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Kommunikative Kompetenzen in der Chirurgie

Pilotprojekt: Strukturierte Gesprachsfuhrung am
Krankenbett

Lehrprojekt der Allgemein-/Viszeralchirurgie
H. Pahlow, W. Silbernagel, A. Kuhnert, M. Giesler, S. Fichtner-Feigl, M. Goos
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Was?

|. Gesprachsfihrung in der Anamnese am Krankenbett mit Kommunikations-Tutoren
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Was?

Rollenkriterien flr die nicht-teilnehmende Beobachtung

Fragende

Zuhorer

Beziehungspartner

Lop

Organisatorin
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Was?

ll. Patienteniibergabe an den Dozenten
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Was?

Algorithmus als Merkhilfe fur die Patiententibergabe
SOAP-Schema

Subjektive Beschwerden
Objektive Befunde

Assessment

Plan
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Warum?

Lerntheoretischer und ausbildungspraktischer Hintergrund

» Informationsinteresse und Kommunikationssteuerung

= clinical relevance & rhetorical relevance

» Klinisches Argumentieren und Risikokommunikation

—> clinical reasoning & mental model
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Wie und warum?
Medizindidaktische Methodik

» Cross-year-Peerteaching

» Realitatsnahes Erlebnislernen auf Augenhthe

» Feedback

» Reflektierte Erlebnisse werden zu Erfahrung

» Lernerfolgskontrolle mittels Fragebogenernebung

» Gutekriterien kompetenzorientierter Lehre
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Fazit

Ergebnisse

Zu bewertende Aussagen gering <— Zustimmungsgrad — hoch Anteil der Studierenden Lernerfolg
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Erganzen Sie den Satz: "Ich kann...

... sicher die Anamnese logisch
strukturieren.
H
]
... genau den Gesprachsrahmen
festlegen (Agenda, Zielsetzung, zeitl./
inhaltl. Verlauf.).
H
| |
... sicher eine Anamnese erheben. w‘
H
| |
| |

vor

nach 25,48%

|

vor

nach 17,92%

vor

nach 26,47%

... sicher die Patiententubergabe logisch
strukturieren (bspw. nach dem SOAP-
Schema).

vor

nach 43,33%
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... alle Gliederungspunkte einer
Patientenubergabe benennen.

} | ]
... sicher eine Patientenlibergabe H‘
I I

vor

nach 38,73%

vor

nach 34,59%

machen.
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Ausblick

Freitextkommentare der Evaluation

,ES ware gut, wenn jeder die Moglichkeit hatte,
sowohl Anamnese, als auch Patiententbergabe
durchzufuhren und dazu Feedback zu bekommen.”

,Die genaue Struktur einer Patientenubergabe sollte etwas
besser vermittelt werden, z.B. anhand eines Schemas, wie
man es fur die Anamnese bekommen hat.”

,Nur einmal kann nicht genug sein.”
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Kontakt: Dr. med. Helene Pahlow
helene.pahlow@uniklinik-freiburg.de
Tel.: 0761 — 270 25530

Dr. H. Pahlow, Klinik fir Allgemein-/Viszeralchirurgie

Dr. M. Goos, Klinik ftr Allgemein-/Viszeralchirurgie

Dr. rer. physiol. Dipl.-Psych. W. Silbernagel, Medizinische Psychologie
Prof. Dr. S. Fichtner-Feigl, Klinik fir Allgemein-/Viszeralchirurgie

Kooperationspartner:
Dr. A. Kuhnert, Klinik fur Psychosomatische Medizin und Psychotherapie
Dr. M. Giesler, Medizinische Fakultat, Kompetenzzentrum Lehrevaluation
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