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"THIS PROBLEM
COULD OFFER MANY
OPPORTUNITIES
FOR SOLUTIONS.”™



DAMAGE CONTROL EDUCATION

ODER

DIE CHANCE FUR EINEN NEUANFANG

SARS-CoV-2 hat nicht nur Millionen Menschen infiziert, sondern
auch die Hochschullandschaft. Als aktuell einzig verfugbare The-
rapieoption sollte die digitale Lehre das Medizinstudium am Leben
halten. Eine Therapieform, die in der Vergangenheit zwar bereits
von einer Uberwaltigenden Anzahl an Studierenden im Sinne eines
,Off-Lable-Use* eingesetzt wurde, bisher aber keine systematische
institutionelle Unterstutzung besal3. Mit der spontanen Zulassung
als Monotherapie zum Sommersemester 2020 betraten wir ge-
meinsam Neuland.

Die arztliche Profession ist eine der altesten Berufe der Mensch-
heitsgeschichte und auch das Medizinstudium blickt auf eine
jahrtausendalte Tradition zurtck. Der Kompetenzerwerb umfasst
eine unglaubliche Breite an Wissen, Fahigkeiten und Fertigkeiten
sowie eine kritische Reflexion der eigenen Haltung. Sie haben in
den vergangenen neun Semestern bereits einen weiten Weg zu-
ruckgelegt und hierbei wichtige Erfahrungen gesammelt, wie Sie
sich selbst oder in der Gruppe diese Kompetenzen vermitteln.

In den vergangenen Semestern haben wir aus der Not eine Tugend
gemachen, den Status quo zu hinterfragen und Neues gewagt —
ein ,Experiment im Realbetrieb®. Eines stenht fest — wir alle haben
erneut ein auBergewohnliches Semester vor uns!

Es wird wieder mehr Prasenz moglich sein und gleichzeitig wol-
len wir neue Lehr-/Lernformen, die sich in den vergangenen 3
Semestern bewahrt haben, bewahren. Unterstutzend soll dieses
Ebook dienen, welches als ,,One Stop Shopping” die wichtigsten
Informationen zu den Lernzielen und Lernressourcen geben soll.

Vielleicht tut die ,Experimentelle Therapie® der vergangenen Se-
mestern unserem Patienten Medizinstudium langfristig ganz gut.
Ich bin diesbezuglich optimistisch,

Sebastian Kuhn

UNIV.-PROF. DR. MED.
SEBASTIAN KUHN, MME
# Digitale Transformation

# Education

# Think-different

Unfallchirurg und Orthopade. Professor fur Digitale Medizin. Die
Themen Digitale Transformation, Bildung und Change-Management
sind zentrale Aspekte meiner Arbeit. Mitglied der Bundesarzte-
kammer Ausschusse ,Digitalisierung der Gesundheitsversorgung®
und ,Arztliche Ausbildung und Universitatsmedizin®. Auf meiner
Webseite www.med.digital berichte ich Uber aktuelle Projekte zum
Thema digitale Transformation der Medizin und der Lehre.




"PROBLEMS DON'T
SOLVE THEMSELVES
— PEOPLE DO.”






| ERNZIELE UND -RESSOURCEN
Allgemeine Orthopadie

Ubergeordnetes Lernziel:

Nach Absolvieren des 10. Semesters ist der/die Studierende in der Lage, die haufigen und wichtigen ortho-
padischen Erkrankungen in inrer Atiologie und Pathophysiologie zu erlautern und grundliegende diagnosti-
sche und therapeutische Schritte einordnen und erlautern zu konnen.

