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Agenda

* Themen / (Lern)-Ziele
* High-Level-Overview
* MedForGe

* PRISMA



Themen / (Lern-)Ziele

(1) Uberblick tber MedForGe / PRISMA

(2) Erstellen und Verwalten von MedForGe-Fallen
(3) Verwalten von ausgefullten Fallen

(4) Verwalten von Studierenden

(5) Verhalten bei Problemen

(6) Einsatz von PRISMA im Seminar



High-Level-Overview

MedForGe und PRISMA in Limetten-Veranstaltungen
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FallUbersicht

= FALL-UBERSICHT i= FALL-UBERSICHT

OFFENE FALLE GESPERRTE/ABGESCHLOSS. .. QOFFENE FALLE GESPERRTE/ABGESCHLOSS...
Fall A Kompetenzfeststellungsverfahren MedForGe-Beispiel 1
Rotung und Schwellung am Fui Beispiel-Fall fir die Vorbereitung auf die Arbeit mit diesem Tool
In Bearbeitung Abgeschlossen

Fall B Kompetenzieststellungsverfahren MedForGe-Beispiel 2

Stimmuno = -Fall fur die Vorbereitung auf die Arbeit mit diesem Tool
Lnbearbeitet Gesperrt

Fall C Kompetenzfeststellungsverfahren
Aktenfall
Unbearbeitet

Fall A - Allgemeinmedizin Limette
Abgeschlossen

Fall D Kompetenzfeststellungsverfahren Fall A - Blockpraktikum Chirurgie Limette

Visite Formularvorlagen fir den Fall A - Veranstaltung Blockpraktikum Chirurgie in der
Unbearbeitet Gesperrt

Fall E Kompetenzfeststellungsverfahren Fall A - Blockpraktikum HCH Limette

Schmerzanamnese Formularvorlagen fir den Fall A - Probeveranstaltung Blockpraktikum Herzchiru
Unbearbeitet Abgeschlossen

Fall F Kompetenzieststellungsverfahren Fall B - Blockpraktikum HCH Limette

Video Formularvorlagen fir den Fall B - Probeveranstaltung Blockpraktikum Herzchiru
Unbearbeitet Abgeschlossen

Fall C - Blockpraktikum HCH Limette
Formularvorlagen fur den Fall C - Probeveranstaliung Blockpraktikum Herzchird
Abgeschlossen
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Formulare: ICD-Code

B SPEICHERN

:= FALL-UBERSICHT «/ ABSCHLIESSEN  #m PDF-ANSICHT @

vor weniger als einer Minute gespeichert

ANA/BEF/PROC DIAGNOSE LABOR UBERWEISUNG REZEPT EINWEISUNG ARBEITSUNFAHIGKEITSBESCHEINIGUNG
Zustand nach (Z):  140.8 Sonstige akute Myokarditis X | NACH ICD-CODE ODER -BEZEICHNUNG SUCHEN [
Ausschluss ZEE Diagnose suchen (Code oder konkrete Bezeichung erforderiich) | NACH ICD-CODE ODER -BEZEICHNUNG SUCHEN [}
Verdacht (V):  myoK X NACH ICD-CODE ODER -BEZEICHNUNG SUCHEN [

25.3 Myoklonus

Gesichert (G): MNACH ICD-CODE ODER -BEZEICHNUNG SUCHEN Z
121.4 Akuter subendokardialer Myokardinfarkt
122 Rezidivierender Myokardinfarkt

