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Liebe PJ-Studierende,

im Praktischen Jahr trainieren Sie in sogenannten ,,Anvertraubaren Professionellen
Tatigkeiten* alle Kenntnisse, Kompetenzen und Fertigkeiten, die Sie im Laufe lhres
Medizinstudiums erlernt haben und wenden sie im klinischen Alltag an. Dies soll Sie
auf den Einsatz als Stationsdrzt*In fiir Ihre anstehende Facharzt-Weiterbildung vor-
bereiten.

Das Tertial ist modular aufgebaut: Nach einem vorbereitenden Einfiihrungsmodul trai-
nieren Sie in zwei Stationsmodulen die vollumféangliche Betreuung von Patient*Innen
inklusive Anamnese, Untersuchung, Befundinterpretation, Visiten sowie die Erstel-
lung von Behandlungspldnen und Entlassbriefen. Im Rahmen von Mentor*Innenge-
sprdchen erhalten Sie Feedback iiber Ihre Lernfortschritte.

In der Wahlmodulwoche haben Sie Gelegenheit, internistische Stationen und Funk-
tionsbereiche zu visitieren, Untersuchungstechniken zu erlernen und lhre internisti-
schen Grundkenntnisse zu erweitern.

Ihre tagliche Stationsarbeit wird von Seminaren begleitet, die sich nochmals vertie-
fend mit internistischen Leitsymptomen, der Differentialdiagnostik und Themen der
Notfalldiagnostik beschaftigen.

Des Weiteren werden Sie im Rahmen eines Coachings auf den praktischen Teil
(Patientenvorstellung und -untersuchung) sowie den Fragenteil der internistischen
M2-Priifung vorbereitet.

Wir bitten Sie, Ihr Logbuch gewissenhaft zu fiihren, alle obligatorischen Lerninhalte
abzeichnen zu lassen und nach Beendigung im Studierendensekretariat der Lehrein-
richtung zur Uberpriifung und Auswertung abzugeben.

Vor der Abgabe des PJ-Logbuches diirfen wir Sie bitten, den online-Evaluationsbogen
vollstandig auszufiillen, fiir den Sie etwa 2 Wochen vor Tertialende einen person-
lichen Link per e-Mail erhalten. Dies ermdéglicht der Medizinischen Fakultat der Uni-
versitat Ulm eine moglichst vollstandige, systematische und transparente Evaluierung
des PJs Innere Medizin {iber alle Lehreinrichtungen hinweg.

Abschlielend diirfen wir Sie nochmals darauf hinweisen, dass die vollstandige Doku-
mentation in lhrem Logbuch inklusive Evaluierung Voraussetzung fiir die Ausstellung
der Bescheinigung Ihres P)-Tertials Innere Medizin ist.

Wir wiinschen Ihnen viel Freude und grofSe Lernfortschritte im PJ!
Ihr PJ-Team Innere Medizin



PJ-Module

Einfiihrungsmodul

Ihr P)-Tertial Innere Medizin am UKU und seinen Lehrkrankenh&dusern beginnt mit Einfilhrungsmodule Datum Dozent*In
einer Einfihrung. In dieser sollen Ihnen Kenntnisse tiber die Struktur der internisti- (vom UKU empfohlen)
schen Abteilungen und ihren Organisationseinheiten vermittelt werden. Sie sollen Hausfiihrung

dabei eine Einfiihrung in das Klinikinformationssystem bekommen, das lhnen ermég-

licht in systematischer Weise, patientenspezifische Befunde zu sichten (z.B. Labor- Einfiihrung auf Station
befunde, Rontgenbefunde) und zu erstellen (z.B. Aufkldrungen, Verlaufsdokumente,

Arztbriefe). Arztbriefschreibung
Des Weiteren muss eine medizintechnische Einweisung in die Bedienung zahlreicher Aufkldrung

Gerédte (z.B. Perfusoren, Infusiomaten, EKG Gerdte) erfolgen, die Sie in Ihrer Funktion Hygieneschulung

als angehende Arzt*Innen beherrschen sollten. AuBerdem sollten Sie eine Einfiih-

rung in die Labormedizin, die grundlegenden fachlichen und rechtlichen Aspekte der Mikrobiologie

Transfusionsmedizin (inklusive praktische Ubungen im Bed-Side-Test) sowie in die

. . Labormedizin
internistische Befundung von Blut- und Knochenmarksausstrichen bekommen.

