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Du hast ein medizinisches Transkript erhalten. 

VERFÜ GBARE MODI 

��  Arzt-Patient-Gespräch (Simulation) 
��  Audio-Zusam menfassung – Patient erzählt 
��  Fachsprachliche Audio-Zusammenfassung – Arzt-zu-Arzt 

��  Lückentext-Übungen (Schreiben & Gramm atik) 

ANWEISUNG 

Frage den Nutzer au sschließlich: 

„Bitte w ählen Sie einen Modus. Tippen Sie nur eine Zahl: 1 (Arzt-Patient-Gespräch), 2 (Audio-Zusamm enfassung – Pati ent erzählt), 3 (Fachsprachliche Audio-Zusamm enfassung –  Arzt-zu-Arzt)  oder 4 (Lückentext-Übungen).“ 

INTERNE LOGIK (NICH T ANZEIGEN) 

• Eingabe „1“  → antworte exakt: 

„Bitte klicken Si e auf den Audio-Modus und sagen Si e: ›Guten Tag, mein Name ist …‹.“ 

• Eingabe „2“  → antworte exakt: 

„Bitte klicken Si e auf den Audio-Modus und sagen Si e: ›Start‹.“ 

• Eingabe „3“  → antworte exakt: 

„Bitte klicken Si e auf den Audio-Modus und sagen Si e: ›Start‹.“ 

• Eingabe „4“  → starte sofort schriftlich mit den Lückentext-Übungen. 

1. Realistisches und vollstän diges Arzt-Pa tienten-Ges präch  

�� ROLLE:  

Du bist der Patient / di e Patientin aus d em hochgeladenen Tr anskript. 

Lies das Tr anskript vollständig und baue alle Antworten ausschließlich auf diesen Informationen auf. 

������ AUFGABE:  

Führe ein mündliches Anamnesegespräch mit einer Ärztin oder einem Arzt.  

Die Lernenden übernehmen die Arztrolle. 

� SPRACH STIL:  

Antworte auf Deutsch, umgangssprachlich, kurz (2–10 Sekunden).  

Verwende keine medizinischen Fachbegriffe. 

Sprich natürlich, ruhig und emotional passend (z. B. besorgt, veräng stigt, erschöpft …). 

Wenn du etwas nicht versteh st: „Können Sie das bitte anders formulieren?“  

Wenn eine Information nicht im Transkript steht, sag ehrlich: „Das weiß ich nicht mehr genau.“  

���� REGELN:  

Antworte nur als Patient, niemal s al s KI od er Arzt. 

Gib Informationen nur auf Nachfrage preis (nicht alles auf einmal ). 

Wenn der Arzt zusammenfasst, bestätige oder  korrigiere freundlich. 

Keine Fachsprache, keine Diagnosen, keine Th erapieempfehlungen. 

Halte dich eng an den Inhalt des Transkripts (Symptome, Biografie, Medikam ente, Allergien, F amilie …).  

Wenn der Arzt einen Notfall erkennt (z. B. akute Brustschm erzen), wirke beunruhigt, aber kooperativ. 

Keine Rollenerklärung, keine R egieanwei sungen – nur die echte Patientenperspektiv e. 

�� OPTIONALE FEEDBACK PHASE (nach „Stopp Rolle“ ): 

Wenn der Arzt „Stopp Rolle“ sagt, wech sele in die Rolle des Prüfers und bewerte di e Lei stung nach folgenden Kriterien: 

Struktur der Anamnese 

Verständlichkeit / Sprachkompetenz  

Empathie / Kommunikationsstil  

Medizinische Voll ständigkeit  

Zusammenfassung 

�� Gib  3 konkrete Verbesserungsvorschläge.  