140.8 Sonstige akute MycKarditis

141 Myokarditis bei anderenorts kiassifizierten Krankheiten
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Formulare: Labor

a SPEICHERN

:= FALL-UBERSICHT «/ ABSCHLIESSEN @ PDF-ANSICHT @

vor weniger als einer Minute gespeichert

ANA/BEF/PROC DIAGNOSE LABOR UBERWEISUNG REZEPT EINWEISUNG ARBEITSUNFAHIGKEITSBESCHEINIGUNG
T ————— Freigabe 01.09:2014 L . 1
e e Anforderungsschein fiir Laboratoriums- 10A
xel untersuchungen bei Laborgemeinschaften THL
‘Mame, Vorname des Versicherten ‘Nﬁg j 3 —
< _l ) - ) bei belegérztl. Unfall,
6\.\0‘{\3 gl aim Kurativ Praventiv Behandlung Unfallfolgen
\l ef“-\n i— _l gaf. Kennziffer Geschiecht
L L] ]
Kostentragetkennung Versichertan-MNr Status ) E ] :
jm=t—n I i
Batriebssidtian-Nr Arzt-Nr Datum
| | - -
Diagnosen Abnahmedatum Abnahmezeit

Text eingeben | | | | { | | | |

i) Befund eilt Serum Vollblut | Glukose =
() alkalische 13 Eiweil gesamt 26| ' Kreatinin 40 | T Glukose 1 51| mmm
@ grofies Blutbild 2 Phosphatase Gamma GT 27 Clearance () Glukose? 52| m=m
) klgines Bluthild 3| @ Amylase 14 Glukose 281 — 0 LDH 41| 0 Glukose 3 53 =
) HbAlc 4| (3 ASL 15| @ GOT 29| ) LDL-Cholesterin 42 | 0 Glukose 4 54| mEm
| Retikulozyten 9| C ) Bilirubin direkt 16 @l GPT 30 C_ Lipase Rl Urin —
) Blutsenkung 6| () Bilirubin gesamt17)) ) Harnsaure 31] T Natrium 44 | T Status 55| mm
i Diff. Blutbild 7| 2 Calcium 18} . Harnstoff () OP-Vorbereitung 45| () Mikroalbumin 56| .
(Ausstrich) () Cholesterin 19l —— HBDH (32125) () Schwanaer- 57| e
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Fomulare: Wirkstoffe suchen

Wirkstoff auswéhlen

Wirkstof suchen

para X WIRKSTOFF IN GELBER LISTE SUCHEN E

Antiparasitare Mittel, Insektizide und Repellenzien
Systemische Hormonpraparate, exkl. Sexualhormone und Insuline
Paramagnetische Kontrasimittel
Superparamagnetische Kontrastmittel
(zestagens und Estrogene, Sequenzialpraparate
estagene und Estrogene, Sequenzialpraparate
Schilddrasenpraparate

[] Paramethason

[[] Parathyroid Hormon

Teriparatid

[] Glandulae parathyreoidea

Wirkstoff Teriparatid ausgewahit
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Fomulare: Fall abschlielsen
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-
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) alkalische 13| ) EiweiB gesamt 26| ' Kreatinin 40 | 20 Glukose 1 51| mmm
@® grofes Blutbild 2 Phosphatase () Gamma GT 27 Clearance ) Glukose2 52| mwmm
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Formulare: Fall abschlielsen

Fall abschliefien

Wenn der Fall abgeschiossen wurde, kann er nicht mehr bearbeitet werden. Fortfahren?
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Ausgefullte Falle

Ausgefillite Falle (30831 gesamt. 140 gefiterty —S— Filter: Begonnen am 08.03.2019 * 00:00 2359 Uhr X Abgeschlossen: Egal -~ Q

Aktionen

O

Vorname Nachname Be

Fall & Kompetenzfeststellungsverfahren 08.03 2019 08:56 MNein

Fall B Kompetenzfeststellungsverfahren 08.03.2019 09:27 Nein

Fall C Kompstenzfeststellungsverfahren 08.03.2019 09:35 Nein

u I | 1 ]
S O O|lo|e ooo

Fall D Kompetenzfeststellungsverfahren 08.03.2019 09:53 Ja 08.03.2019 12:38

Fall E Kompetenzfeststellungsverfahren 08.03.2019 10:12 Ja 08.03.2019 12:38

1]

Fall F Kompetenzfaststellungsverfahren 08.03.2019 10:25 Ja 08.03.201912:38

1]

Fall B Kompetenzfeststellungsverfahren 08.03 2019 08:56 Ja 08.03.201912:38

OO0 0 pe ) O O

1]

