PJ-Logbuch | Allgemeinmedizin

PJ-Logbuch

Allgemeinmedizin

Lehrpraxis

Beginn des Tertials

Ende des Tertials

O 1. Tertial Q 2. Tertial O 3. Tertial




PJ-Logbuch | Allgemeinmedizin

Vorwort

Liebe Studierende im PJ-Tertial Allgemeinmedizin,

das vorliegende Logbuch soll Ihnen die Orientierung im Tertial
Allgemeinmedizin erleichtern. Es ist im Rahmen eines Lehrfor-
schungsprojekts an allgemeinmedizinischen Abteilungen in Baden-
Wodrttemberg entstanden (Autor: Dr. Klaus Bohme, Freiburg) — wir
freuen uns, dass wir dieses Logbuch im Rahmen des PJ-Wahlfachs
Allgemeinmedizin an der MHH einsetzen drfen.

Es bietet lhnen einerseits einen Uberblick (iber die Lernziele, an-
dererseits soll es lhnen die zum Erreichen dieser Lernziele nétigen
Strukturen liefern. Es ist sinnvoll, wenn Sie sich zu Beginn des Ter-
tials zusammen mit lhrem Lehrarzt einmal die Zeit nehmen, den
Lernzielkatalog unter dem Aspekt durchzusprechen, in welchen
Bereichen Sie Ihre Schwerpunkte legen méchten.

An dieser Stelle méchten wir noch einmal an die Besonderheiten
unseres Faches erinnern. Verglichen mit dem Arbeitsalltag einer
Universitatsklinik mag lhnen zunéchst vieles, was Ihnen tagtag-
lich in einer hausarztlichen Praxis begegnet, belanglos erscheinen.
Unsere Tatigkeit spielt sich eben in einem sog. Niedrigrisiko- und
Niedrigpravalenzbereich ab. Das heif$t nicht, dass es grundsatzlich
an der ndtigen Spannung und Dynamik fehlt: Es gilt immer, inner-
halb vieler banal erscheinender Erkrankungen diejenigen herauszu-
filtern, die einen abwendbar gefdhrlichen Verlauf nehmen konn-
ten. Dies mit der typisch allgemeinmedizinischen Vorgehensweise
des abwartenden Offenlassens in Einklang zu bringen, ist eine der
Herausforderungen, mit der Sie sich auseinandersetzen werden.

Fur das anstehende Tertial wiinschen wir Ihnen viel Erfolg — den
Spal an der Medizin sollten Sie trotz bevorstehendem Staatsexa-
men nicht aus den Augen verlieren. Gerade die ambulante haus-
arztliche Medizin mit ihrem weiten Spektrum wird lhnen reichlich
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Gelegenheit geben, Ihr theoretisches Wissen und Ihre praktischen
Fertigkeiten unter Beweis zu stellen und miteinander zu verknip-
fen. Stellt das schon einen Wert an sich dar, ist dieses Faktum
dartiber hinaus im Hinblick auf den muindlich-praktischen Teil des
Examens eine wertvolle Vorbereitung.

Bei Fragen oder Problemen rund um das Tertial Allgemeinmedizin,
die nicht auf der Ebene der Ausbildungspraxis geldst werden kon-
nen, wenden Sie sich bitte an:

Ansprechpartner:

= Hannah Frerichs/ Dr. rer. nat. Katja Zuther
Lehre-Allgemeinmedizin@mh-hannover.de
Tel. 0511-532-4996

= Dr. med. Anja Hesse
Hesse.Anja@mh-hannover.de

= Dipl.-P&d. Isabel Kitte
Kitte.Isabel@mh-hannover.de

= Prof. Dr. Nils Schneider
Schneider.Nils@mh-hannover.de

1) Aus Griinder der Lesbarkeit haben wir auf die Nennung der mannlichen und weiblichen
Form verzichtet. Gleichwohl sind beide Geschlechter gemeint.

£
N
3
1
£
i=
(]
£
@
2
<




PJ-Logbuch | Allgemeinmedizin

Inhaltsverzeichnis

= = 0O ~NO WU

N O

13
14
15
16
17
18

19
21
22

24
25
26

28
30
32

35
36
37
38
39
40

Einleitung

Lehrmethoden

Zur Systematik des Lernzielkatalogs:

I Grundlagen des Fachs Allgemeinmedizin

Il.  Akute Beratungsanlasse in der Allgemeinmedizin

lll. Chronische Erkrankungen und Langzeitbetreuung in
der Allgemeinmedizin

IV.  Unspezifische Beschwerden

V. Funktionelle Stérungen, psychosom. Erkrankungen

VI.  Pravention, Friiherkennung

VIl.  Heilmittel, Hilfsmittel, Rehabilitation

VIII.  Hausbesuch, hadusliche Pflege, Familienmedizin

IX.  Unheilbare Krankheiten, palliativmedizinische
Betreuung

X.  Praktische Fertigkeiten in der Allgemeinmedizin

XI. Organisatorische Aufgaben, Praxismanagement

XIl.  Arztliche Haltung

Arbeitsblatter

Hausbesuch bei pflegebedurftigem Patienten
Durchfihrung einer Check-up-Untersuchung
einschlieBlich Beratungsgesprach

Therapiegesprach bei Pat. mit chronischer Erkrankung
Ableitung und Befundung eines EKGs
Sonographische Untersuchung des Abdomens

Selbstreflexion

Wias ist mir besonders gut gelungen?

