soziokulturelle Wissen/Kenntnisse verstehen das palliativmedizinische Basisassessment als beispielhaftes Werkzeug erlautern
Genese und Bedeutung von (kognitiv) kdénnen, um die multiplen Dimensionen der Schmerzgenese zu erkennen.
Schmerzen
M20 S0Se2025 |MW 1 Vorlesung: Die soziokulturelle Wissen/Kenntnisse verstehen das palliativmedizinische Basisassessment als beispielhaftes Werkzeug erlautern
Genese und Bedeutung von (kognitiv) koénnen, um die multiplen Dimensionen der Schmerzgenese zu erkennen.
Schmerzen
M20 WiSe2024 MW 1 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei Tumorschmerz relevanten Angaben in Anamnese und Befunde bei der

Tumorschmerz

(kognitiv)

korperlichen Untersuchung benennen und zuordnen kénnen.
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M20 SoSe2025 |[MWw 1 Patientenvorstellung: Patient*in mit | Wissen/Kenntnisse analysieren die bei Tumorschmerz relevanten Angaben in Anamnese und Befunde bei der
Tumorschmerz (kognitiv) korperlichen Untersuchung benennen und zuordnen kénnen.

M20 WiSe2024 MW 1 UakK 2:1: Patient*in mit akutem Wissen/Kenntnisse analysieren anamnestische Angaben (Schmerzformen) und korperliche Untersuchungsbefunde
Schmerz (kognitiv) bei Patient*innen mit akuten Schmerzen pathophysiologisch einordnen kdnnen.

M20 WiSe2024 MW 1 UakK 2:1: Patient*in mit akutem Wissen/Kenntnisse analysieren auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und korperlicher Untersuchung bei
Schmerz (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 Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit akuten Schmerzen eine allgemeine und auf akuten Schmerz
Schmerz (psychomotorisch, fokussierte Anamnese erheben und kérperliche Untersuchung durchfiihren kdnnen.

praktische Fertigkeiten
gem. PO)

M20 S0Se2025 |MW 1 UakK 2:1: Patient*in mit akutem Wissen/Kenntnisse analysieren anamnestische Angaben (Schmerzformen) und korperliche Untersuchungsbefunde
Schmerz (kognitiv) bei Patient*innen mit akuten Schmerzen pathophysiologisch einordnen kdnnen.

M20 S0Se2025 |MW 1 UakK 2:1: Patient*in mit akutem Wissen/Kenntnisse analysieren auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und korperlicher Untersuchung bei
Schmerz (kognitiv) Patient*innen mit akuten Schmerzen (zum Beispiel Tumor-, Kopf-,

muskuloskeletaler, postoperativer, posttraumatischer oder neuralgischer Schmerz)
eine Arbeitsdiagnose formulieren kénnen.

M20 SoSe2025 |[Mw 1 UaK 2:1: Patient*in mit akutem Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit akuten Schmerzen eine allgemeine und auf akuten Schmerz
Schmerz (psychomotorisch, fokussierte Anamnese erheben und kérperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.

praktische Fertigkeiten
gem. PO)

M20 WiSe2024 MW 2 UaK [6]: Patientenuntersuchung: Fertigkeiten anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in die Dimensionen des psychopathologischen
Biopsychosoziale Anamnese und (psychomotorisch, Befundes erheben und diskutieren kénnen.
psychopathologischer Befund praktische Fertigkeiten

gem. PO)

M20 WiSe2024 MW 2 UaK [6]: Patientenuntersuchung: Fertigkeiten anwenden das AMDP-System (Arbeitsgemeinschaft fiir Methodik und Dokumentation in der
Biopsychosoziale Anamnese und (psychomotorisch, Psychiatrie) zur Erhebung des psychischen Befundes anwenden kénnen.
psychopathologischer Befund praktische Fertigkeiten

gem. PO)

M20 S0Se2025 |MW 2 UaK [6]: Patientenuntersuchung: Fertigkeiten anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in die Dimensionen des psychopathologischen

Biopsychosoziale Anamnese und (psychomotorisch, Befundes erheben und diskutieren kénnen.

psychopathologischer Befund

praktische Fertigkeiten
gem. PO)
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M20 SoSe2025 |MWwW 2 UaK [6]: Patientenuntersuchung: Fertigkeiten anwenden das AMDP-System (Arbeitsgemeinschalft fir Methodik und Dokumentation in der
Biopsychosoziale Anamnese und (psychomotorisch, Psychiatrie) zur Erhebung des psychischen Befundes anwenden kénnen.
psychopathologischer Befund praktische Fertigkeiten

gem. PO)

M20 WiSe2024 MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren den Ablauf einer auf depressive Erkrankungen fokussierten Anamnese und

depressiver Erkrankung (kognitiv) korperlichen Untersuchung beschreiben und richtungsweisende Symptome und
Befunde psychopathologisch nach ICD-10 einordnen kdnnen.
M20 S0Se2025 |MW 3 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren den Ablauf einer auf depressive Erkrankungen fokussierten Anamnese und
depressiver Erkrankung (kognitiv) korperlichen Untersuchung beschreiben und richtungsweisende Symptome und
Befunde psychopathologisch nach ICD-10 einordnen kdnnen.
M20 WiSe2024 MW 3 KIT: Psychosomatische Anamnese Il | Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen, die an psychosomatischen Erkrankungen
(psychomotorisch, leiden, das subjektive Stérungsmodell erheben kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M20 SoSe2025 |MW 3 KIT: Psychosomatische Anamnese Il | Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen, die an psychosomatischen Erkrankungen
(psychomotorisch, leiden, das subjektive Stérungsmodell erheben kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)

M20 WiSe2024 (MW 3 UaK [6]: Patient*in mit Depression Fertigkeiten anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in mit depressivem Syndrom eine Anamnese und
oder Anpassungsstorung (psychomotorisch, einen fokussierten psychopathologischen Befund erheben kdnnen.

praktische Fertigkeiten
gem. PO)

M20 S0Se2025 |MW 3 UaK [6]: Patient*in mit Depression Fertigkeiten anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in mit depressivem Syndrom eine Anamnese und
oder Anpassungsstorung (psychomotorisch, einen fokussierten psychopathologischen Befund erheben kénnen.

praktische Fertigkeiten
gem. PO)

M21 WiSe2024 MW 1 UakK 2:1: Patient*in in der Einstellungen die Besonderheiten der Anamnese und Untersuchung von Patient*innen in der
Notaufnahme (emotional/reflektiv) Akutsituation erfahren und reflektieren.