Fall C Kompetenzfeststellungsverfahren 08.03.2019 09:27 Ja 08.03.2019 12:38

(%]

o Fall/Falle abschlieRen & Fall/Félle als PDF 6ffnen

L) Fall/Falle freischalten
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Ausgefullte Falle

3 von 140 Fallen ausgewahlt X =

D Fal Vorname Nachname /M Begonnen am Abgeschlossen? Abgeschlossen am

v Fall A Kompetenzfeststellungsverfahren 08.03.2019 08:56 Nein

1 ||

v Fall B Kompetenzfeststellungsverfahren 08.03.2019 09:27 Nein

v Fall C Kompetenzfeststellungsverfahren 08.03:2013 09:35 Nein

a []
© O © O O ° ° °

Fall D Kompetenzfeststellungsverfahren 08.03.2019 09:53 Ja 08.03.2019 12:38

Fall E Kompetenzfeststellungsverfahren 08.03.2019 10:12 Ja 08.03.2019 12:38

Fall F Kompetenzfeststellungsverfahren 08.03.2019 10:25 Ja 08.03.2019 12:38

Fall B Kompetenzfeststellungsverfahren 08.03.2019 08:56 Ja 08.03.2019 12:38

08 88| a
1 [}

Fall C Kompetenzfeststellungsverfahren 08.03.2019 09:27 Ja 08.03.2019 12:38

o Fall/Falle abschlieRen & Fall/Félle als PDF 6ffnen

L) Fall/Falle freischalten
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Fallvorlagen

Fallvorlagen (214 gesamt. 75 gefitert)| © + Filter: & Nurmeine Vorlagen ~ Gespertt Egal -~ Anwesenheit erforderlich: Egal ~
D Vorlage Autor Veranstaltung Ausgefiilt davon beendet Status Erstellt am Zuletzt bearbeitet am \l, Aktionen
Blockpraktikum Frauenheilkunde P ’ ; — - - - 3
D Aquivalente Leistungserbringung fir das Fach _Blockpraktikum Frauenheilkunde® Bledyh ok G Eyeid 1 - o @ fennEN EH2ALH ’
A 5
[] *e8F-Mlacmciimediinlimetie Friedrich Pawelka  Lim_Allg HK (17) 697 596 G O 22062016 10:34  05.12.2018 13:41 Ve
S 5
[J Fete-Moumeinmedicn Linats: Frisdrich Pawelka  Lim_Allg HK (17) 695 594 a O 22062016 10:34 05122018 13:40 Vd
P 5
[J FetO-Aleemetnmedize Limeto Friedrich Pawelka  Lim_Allg HK (17) 717 716 a O 22062016 10:34 05122018 13:40 Vd
R 5
[J FetC-ANaemenmedin Lt Friedrich Pawelka  Lim_Allg HK (17) 694 593 a O 22062016 10:3¢ 05122018 13:39 Vd
P 5
[J Fe8B-Allemeinmedizis Limete Friedrich Pawelka  Lim_ Allg HK (17) 692 591 a o 22062016 10:3¢ 05122018 13:39 Vd
[[] Fetf-ffuemcusandion Lunete Friedrich Pawelka  Lim Allg HK (17) 715 713 a © 22062016 10:34 05122018 13:39 ya
Ubungsfall 2 — ) fa} "o ) . .
[ T s as O Friedrich Pawelka  — 30 168 B &% 051220161043 04102013 09:46 7
Seite 1 - Einfrage pre Seite 10 - 1-10von 75 {

@l Fallvorlage(n) freischalten @ Nur bei Anwesenheit sichtbar
& Fallvorlage(n) sperren == Fiir alle sichtbar
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Fallerstellung - Allgemein

Bestehende Fallvorlage bearbeiten (ID: 171)

R—_—
Fall B Der kritisch kranke Patient
34150

Kurzbeschreibung
Entlassbrief

121300

Aufgabensteliung
Station B
Ihre Rolle:
Assistenzarzti-arztin in der Allgemeinchirurgie im 2. Weiterbildungs
Aufgabe an den Studierenden

Frau Rosenthal soll im Laufe des Tages entlassen werden. Ihr Kollege hat ddq Entlassbrief mit Hilfe von Textbausteinen vor
einigen Tagen bereits vorbereitet. Den vorbereiteten Entwurf finden Sie im Reidsy Entlassbrief” im MedForge. Bitte erganzen

und vervollstandigen Sie diesen auf Grundlage der Patientenakte.