Was wurde ich gerne vertiefen?

Was hat mir Probleme bereitet?

Was waren kritische Situationen?

Worliber muss ich mit meinem Lehrarzt reden?
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41 Was muss ich unbedingt nachlesen?
42 Was wollte ich mir sonst noch notieren?

43 Notizen
Einleitung
Ziel

Fir ein erfolgreiches PJ in der Allgemeinpraxis ist es erforderlich,
sich auf die in Allgemeinpraxen Ublichen Arbeitszeiten einzulassen.
Konkret bedeutet dies oft, dass es nach einer Vormittagssprech-
stunde eine langere Mittagspause gibt und zumindest an einigen
Tagen in der Woche auch eine spatnachmittagliche Sprechstunde
angeboten wird.

Um einerseits ausreichende Einblicke in die gesamte Praxisarbeit
sicherzustellen, Thnen andererseits jedoch auch die Maglichkeit
zum Selbststudium zu bieten und nicht zu lange Arbeitszeiten vor-
zugeben, wird in Absprache mit lhnen, dem Praxisinhaber sowie
dem Institut flir Allgemeinmedizin eine individuelle Arbeitszeitre-
gelung erarbeitet. Die Teilnahme am arztlichen Notdienst ist nicht
verpflichtend, im Sinne der Ausbildung aber erwiinscht und wird
durch Freizeitausgleich abgegolten. Begleitseminare im Institut fir
Allgemeinmedizin finden 1-2x/Monat jeweils Mittwoch oder Frei-
tag statt. Die Termine werden lhnen rechtzeitig mitgeteilt.
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Lehrmethoden

1. Demonstration
Lehrarzt und Studierender behandeln gemeinsam einen Patienten,
dabei zeigt und erklart der Lehrarzt eine Fertigkeit.

2. Supervidierte Ausfithrung

Lehrarzt und Studierender behandeln gemeinsam einen Patienten.
Einzelne Schritte der Fertigkeit werden dabei vom Studierenden
Ubernommen, je nach Ausbildungsstand und Geschick. Der Lehr-
arzt fungiert dabei als Beobachter. Anschlieend gibt der Lehrarzt
dem Studierenden Feedback, verstarkt richtige Verhaltensweisen
und korrigiert Verbesserungsbedurftiges.

3. Klinische Falldarstellung

Nach eigenstandiger Anamnese-Erhebung und Untersuchung, ggf.
unter Berucksichtigung technischer Untersuchungen (z.B. EKG,
Labor) stellt der Studierende dem Lehrarzt den Patienten vor und
macht Vorschldage zum weiteren diagnostischen und therapeuti-
schen Procedere. Daraus kann sich ein ,Prifungsgesprach” entwi-
ckeln, ahnlich der Situation im mundlich-praktischen Examen

4. Selbststudium
Nicht alle Lerninhalte werden Uber Unterricht vermittelt, insbe-
sondere kognitives Wissen muss erganzend durch Selbststudium
erarbeitet werden.

5. Fallorientiertes Lernen in PJ-Seminaren

Neben der Ausbildung in der Praxis finden begleitende Seminare
im Institut fur Allgemeinmedizin statt. Neben dem Austausch und
Feedback der Tatigkeit in der Praxis werden schwerpunktmafSig
praxisrelevante Themen behandelt.

Anmerkung:
Die Beurteilungen durch den Lehrarzt in den Arbeitsbldttern dienen lediglich
der Rickmeldung an den Studierenden (ber seinen momentanen individuellen
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Leistungsstand und finden in keiner Weise Eingang in die Notenfindung im
Rahmen des Staatsexamen! Die Beurteilungen sollten idealerweise durch ein
Feedback-Gesprdch ergdnzt werden.

Lernzielkatalog

Im Folgenden finden Sie den Lernzielkatalog fur das PJ-Tertial All-
gemeinmedizin. Dieser Katalog ist in den allgemeinmedizinischen
Abteilungen Baden-Wirttembergs konsentiert und vom Institut
fur Allgemeinmedizin der MHH Ubernommen worden. Er stellt die
Grundlage fir die in den Praxen zu vermittelnden Fertigkeiten, das
zu vermittelnde Wissen und fur das Selbststudium dar. Aufgrund
der Kirze des Ausbildungsabschnitts und der inhaltlichen Breite
des Fachs wird dieser Lernzielkatalog allerdings immer einen exem-
plarischen Charakter behalten missen.