M21 So0Se2025 MW 1 UaK 2:1: Patient*in in der Einstellungen die Besonderheiten der Anamnese und Untersuchung von Patient*innen in der
Notaufnahme (emotional/reflektiv) Akutsituation erfahren und reflektieren.

M21 WiSe2024 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren auf Grundlage der Anamnese, des klinischen Erscheinungsbildes und unter

septischem Schock

(kognitiv)

Zuhilfenahme weiterfihrender Diagnostik wie hAmodynamisches Monitoring
Schockzustande den verschiedenen Schockformen septisch, anaphylaktisch,
kardiogen und hamorrhagisch im Sinne einer Diagnose oder Arbeitsdiagnose

zuordnen konnen.
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M21 WiSe2024 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit | Wissen/Kenntnisse verstehen fur Patient*innen mit Schock den Ablauf einer Differentialdiagnostik mittels
septischem Schock (kognitiv) Anamnese, korperlicher Untersuchung und weitergehender Diagnostik beschreiben
kénnen.
M21 S0Se2025 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren auf Grundlage der Anamnese, des klinischen Erscheinungsbildes und unter
septischem Schock (kognitiv) Zuhilfenahme weiterfiihrender Diagnostik wie hdmodynamisches Monitoring
Schockzustéande den verschiedenen Schockformen septisch, anaphylaktisch,
kardiogen und héamorrhagisch im Sinne einer Diagnose oder Arbeitsdiagnose
zuordnen kénnen.
M21 S0Se2025 MW 2 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse verstehen fur Patient*innen mit Schock den Ablauf einer Differentialdiagnostik mittels
septischem Schock (kognitiv) Anamnese, kdrperlicher Untersuchung und weitergehender Diagnostik beschreiben
kénnen.
M21 WiSe2024 MW 3 Vorlesung: Patient*in mit chronischer | Wissen/Kenntnisse verstehen fur Patient*innen mit chronischer Erschépfung den Ablauf einer gestuften
Erschépfung: eine diagnostische (kognitiv) Differentialdiagnostik mittels Anamnese, kérperlicher Untersuchung und
Herausforderung weitergehender Diagnostik beschreiben kénnen.
M21 WiSe2024 MW 3 Vorlesung: Patient*in mit chronischer | Wissen/Kenntnisse analysieren auf Grundlage von Anamnese, kdrperlicher Untersuchung und Diagnostik
Erschopfung: eine diagnostische (kognitiv) chronische Erschépfungszustande den Ursachen Tumorfatigue, Infektionen,
Herausforderung Medikamente, Mangelerscheinungen, endokrine und Organerkrankungen,
psychische Erkrankungen, Chronisches Fatigue Syndrom im Sinne einer Diagnose
oder Arbeitsdiagnose zuordnen kénnen.
M21 So0Se2025 MW 3 Vorlesung: Patient*in mit chronischer | Wissen/Kenntnisse verstehen fur Patient*innen mit chronischer Erschopfung den Ablauf einer gestuften
Erschopfung: eine diagnostische (kognitiv) Differentialdiagnostik mittels Anamnese, korperlicher Untersuchung und
Herausforderung weitergehender Diagnostik beschreiben kénnen.
M21 S0Se2025 MW 3 Vorlesung: Patient*in mit chronischer | Wissen/Kenntnisse analysieren auf Grundlage von Anamnese, korperlicher Untersuchung und Diagnostik
Erschopfung: eine diagnostische (kognitiv) chronische Erschépfungszustande den Ursachen Tumorfatigue, Infektionen,
Herausforderung Medikamente, Mangelerscheinungen, endokrine und Organerkrankungen,
psychische Erkrankungen, Chronisches Fatigue Syndrom im Sinne einer Diagnose
oder Arbeitsdiagnose zuordnen kdnnen.
M21 WiSe2024 MW 3 UaK 2:1: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren richtungsweisende anamnestische Angaben und kdrperliche
Erschépfungs- und (kognitiv) Untersuchungsbefunde bei Patient*innen mit Erschopfungs- und
Ermidungszustand Ermiidungszustand differentialdiagnostisch und grundlegend pathophysiologisch
einordnen kénnen.
M21 WiSe2024 MW 3 UakK 2:1: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und korperlicher Untersuchung bei

Erschépfungs- und

Ermidungszustand

(kognitiv)