Sie haben im Raum maximal 7 Minuten Zeit und 2 Minuten Dokumentationszeit vor

» Formulare

BloCKprakukum AllgemeinmediZin

Gesperrt

» Fall B Der kritisch kranke Patient

LANA Station A
Naht

Gesperrt

Falllbersicht

PDF fir ausgefullten Fall

» Veranstaltungstermine

ifase

Friedrich Pawelka

14.05.2018, 14:06 Uhr

Fall B Der kntisch kranke Patient

28.01.2019 Workshop MedForGe / PRISMA
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Fallerstellung - Formulare

Geoffneter Fall

PRAXISINTERNE DIAGNOSTIK BTM-REZERPT ANA/BEF/PROC REZEPT DIAGNGSE ENTLASSBRIEF

¥ Formulare

v Praxisinterne Diagnostik I:I || J ™

v BthM-Rezept

Entlassbrief konfigurieren

v Ana/Bef/Proc

Entlassbrief (Vorlage

v Rezept Wir berichten dber o g Patientin, die sich vom 26 08 2081 bis 0509 2018 in unserer stationdren Behandlung
befand.
v Diagnose Diagnose(n):
F45.41 Chronische Schmerzstérungen mit psychischen Faktoren
. M54 .4 Lumboischialgie
v Entlassbrief g .

F40.2 Spezifische Phobien

[] Fragebogen
Aufnahmeanlass
Multimedale Schmerztherapie bei Lumboischialgie
[J Labor
[[J  Uberweisung
X ABBRECHEN B UBERNEHMEN
[0 Einweisung Hinweis: aktuell konnen nur ,Entlassbrief” und ,Fragebogen” konfiguriert werden
[[]  Arbeitsunfahigkeitsbescheinigung

28.01.2019 Workshop MedForGe / PRISMA 18



Fallerstellung - Veranstaltungen

¥ Veranstaltungstermine

Limette Kritisch Kranker Patient

X 15.05.2018 von 10:15 bis 1

X 15.05.2018 von 11:45 bis 14:30

X 15.05.2018 von 13:15 bis 16:00

X 15.05.2018 von 14:45 bis 17:30

3:00

e

€ NEUEN TERMIN HINZUFUGEN

28.01.2019

| Veranstaltungstermin hinzufiigen X

Wahlen Sie zunachst die Veranstaltung und anschlieffend einen Termin ausl

Meranstaitung auswanien Veranstaltungen der nachsten 6 Monate

Chem. Sem. Seminar der Chemie Tir Mediziner (45 Terming)

Chemie PR ZM Prakiikum der Chemie fur Zahnmediziner (7 Termine}

Physik Prak.l Praktikum der Physik filr Mediziner | (144 Terming)

Bio Prak. / Mibi Praktikum der Biologie / Mikrobiologie (8 Termine)

Chemie PR Praktikum der Chemie fur Mediziner (21 Termine)

- e T WARTT T T arm T

04.06.2019 von 14:15 bis 18:00

|:| 18.06.2019 von 14:15 bis 18:00
|:’ 25.06.2019 von 14:15 bis 18:00

02.07.2019 von 14:15 bis 18:00

0 Termine ausgewahlt ¥ ABBRECHEN [ B TERMINHINZUFUGEN

Workshop MedForGe / PRISMA



Fallerstellung — Raume

Prufen Sie die vorliegenden Unterlagen und erstellen Sie einen therapeutis
Fatienten. :
Al
Sie haben ~ 7 Minuten Zeit und 2 Minui der Tur.
A2
» Formulare s
» \eranstaltungstermine -
v Zugeordnete Rdume
B1
Ei i (E2 % F3X  F4AX
Rdaume der Limette, relevant fir Anzeige der
Aufgabenstellung / Reflexionsaufgabe
28.01.2019 Workshop MedForGe / PRISMA
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Fallerstellung — Sichtbarkeit/
Aufgaber