Zur Systematik des Lernzielkatalogs

Der Lernzielkatalog ist in 12 thematisch unterschiedliche Module
unterteilt. Sie finden in der rechten Spalte neben den jeweiligen
Lernzielen die Farbstufen der sog. Miller-Pyramide wieder (s. Abb.
1), die die Lerntiefen, die wir fiir erreichbar halten, kennzeichnen.
AulRerdem haben Sie in der rechten Spalte die Moglichkeit, bei den
Lernzielen, die sich auf praktische Fertigkeiten beziehen, einzutra-
gen, ob Sie diese Fertigkeit demonstriert bekommen haben (D), ob
Sie die Fertigkeit unter Supervision (ggf. mehrfach) durchgefiihrt
und ein strukturiertes Feedback dazu bekommen haben (S) oder
ob die Fertigkeit flr Sie in Routine (R) Ubergegangen ist. Die Lern-
ziele, die sich auf rein kognitives Wissen erstrecken, haken Sie nach
Erreichen bitte einfach ab.
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Insofern erflillt dieser erweiterte Lernzielkatalog fir Sie die Funk-
tion eines Portfolios, das Auskunft tber lhre Lernfortschritte gibt.
Im Anschluss an die Lernziele haben wir 10 Arbeitsblatter ange-
hangt, die lhnen Gelegenheit geben sollen, sich einige zum Teil
komplexere Fertigkeiten zu erarbeiten.

Es erscheint den Autoren dieses Logbuchs sinnvoll, darauf hinzu-
weisen, dass Sie sich zu Beginn des PJs einmal zusammen mit [hren
Lehrarzten Uber maégliche inhaltliche Schwerpunkte innerhalb des
Lernzielkatalogs verstandigen und in der Folge in regelmafigen
Abstanden lhre Lernfortschritte besprechen, um eventuell noch
vorhandene Defizite gezielt angehen zu kénnen.

4. Tut:

Fahig- und Fertigkeiten
kénnen taglich und
selbststandig durchge-
fuhrt werden

3. Zeigt wie:
2. Fahig- und Fertigkeiten
Knows how kénnen demonstriert und
begrindet werden
1.
Knows 2. Weil3 wie:

Fakten konnen begriindet
und erklart werden

Abb.1) Die Miller-Pyramide

1. WeiB3, was ist:
Kennen, Faktenwissen ist
vorhanden
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I. Grundlagen des Fachs

Allgemeinmedizin A

Am Ende des Ausbildungsabschnitts —

Ist der Studierende mit den theoretischen
Grundlagen des Fachs Allgemeinmedizin
vertraut

Demonstriert
Supervidiert
Routine

Kennt der Studierende die DEGAM — Definition des
Fachs Allgemeinmedizin

Kann der Studierende die Koordinations- und Integ-
rationsfunktion des Hausarztes erlautern

Kennt der Studierende die 6konomischen Bedingun-
gen und Grenzen allgemeinmedizinischer Tatigkeit

Kennt der Studierende das Prinzip der gesellschaft-
lichen Finanzierung von Gesundheitsleistungen
(GKV-System)
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Kennt der Studierende Grundlagen des Qualitatsma-
nagements einer hausarztlichen Praxis

Kennt der Studierende die Filterfunktion der haus-
arztlichen Praxis

Kennt der Studierende diagnostische Mdglichkeiten
und Grenzen einer hausarztlichen Praxis

Kann der Studierende den Begriff , Erlebte Anamne-
se” an Beispielen erldutern

Kennt der Studierende die DEGAM-Leitlinien und
kann Praxisbeispiele fir deren Anwendung ebenso
erldutern wie Grlinde, von ihnen abzuweichen

Kann der Studierende den Unterschied zwischen
den Begriffen Leitlinie und Richtlinie erldutern



10 PJ-Logbuch | Allgemeinmedizin

Il. Akute Beratungsanlasse in

der Allgemeinmedizin A
5

\\

Am Ende des Ausbildungsabschnitts —

Hat der Studierende einen Uberblick iiber den
Umgang mit den wichtigsten akuten Bera-
tungsanlassen in einer hausarztlichen Praxis

Demonstriert

DS S S S
Demonstriert der Studierende, dass er im konkreten . . . . .
Einzelfall unter den Bedingungen der hausarztlichen

Versorgung eine tragfahige Arzt-Patient-Beziehung
aufbauen kann

Kennt der Studierende die wichtigsten akuten Bera-
tungsanlasse in der Allgemeinmedizin und weifd die
entsprechende Diagnostik und Therapie zuzuordnen

Kann der Studierende die Besonderheiten der
primararztlichen Epidemiologie (z.B. Niedrigrisikobe-
reich, Niedrigpravalenzbereich) erklaren

Demonstriert der Studierende, dass er im konkreten . . . . .

Praxisfall eine sinnvolle Stufendiagnostik einleiten
kann

Demonstriert der Studierende, dass er im konkreten - - . . -

Praxisfall die Prinzipien der Beteiligung von Patienten
an medizinischen Entscheidungen umsetzen kann

Erhebt der Studierende selbststandig symptom- . . - - .

bezogene Anamnesen bei Patienten mit akuten
Beschwerden und dokumentiert diese

Demonstriert der Studierende, dass er in der Lage .....

ist, psychische Ausnahmezustande einschlieRlich
Suizidalitat zu erkennen
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Flhrt der Studierende selbststandig symptomorien-

tierte Untersuchungen bei Patienten mit akuten Be-

schwerden der oberen und/oder unteren Atemwege
durch und dokumentiert diese

Flhrt der Studierende selbststandig symptomori-
entierte Untersuchungen bei Patienten mit akuten
Thoraxschmerzen durch und dokumentiert diese