Patient*innen mit Erschépfungs- und Ermiidungszustand eine Arbeitsdiagnose
formulieren kénnen.
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M21 WiSe2024 MW 3 UaK 2:1: Patient*in mit Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit Erschopfungs- und Ermiidungszustand eine allgemeine und
Erschépfungs- und (psychomotorisch, fokussierte Anamnese erheben und kérperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
Ermudungszustand praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M21 S0Se2025 MW 3 UakK 2:1: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren richtungsweisende anamnestische Angaben und kérperliche
Erschopfungs- und (kognitiv) Untersuchungsbefunde bei Patient*innen mit Erschdpfungs- und
Ermuidungszustand Ermidungszustand differentialdiagnostisch und grundlegend pathophysiologisch
einordnen kénnen.
M21 S0Se2025 MW 3 UakK 2:1: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und korperlicher Untersuchung bei
Erschopfungs- und (kognitiv) Patient*innen mit Erschépfungs- und Ermidungszustand eine Arbeitsdiagnose
Ermudungszustand formulieren kénnen.
M21 S0Se2025 MW 3 UakK 2:1: Patient*in mit Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit Erschopfungs- und Ermidungszustand eine allgemeine und
Erschopfungs- und (psychomotorisch, fokussierte Anamnese erheben und kérperliche Untersuchung durchfiihren kdnnen.
Ermidungszustand praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M22 WiSe2024 MW 1 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei einer Patientin, einem Patienten mit Entwicklungsstoérung infolge
endokrinologisch bedingter (kognitiv) angeborener Endokrinopathie (angeborene Hypothyreose, Adrenogenitales
Entwicklungsstérung Syndrom oder Hypopituitarismus) zu erwartenden spezifischen Angaben in der
Anamnese und die Befunde bei der kdrperlichen Untersuchung benennen und
zuordnen kdénnen.
M22 S0Se2025 |MW 1 Patientenvorstellung: Patient*in mit Wissen/Kenntnisse analysieren die bei einer Patientin, einem Patienten mit Entwicklungsstorung infolge
endokrinologisch bedingter (kognitiv) angeborener Endokrinopathie (angeborene Hypothyreose, Adrenogenitales
Entwicklungsstdrung Syndrom oder Hypopituitarismus) zu erwartenden spezifischen Angaben in der
Anamnese und die Befunde bei der korperlichen Untersuchung benennen und
zuordnen kénnen.
M22 WiSe2024 MW 1 Praktikum: Prinzipien der Wissen/Kenntnisse verstehen die wichtigsten inhaltlichen Aspekte einer Sexualanamnese darlegen kénnen.
Sexualanamnese (kognitiv)
M22 WiSe2024 MW 1 Praktikum: Prinzipien der Wissen/Kenntnisse verstehen die Vorgehensweise einer strukturierten Sexualanamnese in ihren Grundzigen
Sexualanamnese (kognitiv) darlegen kénnen.
M22 S0Se2025 |MW 1 Praktikum: Prinzipien der Wissen/Kenntnisse verstehen die wichtigsten inhaltlichen Aspekte einer Sexualanamnese darlegen kénnen.
Sexualanamnese (kognitiv)
M22 S0Se2025 |MW 1 Praktikum: Prinzipien der Wissen/Kenntnisse verstehen die Vorgehensweise einer strukturierten Sexualanamnese in ihren Grundziigen

Sexualanamnese

(kognitiv)

darlegen kénnen.
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M22 WiSe2024 (MW 1 UaK 2:1: Patient*in mit Fertigkeiten anwenden eine gerichtete Anamnese zur Erfassung von Pubertatsstérungen erheben kénnen.
Entwicklungsstorung der korperlichen | (psychomotorisch,
Reifung praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M22 S0Se2025 |MW 1 UakK 2:1: Patient*in mit Fertigkeiten anwenden eine gerichtete Anamnese zur Erfassung von Pubertatsstérungen erheben kdnnen.
Entwicklungsstdrung der korperlichen | (psychomotorisch,
Reifung praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M22 WiSe2024 MW 2 Vorlesung: Amenorrhoe Wissen/Kenntnisse analysieren die bei einer Amenorrhoe zu erwartenden spezifischen Angaben in der Anamnese
(kognitiv) und die Befunde bei der kérperlichen Untersuchung benennen und zuordnen
kénnen.
M22 S0Se2025 |MW 2 Vorlesung: Amenorrhoe Wissen/Kenntnisse analysieren die bei einer Amenorrhoe zu erwartenden spezifischen Angaben in der Anamnese
(kognitiv) und die Befunde bei der kérperlichen Untersuchung benennen und zuordnen
kénnen.
M22 WiSe2024 MW 2 UaK 2:1: Gynékologische Anamnese | Wissen/Kenntnisse analysieren richtungsweisende haufige Befunde (Blutungsstérungen, Unterleibsschmerzen,
(kognitiv) vaginaler Ausfluss, Mammatumor, Fehlgeburtssymptome) in der gynakologischen
Anamnese grundlegend pathophysiologisch einordnen kénnen.
M22 WiSe2024 (MW 2 UaK 2:1: Gynakologische Anamnese | Wissen/Kenntnisse analysieren auf Grundlage der Befunde in der gynékologischen Anamnese und den Angaben
(kognitiv) zum korperlichen Untersuchungsbefund eine Arbeitsdiagnose formulieren und eine
weiterfihrende Diagnostik herleiten kénnen.
M22 WiSe2024 MW 2 UakK 2:1: Gynékologische Anamnese | Fertigkeiten anwenden bei einer Patientin eine gynékologische Anamnese erheben und diskutieren
(psychomotorisch, kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M22 S0Se2025 |MW 2 UakK 2:1: Gynékologische Anamnese | Wissen/Kenntnisse analysieren richtungsweisende haufige Befunde (Blutungsstérungen, Unterleibsschmerzen,
(kognitiv) vaginaler Ausfluss, Mammatumor, Fehlgeburtssymptome) in der gynékologischen
Anamnese grundlegend pathophysiologisch einordnen kénnen.
M22 S0Se2025 |MW 2 UaK 2:1: Gynékologische Anamnese | Wissen/Kenntnisse analysieren auf Grundlage der Befunde in der gynékologischen Anamnese und den Angaben
(kognitiv) zum kdrperlichen Untersuchungsbefund eine Arbeitsdiagnose formulieren und eine
weiterfiihrende Diagnostik herleiten kénnen.
M22 SoSe2025 |MW 2 UaK 2:1: Gynékologische Anamnese | Fertigkeiten anwenden bei einer Patientin eine gynékologische Anamnese erheben und diskutieren
(psychomotorisch, kénnen.