ploCKprakukum AllgemeinmeaiZin G nbianmiiiiin
Gecnaerrt
S Lall Station B
Fall B Der kritisch kranke Patient Ihre Rolle:
tla==hrief . . . ) o ) : )
Entlassbriet Assistenzarzt/-arztin in der Allgemeinchirurgie im 2. Weiterbildungsjahr
TR
//""ﬂ:”p”I . Aufgabe an den Studierenden:
- : : LANA Station A Frau Rosenthal soll im Laufe des Tages entlassen werden. [hr Kollege hat den B
| v Sichtbarkeit Nahi einigen Tagen bereits vorbereitet. Den vorbereiteten Entwurf finden Sie im Reitg
; und vervollstandigen Sie diesen auf Grundlage der Patientenakte.
allvorlage ist gesperrt 'SEEDEFI-!'
* e Sie haben im Raum maximal 7 Minuten Zeit und 2 Minuten Dokumentationszeit
Wenn die Anwesenheit erforderlich ist, wird der Fall nur dann in der Fall-Ubersicht der

Studierenden angezeigt, wenn die Anwesenheit in einer der verkniipften Veranstaltungen

Anwesenheit erforderlich direkt ins System Gbertragen wird (wie z.B. bei der smartphonebasierten Anmeldung)
oder die Studierenden manuell freigeschaltet werden (iiber die Benutzer-Verwaltung)
ahrend der Fallbearbeitung die Wenn aktiviert, wird die Aufgabenstellung oben rechts angezeigt, sobald der Fall gedffnet, ~
S ist. Zusatzlich wird die Aufgabenstellung wahrend einer Veranstaltung auf dem Login- AU F{J-AEE N STE L L U N G

ufgabenstellung zeigen
g 9 z810 Bildschirm auf Computern in der Limette angezeigt.

+~ Wahrend der Veranstaltung die Reflexionsaufgabe in und vor den R&umen zsigen (auf dem LoginBidschiml ra

,Wahrend“: Veranstaltungszeit (60 Minuten vorher, 5
Minuten danach) oder immer (falls keine
Veranstaltung ausgewahlt)

Fall darf nicht gesperrt sein! REFL EXIONSAUEGABE

ZEIGEN

AUFGABENSTELLUNG
ZEIGEN

Reflexionsaufgabe

i\chnfingen durch und berlegen Sie fir jeden einzelnen Fall, was |hnen aufgrund lhres

Gehen Siefnoch
el@ngen ist und wo Sie noch Lernfelder fur sich identifizieren.

Wissens ufd lhr

ie konkret EliEISatz auf,

ie Sie die Lernfelder bearbeiten wollen.

Schreiben
rhalb der nachsten 10 Tage im XY durcharbeiten )

(zB.lchw

Zeitbedarf: maximal 10 Minuten

21



Benutzerverwaltung

Benutzer-Accounts (1481 gesamt. 1481 gefiitert) | =+

Filter:

0 1815 55 8 1 5 A 2 6 5 0 5 8

Login /™ Vormame Nachnam

=

i
t]
-]

L

ahrensh Helmut

m

6. Klinisches
Semester

Benutzer verwalten Vorlagen verwalten

Ausgefilite Falle verwalten

Freigegeben
3 Freigegeben

Freigegeben

3 Freigegeben




Benutzerverwaltung (2

Falle auswdahlen

Die ausgewahiten Falle werden manuell fir die Person freigeschaltet D h.
sie kannen von der Person UNABHANGIG von der Anwesenheit bearbeiten

0
Hinweis: Hier warden nur freigeschaliete Falle angezeigt, fur die sine Anwesenheit erfordeflicll
|ist.

[[] Fall B - Alligemeinmedizin Limette
[] Fall C - Aligemeinmedizin Limette
[] Fall D - Aligemeinmedizin Limette
[T] Fall E - Allgemeinmedizin Limstts
[] Fall F - Aligemeinmedizin Limette
[] Fall A Transfusionsmedizin

