Abteilung Allgemeinmedizin / Institut fir Community Medicine

Lernzielkatalog
Wahlpflichtfach Manuelle Medizin

Aufbau & Legende

Handlungskompetenz
Zu jedem Problem bzw. Krankheitsbild wird angegeben, welche Kompetenzen aus dem arztlichen
Handlungsprozess gefordert werden. Abgekiirzt wird dies durch die Buchstaben:

A Anamnese problembezogen erheben

U  Untersuchung problembezogen durchfiihren

D Diagnostische Kompetenzen (incl. Laborparameter, technische Zusatzuntersuchungen und
Differentialdiagnostik)

T  Therapie bei einem unkomplizierten Fall planen (incl. Pharmakotherapie, rehabilitative Medizin
und physikalische Therapie)

N NotfallmaRnahmen bzw. Erstversorgung

P  Pravention incl. Kompetenz zur Gesundheitsforderung

G Generelle Kompetenz fiir Allgemeinpraxis

Lehr-/Lernformen
Die entsprechenden Lernziele sollen vorrangig durch die genannten Lernziele vermittelt werden.

S Seminar
P  Blockpraktikum
L  Selbststudium/Literatur

Lernzieldimensionen

Unterschieden werden die Bereiche Wissen (W), Fertigkeiten (F) und Haltung und Erfahrungen (H).
Entsprechend den genannten Kriterien werden zu jedem aufgenommenen Lernziel die
taxonomischen (kognitiven, praktischen) Anforderungen festgelegt.

Taxonomie- bzw. Niveaustufen
Wissen bzw. Kenntnisse werden in zwei Niveaustufen unterschieden:

Theoretische Grundlagen: Der Student kennt und erkennt Krankheitsbilder
Erkennen und N ) . . .
1 und Normalzustdande, kann sie beschreiben und einordnen. Er weil3, wo er

Einordnen oo . R
weiterfiihrende Informationen erhalt.
. der Student beherrscht die Fakten und kann sie auf neue Zusammenhange
Reflektion/ i . e
. Ubertragen. Der Student kann mit dem Problem umgehen, zum Beispiel ein
2 Umgang in der L . . .
Praxis Krankheitsbild analysieren, mogliche Ursachen beschreiben,

Behandlungsmoglichkeiten und prophylaktische MalRnahmen vorschlagen.



Fertigkeiten werden in vier Stufen unterschieden, wobei Stufe | noch keine eigentliche Fertigkeit
darstellt, sondern theoretische Kenntnisse liber eine Fertigkeit.

Der Student hat theoretische Kenntnisse (Prinzip, Indikation,
| Theorie Kontraindikation, theoretische Kenntnis des Handelns, mogliche
Komplikationen). Er kann die Fertigkeit erkennen und beschreiben.
Der Student hat neben der Kenntnis der Fertigkeit eine Demonstration
beobachtet und diese verstanden.
Der Student hat die Fertigkeit (mehrmals) ggf. unter Anleitung selbst
ausgefiihrt und kann die Fertigkeit selbst demonstrieren.
Der Student hat Erfahrung in Indikationsstellung und Ausfiihrung der
v Routine Fertigkeit, kann diese eigenstandig durchfiihren und
Untersuchungsergebnisse mit dem Patienten besprechen.

Il Beobachtung

1l Ausfithrung

Haltungen und Erfahrungen werden nicht nach Taxonomie unterschieden, es soll ein Eindruck bzw.
Verstandnis zur entsprechenden Haltung vermittelt werden.

Anmerkung
Wurde das Thema bereits in anderen Fachern gelehrt, findet man das Zeichen:
- Vorkenntnisse werden vorausgesetzt

Dimen- Lernziel Niveau  Handlungskom- Lehr-/Lernform Vorwissen
sion petenz

w Epidemiologie muskuloskeletaler
Erkrankungen
w Funktionelle Anatomie des
muskuloskeletalen Systems
W Klinische Epidemiologie /
Biometrie diagnostischer Test
F Therapieoptionen bei
muskuloskeltetalen Beschwerden
Untersuchung der Wirbelsdule 1]
Untersuchung des Beckens 1]
Untersuchung der Hifte I
Untersuchung der Schulter I
Untersuchung des Knies I
Manuelle Therapie der HWS I
Manuelle Therapie der BWS I
Manuelle Therapie der LWS I
Manuelle Therapie des Beckens I
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