praktische Fertigkeiten
gem. PO)
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M22 WiSe2024 (MW 2 UaK 2:1: Urologische Anamnese Wissen/Kenntnisse analysieren richtungsweisende haufige Befunde in der urologisch-andrologischen Anamnese
(kognitiv) grundlegend pathophysiologisch einordnen kénnen.
M22 WiSe2024 MW 2 UakK 2:1: Urologische Anamnese Wissen/Kenntnisse analysieren auf Grundlage der Befunde in der urologisch-andrologischen Anamnese und den
(kognitiv) Angaben zum kdrperlichen Untersuchungsbefund eine Arbeitsdiagnose formulieren
und eine weiterfuhrende Diagnostik herleiten kénnen.
M22 WiSe2024 MW 2 UakK 2:1: Urologische Anamnese Fertigkeiten anwenden bei einem Patienten eine urologisch-andrologische Anamnese erheben und
(psychomotorisch, diskutieren kdnnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M22 S0Se2025 |MW 2 UakK 2:1: Urologische Anamnese Wissen/Kenntnisse analysieren richtungsweisende haufige Befunde in der urologisch-andrologischen Anamnese
(kognitiv) grundlegend pathophysiologisch einordnen kénnen.
M22 S0Se2025 |MW 2 UakK 2:1: Urologische Anamnese Wissen/Kenntnisse analysieren auf Grundlage der Befunde in der urologisch-andrologischen Anamnese und den
(kognitiv) Angaben zum kdrperlichen Untersuchungsbefund eine Arbeitsdiagnose formulieren
und eine weiterfuhrende Diagnostik herleiten kénnen.
M22 SoSe2025 |MW 2 UaK 2:1: Urologische Anamnese Fertigkeiten anwenden bei einem Patienten eine urologisch-andrologische Anamnese erheben und
(psychomotorisch, diskutieren kdnnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M22 WiSe2024 (MW 3 Patientenvorstellung: Patientin mit Wissen/Kenntnisse erinnern die bei klimakterischen Beschwerden zu erwartenden spezifischen Angaben in der
Menopausalem Syndrom (kognitiv) Anamnese und die Befunde bei der kdrperlichen Untersuchung benennen kénnen.
M22 S0Se2025 |MW 3 Patientenvorstellung: Patientin mit Wissen/Kenntnisse erinnern die bei klimakterischen Beschwerden zu erwartenden spezifischen Angaben in der
Menopausalem Syndrom (kognitiv) Anamnese und die Befunde bei der kdrperlichen Untersuchung benennen kénnen.
M22 WiSe2024 MW 3 UakK 2:1: Patient*in mit endokriner Wissen/Kenntnisse analysieren auf Grundlage der Ergebnisse der Anamnese und korperlichen Untersuchung bei
Funktionsstérung (kognitiv) Patientinnen und Patienten mit ausgewahlter endokriner Funktionsstérung (z. B.
Schilddrusenerkrankungen, Erkrankungen der Hypophyse und Nebennieren) eine
Arbeitsdiagnose formulieren kénnen.
M22 WiSe2024 MW 3 UakK 2:1: Patient*in mit endokriner Fertigkeiten anwenden bei einer Patientin, einem Patienten mit ausgewahlter endokriner Funktionsstérung
Funktionsstdrung (psychomotorisch, (z. B. Schilddrusenerkrankung, Erkrankungen der Hypophyse und Nebennieren)
praktische Fertigkeiten eine allgemeine und spezifisch endokrinologische Anamnese und korperliche
gem. PO) Untersuchung durchfiihren kénnen.
M22 S0Se2025 |MW 3 UakK 2:1: Patient*in mit endokriner Wissen/Kenntnisse analysieren auf Grundlage der Ergebnisse der Anamnese und kérperlichen Untersuchung bei

Funktionsstorung

(kognitiv)

Patientinnen und Patienten mit ausgewahlter endokriner Funktionsstérung (z. B.
Schilddrisenerkrankungen, Erkrankungen der Hypophyse und Nebennieren) eine

Arbeitsdiagnose formulieren kénnen.

Seite 27 von 36




M22 SoSe2025 |MWwW 3 UaK 2:1: Patient*in mit endokriner Fertigkeiten anwenden bei einer Patientin, einem Patienten mit ausgewahlter endokriner Funktionsstérung
Funktionsstorung (psychomotorisch, (z. B. Schilddrusenerkrankung, Erkrankungen der Hypophyse und Nebennieren)
praktische Fertigkeiten eine allgemeine und spezifisch endokrinologische Anamnese und korperliche
gem. PO) Untersuchung durchfuihren kénnen.
M25 WiSe2023 Prolog/Epilog Vorlesung Prolog: Ich bekomme Wissen/Kenntnisse analysieren das Leitsymptom 'Luftnot' anhand einer strukturierten Anamnese akuten,
keine Luft mehr: Differentialdiagnose | (kognitiv) chronischen oder akut-auf-chronischen Ursachen zuordnen kdnnen.
der Luftnot
M25 S0Se2024 | Prolog/Epilog Vorlesung Prolog: Ich bekomme Wissen/Kenntnisse analysieren das Leitsymptom 'Luftnot' anhand einer strukturierten Anamnese akuten,
keine Luft mehr: Differentialdiagnose | (kognitiv) chronischen oder akut-auf-chronischen Ursachen zuordnen kénnen.
der Luftnot
M25 WiSe2024 | Prolog/Epilog Vorlesung Prolog: Ich bekomme Wissen/Kenntnisse analysieren das Leitsymptom ‘Luftnot' anhand einer strukturierten Anamnese akuten,
keine Luft mehr: Differentialdiagnose | (kognitiv) chronischen oder akut-auf-chronischen Ursachen zuordnen kénnen.
der Luftnot
M25 S0Se2025 | Prolog/Epilog Vorlesung Prolog: Ich bekomme Wissen/Kenntnisse analysieren das Leitsymptom ‘Luftnot' anhand einer strukturierten Anamnese akuten,
keine Luft mehr: Differentialdiagnose | (kognitiv) chronischen oder akut-auf-chronischen Ursachen zuordnen kénnen.
der Luftnot
M25 WiSe2023 (MW 1 UaK 2:1: Patient*in mit Stérung der | Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit Stérung der Atmung eine strukturierte Anamnese erheben und
Atmung (psychomotorisch, eine korperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M25 WiSe2023 MW 1 UakK 2:1: Patient*in mit Stérung der Mini-PA (praktische anwenden anamnestische Angaben und korperliche Untersuchungsbefunde bei Patient*innen
Atmung Fertigkeiten gem. PO) mit Stérung der Atmung pathophysiologisch und anhand von Leitsymptomen
strukturiert differentialdiagnostisch einordnen kénnen.
M25 S0Se2024 |MW 1 UakK 2:1: Patient*in mit Stérung der Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit Stérung der Atmung eine strukturierte Anamnese erheben und
Atmung (psychomotorisch, eine korperliche Untersuchung durchfiihren kdnnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M25 So0Se2024 |MW 1 UaK 2:1: Patient*in mit Stérung der Mini-PA (praktische anwenden anamnestische Angaben und kérperliche Untersuchungsbefunde bei Patient*innen
Atmung Fertigkeiten gem. PO) mit Stérung der Atmung pathophysiologisch und anhand von Leitsymptomen
strukturiert differentialdiagnostisch einordnen kénnen.
M25 Wise2024 (MW 1 UaK 2:1: Patient*in mit Stérung der | Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit Stérung der Atmung eine strukturierte Anamnese erheben und
Atmung (psychomotorisch, eine korperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.