AMBOSS

Fiir den allgemeinen Uberblick empfiehlt es sich die Abstracts der orthopadischen Kapitel zu lesen.
1.1 Orthopadische Untersuchungszeichen
https://next.amboss.com/de/article/zIOrzT#/e113fcO610ab762d/foc/4cec26411c

7.12 Arthrose

https://next.amboss.com/de/article/b TOHG2#/02ddc3cofedfae13fc187/533ee2eb5ba

13.4 Operative Verfahren der Unfallchirurgie/Orthopadie
https://next.amboss.com/de/article/VIOAAT#/48500202a4ad01a868d1fda78e53a0ab

Fiir den allgemeinen Uberblick empfiehlt es sich die Abstracts der orthopadischen Kapitel zu lesen.



| ERNZIELE UND -RESSOURCEN

Schultergelenkserkrankungen

Lernziele:

¢ Der/Die Studierende ist in der Lage die haufigsten Erkrankungen des Schultergelenks (Omarthrose, Arthrose
des AC-Gelenks, Rotatorenmanschettendegeneration/-ruptur, Schulterluxation) zu beschreiben.

¢ Der/Die Studierende ist in der Lage eine zielgerichtete und spezifische Anamnese im Rahmen von Schulterge-
enkserkrankungen zu benennen.

¢ Der/Die Studierende kennt den grundliegenden klinischen Untersuchungsgang bei Schultergelenkserkrankun-
gen und kann die Tests und Funktionsprufungen erlautern.

¢ Der/Die Studierende wahlt die apparative Untersuchungsmethoden der bildgebenden Diagnostik (Ultraschall,
Rontgen, CT, MRT) in Abhangigkeit vom Erkrankungsbild und nutzen die Ergebnisse fUr die weiteren diagnos-
tischen und therapeutischen Entscheidungen.

¢ Der/Die Studierende erklart die Prinzipien der konservativen und operativen Behandlung der haufigsten Erkran-
kungen des Schultergelenks.

AMBOSS

1.2 Orthopadische Untersuchung der Schulter
https://next.amboss.com/de/article/bLLOHwg#/c3f3024c3cdf808858eca866520c342¢
5.5 Weichteillasionen der Schulter
https://next.amboss.com/de/article/UQObvi#Z7505907e8clbcdc/7c336987falbeal40



| ERNZIELE UND -RESSOURCEN
Orthopadische Erkrankungen der Hand

Lernziele:

¢ Der/Die Studierende ist in der Lage die haufigsten Erkrankungen der Hand zu beschreiben.

¢ Der/Die Studierende ist in der Lage eine zielgerichtete und spezifische Anamnese im Rahmen von Erkrankun-
gen der Hand zu benennen.

¢ Der/Die Studierende kennt den grundliegenden klinischen Untersuchungsgang bei Hand und kann die Tests
und Funktionsprufungen erlautern.

e Der/Die Studierende wahlt die apparative Untersuchungsmethoden der bildgebenden Diagnostik (Rontgen,
Funktionsaufnahmen, CT, MRT) in Abhangigkeit vom Erkrankungsbild und nutzen die Ergebnisse flr die wei-
teren diagnostischen und therapeutischen Entscheidungen.

¢ Der/Die Studierende erklart die Prinzipien der konservativen und operativen Behandlung der haufigsten Erkran-
Kungen der Hand.

AMBOSS

Fiir den allgemeinen Uberblick empfiehlt es sich die Abstracts der orthopédischen Kapitel zu lesen.
5.14 Karpaltunnelsyndrom
https://next.amboss.com/de/article/sROtof#Zceb1b417127398181815f37ccd5fcadd

5.16 M. Dupuytren

https://next.amboss.com/de/article/hQO0cDf#/e696e0cc040ce16c40a06946fb646ab6



| ERNZIELE UND -RESSOURCEN

Huftgelenkerkrankungen
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Lernziele:

¢ Der/Die Studierende ist in der Lage die haufigsten Erkrankungen des HuUftgelenks (primare und sekundare
Coxarthrose, Impingement, Coxa saltans, Coxitis, aspektische Huftgelenksnekrose) zu beschreiben.

¢ Der/Die Studierende ist in der Lage eine zielgerichtete und spezifische Anamnese im Rahmen von Huftgelenk-
serkrankungen zu lbenennen.