FlUhrt der Studierende selbststandig symptomori-
entierte Untersuchungen bei Patienten mit akuten
abdominellen Beschwerden durch und dokumen-
tiert diese

Flhrt der Studierende selbststandig symptomori-
entierte Untersuchungen bei Patienten mit akuten
Kopfschmerzen durch und dokumentiert diese

Flhrt der Studierende selbststandig symptomori-
entierte Untersuchungen bei Patienten mit akuten
Rlckenschmerzen (ggf. einschlieRlich der neurologi-
schen Basisuntersuchung) durch und dokumentiert
diese

Demonstriert der Studierende, dass er im konkreten
Praxisfall in angemessener Weise das Prinzip des
.abwartenden Offenlassens” umsetzen kann

Demonstriert der Studierende, dass er sich im
konkreten Praxisfall in angemessener Weise flr
diagnostische Manahmen zur Aufdeckung eines
moglichen ,,abwendbar gefahrlichen Verlaufs”
entscheiden kann

Kann der Studierende anhand von Beispielen flir
Notfallsituationen (z.B. akutes Koronarsyndrom,
Anaphylaxie, Asthma-Anfall, Nierenkolik, Fieber-
krampf) die Erstversorgung in einer hausarztlichen
Praxis erldutern

11

£
N
S
|1
£
£
]
£
@
2
<




PJ-Logbuch | Allgemeinmedizin

[ll. Chronische Erkrankungen
und Langzeitbetreuung in der
Allgemeinmedizin

Am Ende des Ausbildungsabschnitts —

Hat der Studierende einen Uberblick iiber
die Langzeitbetreuung bei den wichtigsten
chronischen Erkrankungen in einer hausarzt-
lichen Praxis

Demonstriert der Studierende, dass er fur die
wichtigsten chronischen Erkrankungen in der haus-
arztlichen Praxis ein individuelles Fallmanagement
erarbeiten kann

Kennt der Studierende die unterschiedlichen an der
Versorgung von Patienten beteiligten Personengrup-
pen und Institutionen (z.B. KG, Logopadie, Pflege,
Facharzte, Fachambulanzen) und kann die hausarzt-
liche Koordinationsfunktion erldutern

Kann der Studierende die Bedeutung der individu-
ellen Lebenssituation und des sozialen Umfeldes
eines Patienten fir die hausarztliche Betreuung an
konkreten Praxisbeispielen erlautern

Kennt der Studierende den alten Patienten in seiner
Komplexitat von Multimorbiditat und funktionellen
Altersveranderungen und kann dies an Praxisbei-
spielen erlautern

Demonstriert der Studierende, dass er Beispiele flr
Complianceprobleme kennt und Lésungsmaglich-
keiten diskutieren kann
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Kennt der Studierende die Grundlagen der partizipa-
tiven Entscheidungsfindung und kann sie an konkre-
ten Praxisbeispielen bei chronischen Erkrankungen
erldutern

Kann der Studierende verschiedene Beispiele fur
nichtmedikamentdse Therapiemanahmen bei hau-
figen Indikationen wie Diabetes mellitus, arterieller
Hypertonie, p-AVK erldutern

Demonstriert der Studierende, dass er anhand eines .....

ausgesuchten Praxisbeispiels einen Therapieplan flir
einen multimorbiden Patienten erstellen kann

IV. Unspezifische Beschwerden A

Am Ende des Ausbildungsabschnitts —

Kann der Studierende sinnvolle Lésungs-
ansatze zum Umgang mit unspezifischen
Beschwerden unter den Bedingungen einer
hausérztlichen Praxis entwickeln

DS SS S
Demonstriert der Studierende, dass er haufige . . . . .

unspezifische Beschwerden und Befindlichkeits-
stérungen (z.B. Mudigkeit, Schwache, Konzentra-
tionsstorungen) einer sinnvollen Stufendiagnostik
zuftihren kann

Demonstriert der Studierende, dass er mit einem .....

Patienten mit unspezifischen Beschwerden und
Befindlichkeitsstorungen Gber maogliche korperliche
und seelische Ursachen reflektieren kann

Kann der Studierende anhand von Beratungsanlds-
sen mit unspezifischen Beschwerden und Befindlich-
keitsstorungen die Sinnhaftigkeit fir ,abwartendes
Offenlassen” in der hausarztlichen Praxis erldutern
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Kann der Studierende das Prinzip einer symptom-
orientierten Therapie an konkreten Praxisbeispielen
erldutern

Kann der Studierende sinnvolle Stufendiagnostik an
Praxisbeispielen erlautern

V. Funktionelle Storungen,
psychosomatische Erkrankungen A

Am Ende des Ausbildungsabschnitts —

Kann der Studierende sinnvolle Losungsansat-

ze zum Umgang mit funktionellen Stérungen ¢ .
und psychosomatischen Erkrankungen unter £ =3
X X R . s = 2
den Bedingungen einer hausarztlichen Praxis 2 g E
entwickeln 8 2 2
DS SS S

Kennt der Studierende Beispiele fir typische
funktionelle und psychosomatische Krankheitsbilder
(z.B. Bronchospasmus, Dyspepsie, Colon irritabile,
Spannungskopfschmerz) in der hausérztlichen Praxis
und kann das diagnostische Vorgehen umreifsen

Demonstriert der Studierende, dass er mit Patienten . . . . .