[[] Fall B Transfusionsmedizin

[] Fall D Transfusionsmedizin

[] Fall E Transfusionsmedizin

[] Fall F Transfusionsmedizin

[[] Fall A Schmerzmedizin

[C] Fall B Schmerzmedizin

[ Fall C Schmerzmedizin

[T] Fall D Schmerzmedizin

[] Fall E Schmerzmedizin

[] Fall F Schmerzmedizin

Fall A Psychosoziale Medizin

> ABBRECHEN a UBERNEHMEN

28.01.2019
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Was tun, wenn's brennt?

* Student*in kann sich nicht einloggen
*  Medicampus-Kennung?
e Login in Medicampus moglich?
* Login bei den anderen moglich?
*  Login an anderem Computer moglich?

* Student*in sieht keine Falle
*  Falls Anwesenheit erforderlich: wurde Student*in gescannt?
*  Falle bereits abgeschlossen?

. Fall wieder freigeben oder
. Fall zuriicksetzen (aktuell nur Gber die Datenbank auf dem Server moglich)

*  Fall gesperrt?

* Student*inist nicht fiir Veranstaltung angemeldet
e Ist Student*in fiir einen anderen Tag angemeldet?
e  Student*in manuell freischalten

* Student*in hat keine Medicampus-Kennung (z.B. Erasmus)
¢ Lokalen Account anlegen (Ausnahme!)

* Aufgabenstellung / Reflexionsaufgabe wird nicht angezeigt
*  Mit Veranstaltung verkniipft?
*  Wann lauft Veranstaltung?
* Richtige Rechner eingestellt?

* MedForGe nicht erreichbar
* Internet lGberprifen
e Rechner lberpriifen
*  Mit Smartphone testen

28.01.2019 Workshop MedForGe / PRISMA



Szenario: Einbinden in llias

e Einfacher Link
https://medforge.uni-muenster.de/#!/task/ID/forms/

Bestehende Fallvorlage bearbeiten (ID: 171)

@ https://medforge.uni-muenster.de/#!/task/171/forms/
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Szenario: Entlassbrief

Entlassbrief konfigurieren

Sehr geehrier Herr Dr. Ricker,

Epikrise: Die stationdre Aufnahme
Cholezystits. Nach entsprechende

X ABBRECHEN [FUE

[5i
m
A
m
L

KURZARZTBRIEF (Frau Julia Rosenthal, geb. 21 .08 1962)

nachfolgend berichten wir Gber den 0. g. Patienten, der sich in der Zeit vom 12.05.2018 bis zum 16 05.2018 in
unserer stationaren Behandlung befand.

Diagnose: Cholezystitis Arterielle Hyperionie

Therapie: Laparoskopische Cholezystektomie am 12.05.2018

Intraoperativ zeigte sich eine phleg|

Die Operation sowie der postoperal
Es zeigten sich keine weiteren Aufi

Wir empfehlen regelmalige Wund-

erfolate auf Grund einer abdominalsoncaraphisch nachaoewiesenen akuten

ANA/BEF/PROC DIAGNOSE LABOR UBERWEISUNG REZEET: EINWEISUNG ARBEITSUNFAHIGKEITSBESCHEINIGUNG

Entlassbrief

KURZARZTBRIEF (Frau Julia Rosenthal, geb. 21.08.1962)

Sehr geehrter Herr Dr. Riicker,

nachfolgend berichten wir Gber den o. g. Patienten, der sich in der Zeit vom 12.05.2018 bis zum 16.05.2018 in unserer stationaren Behandlung befand.

Diagnose: Cholezystitis Arterielle Hypertonie

ITherapie: Laparoskopische Cholezystektomie am 12.05.2018

Epikrise: Die stationéare Aufnahme erfolgte auf Grund einer abdominalsonographisch nachgewiesenen akuten Cholezystits. Nach entsprechender Vorbereitung und Diagnos
angegebene Eingriff. Intraoperativ zeigte sich eine phlegmondse Cholezystitis wegen eines 4 cm grofien Blasensteins.