Transfusionsmedizin

Abschlieend werden Ihnen in der Unterrichtseinheit ,,Einfiihrung auf Station“ neben

dem korrekten Fiihren eines Kardex und der Organisation eines geregelten Stations- Mikroskopie

alltags auch grundlegende Kommunikationsstrategien zur Konfliktbewaltigung vermit- Geriteeinweisung

telt. AuRerdem sollen Ihnen im Rahmen des Mentor*Innengesprdchs erste Einblicke
in die Struktur eines Mitarbeitergespraches und die notwendigen Vorbereitungsschrit- Einfiihrung KIS (SAP)

te gegeben werden.
Einfiihrung DRG

Standortspezifische Inhalte bitte hdndisch eintragen



Erstes Stationsmodul

Im Rahmen lhres PJ-Tertials Innere Medizin werden Sie auf zwei unterschiedlichen
internistischen Schwerpunktstationen unter Aufsicht drztlich tatig. In den Stationsmo-
dulen sollen Sie versuchen, einen zeitlich und inhaltlich verbindlich strukturierten
Stationsalltag zu erlernen. Dieser umfasst die tagliche selbststandige Betreuung von
vier bis sechs internistischen Patient*Innen inklusive deren Aufnahme, taglicher Visi-
te, die Erstellung von Behandlungsplanen und Entlassbriefen. Des Weiteren sollen Sie
an den lhrerseits betreuten Patient*Innen Ihre praktischen Fertigkeiten wie Blutent-
nahme, Anlage von Venenverweilkaniilen, diagnostische und therapeutische Punktio-
nen, EKG-Anfertigung und -interpretation, orientierende Sonographie weiter vertiefen.
In einem abschlieBenden Mentor*Innengesprach sollen lhre Starken und mogliches
Verbesserungspotential strukturiert erortert werden.

Fur beide Stationsabschnitte sind obligatorische und fakultative
Leistungen im Loghuch festgelegt

(sogenannte Anvertraubare Professionelle Tatigkeiten (APT),
https://nkim.de/zend/objective/list/orderBy/
@objectivePosition/modul/200554

Mindestens eine punktuelle Beobachtung eines APT durch den Mentor*In sollte erfol-
gen und im APT-Feedbackgesprachsbogen dokumentiert werden (siehe Anhang).

Erster Stationsabschnitt von bis

Klinik

Station

Internistische Schwerpunkte

Obligatorische Leistungen

Anzahl

Dozent*In

>10

Anamnese, Untersuchung, Patientenvorstellung/Visite,
Erstellung von Behandlungsplédnen und Entlassbriefen

Ubergabevisite (Schichtdienst) » 10

Aufklarungsgesprache > 10

EKG » 10

Fakultative Leistungen

Sonographie Abdomen, Herz, Thorax

Arterielle Punktion

Aszitespunktion

Pleurapunktion

Blasenkatheteranlage

Magensondenanlage

Knochenmarkspunktion

Weitere erbrachte Leistungen kénnen hdndisch eingetragen werden.

Nach punktueller Beobachtung von APT durch Mentor*in soll ein Feedback erfolgen
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Mentor*Innengesprach erstes Stationsmodul

Schwerpunkt(e) des Gespréchs:

Starken

Selbsteinschdtzung Studierende*r |

Verbesserungspotential

Stdrken

Einschdtzung Mentor*In |

Verbesserungspotential

Anmerkungen/Unterschriften

Studierende*r

Mentor*in

Wahlmodulwoche

In der Wahlmodulwoche haben Sie Gelegenheit, in weiteren internistischen Arbeits-
bereichen zu hospitieren (Stationen, Ambulanzen, Funktionsbereiche).

Diese Hospitationstage sollen Ihnen zusatzliche Einblicke in internistische Kompe-
tenzen gewdhren, die Sie besonders interessieren und/oder mit denen Sie bisher

wenig in Berlihrung gekommen sind.