¢ Der/Die Studierende kennt den grundliegenden klinischen Untersuchungsgang bei Huftgelenkserkrankungen
und kann die Tests und Funktionsprufungen erlautern.

¢ Der/Die Studierende wahlt die apparative Untersuchungsmethoden der bildgebenden Diagnostik (Ultraschall,
Rontgen, CT, MRT) in Abhangigkeit vom Erkrankungsbild und nutzen die Ergebnisse fUr die weiteren diagnos-
tischen und therapeutischen Entscheidungen.

¢ Der/Die Studierende erklart die Prinzipien der konservativen und operativen Behandlung der haufigsten Erkran-
kungen des Huftgelenks.

AMBOSS

1.4 Orthopadische Untersuchung der Hufte und des lliosakralgelenks
https://next.amboss.com/de/article/VLOG9g

3.9. Coxarthrose
https://next.amboss.com/de/article/LQOwO#Za235ffefc60bbe05dfelb 745e2fd0e 745
3.6 Aseptische Huftgelenksnekrose im Erwachsenenalter
https://next.amboss.com/de/article/5Q0i9f#Zc4bb75db9f42bfcod0e33c40075c9d3f



| ERNZIELE UND -RESSOURCEN

Kniegelenkserkrankung

Lernziele:

¢ Der/Die Studierende ist in der Lage die haufigsten Erkrankungen des Kniegelenks (Achsdeformitaten, Gonar-
throse, Meniskusverletzungen, habituelle und traumatische Patellaluxation, Bandverletzungen) zu beschreiben.

e Der/

¢ Der/Die Studierende kann die unterschiedlichen Mechanismen (degenerativ, posttraumatisch, Ubergewicht,
—ehlstellungen, Rheumatologische Erkrankungen) der Entstenung einer Gonarthrose erklaren.

Die Studierende ist in der Lage eine zielgerichtete und spezifische Anamnese im Rahmen von Kniegelenk-

serkrankungen zu lbenennen.

e Der/
und

e Der/

Die Studierende kennt den grundliegenden klinischen Untersuchungsgang bei Kniegelenkserkrankungen
<ann die Tests und Funktionsprufungen erlautern.

Die Studierende wahlt die apparative Untersuchungsmethoden der bildgebenden Diagnostik (Rontgen,

CT, MRT) in Abhangigkeit vom Erkrankungsbild und nutzen die Ergebnisse flr die weiteren diagnostischen und

e Der/
Beis

e Der/

therapeutischen Entscheidungen.

Die Studierende kann die nativradiologischen Arthrosezeichen benennen und an einem Rontgenbild am
oiel des Kniegelenkes demonstrieren.

Die Studierende erklart die Prinzipien der konservativen und operativen Behandlung der haufigsten Erkran-

Kungen des Kniegelenks.

¢ Der/Die Studierende kann unterschiedliche Behandlungsoptionen (Hyaluronsaure, Knorpelglattung, ACT, End-
oprothetik) bel Knorpelschadigung des Kniegelenkes erlautern.

AMBOSS

1.5 Orthopadische Untersuchung des Knies 3.10. Bandverletzungen des Knies

https://next.amboss.com/de/article/dL009g#Ze56f- https://next.amboss.com/de/article/pQOLCH#Zb-

f06a934109f021f17e5a0adccecO 29te99419acc32dd62fdd12cd3cfob4

3.9 Gonarthrose 3.11. Meniskusruptur

https://next.amboss.com/de/article/LQOwWf#7a235f- https://next.amboss.com/de/article/oQO00CH#282¢-
fefco0bbe05dfeb745e2fd0e745 063693050f03326ed371356595daal



| ERNZIELE UND -RESSOURCEN
Orthopadie des FuB3es

Lernziele:

¢ Der/Die Studierende ist in der Lage die haufigsten Erkrankungen des Ful3es (angeborene und erworbene Ful3-
fehlstellungen, Hallux valgus, Krallen-/Hammerzehen, rheumatischer Ful3, diabetischer Ful3) zu beschreiben.

