PJ-Zeugnis - Einschatzung der klinisch-praktischen Kompetenz

Angaben zur PJ’lerin/ zum PJ’ler

Vorname und Name:

Geboren am:

Name der Universitat/Fakultat:

Angaben zum PJ-Einsatz

Fach:

O Innere Medizin, 0 Chirurgie, 0 Wahlfach (Name):

Name der Klinik:

Name des Krankenhauses:

Einsatz von ... bis:

Am Ende des PJ-Einsatzes in meinem/ unserem Bereich schitze ich die klinisch-praktische
Kompetenz der PJ’lerin/ des PJ’lers wie folgt ein:

Bitte ankreuzen

Tatigkeiten

OOOO®G

Anamnese erheben, korperliche Untersuchung durchfiihren und Ergebnisse strukturiert

zusammenfassen
Typische Prasentationen und/oder haufige Krankheitsbilder/Beschwerdebilder

OOOB®O®G

Diagnostischen Arbeitsplan erstellen und Umsetzung einleiten
Haufige und typische Beschwerden, Befunde und Krankheitsbilder; gestufte Diagnostik

OOOB®G

Untersuchungsergebnisse interpretieren und weiterflihrende Schritte einleiten
Haufige Untersuchungen

©OOOeO®G

Behandlungsplan erstellen und die Umsetzung einleiten
Haufige Erkrankungen; typische Verlaufe

OOOB®O®G

Arztliche Prozeduren durchfiihren

Hochster Eigenstandigkeitsgrad (mindestens 3-fache Ausfiihrung) fir mindestens 5 der 7 &rztlichen Prozeduren: vendse
Blutentnahme, Legen eines peripheren Zugangs (Venule), Abnahme einer Blutkultur, Vornehmen eines Abstrichs, Gabe
einer Infusion, Anlegen einfacher Verbande, Ableiten eines 12-Kanal-EKGs)

OOOB®O®G

Einverstdndnis fur Untersuchungen und Prozeduren einholen
Aufklarung zu Ablauf, Nutzen, Risiken und mogliche Alternativen

OOOB®G

Patienten informieren und beraten
Haufige Beratungsanldsse und Krankheitsbilder

©OOOeO®G

Krankengeschichte eines Patienten vorstellen
Strukturiert; entsprechend Zielperson(en) und Situationsanforderungen

OOOB®®G

Patientenlibergabe vornehmen oder entgegennehmen
Strukturiert; entsprechend Zielperson(en) und Situationsanforderungen

OOOeO®G

Patientenbericht verfassen und tibermitteln
Strukturiert; Ubermittlung vornehmen oder veranlassen

©OOOeO®G

Notfallsituationen erkennen und handeln
AusmaR grob abschéatzen, Soforthilfe leisten, Hilfe herbeirufen

OOOB®®G

Fallvorstellung evidenz-basiert vornehmen und patientenbezogene Umsetzung einleiten
Anwendung von Evidenz-basierter Medizin, einschlieRlich Literaturrecherche

Quelle: Holzhausen, et al., GMS J Med Educ. 2019;36 (1):Doc5. Peters H, et al., BMC Med Educ. 2019;19:207.

@

Eigenstandigkeit der Ausfiihrung (Grad der notwendigen Supervision)
(©... nicht ausgefiihrt, keine Einschatzung méglich

@... gemeinsam mit dem Arzt

@...

(... eigenstandig, Alles/Vieles wird nachgepriift (Arzt auf Station)

(@)... eigenstandig, Wichtiges wird nachgepriift (Arzt auf Station)

.. eigenstandig, Wichtiges wird nachgeprift (Arzt telefonisch erreichbar)

unter Beobachtung des Arztes

Einschatzung durch

Titel, Vorname und Name:

Datum, Unterschrift und Stempel:




