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Beschreibung des Unterrichtsfaches

Ziele des Unterrichtsfaches

Das Erlernen von Symptomen, Krankheiten und Syndromen des gastroenterologischen Systems,
deren Auspragung, Ursachen, Diagnosealgorithmen, Prognose, Pravention und Behandlung.

Voraussetzungen fiir die Teilnahme

Flr diesen Studiengang gibt es keine speziellen Anforderungen, auller jene, die im Lehrplan des
gesamten Studiengangs festgelegt sind.

Lernergebnisse auf der Ebene des Studienprogrammes, zu denen das Unterrichtsfach beitragt

1.2,2.1,2.2,2.3,3.1,3.2,3.3,3.4,35,4.1,4.2

Lernergebniss (5-10)

KENNTNISE

1. Klassifizieren, definieren, beschreiben und differenzieren einzelner gastrointestinaler
Erkrankungen als einzigartige klinische Entitaten.

2. Beschreibung der Leitsymptome und Anzeichen der Krankheiten des
gastroenterologischen Systems und die Verknilpfung dieser mit bestimmten klinischen
Bildern und Syndromen. Erlduterung der grundlegenden pathophysiologischen
Mechanismen und Entwicklung der wichtigsten klinischen Entitadten.

3. Prasentation der differenzialdiagnostischen Modglichkeiten basierend auf klinischen
Symptomen und Anzeichen des Patienten.

4. Planung und Auswahl der richtigen Diagnoseverfahren bei bestimmten Zustdnden,
Syndromen und gastroenterologischen Erkrankungen und die kritische Beurteilung der
diagnostischen Ergebnisse.

5. Verknipfung und Integration der Erkenntnisse aus dem klinischen Bild und dem
diagnostischen  Verfahren und die kritische Beurteilung der korrekten
gastrenterologischen Diagnose.

6. Unterscheidung der Grundprinzipien der Behandlung und Planung der optimalen Art und
Reihenfolge des therapeutischen Verfahrens.

7. Beurteilung verschiedener invasiver und nicht-invasiver Methoden zur Behandlung
bestimmter Krankheiten und argumentierende Patientenaufklarung.




8. Vorhersehen der Prognose der Erkrankung, Analyse des Verlaufs, Auswirkungen und die
Ergebnisse der Behandlung.

9. Ermittlung von Diagnose- und Behandlungsmethoden gemaf den Grundsdtzen der
,evidenzbasierten Medizin“.

FAHIGKEITEN

1. Demonstrieren der Fahigkeit, eine selbststindige Anamneseerhebung, eine klinische
Untersuchung des gastroenterologischen Systems durchzufiihren und die Arbeitsdiagnose
festzulegen.

2. Beobachtung der leitenden Symptome einer gastroenterologischen Erkrankung und
Identifizierung des Zusammenhangs dieser Symptome mit bestimmten klinischen
Entitaten.

3. Identifikation von lebensbedrohlichen Symptomen und Demonstration der Fahigkeit diese
zu versorgen.

4. Entwicklung der Fahigkeit Gber das klinische Bild zu diskutieren und die
Differentialdiagnose zu interpretieren.

5. Entwicklung der Fahigkeit, die Ergebnisse der diagnostischen Verfahren des Patienten zu
interpretieren und zu diskutieren.

6. Selbststdndiges Ausfiihren der klinischen Untersuchungen gemaf dem klinischen Logbuch.

7. Ausfihren einer ausreichenden Anzahl an verschiedenen Diagnose- und
Therapieverfahren unter Aufsicht entsprechend dem Clinical Skills Booklet/Logbuch.

8. Prasentieren eines Konzepts um diagnostische und therapeutische Verfahren zu leiten
und die Patienten gemald den geeigneten Schritten zu Gberwachen.

9. Fuhren von Krankenakten (Medizinische Dokumentation).

10. Beteiligung an Teamarbeit, interdisziplinarer- und multidisziplinarer klinischer Arbeit und
Demonstration der Fahigkeit guter Patientenkommunikation, sowie Kommunikation mit
Begleitpersonen und Mitarbeitern.

Inhalte der Lehrveranstaltung

Zugang zu gastroenterologischen Patientinnen, Diagnosemethoden in der Gastroenterologie
(Labortests in der Gastroenterologie und Hepatologie, Ultraschall, Endoskopie, radiologische
Methoden, Radio-Nuklearverfahren, Funktionstests in der Gastroenterologie, LOosung von
Problemfallen). Speiseréhrenerkrankung GERD, Ulcuskrankheit, Ulcus-Krankheit (Soor, Herpes-
Stomatitis, wiederkehrende Aphten, Achalasie, Speiseréhrenspasmus, Refluxdsophagitis, hiatus
Hernie, Gastritis, peptischer Ulcus).

Blutungen aus GIT (Osophagusvarizen, Magenulcus, Magenperforation, Blutungen aus dem
oberen und unteren Verdauungstrakt, Losung von Problemféallen). Tumoren der Speiserdhre, des
Magens, des Dickdarms (bosartiger und gutartiger Tumor der Speiseréhre, des Magens und des
Dickdarms, (Diagnose, Behandlung und Komplikationen). Entziindliche Darmerkrankungen
(Morbus Crohn, Colitis ulcerosa, Diagnose, Behandlung und Komplikationen). Bauchschmerzen,
akutes Abdomen, funktionelle GIT-Stérungen (Pilorostose, mechanischer und paralytischer lleus,
akutes Abdomen, akute Appendizitis, Peritonitis, Losung von Problemfallen).

Virushepatitis, alkoholische Lebererkrankung, Leberzirrhose (Hepatitisarten, Diagnose, Pravention
und Behandlung, Risikofaktoren fiir die Entwicklung einer alkoholischen Lebererkrankung und
Leberzirrhose sowie extrahepatische Manifestationen einer Leberzirrhose). Aszites,




Portalhypertonie, spontane bakterielle Peritonitis, NASH, Lebertumore, Lebertransplantation
(Atiopathogenese, Entwicklung und Behandlung, gutartige und bésartige Lebertumore,
hepatozelluldres Karzinom, toxische und medikamentdse Leberschiaden, Patientenauswahl,
Kontraindikationen, Techniken und Komplikationen bei Lebertransplantaten) Ldsung von
Problemfallen).

Tumore des Diinndarms, endokrine GIT-Tumoren (Atiopathogenese, klinisches Bild, Diagnose und
Behandlung, Karzinoide).

Malabsorption, Durchfall, Magen-Darm-Infektionen (Malabsorption, Maldigestion, Malnutrition,
Erkennung und Diagnose, akuter Durchfall, infektioser Durchfall, infektiose Diarrhoe
Erkrankungen, Typhus, Parasitire Erkrankungen, Lésung von Problemfallen). Erkrankungen der
Bauchspeicheldriise, Tumore des bilidaren Systems (Zystische Fibrose, Shwachmansyndrom,
erbliche Pankreatitis, Gallenblasenkrebs, Karzinom der extrahepatischen Gallengangswege).
Ikterus, Tumore der Bauchspeicheldriise, Erkrankungen der Gallengangswege (akute, chronische
und posttraumatische Pankreatitis, Bauchspeicheldriisenkrebs und neuroendokrine Tumore der
Bauchspeicheldriise, angeborene Anomalien der Gallenblase, hyperplastische Cholezystose,
Gallensteine, akute und chronische Cholezystitis, Cholangitis, Losung von Problemfallen).

[]Vorlesungen [ ]Selbsstandige Aufgaben
. [ ]Mutimedien und
Lehr- und Lernmethoden |Z§_em|nare und Workshops Netzwerk
[<]Ubungen [JLabor
|:| Fernunterricht .
[ ]Feldarbeit [ ]Mentoring
[ ]Sonstiges

Pflichten der Studenten

Voraussetzung fiir die Scheinvergabe ist die regelmaRige Teilnahme an Unterrichtsveranstaltungen
im Modul (70%) und die regelmaRige elektronische Evaluation des Gesamtmoduls.

Evaluation der Studentenleistung

Teilnahme am Aktivitat im Seminar . .

Unterricht X | Unterricht X Arbeit Experimentelle Arbeit

Scheiffliche Miindliche

Priifung X Prifung X Essay Forschung

Projekt KonnnqlerI!F:he Referat Praktische Arbeit
Kenntnisprifung

Portfolio

Beuerteilung und Bewertung der Schiilerarbeit wahrend des Unterrichts und der
Abschlusspriifung

Die Arbeit der Schiiler wird wahrend des Unterrichts und der Abschlusspriifung bewertet. Die
Schiiler werden numerisch und deskriptiv bewertet (unzureichend (1), ausreichend (2), gut (3),
sehr gut (4), ausgezeichnet (5)). Wahrend des Kurses kann der Student bis zu 100 Punkte
sammeln. Die Schiiler kénnen wahrend des Unterrichts durch verschiedene Aktivitatsformen
maximal 20 Punkte erhalten. Bei der Abschlusspriifung erhalten die Studierenden maximal 80
Punkte. Die Abschlussnote entspricht der Summe der Noten, die wahrend des Kurses und in der
Abschlussprifung vergeben wurden.

Pflichtliteratur

1. Basislehrbuch Innere Medizin. Kompakt, greifbar, verstandlich. Braun J, Renz-Polster H; Urban &
Fischer, Mchn: 2000.

Zusatzliche Literatur




Die Zahl der Exemplare der Pflichtliteratur im Verhaltnis zur Zahl der im Moment am Modul
teilhabenden Studenten

Titel Exemplare Studenten
Basislehrbuch Innere Medizin. Kompakt,

greifbar, verstandlich. Braun J, Renz-Polster H; 20 60
Urban & Fischer, Mchn: 2000.

Qualitatskontrolle der Lehrveranstaltung sowie der erworbenen Kenntnisen, Fahigkeiten und
Kompetenzen

Die Qualitat der Lehrveranstaltung wird durch anonyme Studentenumfragen zu Qualitat der
Organisation und Abhaltung des Unterrichts, zu den Inhalt des Moduls und zu der Gesamtleistung
bzw. Kompetenz der Dozenten ausgewertet. Die Studenten werden Qualitdt des Vortrags
bewerten. Die Nutzlichkeit von Vorlesungen aus studentischer Sicht, Lehrinhalte,
Lehrervorbereitung, Klarheit der Exposition, Anzahl neuer Inhalte und Prasentationsqualitat
werden bewertet. Der Lehrplan und seine Durchfiihrung werden administrativ verglichen.
Analysiert die Beteiligung von Studenten an Vorlesungen und Ubungen und die Griinde fiir
Fehlzeiten.