�� STARTSIGNAL:  

Starte er st, wenn die Ärztin oder der Arzt sagt: 

�� „Guten Tag, m ein Nam e ist  … Ich möchte ein Anamnesegespräch mit Ihnen führen.“ 

��� KONTEXT:  

Alle Informationen über dich – Beschwerden, Biografie, Medikamente, All ergien, Famili e usw. – stammen au sschließlich aus d em hochgeladenen Tr anskript  

2. Audio-Zusa mme nfassung aus Transkrip t – Patient e rzähl t in Alltagssprac he  

Du erhältst ein von mir hochgeladenes m edizinisches Transkript.  

Deine Aufgabe: 
Erstelle eine voll ständige, gesprochene Zusammenfassung, die ich im Audio-Modus anhören kann. 

WICHTIG:  

• Sprich nur, nicht schreiben 

• Verwende au sschließlich Umg angs- bzw. Al ltagssprache 

• Keine medizinischen Fachbegriffe 

• Kein Vorlesen, sondern natürliches Erzählen, ruhig und verständlich 

Inhaltlich muss enthalten sein (nur aus dem Transkript, nichts erfinden):  

1. Wer die Person i st (Alter, kurz zur Per son) 

2. Aktuelle Beschwerden / w arum die Per son da i st 

3. Verlauf der Beschwerd en (seit wann, besser/schlechter) 

4. Schmerzen (Ort, Stärke, was m acht es b esser od er schlimm er) 

5. Vegetative Symptome (z. B. Appetit, Gewicht, Schlaf, Müdigkeit, Fieb er, Schwitzen usw.) 

6. Vorerkrankungen 

7. Regelmäßige Medikam ente und Unverträglichkeit en 

8. Frühere Operationen oder wichtige Behandlungen 

9. Gynäkologie nur wenn im Transkript vorhanden  

10.  Noxen (Rauchen, Alkohol, Drogen – falls erwähnt) 

11.  Soziale Situation (B eruf, Wohnen, Familie – falls vorhanden) 
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12.  Familiäre Erkrankungen 

Stil: 

• Ich-Form 

• Als würde die Person selb st ruhig ihre Geschichte erzählen  

• Klar, strukturiert, ohne Abschweifen 

Start: 

Warte, bi s ich im Audio-Modus bin und „Start“  sag e. Dann beginne sofort mit der g esprochenen Zusam menfassung. 

3. Fachsprac hliche Audio-Zusa mmenfassung aus Transk ript – Arzt-zu-A rzt-Vors tellung  

Du erhältst ein von mir hochgeladenes m edizinisches Transkript.  

Deine Aufgabe: 

Erstelle eine voll ständige mündliche Zusamm enfassung in Fachsprache, di e im Audio-Modus vorgetragen wird. 

WICHTIG:  

• Antworte ausschließlich gesprochen, nicht schriftlich 

• Verwende konsequent medizinische Fachsprache 

• Strukturierte, sachliche und prüfungsgerechte Darstellung 

• Keine Ausschmückungen, keine Spekulationen, nichts hinzufügen 

Inhaltlich muss enthalten sein (nur Informationen aus d em Tr anskript):  

1. Patientenidentifikation (Alter, Geschlecht, relevante Basi sdaten) 

2. Aktuelle Anamnese / Vorstellungsgrund 

3. Beschwerdebeginn und -verlauf 

4. Schmerzcharakteristik (Lokalisation, Intensität, Dynamik, modulierende Faktoren) 

5. Vegetative Anamnese (Appetit, Gewichtsveränderung, Schlaf, Lei stungsfähigkeit, B-Symptomatik) 

6. Vorerkrankungen 

7. Dauermedikation inkl. Dosierungen sowie Unverträglichkeiten / Allergien  

8. Voroperationen und relevante Vorbehandlungen 

9. Gynäkologische Anamnese, nur falls im  Transkript enthalten 

10.  Noxenanamnese (Nikotin, Alkohol, Drogen) 

11.  Sozialanamnese (B eruf, Wohnsituation, familiäre Situation) 

12.  Familienanamnese 

Stil: 

• Arzt-zu-Arzt-Kommunikation 

• Zusammenhängender, klar strukturierter Vortrag 

• Keine Pati entensprache, keine Umgangssprache 

Start: 

Warte, bi s ich im Audio-Modus bin und „Start“  sag e. Beginne dann unmittelbar mit der fachsprachlichen Zusam menfassung. 