Wahlmodule
(vom UKU empfohlen)

Datum

Dozent*in

Internistische Notaufnahme

Internistische Intensivstation

Internistische Intermediate Care

Stammzelltransplantationseinheit

Palliativstation

Internistische Hochschulambulanz

Medizinisch Onkologische Tagesklinik

Dialyse

Endoskopie

Funktionsdiagnostik:
Echo, Lungenfunktion, Angiologie

Herzkatheter

Standortspezifische Wahlmodul-Méglichkeiten bitte hdndisch eintragen
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Zweites Stationsmodul

Wir hoffen, dass Sie die Wahlmodulwoche nutzen konnten, um in tdglichen ,,Spot-
light-Modulen“ zusatzliche Einblicke in die internistische drztliche Tatigkeit zu
gewinnen.

Den Einsatz auf Ihrer zweiten internistischen Station sollen Sie nutzen, um im Umfeld
eines neuen internistischen Schwerpunktes, eines neuen Teams und einer neuen
Mentor*In, die im ersten Stationsmodul erworbenen theoretischen und praktischen
Kenntnisse zu ergdanzen und zu vertiefen.

Zweiter Stationsabschnitt von bis

Klinik

Station

Internistische Schwerpunkte

12

Obligatorische Leistungen

Anzahl

Mentor*in

>10

Anamnese, Untersuchung, Patientenvorstellung/Visite,
Erstellung von Behandlungspldnen und Entlassbriefen

Ubergabevisite (Schichtdienst) » 10

Aufklarungsgesprache > 10

EKG » 10

Fakultative Leistungen

Sonographie Abdomen, Herz, Thorax

Arterielle Punktion

Aszitespunktion

Pleurapunktion

Blasenkatheteranlage

Magensondenanlage

Knochenmarkspunktion

Weitere erbrachte Leistungen kénnen hdndisch eingetragen werden

Nach punktueller Beobachtung von APT durch Mentor*In soll ein Feedback erfolgen
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P)-begleitende Unterrichtsveranstaltungen

Mentor*Innengesprach zweites Stationsmodul Es miissen an allen PJ-Standorten wichentlich PJ-begleitende Unterrichtsveranstal-

Schwerpunkt(e) des Gesprichs: tungen angeboten werden. Die aktive Teilnahme ist fiir die Studierenden obligat.
Ziel der Unterrichtsveranstaltungen ist die Vermittlung essentieller ibergreifender
internistischer Themen. Ein Schwerpunkt liegt auf Differentialdiagnose und Differen-
tialtherapie, ausgehend von klinischen Fallbeispielen aus Ihrem PJ-Alltag.

Selbsteinschatzung Studierende*r

Stédrken Verbesserungspotential PJ-Unterrichtsthemen Datum Dozent*in
(Beispiele UKU)

Akute Gl Blutung

Durchfall

Diabetisches Koma

Akutes Nierenversagen

. " Elektrolytstorungen
Einschdtzung Mentor*In |

Stdrken Verbesserungspotential Delir

Aspiration/Lungenblutung

Akuter Thoraxschmerz

Akute Dyspnoe

Synkope

Herzrhythmusstdrungen

EKG Quiz

Anmerkungen/Unterschriften Akute Leukimie

Erkrankungen der Speiserhre

Studierende*r Mentor*in
Standortspezifische Unterrichtsthemen bitte hdndisch eintragen
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P) Coaching (Ubungsexamen)

Das Ubungsexamen bereitet Sie auf das miindlich-praktische Staats-examen vor.
Entsprechend des zeitlichen Ablaufs eines realen Staats-examens bekommen Sie um
9 Uhr durch Ihre*n Mentor*In eine*n Pati-ent*In zugewiesen. Bis 12 Uhr fiihren Sie
Anamnese und Untersuchung sowie Unterlagensichtung durch, und verfassen einen
Fallbericht nach den Vorgaben des Staatsexamens. Am Nachmittag stellen Sie den/
die Patient*In Ihrem Examens-Coach vor. Es folgt eine Priifung praktischer Untersu-
chungsfertigkeiten am Krankenbett. Anhand einer internisti-schen Fallvignette wird
anschliefend analog zum Staatsexamen eine Probepriifung durchlaufen oder andere
priifungsbezogene Themen ver-tieft. AbschlieBend erértern Sie gemeinsam mit [hrem
Coach entspre-chend des Beurteilungsbogens Ihre Starken und Verbesserungspoten-
tiale fiir das anstehende Examen. Fiir besonders Interessierte haben wirim Anhang
den Ulmer Bewertungsbogen zum Fallbericht und Fallabnahme abgebildet.