praktische Fertigkeiten
gem. PO)
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M25 WiSe2024 (MW 1 UaK 2:1: Patient*in mit Stérung der | Mini-PA (praktische anwenden anamnestische Angaben und kérperliche Untersuchungsbefunde bei Patient*innen
Atmung Fertigkeiten gem. PO) mit Stérung der Atmung pathophysiologisch und anhand von Leitsymptomen
strukturiert differentialdiagnostisch einordnen kénnen.
M25 S0Se2025 |MW 1 UakK 2:1: Patient*in mit Stérung der Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit Stérung der Atmung eine strukturierte Anamnese erheben und
Atmung (psychomotorisch, eine korperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M25 S0Se2025 |MW 1 UakK 2:1: Patient*in mit Stérung der Mini-PA (praktische anwenden anamnestische Angaben und korperliche Untersuchungsbefunde bei Patient*innen
Atmung Fertigkeiten gem. PO) mit Stérung der Atmung pathophysiologisch und anhand von Leitsymptomen
strukturiert differentialdiagnostisch einordnen kénnen.
M25 WiSe2023 MW 2 eVorlesung: Management der Wissen/Kenntnisse verstehen an einem konkreten Fallbeispiel zur arteriellen Hypertonie die spezifische
arteriellen Hypertonie am Fallbeispiel | (kognitiv) Anamnese und klinische Untersuchung bei Hypertonie-Patient*innen, insbesondere
auch unter dem Aspekt der Bestimmung kardiovaskularen Risikos, erlautern
kénnen.
M25 S0Se2024 MW 2 eVorlesung: Management der Wissen/Kenntnisse verstehen an einem konkreten Fallbeispiel zur arteriellen Hypertonie die spezifische
arteriellen Hypertonie am Fallbeispiel | (kognitiv) Anamnese und klinische Untersuchung bei Hypertonie-Patient*innen, insbesondere
auch unter dem Aspekt der Bestimmung kardiovaskularen Risikos, erlautern
koénnen.
M25 WiSe2024 (MW 2 eVorlesung: Management der Wissen/Kenntnisse verstehen an einem konkreten Fallbeispiel zur arteriellen Hypertonie die spezifische
arteriellen Hypertonie am Fallbeispiel | (kognitiv) Anamnese und klinische Untersuchung bei Hypertonie-Patient*innen, insbesondere
auch unter dem Aspekt der Bestimmung kardiovaskularen Risikos, erlautern
kénnen.
M25 S0Se2025 |MW 2 eVorlesung: Management der Wissen/Kenntnisse verstehen an einem konkreten Fallbeispiel zur arteriellen Hypertonie die spezifische
arteriellen Hypertonie am Fallbeispiel | (kognitiv) Anamnese und klinische Untersuchung bei Hypertonie-Patient*innen, insbesondere
auch unter dem Aspekt der Bestimmung kardiovaskularen Risikos, erlautern
kénnen.
M25 WiSe2023 MW 2 UakK 2:1: Patient*in mit chronischer Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit chronischer Herz- und Kreislauferkrankung eine strukturierte
Herz- und Kreislauferkrankung (psychomotorisch, Anamnese erheben und eine korperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M25 WiSe2023 MW 2 UakK 2:1: Patient*in mit chronischer Mini-PA (praktische anwenden anamnestische Angaben und korperliche Untersuchungsbefunde bei Patient*innen

Herz- und Kreislauferkrankung

Fertigkeiten gem. PO)

mit chronischen Herz- und Kreislauferkrankungen pathophysiologisch und anhand
von Leitsymptomen strukturiert differentialdiagnostisch einordnen kénnen.
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M25 SoSe2024 |MW 2 UaK 2:1: Patient*in mit chronischer Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit chronischer Herz- und Kreislauferkrankung eine strukturierte
Herz- und Kreislauferkrankung (psychomotorisch, Anamnese erheben und eine kdrperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M25 S0Se2024 |MW 2 UakK 2:1: Patient*in mit chronischer Mini-PA (praktische anwenden anamnestische Angaben und korperliche Untersuchungsbefunde bei Patient*innen
Herz- und Kreislauferkrankung Fertigkeiten gem. PO) 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 Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit chronischer Herz- und Kreislauferkrankung eine strukturierte
Herz- und Kreislauferkrankung (psychomotorisch, Anamnese erheben und eine korperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M25 WiSe2024 MW 2 UakK 2:1: Patient*in mit chronischer Mini-PA (praktische anwenden anamnestische Angaben und korperliche Untersuchungsbefunde bei Patient*innen
Herz- und Kreislauferkrankung Fertigkeiten gem. PO) mit chronischen Herz- und Kreislauferkrankungen pathophysiologisch und anhand
von Leitsymptomen strukturiert differentialdiagnostisch einordnen kénnen.
M25 S0Se2025 | MW 2 UaK 2:1: Patient*in mit chronischer Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit chronischer Herz- und Kreislauferkrankung eine strukturierte
Herz- und Kreislauferkrankung (psychomotorisch, Anamnese erheben und eine korperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M25 SoSe2025 |MW 2 UaK 2:1: Patient*in mit chronischer Mini-PA (praktische anwenden anamnestische Angaben und kérperliche Untersuchungsbefunde bei Patient*innen
Herz- und Kreislauferkrankung Fertigkeiten gem. PO) mit chronischen Herz- und Kreislauferkrankungen pathophysiologisch und anhand
von Leitsymptomen strukturiert differentialdiagnostisch einordnen kénnen.
M25 WiSe2023 MW 3 Seminar 4: Management des akuten | Wissen/Kenntnisse analysieren bei Patient*innen mit Verdacht auf akutes Koronarsyndrom den Ablauf einer
Koronarsyndroms: Thoraxschmerz (kognitiv) fokussierten Anamnese und korperlichen Untersuchung herleiten kénnen.
und Todesangst
M25 S0Se2024 |MW 3 Seminar 4: Management des akuten | Wissen/Kenntnisse analysieren bei Patient*innen mit Verdacht auf akutes Koronarsyndrom den Ablauf einer
Koronarsyndroms: Thoraxschmerz (kognitiv) fokussierten Anamnese und korperlichen Untersuchung herleiten kénnen.
und Todesangst
M25 WiSe2024 MW 3 Seminar 4: Management des akuten | Wissen/Kenntnisse analysieren bei Patient*innen mit Verdacht auf akutes Koronarsyndrom den Ablauf einer
Koronarsyndroms: Thoraxschmerz (kognitiv) fokussierten Anamnese und kérperlichen Untersuchung herleiten kénnen.
und Todesangst
M25 S0Se2025 |MW 3 Seminar 4: Management des akuten | Wissen/Kenntnisse analysieren bei Patient*innen mit Verdacht auf akutes Koronarsyndrom den Ablauf einer

Koronarsyndroms: Thoraxschmerz

und Todesangst

(kognitiv)

fokussierten Anamnese und koérperlichen Untersuchung herleiten kénnen.
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M25 WiSe2023 (MW 3 UaK [6]: Patient*in auf Intensivstation | Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen auf Intensivstation mit respiratorischer Stoérung eine strukturierte
mit respiratorischer Stérung (psychomotorisch, Anamnese erheben und eine kdrperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M25 S0Se2024 |MW 3 UaK [6]: Patient*in auf Intensivstation | Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen auf Intensivstation mit respiratorischer Stérung eine strukturierte
mit respiratorischer Stérung (psychomotorisch, Anamnese erheben und eine korperliche Untersuchung durchfuihren kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M25 WiSe2024 MW 3 UaK [6]: Patient*in auf Intensivstation | Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen auf Intensivstation mit respiratorischer Stérung eine strukturierte
mit respiratorischer Stérung (psychomotorisch, Anamnese erheben und eine korperliche Untersuchung durchfiihren kdnnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M25 SoSe2025 |MW 3 UaK [6]: Patient*in auf Intensivstation | Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen auf Intensivstation mit respiratorischer Stérung eine strukturierte
mit respiratorischer Stérung (psychomotorisch, Anamnese erheben und eine korperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M26 WiSe2023 | Prolog/Epilog UaK 2:1: Patient*in mit Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit Niereninsuffizienz eine strukturierte Anamnese erheben und
Niereninsuffizienz (psychomotorisch, eine korperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M26 WiSe2023 Prolog/Epilog UaK 2:1: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und korperlicher Untersuchung bei
Niereninsuffizienz Fertigkeiten gem. PO) Patient*innen mit Niereninsuffizienz eine Verdachts- und Arbeitsdiagnose herleiten
und formulieren kénnen.
M26 S0Se2024 | Prolog/Epilog UakK 2:1: Patient*in mit Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit Niereninsuffizienz eine strukturierte Anamnese erheben und
Niereninsuffizienz (psychomotorisch, eine korperliche Untersuchung durchfiihren kdnnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M26 So0Se2024 | Prolog/Epilog UaK 2:1: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und korperlicher Untersuchung bei
Niereninsuffizienz Fertigkeiten gem. PO) Patient*innen mit Niereninsuffizienz eine Verdachts- und Arbeitsdiagnose herleiten
und formulieren kénnen.
M26 WiSe2024 Prolog/Epilog UaK 2:1: Patient*in mit Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit Niereninsuffizienz eine strukturierte Anamnese erheben und
Niereninsuffizienz (psychomotorisch, eine korperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.

praktische Fertigkeiten
gem. PO)
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M26 WiSe2024 | Prolog/Epilog UaK 2:1: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und korperlicher Untersuchung bei
Niereninsuffizienz Fertigkeiten gem. PO) Patient*innen mit Niereninsuffizienz eine Verdachts- und Arbeitsdiagnose herleiten
und formulieren kénnen.
M26 S0Se2025 | Prolog/Epilog UakK 2:1: Patient*in mit Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit Niereninsuffizienz eine strukturierte Anamnese erheben und
Niereninsuffizienz (psychomotorisch, eine korperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M26 S0Se2025 | Prolog/Epilog UakK 2:1: Patient*in mit Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und korperlicher Untersuchung bei
Niereninsuffizienz Fertigkeiten gem. PO) Patient*innen mit Niereninsuffizienz eine Verdachts- und Arbeitsdiagnose herleiten
und formulieren kénnen.
M26 WiSe2023 MW 1 UaK 2:1: Patient*in mit akuten Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit akuten abdominellen Beschwerden eine strukturierte
abdominellen Beschwerden (psychomotorisch, Anamnese erheben und eine kérperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M26 SoSe2024 |MW 1 UaK 2:1: Patient*in mit akuten Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit akuten abdominellen Beschwerden eine strukturierte
abdominellen Beschwerden (psychomotorisch, Anamnese erheben und eine korperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M26 WiSe2024 (MW 1 UaK 2:1: Patient*in mit akuten Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit akuten abdominellen Beschwerden eine strukturierte
abdominellen Beschwerden (psychomotorisch, Anamnese erheben und eine kdrperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M26 S0Se2025 |MW 1 UakK 2:1: Patient*in mit akuten Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit akuten abdominellen Beschwerden eine strukturierte
abdominellen Beschwerden (psychomotorisch, Anamnese erheben und eine korperliche Untersuchung durchfuihren kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M26 WiSe2023 MW 2 UakK 2:1: Patient*in mit chronischen | Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit chronischen abdominellen Beschwerden eine strukturierte
abdominellen Erkrankungen (psychomotorisch, Anamnese erheben und eine korperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M26 WiSe2023 MW 2 UakK 2:1: Patient*in mit chronischen | Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und korperlicher Untersuchung bei

abdominellen Erkrankungen

Fertigkeiten gem. PO)