Konflikte, die zu psychosomatischen Erkrankungen
flhren kénnen oder geflihrt haben, thematisieren
kann

Demonstriert der Studierende, dass er die eigenen . . . . .

Geflihle bei Patienten mit moglichen psychosoma-
tischen Erkrankungen reflektieren und beschreiben
kann
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VI. Pravention, Fruherkennung

Am Ende des Ausbildungsabschnitts —

Hat der Studierende einen Uberblick iiber
Fritherkennungsuntersuchungen und weitere
praventive Moglichkeiten einer hausarztli-
chen Praxis

DS SS S
Demonstriert der Studierende, dass er bei Kindern .....

und Erwachsenen eine Impfberatung ber die in
Deutschland empfohlen Standardimpfungen (inkl.
Abklarung Kontraindikationen, Verhalten nach
Impfung, Impfzwischenfall) durchfihren kann

Beherrscht der Studierende die gangigen Impf- . . . . .

techniken (verschiedene intramuskulare, subkutane
Injektionen) und dokumentiert die Impfungen im
Impfpass

Kennt der Studierende die Inhalte folgender Frih-
erkennungsuntersuchungen: Krebsfriiherkennung
Manner/Frauen, praventive Koloskopie, Gesund-
heitsuntersuchung, Hautkrebsscreening

Demonstriert der Studierende die Durchfiihrung . . . . .

einer Gesundheitsuntersuchung (Check-up) ein-
schliefSlich anschlieender Beratung zum kardiovas-
kularen Risikoprofil sowie ggf. zu Lebensstilanderun-
gen (z.B. ARRIBA-Hausarzt)

Kennt und erldutert der Studierende arbeitsplatzbe-
zogene Risikofaktoren, die die Entstehung oder den
Verlauf von Erkrankungen beeinflussen kénnen

Demonstriert der Studierende, dass er im Patien- . . . . .

tenkontakt in der Lage ist, das Problem Sucht zu
erkennen und anzusprechen

15

S
N
8
7}
£
£
7]
=
[}
2
<




16 PJ-Logbuch | Allgemeinmedizin

Kann der Studierende die Begriffe Primér-, Se-
kundar- und Tertidrpravention an Praxisbeispielen
erldutern

Kennt der Studierende Risikofaktoren fir Diabetes
mellitus Typ I

Kennt der Studierende Risikofaktoren fiir Atemwegser-
krankungen

Kennt der Studierende Risikofaktoren fur kardiovas-
kuldre Erkrankungen

VII. Heilmittel, Hilfsmittel,
Rehabilitation A

Am Ende des Ausbildungsabschnitts —

Hat der Studierende einen Einblick bekom-
men in die Moglichkeiten und Grenzen der
Verordnung von Heil- und Hilfsmitteln im
Rahmen von Kuration und Rehabilitation

Demonstriert
Supervidiert
Routine

Kann der Studierende haufig verordnete Hilfsmittel
benennen und deren Einsatz erlautern (z.B. Einla-
gen, Kompressionsstrimpfe, Rollator, Rollstuhl)

Kennt der Studierende die Grundziige der Heilmit-
telrichtlinien

Demonstriert der Studierende das Ausstellen einer . . . . .

Hilfsmittelverordnung

Demonstriert der Studierende das Ausstellen einer . . . . .

Heilmittelverordnung

Verflgt der Studierende Uber Grundkenntnisse des
Kurwesens, ambulante/stationare Reha, AHB
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Kann der Studierende die Méglichkeiten der stufen-
weisen Wiedereingliederung in das Erwerbsleben
erldutern

VIIl. Hausbesuch, hausliche
Pflege, Familienmedizin A
Am Ende des Ausbildungsabschnitts —

Hat der Studierende einen Einblick in die Be-
sonderheiten der familienarztlichen Funktion
einer hausarztlichen Praxis bekommen

Demonstriert
Supervidiert
Routine

Demonstriert der Studierende, dass er die Indikation
und Dringlichkeit angeforderter Hausbesuche
einschatzen kann

Demonstriert der Studierende, dass er wahrend
eines Hausbesuchs maégliche Probleme der haus-
lichen Versorgung und ggf. Pflege erkennen und
geeignete MafSnahmen mit Patienten und Angehori-
gen besprechen kann
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Kennt der Studierende verschiedene Anlasse flr
Hausbesuche

Kann der Studierende Moglichkeiten und Grenzen
diagnostischer und therapeutischer Manahmen bei
einem Hausbesuch erldutern

Kennt der Studierende die Rolle verschiedener
medizinischer Hilfsberufe und der Angehdrigen bei
der Betreuung Pflegebedurftiger



18
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IX. Unheilbare Krankheiten,
palliativmedizinische Betreuung

Am Ende des Ausbildungsabschnitts —

Hat der Studierende einen Eindruck von der
Betreuung unheilbar Kranker und Sterbender
bekommen