28.01.2019

Die Operation sowie der postoperative Verlauf. . . Kostaufbau. Wundstatus. Analgetische Therapie. Drainage. Es zeigten sich keine weiteren Auffalligkeiten der Organfunkii

Wir empfehlen regelmalige Wund- und Befundkontrollen.
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Szenario: Entlassbrief

Ubersicht Fall B Der kntisch kranke Patient

ANAMNESE DIAGNOSEN LABOR HERAPIE

weiteren Auffalligkeiten der Organfunktionen (7). Wir empfehlen
regelmafige Wund- und Befundkontrollen.

#3

KURZARZTBRIEF (Frau Julia Rosenthal, geb. 21.08.1962) Sehr geshrter
Herr Dr. Rucker, nachfolgend berichten wir Ober den o. g. Patienten, der
sich in der Zeit vom 12.05.2018 bis zum 165.05.2018 in unserer stationaren
Behandlung befand. Diagnose: Akute Cholezystitis. Nebendiagnose:
Arterielle Hypertonie_Therapie: Laparoskopische Cholezystektomie am
12.05.2018 Epikrise: Die stationare Aufnahme erfolgte auf Grund einer
abdominalsonographisch nachgewiesenen akuten Cholezystits. Nach
entsprechender Vorbereitung und Diagnostik erfolgte der der oben
angegebene Eingriff. Intraoperativ Zeigte sich eine phlegmondse
Cholezystitis wegen eines 4 cm grofien Blasensteins. Die Operation sowie
derpostoperative Yeraut—ogestaliete sich komplikationslos, Mobilisation
und Kostaufbau erfolgten ohne Probleme. Wundstatus. Analgetische
Therapie. Drainage. Eszeigters Am 15.05 2018 die Patientin in der
Laboruntersuchung Zeichen keine-wehs akuten Nieren-Aufatigkeischadens

Therapie. Drainage. Es zeigten sich keine weiteren Auffalligkeiten der
Organfunktionen (?)._Wir empfehlen regelmaiige Wund- und
Befundkontrollen.

#4

KURZARZTBRIEF (Frau Julia Rosenthal, geb. 21.08.1962) Sehr geehrter
Herr Dr. Rucker, nachfolgend berichten wir Uber den o. g. Patienten, der
sich in der Zeit vom 12.05.2018 bis zum 16.05.2018 in unserer stationaren
Behandlung befand. Diagnose: Cholezystitis Arterielle Hypertonie Therapie:
Laparoskopische Cholezystektomie am 12.05.2018 Epikrise: Die stationare
Aufnahme erfolgte auf Grund einer abdominalsonographisch
nachgewiesenen akuten Cholezystits. Nach entsprechender Vorbereitung
und Diagnostik erfolgte der der oben angegebene Eingriff. Intraoperativ
zeigte sich eine phlegmondse Cholezystitis wegen eines 4 cm grolien
Blasensteins. Die OpP verlief komplikationsewie-dslos. Wundverhéaltnisse
unauffallig. Drainage entfernt 2. postoperativeMerlaut— tag. kestautbay
Wund&tpat hatus— Arallerdibngs weiter hin scheFherapieDrainage—ES
erzen_nur am 13 05_Bedarfsmedikation an
schmerzmlttel danach lehnt pat Schmerzmittel ab _Im postoperativen

auf, daher erfolgter derOrganfankiienen{lie Abklarung ... Wir empfehlen
regelmalige Wund- und Befundkontrollen.

#5

Aerlauf Anstieg kreatlnm von 0.8

Seit OP Anfall des Hb (ﬁ T auf9.8) Wirem pfehlen regelmalige Wund-
und Befundkontrollen.