Patient*innen mit chronischen abdominellen Beschwerden eine Verdachts- und

Arbeitsdiagnose herleiten und formulieren kénnen.
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M26 WiSe2023 (MW 2 UaK 2:1: Patient*in mit chronischen | Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage von Anamnese und koérperlicher Untersuchung den Schweregrad der
abdominellen Erkrankungen Fertigkeiten gem. PO) Erkrankung von Patient*innen mit chronischen abdominellen Beschwerden
abschatzen kénnen.
M26 S0Se2024 |MW 2 UakK 2:1: Patient*in mit chronischen | Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit chronischen abdominellen Beschwerden eine strukturierte
abdominellen Erkrankungen (psychomotorisch, Anamnese erheben und eine korperliche Untersuchung durchfuihren kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M26 S0Se2024 | MW 2 UakK 2:1: Patient*in mit chronischen | Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und korperlicher Untersuchung bei
abdominellen Erkrankungen Fertigkeiten gem. PO) Patient*innen mit chronischen abdominellen Beschwerden eine Verdachts- und
Arbeitsdiagnose herleiten und formulieren kénnen.
M26 S0Se2024 |MW 2 UakK 2:1: Patient*in mit chronischen | Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage von Anamnese und kérperlicher Untersuchung den Schweregrad der
abdominellen Erkrankungen Fertigkeiten gem. PO) Erkrankung von Patient*innen mit chronischen abdominellen Beschwerden
abschéatzen kénnen.
M26 WiSe2024 (MW 2 UaK 2:1: Patient*in mit chronischen | Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit chronischen abdominellen Beschwerden eine strukturierte
abdominellen Erkrankungen (psychomotorisch, Anamnese erheben und eine korperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M26 WiSe2024 (MW 2 UaK 2:1: Patient*in mit chronischen | Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und koérperlicher Untersuchung bei
abdominellen Erkrankungen Fertigkeiten gem. PO) Patient*innen mit chronischen abdominellen Beschwerden eine Verdachts- und
Arbeitsdiagnose herleiten und formulieren kénnen.
M26 WiSe2024 MW 2 UakK 2:1: Patient*in mit chronischen | Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage von Anamnese und koérperlicher Untersuchung den Schweregrad der
abdominellen Erkrankungen Fertigkeiten gem. PO) Erkrankung von Patient*innen mit chronischen abdominellen Beschwerden
abschétzen kénnen.
M26 S0Se2025 |MW 2 UakK 2:1: Patient*in mit chronischen | Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit chronischen abdominellen Beschwerden eine strukturierte
abdominellen Erkrankungen (psychomotorisch, Anamnese erheben und eine korperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M26 S0Se2025 |MW 2 UaK 2:1: Patient*in mit chronischen | Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und korperlicher Untersuchung bei
abdominellen Erkrankungen Fertigkeiten gem. PO) Patient*innen mit chronischen abdominellen Beschwerden eine Verdachts- und
Arbeitsdiagnose herleiten und formulieren kénnen.
M26 S0Se2025 |MW 2 UakK 2:1: Patient*in mit chronischen | Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage von Anamnese und kérperlicher Untersuchung den Schweregrad der

abdominellen Erkrankungen

Fertigkeiten gem. PO)

Erkrankung von Patient*innen mit chronischen abdominellen Beschwerden

abschatzen koénnen.
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M26 WiSe2023 (MW 3 UaK 2:1: Patient*in mit schmerzlosen | Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit schmerzlosen abdominellen Symptomen eine strukturierte
abdominellen Symptomen (psychomotorisch, Anamnese erheben und eine kdrperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M26 WiSe2023 MW 3 UakK 2:1: Patient*in mit schmerzlosen | Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und korperlicher Untersuchung bei
abdominellen Symptomen Fertigkeiten gem. PO) Patient*innen mit schmerzlosen abdominellen Symptomen eine Verdachts- und
Arbeitsdiagnose herleiten und formulieren kénnen.
M26 WiSe2023 MW 3 UakK 2:1: Patient*in mit schmerzlosen | Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage von Anamnese und koérperlicher Untersuchung den Schweregrad der
abdominellen Symptomen Fertigkeiten gem. PO) Erkrankung von Patient*innen mit schmerzlosen abdominellen Symptomen
abschéatzen kénnen.
M26 S0Se2024 MW 3 UakK 2:1: Patient*in mit schmerzlosen | Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit schmerzlosen abdominellen Symptomen eine strukturierte
abdominellen Symptomen (psychomotorisch, Anamnese erheben und eine kérperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M26 S0Se2024 |MW 3 UaK 2:1: Patient*in mit schmerzlosen | Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und korperlicher Untersuchung bei
abdominellen Symptomen Fertigkeiten gem. PO) Patient*innen mit schmerzlosen abdominellen Symptomen eine Verdachts- und
Arbeitsdiagnose herleiten und formulieren kénnen.
M26 SoSe2024 |MW 3 UaK 2:1: Patient*in mit schmerzlosen | Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage von Anamnese und koérperlicher Untersuchung den Schweregrad der
abdominellen Symptomen Fertigkeiten gem. PO) Erkrankung von Patient*innen mit schmerzlosen abdominellen Symptomen
abschatzen kénnen.
M26 WiSe2024 MW 3 UaK 2:1: Patient*in mit schmerzlosen | Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit schmerzlosen abdominellen Symptomen eine strukturierte
abdominellen Symptomen (psychomotorisch, Anamnese erheben und eine korperliche Untersuchung durchfuhren kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M26 WiSe2024 MW 3 UakK 2:1: Patient*in mit schmerzlosen | Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und korperlicher Untersuchung bei
abdominellen Symptomen Fertigkeiten gem. PO) Patient*innen mit schmerzlosen abdominellen Symptomen eine Verdachts- und
Arbeitsdiagnose herleiten und formulieren kénnen.
M26 WiSe2024 MW 3 UaK 2:1: Patient*in mit schmerzlosen | Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage von Anamnese und koérperlicher Untersuchung den Schweregrad der
abdominellen Symptomen Fertigkeiten gem. PO) Erkrankung von Patient*innen mit schmerzlosen abdominellen Symptomen
abschéatzen kénnen.
M26 S0Se2025 |MW 3 UakK 2:1: Patient*in mit schmerzlosen | Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit schmerzlosen abdominellen Symptomen eine strukturierte
abdominellen Symptomen (psychomotorisch, Anamnese erheben und eine kdrperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.

praktische Fertigkeiten
gem. PO)
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M26 SoSe2025 |MWwW 3 UaK 2:1: Patient*in mit schmerzlosen | Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und korperlicher Untersuchung bei

abdominellen Symptomen Fertigkeiten gem. PO) Patient*innen mit schmerzlosen abdominellen Symptomen eine Verdachts- und
Arbeitsdiagnose herleiten und formulieren kénnen.

M26 S0Se2025 |MW 3 UakK 2:1: Patient*in mit schmerzlosen | Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage von Anamnese und kérperlicher Untersuchung den Schweregrad der
abdominellen Symptomen Fertigkeiten gem. PO) Erkrankung von Patient*innen mit schmerzlosen abdominellen Symptomen

abschétzen kénnen.

M27 WiSe2023 Prolog/Epilog UakK 2:1: Patient*in mit vaskularen Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit vaskularer Erkrankung eine strukturierte Anamnese erheben
Erkrankungen (psychomotorisch, und eine korperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.

praktische Fertigkeiten
gem. PO)

M27 So0Se2024 | Prolog/Epilog UaK 2:1: Patient*in mit vaskuléren Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit vaskulérer Erkrankung eine strukturierte Anamnese erheben
Erkrankungen (psychomotorisch, und eine korperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.

praktische Fertigkeiten
gem. PO)

mM27 WiSe2024 Prolog/Epilog UaK 2:1: Patient*in mit vaskuléren Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit vaskulérer Erkrankung eine strukturierte Anamnese erheben
Erkrankungen (psychomotorisch, und eine korperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.

praktische Fertigkeiten
gem. PO)

m27 So0Se2025 | Prolog/Epilog UaK 2:1: Patient*in mit vaskuléren Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit vaskulérer Erkrankung eine strukturierte Anamnese erheben
Erkrankungen (psychomotorisch, und eine korperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.

praktische Fertigkeiten
gem. PO)

M30 S0Se2024 | Prolog/Epilog UakK 2:1: Patient*in mit Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit neurochirurgisch behandelbarer neurologischer Erkrankung
neurochirurgisch behandelbarer (psychomotorisch, eine strukturierte Anamnese erheben und eine kérperliche Untersuchung
neurologischer Erkrankung praktische Fertigkeiten durchfiihren kdnnen.

gem. PO)

M30 WiSe2024 Prolog/Epilog UakK 2:1: Patient*in mit Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit neurochirurgisch behandelbarer neurologischer Erkrankung
neurochirurgisch behandelbarer (psychomotorisch, eine strukturierte Anamnese erheben und eine korperliche Untersuchung
neurologischer Erkrankung praktische Fertigkeiten durchfiihren kénnen.

gem. PO)

M30 S0Se2025 Prolog/Epilog UakK 2:1: Patient*in mit Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit neurochirurgisch behandelbarer neurologischer Erkrankung

neurochirurgisch behandelbarer (psychomotorisch, eine strukturierte Anamnese erheben und eine korperliche Untersuchung

neurologischer Erkrankung

praktische Fertigkeiten
gem. PO)

durchfiihren kdnnen.

Seite 35 von 36




M30 SoSe2024 |MW 1 UaK 2:1: Patient*in mit akuter Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit akutem neurologischen Defizit eine strukturierte Anamnese
Erkrankung des Nervensystems (psychomotorisch, erheben und eine korperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M30 S0Se2024 |MW 1 UakK 2:1: Patient*in mit akuter Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage von Anamnese und kérperlicher Untersuchung den Schweregrad der
Erkrankung des Nervensystems Fertigkeiten gem. PO) Erkrankung von Patient*innen mit einem akuten neurologischen Defizit einordnen
kénnen.
M30 WiSe2024 MW 1 UakK 2:1: Patient*in mit akuter Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit akutem neurologischen Defizit eine strukturierte Anamnese
Erkrankung des Nervensystems (psychomotorisch, erheben und eine koérperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M30 WiSe2024 MW 1 UakK 2:1: Patient*in mit akuter Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage von Anamnese und kérperlicher Untersuchung den Schweregrad der
Erkrankung des Nervensystems Fertigkeiten gem. PO) Erkrankung von Patient*innen mit einem akuten neurologischen Defizit einordnen
kénnen.
M30 SoSe2025 |[Mw 1 UaK 2:1: Patient*in mit akuter Fertigkeiten anwenden bei Patient*innen mit akutem neurologischen Defizit eine strukturierte Anamnese
Erkrankung des Nervensystems (psychomotorisch, erheben und eine korperliche Untersuchung durchfiihren kénnen.
praktische Fertigkeiten
gem. PO)
M30 SoSe2025 |[Mw 1 UaK 2:1: Patient*in mit akuter Mini-PA (praktische anwenden auf Grundlage von Anamnese und koérperlicher Untersuchung den Schweregrad der

Erkrankung des Nervensystems

Fertigkeiten gem. PO)

Erkrankung von Patient*innen mit einem akuten neurologischen Defizit einordnen

kénnen.
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