Kann der Studierende die Ziele palliativer Behand-
lung erldutern

Kann der Studierende die Grundziige der palliativen
Schmerztherapie (z.B. WHO-Stufenschema) anhand
typischer Patientenfalle erldutern

Kann der Studierende den Unterschied zwischen ak-
tiver und passiver Sterbehilfe an Beispielen erldutern

Kennt der Studierende die Funktion von Patienten-
verfligungen, Vorsorgevollmachten und Betreuungs-
verfligungen

Kennt der Studierende Beispiele fur palliativ zu
behandelnde Krankheitsbilder

Kennt der Studierende personliche Voraussetzungen
bei Arzt und Patient fur eine Sterbebegleitung

Demonstriert
Supervidiert
Routine
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X. Praktische Fertigkeiten in der
Allgemeinmedizin

Am Ende des Ausbildungsabschnitts —

Ist der Studierende vertraut mit der Erhebung
von Anamnese sowie korperlichen und in der
hausarztlichen Praxis haufig vorkommenden
technischen Untersuchungsbefunden und
ihrer Interpretation

Demonstriert
Supervidiert
Routine

Demonstriert der Studierende, dass er grundlegende
Kommunikationsinstrumente in der Arzt-Patienten-
Interaktion anwenden kann

Kann der Studierende eine allgemeinarztliche Anam- .-..-

nese erheben und dokumentieren

Kann der Studierende einen Ganzkérperstatus erhe- .-..-

ben und die Befunde dokumentieren

Kann der Studierende eine rektale Untersuchung .....

durchfiihren und deren Befund dokumentieren

Kann der Studierende eine kardiopulmonale Unter- .....

suchung durchftihren und deren Befund dokumen-
tieren

Kann der Studierende eine neurologische Basisun- .-..-

tersuchung durchfuhren und dokumentieren

Kann der Studierende eine Untersuchung der .....

Ohren, des Mund-, Nasen- und Rachenraums durch-
flhren und die Befunde dokumentieren

Kann der Studierende eine Basisuntersuchung und -----

Funktionsprifung der groRen Gelenke und der
beteiligten Muskelgruppen sowie der Wirbelsaule
durchflihren und dokumentieren

Kann der Studierende Urinstreifentests durchflihren . - . . -
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Kann der Studierende eine BZ-Teststreifen-Messung . - . . -

durchfiihren

Kann der Studierende einen Test auf okkultes Blut .-..-

im Stuhl durchfuhren

Kann der Studierende kapillare Blutentnahmen . . . . .

durchflhren

Kann der Studierende venése Blutabnahmen -....

durchflhren

Kann der Studierende intravendse, subkutane, - . . . .

intramuskulare Injektionen durchfihren

Kann der Studierende intrakutane Injektionen - . . . .

durchfihren

Kann der Studierende Infusionen vorbereiten und . - . . -

anlegen

Kann der Studierende Wundverbande anlegen und -....

wechseln

Kann der Studierende einen Kompressionsverband - . . . .

anlegen

Kann der Studierende einen Nasen-, Rachen- und -....

Zungenabstrich entnehmen

Kann der Studierende ein EKG eigenstandig ableiten -....
Kann der Studierende eine Blutdruck- und Pulsmes- .-..-

sung durchflihren

Demonstriert der Studierende, dass er eine Lungen- . . . . .

funktionsprifung durchfiihren kann

Kann der Studierende einfache psychometrische - - . . -

Testverfahren durchfiihren (z.B. Uhrentest, Mini-
Mental-Test, Demtec-Test)

Fakultativ: Kann der Studierende eine unidirektiona- .....

le Doppleruntersuchung der BeingefaRe durchfiih-
ren und dokumentieren
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Fakultativ: Ggf. demonstriert der Studierende, dass .....

er eine Sonographieuntersuchung des Abdomens
durchflihren und dokumentieren kann

Kennt der Studierende das Procedere einer Leichen-
schau und kann die amtliche Todesbescheinigung
erldutern

XI. Organisatorische Aufgaben,
Praxismanagement

Am Ende des Ausbildungsabschnitts —

Hat der Studierende einen Einblick bekom-
men in die formalen und organisatorischen
Ablaufe einer hausarztlichen Praxis

Kennt der Studierende die Grundziige vertragsarztli-
cher Vorgehensweisen bei Diagnostik und Therapie
— ausreichend, wirtschaftlich, zweckmaRig — und
kann sie erldutern

Kann der Studierende ein Arzneiverordnungsblatt
formal korrekt ausstellen

Kann der Studierende eine Arbeitsunfahigkeitsbe-
scheinigung formal korrekt ausstellen

Kann der Studierende eine Krankenhauseinweisung
ausstellen und veranlassen

Kann der Studierende ein Uberweisungsformular
formal korrekt ausflillen und veranlassen

Kennt der Studierende das Procedere bei melde-
pflichtigen Erkrankungen und kann es erlédutern

Kennt der Studierende das Verfahren bei Schul-,
Arbeits- und Wegeunfallen und kann es erlautern

Demonstriert
Supervidiert
Routine
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Kennt der Studierende die wesentlichen Aufgaben
und die Funktion der Arztekammer und der kassen-
arztlichen Vereinigung

