
Aktive Filter: AZ-Feingliederung: Lähmung

Modul akad.

Periode

Woche Veranstaltung: Titel LZ-Dimension LZ-Kognitions-

dimension

Lernziel

M10 SoSe2024 MW 1 Vorlesung: Das breite Spektrum der

Gangstörungen

Wissen/Kenntnisse (kognitiv) verstehen das gestörte Gangmuster des Trendelenburg Hinkens beschreiben können.

M10 WiSe2024 MW 1 Vorlesung: Das breite Spektrum der

Gangstörungen

Wissen/Kenntnisse (kognitiv) verstehen das gestörte Gangmuster des Trendelenburg Hinkens beschreiben können.

M15 SoSe2024 MW 1 Patientenvorstellung: Patient*in mit

Amyotropher Lateralsklerose

Wissen/Kenntnisse (kognitiv) analysieren die klinischen Zeichen bei einer Schädigung des 1. motorischen Neurons von

denen bei einer Schädigung des 2. motorischen Neurons abgrenzen können.

M15 SoSe2024 MW 1 Patientenvorstellung: Patient*in mit

Amyotropher Lateralsklerose

Wissen/Kenntnisse (kognitiv) erinnern die klinischen Zeichen einer Schädigung des Tractus corticonuclearis aufzählen

können.

M15 SoSe2024 MW 1 Patientenvorstellung: Patient*in mit

Amyotropher Lateralsklerose

Wissen/Kenntnisse (kognitiv) erinnern die bei der Amyotrophen Lateralsklerose zu erwartenden spezifischen Angaben in

der Anamnese und Befunde bei der neurologischen Untersuchung benennen

können.

M15 WiSe2024 MW 1 Patientenvorstellung: Patient*in mit

Amyotropher Lateralsklerose

Wissen/Kenntnisse (kognitiv) analysieren die klinischen Zeichen bei einer Schädigung des 1. motorischen Neurons von

denen bei einer Schädigung des 2. motorischen Neurons abgrenzen können.

M15 WiSe2024 MW 1 Patientenvorstellung: Patient*in mit

Amyotropher Lateralsklerose

Wissen/Kenntnisse (kognitiv) erinnern die klinischen Zeichen einer Schädigung des Tractus corticonuclearis aufzählen

können.

M15 WiSe2024 MW 1 Patientenvorstellung: Patient*in mit

Amyotropher Lateralsklerose

Wissen/Kenntnisse (kognitiv) erinnern die bei der Amyotrophen Lateralsklerose zu erwartenden spezifischen Angaben in

der Anamnese und Befunde bei der neurologischen Untersuchung benennen

können.

M15 SoSe2024 MW 1 Untersuchungskurs:

Patientenuntersuchung:

Pyramidalmotorik und Sensibilität 

Mini-PA (praktische

Fertigkeiten gem. PO)

anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in den Arm- und Beinhalteversuch durchführen,

dokumentieren und hinsichtlich eines Normalbefundes einordnen können.

M15 WiSe2024 MW 1 Untersuchungskurs:

Patientenuntersuchung:

Pyramidalmotorik und Sensibilität 

Mini-PA (praktische

Fertigkeiten gem. PO)

anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in den Arm- und Beinhalteversuch durchführen,

dokumentieren und hinsichtlich eines Normalbefundes einordnen können.

M15 SoSe2024 MW 2 Vorlesung: Anatomie des Hirnstamms

mit klinischer Bedeutung der Kreuzung

von Bahnsystemen

Wissen/Kenntnisse (kognitiv) analysieren eine Läsion im Bereich des Hirnstamms (Medulla oblongata, Pons, Mesenzephalon)

auf der Basis von Anamnese und neurologischem Untersuchungsbefund topisch

zuordnen können.

M15 WiSe2024 MW 2 Vorlesung: Anatomie des Hirnstamms

mit klinischer Bedeutung der Kreuzung

von Bahnsystemen

Wissen/Kenntnisse (kognitiv) analysieren eine Läsion im Bereich des Hirnstamms (Medulla oblongata, Pons, Mesenzephalon)

auf der Basis von Anamnese und neurologischem Untersuchungsbefund topisch

zuordnen können.
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M16 SoSe2024 MW 2 Untersuchungskurs:

Patientenuntersuchung: Schwindel -

Okulomotorik - Pupillomotorik

Fertigkeiten

(psychomotorisch, praktische

Fertigkeiten gem. PO)

anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in mit Augenbewegungsstörung und/oder

Augenstellungsfehler eine orientierende Motilitätsprüfung durchführen können.

M16 WiSe2024 MW 2 Untersuchungskurs:

Patientenuntersuchung: Schwindel -

Okulomotorik - Pupillomotorik

Fertigkeiten

(psychomotorisch, praktische

Fertigkeiten gem. PO)

anwenden bei einer/m gegebenen Patient*in mit Augenbewegungsstörung und/oder

Augenstellungsfehler eine orientierende Motilitätsprüfung durchführen können.