Beurteilungsbogen Stérken Verbesserung
PJ- Coaching

Patientenvorstellung

Untersuchungstechnik

Krankheitsbild Patient*In

Verlauf

Pathophysiologie

Diagnostik

Differentialdiagnosen

Therapie

Procedere

Prognose

Gesamtbeurteilung

Studierende*r Mentor*In/Coach

PJ-Evaluation ... fast geschafft!

lhr P)-Tertial Innere Medizin ist nun fast geschafft.
Wir hoffen, Sie hatten eine lehrreiche Zeit und fiihlen sich gut vorbereitet fiir das
Staatsexamen und lhren Start in die drztliche Tatigkeit und Weiterbildung.

Vor Abgabe lhres PJ-Logbuchs im Studierendensekretariat priifen Sie bitte, dass alle
obligatorischen PJ-Elemente erbracht und durch Unterschrift der Dozenten*In gegen-
gezeichnet sind.

Da uns allen an einer weiteren Verbesserung der PJ-Studierenden-Ausbildung ge-
legen ist, diirfen wir Sie zum Abschluss bitten, den elektronischen Evaluationsbogen
ebenfalls vollstandig auszufiillen, fiir den Sie etwa 2 Wochen vor Tertialende einen
personlichen Link per eMail erhalten.

Die Auswertung erfolgt selbstverstandlich anonym.

Wir wiinschen lhnen fiir den Abschluss Ihres Medizinstudiums
und den Start in die drztliche Weiterbildung alles Gute!

Ihr PJ-Team Innere Medizin

Impressum August 2022
Medizinische Fakultét der Universitat Ulm
Zentrum fiir Innere Medizin Universitatsklinikum Ulm

Weitere Informationen zum PJ finden Sie unter:
https://www.uni-ulm.de/medizinische-fakultaet/studium-und-lehre/
studienangebot/humanmedizin/das-praktische-jahr-pj/




1. Feedbackgesprach nach punktueller Beobachtung APT

Im Rahmen der Stationsmodule sind Sie auf zwei internistischen Schwerpunktstatio-
nen unter Aufsicht arztlich tatig. Fiir beide Stationsmodule sind konkrete Anforderun-
gen und anzustrebende Kompetenzziele im Logbuch und im NKLM festgelegt (Anver-
traubare Professionelle Tatigkeiten/Entrustable Professional Activities (APT/EPA)).

Link zu APT/EPA:
https://nkim.de/zend/objective/list/orderBy/
@objectivePosition/modul/200554

Es obliegt Ihrer studentischen Verantwortung, sich die im NKLM verbindlich festgeleg-

ten APT/EPA anzusehen und sich zu notieren, wo Sie in den beiden Stationsabschnit-
ten Lernprioritdten setzen wollen oder miissen. Gerne konnen Sie diese Lernpriorita-
ten auch mit Ihren Mentor*Innen besprechen und sich deren Unterstiitzung einholen.

Feedbackgesprach nach punktueller Beobachtung APT

Beobachtete APT:

Selbsteinschdtzung Studierende*r

Stdrken Verbesserungspotential

Einschdtzung Mentor*In |

Starken Verbesserungspotential

Anmerkungen/Unterschriften

Studierende*r Mentor*in



2. Ulmer Bewertungsbogen

Ulmer Bewertungsbogen:

Fallbericht und Fallabnahme am Patientenbett

7

F3+F4

Name des Priflings:
LPA-Komm. Nr.: Prifungsvorsitz:
Priifungstermin: Name des Prifers:
Pat. Name:
Geb. Datum:
Fallbericht Fallabnahme am Bett
Aspekt erfiillt Aspekte der Bewertung Aspekt erfiillt
ja teilweise Inhaltlich Ja teilweise nein
Vorstellung des Patienten
adaquat
Anamnese
i und Korrekt

Kdrpoﬁidlo Untersuchung
Korrekt korrekt

Sonstige Befunde
und korrekt

adaquat

Arboi:tdilgnou (-hypothese)

Differentialdiagnose, Begriindung
korrekt, adaquat

Di'agnoctlschu Procedere
korrekt

Therapeutisches Procedere

angemessen, korrekt dargestellt

und

Il korrekt

Formale Vorgaben erfiillt

Systematik der Darstellung
adaquat, korrekt, ge

korrekt, kurz,

u. mit dem
adaquat

Patientenbezogene Fragen/
Praktische Aufgaben am Patienten

Frage/Aufgabe 1:

Frage/Aufgabe 2:

Frage/Aufgabe 3:

Bewertung (Schulnote)

3. Priifungsaufgaben und Erwartungshorizonte

1. Thema:
- Frage(n)/Aufgabe(n):

2. Thema:
- Frage(n)/Aufgabe(n):

Erwartungshorizont (erwartete Lésungen):

Thema 1:

Thema 2:

—
20

Kommentare/Feedback Mentor*in
(z.B. in Bezug auf: selbstandige und kompetente Entwicklung?
Ausman der notwendigen Hilfestellung? Fachliche Mangel? Erwartungshorizont?)
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4. Selbsteinschdtzung

Hier stehen lhnen erganzende Tabellen zur detaillierten Selbsteinschatzung zur
Verfiigung. Die Lernfortschritte kénnen Sie hierin den drei Stufen Demonstration

(Demo), supervidierte Ausfiihrung (Supervision) und Eigenverantwortliche Erbringung Am Ende des P) Tertials in der Inneren Medizin Demo Super- | Routine
(Routine) dokumentieren. kann der Studierende ... vision

die Symptome einer Herzinsuffizienz feststellen

die verschiedenen Ursachen von Thoraxschmerzen
erkennen

die verschiedenen Ursachen von Atemnot
erkennen

die verschiedenen Ursachen von Bauchschmerzen
erkennen

Symptome als Hinweis auf Tumorerkrankungen
deuten

die Symptome einer Leberzirrhose erkennen

die Anzeichen fur eine Intoxikation erkennen

die Anzeichen und Ursachen fiir ein Delir erkennen

orientierend neurologisch untersuchen

22 23



Behandlungspldne

Am Ende des P) Tertials in der Inneren Medizin
kann der Studierende einen Behandlungsplan
erstellen und begriinden

Demo

Super-
vision

Routine

fiir eine*n Bluthochdruck-Patient*In

flir eine*n Herzinsuffizienz-Patient*In

fiir eine*n Patient*In mit stabiler Angina pectoris

fiir eine*n Patient*In mit Pneumonie
eine Antibiotikatherapie anordnen

fiir eine*n COPD-Patient*In

fuir eine*n Diabetes-Typ II-Patient*In

fur eine*n Patient*In mit Gallenkolik/Nierenkolik

Labordiagnostik

Am Ende des PJ Tertials in der Inneren Medizin
kann der Studierende ...

Demo

Super-
vision

Routine

die typische Laborkonstellation eines
Akuten Koronarsyndroms erkennen

Schilddriisenfehlfunktionen erkennen

anhand der Laborwerte einen Diabetes erkennen

die Laborparameter zur Verlaufsbeurteilung
eines Diabetes anordnen

akute Infektionen anhand der typischen
Entziindungszeichen erkennen

Infektionskonstellationen erkennen

Tumorkonstellationen erkennen

verschiedene Formen der Andmie unterscheiden

eine Hepatitis erkennen

unterscheiden, ob es sich um eine akute oder
chronische Hepatitis handelt

die Laborparameter zur Verlaufsbeurteilung
einer Hepatitis anordnen

Gerinnungsstorungen erkennen




EKG-Diagnostik

Am Ende des P) Tertials in der Inneren Medizin
kann der Studierende ...

Demo

Super-

vision

Routine

ein EKG ableiten

Storfaktoren der EKG-Ableitung nennen

den Rhythmus bestimmen

Uberleitungsstérungen erkennen

Extrasystolen erkennen

akute Ischdmiezeichen erkennen

Hypertrophie-Zeichen erkennen

Schrittmacher-EKGs erkennen

Rontgen-Thorax-Diagnostik

Am Ende des P) Tertials in der Inneren Medizin
kann der Studierende ...

Demo

Super-

vision

Routine

eine Rontgen-Thorax-Ubersichtsaufnahme
nach formalen Kriterien beurteilen

eine Rontgen-Thorax-Ubersichtsaufnahme
nach inhaltlichen Kriterien beurteilen

Kabel erkennen

Implantate wie Herzklappen, Schrittmacher, Ports,

die Dokumentation im Réntgenpass iiberpriifen