Kennt der Studierende die Definition der Arbeitsun-
fahigkeit und kann deren Indikation und Dauer in
ausgewahlten Fallen beurteilen

XII. Arztliche Haltung

»

Am Ende des Ausbildungsabschnitts —

Hat der Studierende verinnerlicht, dass die
hausarztliche Medizin eine patientenzent-
rierte Medizin ist, die von einem positiven
Menschenbild ausgeht

Demonstriert
Supervidiert

Gliedert sich der Studierende im Team aus Lehrarzt .....

und nichtarztlichen Mitarbeitern ein

Demonstriert der Studierende, dass er bereit und . . . . .

willens ist, den arztlichen Beruf mit Gewissenhaftig-
keit und Wirde auszuliben

Demonstriert der Studierende, dass die Erhaltung - - . . -

und Wiederherstellung der Gesundheit seiner Pati-
enten oberstes Gebot seines Handelns ist

Weils der Studierende, dass alle ihm anvertrauten
Geheimnisse, auch Uber den Tod des Patienten
hinaus, zu wahren sind

Demonstriert der Studierende, dass er bei der Aus- . . . . .

libung seiner drztlichen Pflichten keinen Unterschied
macht, weder nach Religion, Nationalitat, Rasse
noch nach Parteizugehdérigkeit oder sozialer Stellung
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Demonstriert der Studierende, dass er die Wirde . . . . .

und das Selbstbestimmungsrecht seiner Patienten
respektiert

Demonstriert der Studierende, dass er die Privat- . . . . .

sphare seiner Patienten achtet

Nimmt der Studierende Rlcksicht auf die individuel- .....

le Situation der Patienten

Bleibt der Studierende auch bei Meinungsverschie- .-..-

denheiten mit Patienten sachlich und korrekt

Bringt der Studierende den Mitteilungen der Pati- .....

enten gebuhrende Aufmerksamkeit entgegen und
begegnet einer Patientenkritik sachlich

23
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Hausbesuch bei pflegebediirftigem Patienten

Datum Lehrarzt

unter Aufsicht durchgefuhrt

selbststandig durchgeflihrt, danach besprochen

Diagnose:

Kurze Beschreibung des Krankheits- und Pflegezustandes
(ggf. Notizseiten benutzen)

Beurteilung durch den Lehrarzt: 12 3 45
1 = nicht erfillt, 5 = voll erfiillt

Strukturierung des Besuches

Erkennen pathologischer Befunde

Klinische Einordnung
Selbststandigkeit

Datum Unterschrift des Lehrarztes
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Hausbesuch bei pflegebediirftigem Patienten

Datum Lehrarzt

unter Aufsicht durchgefuhrt

selbststandig durchgeflihrt, danach besprochen

Diagnose:
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Kurze Beschreibung des Krankheits- und Pflegezustandes
(9gf. Notizseiten benutzen)

Beurteilung durch den Lehrarzt: 12 3 45
1 = nicht erfillt, 5 = voll erfillt

Hausliche Versorgungsprobleme erkennen

Kommunikation mit Pat./Angehdrigen/Pflegepers

Geriatrisches Assessment
Selbststandigkeit

Datum Unterschrift des Lehrarztes
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Durchfiithrung einer Check-up-Untersuchung
einschlieBlich Beratungsgesprach

Datum Lehrarzt

unter Aufsicht durchgefuhrt

selbststandig durchgeflihrt, danach besprochen

Diagnosen/Risiken:

Kurze Beschreibung auffdlliger Befunde und sich daraus ergebender Bera-
tung (ggf. Notizseiten benutzen)

Beurteilung durch den Lehrarzt: 12 3 45
1 = nicht erfillt, 5 = voll erfillt

Untersuchungstechnik

Erkennen pathologischer Befunde

Angemessene Beratung
Selbststandigkeit

Datum Unterschrift des Lehrarztes
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Durchfiithrung einer Check-up-Untersuchung
einschlieB8lich Beratungsgesprach

Datum Lehrarzt

unter Aufsicht durchgefuhrt

selbststandig durchgeflihrt, danach besprochen

Diagnosen/Risiken:
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Kurze Beschreibung auffdlliger Befunde und sich daraus ergebender Bera-
tung (ggf. Notizseiten benutzen)

Beurteilung durch den Lehrarzt: 123 45
1 = nicht erfillt, 5 = voll erfillt

Untersuchungstechnik

Erkennen pathologischer Befunde

Angemessene Beratung

Selbststandigkeit

Datum Unterschrift des Lehrarztes
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Therapiegesprach bei Pat. mit chronischer Erkrankung

Datum Lehrarzt

unter Aufsicht durchgefuhrt
selbststandig durchgeflihrt, danach besprochen

Diagnosen/Risiken:

Kurze Beschreibung des Status quo/der Therapieziele
(ggf. Notizseiten benutzen)

Beurteilung durch den Lehrarzt:
1 = nicht erfullt, 5 = voll erfillt

Formale Strukturierung des Gespréachs
Inhaltliche Gestaltung des Gesprachs

Techniken in der Gesprachsfuhrung

Aufbau einer empathischen Beziehung

Datum Unterschrift des Lehrarztes
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Therapiegesprach bei Pat. mit chronischer Erkrankung