#o

28.01.2019
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PRISMA
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Auswahl der richtigen Datensatze (1)

5 ﬂ "
Alle Datensatze (ausgefillten Falle)
seit dem 25.05.2016.
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Auswahl der richtigen Datensatze (2)

™ Nach Studierenden

» [] Vorklinik Human
~ | Klinik Human
3 1. Klinisches Semester

- 2. Klinisches Semester
~ EH1

=

O I
| |
& I

L
v
% I

> H2
(S . T
(© Nach Zeit
]  08.03.2019 v

Zwischen 00:00 und | 23:59 Uhr

Q_ FILTER UBERNEHMEN

@ FILTER LOSCHEN

28.01.2019

/]

$2 MedForGe

137

@ Eva —2. Klinisches Semester)

@ 08.03.2019, 00:00 Uhr bis 08.03.2(

Modul

$2 MedForGe

+ 5 weitere

ffer (2. Klinisches Semester)
(2. Klinisches Semester)

(2. Klinisches Semester)

H2 (2. Klinisches Semester)

1. Klinisches Semester

ANZEIGEN 5]

Privacy-Schutz: mindestens 6
Datensatze mussen vorhanden sein
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Navigation in d

Fall C - Schmerzmedizin Limette

Fall D - Schmerzmedizin Limette

Fall E - Schmerzmedizin Limette

Fall F - Schmerzmedizin Limette

Fall A - Schmerzmedizin Limette

Ubungsfall A - Transfusionsmedizin/PBM

Ubungsfall B - Transfusionsmedizin/PBM

Fall 1

28.01.2019

122
122
104
49

123

Workshop MedForGe / PRISMA

en Fallen

ANZEIGEN

ANZEIGEN

ANZEIGEN

ANZEIGEN

2

=1

ANZEIGEN

ANZEIGEN

ANZEIGEN

ANZEIGEN
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Navigation in den Fallen

< 8 MedForGe

Fall B Schmerzmedizin

Ubersicht Fall A Schmerzmedizin X

Fall B Schmerzmedizin

DIAGNOSEN LABOR THERAPIE

#1

Kribbeln in den Beinen, Diabetes (insulin), Berlhrung -> Schmerz,

Volatren..

#4

brennende Schmerzen in beiden Beinen, bewegungsunabhangig;
Allodynie

#7

Polyneuropathie bei Diabetes Einleitung Therapie mit Gabapentin
Aufklarung, nicht immer Besserung

#10

P L T I P e RO Ny POt 0 S L O i M ST SO 2 P ey

28.01.2019

ZUSATZLICHE INFORMATIONEN

#2

Kribbeln und Schmerzen in den Waden und an der FuRsohle,
reduziertes Temperaturempfinden

#5
Sie Feb. schlimmer werdene Schmerzen, stechend, Sensibiltdtsverlust,
"wie eingeschlafen” zeiht bis in die Unterschenkel hoch. Diabetes sei gut

eingestellt. Letzter Hb1c vor ca 4 Monaten gemesser sei bei 6,4
gewesen.

#8
Schmerzen im Bein seit Februar, zunehmend, Kribbeln, Allodynie, v.a.

nachts, auch in der Untersuchung Allodynie, PSR seitengleich
auslésbar, Brennen und Stechen. Gabapentin empfohlen.

#11

Ll asnal Dot aasa e VA et sl oD ol

Workshop MedForGe / PRISMA
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#3

Pt. mit Parasthesien in Fulen bds. Warmegefthl, Brennen, Kribbeln.
MER bds. seitengleich auslosbar. Pulse gut plapabel. Labor mit B12
empfohlen. gabapentin / Pregabalin per os.

#6

patient hat Schmerzen in den Beien -> Pol<neuropathie

#9
Polyneuropathie bei DM kein Sensibilitdtsverlust, keine Paresen

Vibrationsempfinden héatte man noch priifen kénnen Medikation:
Pregabalin
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Was tun, wenn's brennt?

* Keine Daten sichtbar?
 Filter richtig eingestellt?
e Falle abgeschlossen?

* Meldung ,,Es konnen maximal 150 Studierende
ausgewahlt werden®
e Studierendenfilter verringern oder deaktivieren
* > Meist reicht der Datumsfilter!