M17 SoSe2024 MW 3 UaK 2:1: Patient*in mit

immun-vermittelter Erkrankung

Wissen/Kenntnisse (kognitiv) analysieren anamnestische Angaben, typische Leitsymptome und Befunde in der körperlichen

Untersuchung bei Patient*innen mit immun-vermittelten Erkrankungen (rheumatoide

Arthritis, systemischer Lupus erythematodes, Morbus Crohn, Colitis ulcerosa,

multiple Sklerose, Myasthenia gravis, Uveitis, Skleritis) pathophysiologisch

einordnen können.

M17 WiSe2024 MW 3 UaK 2:1: Patient*in mit

immun-vermittelter Erkrankung

Wissen/Kenntnisse (kognitiv) analysieren anamnestische Angaben, typische Leitsymptome und Befunde in der körperlichen

Untersuchung bei Patient*innen mit immun-vermittelten Erkrankungen (rheumatoide

Arthritis, systemischer Lupus erythematodes, Morbus Crohn, Colitis ulcerosa,

multiple Sklerose, Myasthenia gravis, Uveitis, Skleritis) pathophysiologisch

einordnen können.

M30 SoSe2024 MW 1 UaK 2:1: Patient*in mit akuter

Erkrankung des Nervensystems

Fertigkeiten

(psychomotorisch, praktische

Fertigkeiten gem. PO)

anwenden bei Patient*innen mit akutem neurologischen Defizit eine strukturierte Anamnese

erheben und eine körperliche Untersuchung durchführen können.

M30 SoSe2024 MW 1 UaK 2:1: Patient*in mit akuter

Erkrankung des Nervensystems

Mini-PA (praktische

Fertigkeiten gem. PO)

anwenden anamnestische Angaben und körperliche Untersuchungsbefunde bei Patient*innen

mit einem akuten neurologischen Defizit pathophysiologisch und anhand von

Leitsymptomen strukturiert differentialdiagnostisch einordnen können.

M30 SoSe2024 MW 1 UaK 2:1: Patient*in mit akuter

Erkrankung des Nervensystems

Mini-PA (praktische

Fertigkeiten gem. PO)

anwenden auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und körperlicher Untersuchung bei

Patient*innen mit einem akuten neurologischen Defizit eine Verdachts- und

Arbeitsdiagnose herleiten können.

M30 SoSe2024 MW 1 UaK 2:1: Patient*in mit akuter

Erkrankung des Nervensystems

Mini-PA (praktische

Fertigkeiten gem. PO)

anwenden auf Grundlage von Anamnese und körperlicher Untersuchung den Schweregrad der

Erkrankung von Patient*innen mit einem akuten neurologischen Defizit einordnen

können.

M30 SoSe2024 MW 1 UaK 2:1: Patient*in mit akuter

Erkrankung des Nervensystems

Mini-PA (praktische

Fertigkeiten gem. PO)

anwenden auf Grundlage der Arbeitsdiagnose und dem Schweregrad der Erkrankung eine

weiterführende Diagnostik von Patient*innen mit einem akuten neurologischen

Defizit darlegen können.

M30 WiSe2024 MW 1 UaK 2:1: Patient*in mit akuter

Erkrankung des Nervensystems

Fertigkeiten

(psychomotorisch, praktische

Fertigkeiten gem. PO)

anwenden bei Patient*innen mit akutem neurologischen Defizit eine strukturierte Anamnese

erheben und eine körperliche Untersuchung durchführen können.
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M30 WiSe2024 MW 1 UaK 2:1: Patient*in mit akuter

Erkrankung des Nervensystems

Mini-PA (praktische

Fertigkeiten gem. PO)

anwenden anamnestische Angaben und körperliche Untersuchungsbefunde bei Patient*innen

mit einem akuten neurologischen Defizit pathophysiologisch und anhand von

Leitsymptomen strukturiert differentialdiagnostisch einordnen können.

M30 WiSe2024 MW 1 UaK 2:1: Patient*in mit akuter

Erkrankung des Nervensystems

Mini-PA (praktische

Fertigkeiten gem. PO)

anwenden auf Grundlage der Ergebnisse von Anamnese und körperlicher Untersuchung bei

Patient*innen mit einem akuten neurologischen Defizit eine Verdachts- und

Arbeitsdiagnose herleiten können.

M30 WiSe2024 MW 1 UaK 2:1: Patient*in mit akuter

Erkrankung des Nervensystems

Mini-PA (praktische

Fertigkeiten gem. PO)

anwenden auf Grundlage von Anamnese und körperlicher Untersuchung den Schweregrad der

Erkrankung von Patient*innen mit einem akuten neurologischen Defizit einordnen

können.

M30 WiSe2024 MW 1 UaK 2:1: Patient*in mit akuter

Erkrankung des Nervensystems

Mini-PA (praktische

Fertigkeiten gem. PO)

anwenden auf Grundlage der Arbeitsdiagnose und dem Schweregrad der Erkrankung eine

weiterführende Diagnostik von Patient*innen mit einem akuten neurologischen

Defizit darlegen können.
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