Datum Lehrarzt

unter Aufsicht durchgefuhrt
selbststandig durchgeflihrt, danach besprochen

Diagnosen/Risiken:
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Kurze Beschreibung des Status Quo/der Therapieziele
(ggf. Notizseiten benutzen)

Beurteilung durch den Lehrarzt: 12 3 45
1 = nicht erfullt, 5 = voll erfillt

Formale Strukturierung des Gesprachs

Inhaltliche Gestaltung des Gesprachs

Techniken in der Gesprachsfuhrung

Aufbau einer empathischen Beziehung

Datum Unterschrift des Lehrarztes
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Ableitung und Befundung eines EKGs

Datum Lehrarzt

unter Aufsicht durchgefuhrt
selbststandig durchgeflihrt, danach besprochen

Diagnosen/Risiken:

Kurze Befundbeschreibung und klinische Einordnung
(ggf. Notizseiten benutzen)

Beurteilung durch den Lehrarzt: 12 345
1 = nicht erfullt, 5 = voll erfillt

Ableitung korrekt durchgefuhrt

Erkennen pathologischer Befunde

Klinische Einordnung

Selbststandigkeit

Datum Unterschrift des Lehrarztes
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Ableitung und Befundung eines EKGs

Datum Lehrarzt

unter Aufsicht durchgefuhrt

selbststandig durchgeflihrt, danach besprochen

Diagnosen/Risiken:
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Kurze Befundbeschreibung und klinische Einordnung
(ggf. Notizseiten benutzen)

Beurteilung durch den Lehrarzt: w5 3 4 &
1 = nicht erfullt, 5 = voll erfillt

Ableitung korrekt durchgefiihrt

Erkennen pathologischer Befunde

Klinische Einordnung

Selbststandigkeit

Datum Unterschrift des Lehrarztes
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Sonographische Untersuchung des Abdomens

Datum Lehrarzt

unter Aufsicht durchgefuhrt

selbststandig durchgeflihrt, danach besprochen

Diagnosen/Risiken:

Kurze Befundbeschreibung und klinische Einordnung
(ggf. Notizseiten benutzen)

Beurteilung durch den Lehrarzt: 12 3 45
1 = nicht erfullt, 5 = voll erfillt

Untersuchungstechnik

Erkennen pathologischer Befunde

Klinische Einordnung

Selbststandigkeit

Datum Unterschrift des Lehrarztes
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Sonographische Untersuchung des Abdomens

Datum Lehrarzt

unter Aufsicht durchgefuhrt

selbststandig durchgeflihrt, danach besprochen

Diagnosen/Risiken:
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Kurze Befundbeschreibung und klinische Einordnung
(ggf. Notizseiten benutzen)

Beurteilung durch den Lehrarzt: 12 3 45
1 = nicht erfullt, 5 = voll erfillt

Untersuchungstechnik

Erkennen pathologischer Befunde

Klinische Einordnung

Selbststandigkeit

Datum Unterschrift des Lehrarztes
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Bitte beachten Sie:
Am Ende des Tertials ist das Logbuch von Ihnen und dem betreuenden Arzt /
der betreuenden Arztin der Lehrpraxis zu unterschreiben:

Datum Unterschrift Studierende/r

Datum Unterschrift betreuende Arztin / betreuender Arzt

Stempel der Lehrpraxis


heibseba
Unterstreichen
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Selbstreflexion

Die bisherigen Inhalte dieses Logbuchs erstrecken sich fast aus-
schlielSlich auf unsere Perspektive als Ausbilder. Wir geben lhnen
vor, welche Ziele Sie in welcher Tiefe erreichen sollten, wir geben
Ihnen die Aufgaben vor, die Sie wahrend Ihres PJ-Tertials durchftih-
ren und mit lhren Lehrarzten besprechen sollten.

Um dieses Logbuch also nicht allzu einseitig werden zu lassen, ist
an dieser Stelle ein kleiner Perspektivwechsel vorgesehen: Auf den
folgenden Seiten haben Sie Gelegenheit, eigene Erfahrungen und
Beobachtungen, eigene Vorstellungen und Kritik in freier Form
zu notieren. Diese Notizen sollten fur Sie eine Gedachtnisstitze
sein, bestimmten Problemen nachzugehen. Dies kann erfolgen im
Selbststudium, in Gesprachen mit lhrem Lehrarzt oder lhrem Men-
tor oder vielleicht im kollegialen Austausch mit Kommilitonen.

Fir uns kénnen lhre Gedanken wertvolle Hinweise auf unsere , blin-
den Flecken” bei der Ausgestaltung dieses Ausbildungsabschnitts
liefern und insofern wichtig fiir die kontinuierliche Uberarbeitung
des Logbuchs sein.
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Was ist mir besonders gut gelungen?
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Was wiirde ich gerne vertiefen?
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Was hat mir Probleme bereitet?
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Was waren kritische Situationen?
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Woriiber muss ich mit meinem Lehrarzt reden?
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Was muss ich unbedingt nachlesen?
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Was wollte ich mir sonst noch notieren?
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Notizen
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Notizen
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