¢ Der/Die Studierende ist in der Lage eine zielgerichtete und spezifische Anamnese im Rahmen von Erkrankun-
gen des FulBes zu benennen.

¢ Der/Die Studierende kennt den grundliegenden klinischen Untersuchungsgang bei Erkrankungen des Ful3es
und kann die Tests und Funktionsprufungen erlautern.

e Der/Die Studierende wahlt die apparative Untersuchungsmethoden der bildgebenden Diagnostik (Rontgen,
CT, MRT) in Abhangigkeit vom Erkrankungsbild und nutzen die Ergebnisse flr die weiteren diagnostischen und
therapeutischen Entscheidungen.

¢ Der/Die Studierende erklart die Prinzipien der konservativen und operativen

AMBOSS
3.13 FuBdeformitaten

https://next.amboss.com/de/article/gQOCCH#/8df00ffeeQee3eed8a2fd/1a69d1b4a6
3.14 Zehendeformitaten

https://next.amboss.com/de/article/IQOYxf#2c448c8b01b8aecb95874de39a9f4bOfef



| ERNZIELE UND -RESSOURCEN

Wirbelsaulenerkrankungen

Lernziele:

¢ Der/Die Studierende ist in der Lage die haufigsten Erkrankungen der Wirbelsaule (M. Scheuermann, Skoliose,
Spondylarthrose, Nucleus pulposus Prolaps, Spondylodiszitis) zu beschreiben.

enerkrankungen zu benennen.

und kann die Tests und Funktionsprufungen erlautern.

¢ Der/Die Studierende ist in der Lage eine zielgerichtete und spezifische Anamnese im Rahmen von Wirbelsau-

¢ Der/Die Studierende kennt den grundliegenden klinischen Untersuchungsgang bei Wirbelsaulenerkrankungen

¢ Der/Die Studierende wahlt die apparative Untersuchungsmethoden der bildgebenden Diagnostik (Rontgen,
Funktionsaufnahmen, CT, MRT) in Abhangigkeit vom Erkrankungsbild und nutzen die Ergebnisse flr die wel-
teren diagnostischen und therapeutischen Entscheidungen.

¢ Der/Die Studierende ist in der Lage die ,Red Flags® bei Wirbelsaulenerkrankungen zu erkennen und die Kon-
sequenzen einer notfallmalBigen Weiterlbehandlung einzuleiten.

e Der/Die Studierende erklart die Prinzipien der konservativen und operativen Behandlung der haufigsten Erkran-

kungen der Wirbelsaule.

AMBOSS

1.3 Orthopadische Untersuchung der Wirbelsaule

https://next.amboss.com/de/article/WLOP9g#/-
1¢3f28832116db97906813d13dd01ec3

Leitsymptom Kreuzschmerz

https://next.amboss.com/de/article/nLO7yg#Z-
d2a63f25fdd616b71d85¢c8abbb198587

4.1 Bandscheibenprolaps

https://next.amboss.com/de/article/|i0_rf#/cd8197 7 e-
9094a47fad65486196025bfc

10

4.2 ldiopathische Skoliose

https://next.amlboss.com/de/article/4Q03wi#Z 7a0clb-
8cda3d0cc126f2973bc1b853fea

4.3 M. Scheuermann

https://next.amboss.com/de/article/[QO_DTf#/Z-
15f01815fc63c7abal 7bf3419303¢c897

Spondylodiszitis (s. auch Infektionen der Gelenke
und der Wirbelsaule)

https://next.amboss.com/de/article/thOXff#/f9d-
/cd06328e2ca028325296965436dfker=2f9d7 c-
d06328e2ca028325296965436



| ERNZIELE UND -RESSOURCEN

Sportverletzungen

Lernziele:

¢ Der/Die Studierende ist in der Lage die haufigsten Sportverletzungen zu beschreiben.

¢ Der/Die Studierende ist in der Lage eine zielgerichtete und spezifische Anamnese im Rahmen von Sporterkran-
Kungen zu benennen.

¢ Der/Die Studierende erklart die Prinzipien der konservativen und operativen Behandlung der haufigsten Sport-
verletzungen.

AMBOSS

Die Lerninhalte sind zum GroBteil in den Abschnitten Schulter- und Kniegelenkerkrankungen abge-
bildet.

11



| ERNZIELE UND -RESSOURCEN

Infektionen der Gelenke und der Wirbelsaule

Lernziele:

¢ Der/Die Studierende ist in der Lage die haufigsten Infektionen des muskuloskelettalen Systems (Osteomyelitis,

nekrotisierende Fasziitis, Gelenkempyem,

¢ Der/Die Studierende kann die diagnostisc

nfektion von Endoprothesen) zu beschreiben.

nen Verfahren im Rahmen muskuloskelettaler Erkrankungen (nativ-

radiologische Bildgebung, CT, MRT, Blutkultur, diagnostische Punktion) benennen und kennt ihre Einsatzmog-

lichkeiten.

¢ Der/Die Studierende kann die konservativen (Immobilisation, antibiotische Therapie) und operativen Therapie-

prinzipien benennen.

AMBOSS
Bakterielle Arthritis

https://next.amboss.com/de/article/OM0eMg#/14eb6c2599826200339b41352a857118

Spondylodiszitis (s. auch Wirbelsaule)

https://next.amboss.com/de/article/thOXff#/f9d7cd06328e2ca0283252969654 36df
13.4 Operative Verfahren der Unfallchirurgie/Orthopadie (Abschnitte zur Endoprothese)
https://next.amboss.com/de/article/vIDAAT#748500202a4ad01a868d1fda78e53a0ab

12



| ERNZIELE UND -RESSOURCEN

Tumororthopadie

Lernziele:

¢ Der/Die Studierende ist in der Lage die haufigsten Tumorerkrankungen des muskuloskelettalen Systems (lbenigne
Knochentumore, semimaligne Knochentumore, maligne primare Knochentumore, Metastasen) zu beschreiben.

¢ Der/Die Studierende ist in der Lage eine zielgerichtete und spezifische Anamnese im Rahmen von Knochentu-
moren zu benennen.

¢ Der/Die Studierende benennt die grundliegenden apparative Untersuchungsmethoden der bildgelbenden Dia-
gnostik (Rontgen, CT, MRT, SPECT, PET).

¢ Der/Die Studierende kann die interdisziplinaren Entscheidungsprozess bei Knochentumoren (Tumorboard) er-
lautern.

AMBOSS

15.1 Gutartige Knochentumore
https://next.amboss.com/de/article/rQO04xf#/18ad 74938742478 7b8f58c75887a968

15.2 Bosartige Knochentumore
https://next.amboss.com/de/article/HQOKX#/28620afc8f7924¢c315951d03cfe 7 3dfb

13



| ERNZIELE UND -RESSOURCEN

Osteologie

Lernziele:

¢ Der/Die Studierende ist in der Lage die haufigsten Erkrankungen osteologischen Erkrankungen (metabolische
Osteopathien, Osteoporose, Osteomalazie, M. Paget) zu beschreiben.

¢ Der/Die Studierende kann die diagnostischen Verfahren in der Osteologie (Knochendichtemessung/ Knochen-
umbaumarker) benennen und kennt ihre Einsatzmaoglichkeiten.

¢ Der/Die Studierende kann die verschiedenen typischen Osteoporosefrakturen (Wirbelkorper/Radius/Schenkel-
hals) benennen und erlautert deren Therapiemoglichkeiten.

¢ Der/Die Studierende kann die medikamentdsen Therapiemaoglichkeiten in der Osteologie benennen, kennt de-
ren Wirkungsweise und haufigen unerwunschten Arzneimittelwirkungen.

¢ Der/Die Studierende kann osteologische Erkrankungen (Osteoporosen/ Osteomalazien/ M. Paget) anhand ty-
nischer Fallberichte erkennen und an einem Rontgenbild demonstrieren.

¢ Der/Die Studierende kann die Differentialdiagnose von Osteoporosen (juvenile/ postmenopausal/senil/Gluco-
corticoid-induziert) benennen und erlautern.

AMBOSS

6.1 Osteoporose
https://next.amboss.com/de/article/cTOap2#/44 7 7b36f96e3b5 7f6d706030f5839d89

6.2 Osteomalazie
https://next.amboss.com/de/article/XT0962#/b5e34c62a5013fc3294 7969abchH19bfb
1.6 Laborkonstellation Knochenerkrankungen
https://next.amboss.com/de/article/eQOxEf#/8ac1353f0598c0f662dabflbe8931258f

14



| ERNZIELE UND -RESSOURCEN

Kinderorthopadie

Lernziele:

¢ Der/Die Studierende ist in der Lage die physiologische Entwicklung des muskuloskelettalen Systems (Beinach-
sen, Ossifikationen, Gang) in Altersabhangigkeit zu beschreiben.

¢ Der/Die Studierende ist in der Lage typische pathologische Entwicklung des kindlichen muskuloskelettalen

Systems (Angeborene Fehlbildungen, Skelettentwicklungsstorungen, kongenitale Storungen der Bindegeweb-
sentwicklung) zu beschreiben.

¢ Der/Die Studierende ist in der Lage die haufigsten kindlichen Erkrankungen des muskuloskelettalen Systems
(Coxitis fugax, Osteomyelitis, Skoliose, Huftdysplasie, M. Perthes, Epiphysiolosis capitis femoris, Klumpful3) zu
beschreiben.

¢ Der/Die Studierende ist in der Lage eine zielgerichtete und spezifische Anamnese im Rahmen von kinderortho-
pDadischen Erkrankungen zu benennen.

¢ Der/Die Studierende wahlt die apparative Untersuchungsmethoden der bildgelbenden Diagnostik (Ultraschall,
Rontgen, CT, MRT) in Abhangigkeit vom Erkrankungsbild und Alter.

¢ Der/Die Studierende erklart die Prinzipien der konservativen und operativen Behandlung der haufigsten kindli-
chen orthopadischen Erkrankungen.

AMBOSS

3.2 Huftgelenksdysplasie und Huftgelenksluxation

https://next.amboss.com/de/article/NQO-wf#/fc4058d19895bar701e8b35d53chachbc
3.5 M. Perthes

https://next.amboss.com/de/article/mQOVOf
3.7. Epiphysiolysis capitis femoris
https://next.amboss.com/de/article/MQOM9t#/bffO18d10b26ae5364168805d96 7a /7959

15



| ERNZIELE UND -RESSOURCEN

Rheumaorthopadie

Lernziele:

¢ Der/Die Studierende ist in der Lage die haufigsten rheumatischen Erkrankungen (Rheumatoide Arthritis, Spon-

dylarthopathien) zu beschreiben.

_aborkonstellationen) Krankheitsbildern zuordnen.

¢ Der/Die Studierende kann die diagnostischen Verfahren in der rhreumatologischen Orthopadie (Labordiagnostik,
Rontgen, MRT) benennen und kennt inre Einsatzmaoglichkeiten.

¢ Der/Die Studierende kann typische Untersuchungsbefunde (symmetrisch/asymmetrische Gelenkschwellung,

¢ Der/Die Studierende ist in der Lage die Prinzipien der konservativen (medikamentOse Therapie, Orthesenver-

sorgung, Physio-/Ergotherapie) und operativen Behandlungsoptionen (Synovektomien, endoprotetische Ver-
sorgungen) bel rheumatischen Erkrankungen zu erlautern.

AMBOSS
7.1 Rheumatoide Arthritis

https://next.amboss.com/de/article/-fODK2#/24c290b-
o6ceddObdffc03554e9968c9f2d

7.3 Seronegative Spondylarthritis

https://next.amboss.com/de/article/J30s|f#/-
9¢c1105a245¢c20878e282757t4c4eb187

7.4 Reaktive Arthritis

https://next.amboss.com/de/article/0T0e62#/8fd-
387 3t2491391tde05b7e9c578cbaa

16

7.6 M. Bechterew

https://next.amboss.com/de/article/ZT0/62#/6f56fa-
bb9f23b0d1ec94c6475b19f3d7

7.9 Gicht

https://next.amboss.com/de/article/YTON62#-
/e154c85fchade3er2¢c8b1869c1b6d0ae

Arthritis und Arthrose
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| ERNZIELE UND -RESSOURCEN

Orthopa

Bakterielle Arthritis

https://next.amboss.com/de/article/OMOeM-
g?g=arthritis%20bakterielle#Z14ebb6cC-
2599826200339041352a857 118

DD bei Kindern Coxitis fugax

https://next.amboss.com/de/article/mQOVIf?g=coxi-
1% 20fugax#/00c037co19beacc3a8ecO4eecde8c3aT

Akute Epiphysiolysis capitis femoris

https://next.amboss.com/de/article/MQOMOT? -
g=epiphyseolysis%20capitis%20femoris#Zbff918d-
11026ae5364f68805d967a7959

Conus-/ Cauda-Syndrom

https://next.amboss.com/de/article/ji0_rf?q=-
conus-cauda-syndrom#/Zt690b40/785ec4fb-
4835153230f9b 7040
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Spondylitis / Spondylodiszitis

https://next.amboss.com/de/article/thOXff#Zb 7564d-
04981 bed3eff651e4f0/725d84f

Akute Protheseninfektionen / Prothesenluxation

https://next.amboss.com/de/article/VIDAAT ?g=prothe-
senlockerung#Z2efbbaadcdbd9e4d 1fed9c2970d5¢c352f

Korbhenkelriss

https://next.amboss.com/de/article/oQO00CT?g=Kkor-
bhenkelriss#/53f1e4099c2545fe56c5a0f114ba0 78

Weichteilinfektionen (insb. Nekrotisierende Fas-
ziitis und Handphlegmone)

https://next.amboss.com/de/article/ghOCUf?g=nekro-
tisierende%20fasziitis#/23ed4838f2a9¢c8217650f2d-
3fabc31afb






AUSBLICK

DIE ZUKUNFT [ClISIR=S

SEBASTIAN KUHN

Die aktuelle Krise durch COVID-19 hat das Medizinstudium grund-
legend verandert und einen Wechsel auf digitale Lehr- und Lernfor-
mate erzwungen. Parallel dazu findet aber auch die Digitale Trans-
formation der Medizin statt, welche die Versorgungsstrukturen auf
allen Ebenen grundlegend verandert. Auch hier hat Covid-19 den
Wandlungsprozess enorm beschleunigt. Tracing-Apps, der breite
Einsatz der Telemedizin und Gesundheits-Apps sind aktuelle Bei-
spiele. Die kommenden Jahre werden rasant neue Versorgungs-
konzepte schaffen und hierbei das arztliche Berufsbild verandern.

Die Zukunft der Medizin ist digital.

Die Digitalisierung bietet Chancen und Risiken. Es ist zu hoffen,
dass Patienten durch die Digitalisierung gestarkt werden und mehr

19

Verantwortung fur ihre Gesundheit erlangen. Das gleiche qilt fGr
Studierende und das Medizinstudium. Es ist zu hoffen, dass hier-
el ein partnerschaftliches Verhaltnis und eine gestarkte Interaktion
entstehen.

Die Zukunft der Medizin ist Zielgruppen-zentriert.

Wenn etwas Neues geschaffen werden soll, mussen die wichtigen
Personengruppen beteiligt werden, in Interaktion treten und unter-
schiedliche Sichtweisen austauschen. Patienten, Studierende und
Arzte sind hierbei wichtige Partner. Hierdurch kann ein gemeinsames
Verstandnis entstehen - ein geteiltes mentales Modell.

Die Zukunft des Medizinstudiums ist kollaborativ.
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