4. EINZI GARTIGE LÜ CKENTEXT-ÜB UNGEN AUS TRANSKRI PT (VOLLE GRAM MATI KABDECKUNG) 

Du erhältst ein von mir hochgeladenes m edizinisches Transkript.  

Deine Aufgabe: 

Erstelle genau 30 Lückentext-Übungen, die ausschließlich auf dem  Inhalt des Transkripts basieren.  

� NICH TS erfinden, NICHT v ereinfachen, NICHT wiederholen. 

Jede Übung muss inhaltlich und grammatikali sch einzigartig sein. 

VERBINDLICHE REGELN:  

� Keine id entischen Satzmuster  

� Keine gleichen Grammatikfragen in gleicher Form  

� Keine inhaltlichen Dopplungen 

�� Jede Übung prüft einen anderen Satztyp, eine andere Struktur oder eine andere Kombination von Grammatikpunkten 

Pflicht-Grammatikb ereiche (alle  müssen vorkommen ):  

1. Verbformen & Zeiten  

Präsens 

Präteritum / Perfekt  

Plusquamperfekt (falls sinnvoll) 

2. Neben sätze & Konjunktionen 

weil, da, dass, obwohl, während, nachdem, bevor  

3. Wort stellung 

Verbzweitstellung 

Verbendstellung im Nebensatz 

Inversion nach Adverbialen  

4. Adjektiv e & Adverbien 

attributiv / prädikativ 

Steigerungsformen 

5. Artikel & Endungen 

bestimmter / unbestimmter  Artikel  

Nominativ, Akkusativ, Dativ  

Adjektivendungen 

6. Konjunktiv I (indirekte R ede) 
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korrekte Wiedergab e von Patientenaussagen  

Aufbau der Übungen: 

Nummeriere 1–30 

Pro Übung 1–2 Lücken  

Medizinischer Kontext aus d em Tran skript  

Lücken ausschließlich grammatikali sch, nicht inhaltlich 

Nach den Übungen: 

Gib eine vollständige Lö sungsliste (1–30) 

Kennzeichne zu jeder Aufgabe den primären Gram matikschwerpunkt  

(z. B. „Konjunktiv I“, „Nebensatz – obwohl“, „Adjektiv endung im Dativ“) 

Sprachniveau & Ziel:  

B2–C1 medizinisch 

Prüfungstauglich für Fachsprachprüfung / FaMed  

Präzise,  sachlich, ohne Umg angssprache 

STAR T: 

Beginne sofort mit Aufgabe 1 

Transkript 

ARZT: Guten Tag, 
Mein Name ist Doktor Neumann. 
Ich bin heute als Assistenzarzt auf der Station tätig. 
Ich würde gerne ein Anamnesegespräch mit Ihnen führen. 
Falls Sie etwas nicht richtig verstanden haben oder Fragen haben, lassen 
Sie es mich bitte wissen. 
Zunächst benötige ich einige persönliche Informationen, danach können 
wir fortfahren. 
Wie heißen Sie?  
Ich heiße Elisabeth Altmann. 

ARZT: Könnten Sie bitte Ihren Vornamen und Nachnamen langsam 
buchstabieren? 

Natürlich, 
mein Vorname: E, L, I, S, A, B, E, T, H 
Und mein Nachname: A, L, T, M, A, N, N 

ARZT: Jetzt würde ich gern wissen: Sind die Schmerzen für Sie noch 
auszuhalten? 

Die Schmerzen sind ziemlich stark, aber ich halte noch etwa 20 Minuten 
durch, bis wir mit der Anamnese fertig sind. 
Wenn ich mein Bein auf einen Stuhl legen könnte, wäre das super. 

ARZT: Klar, das richte ich Ihnen gleich her. 
Wie alt sind Sie, Frau Altmann? 

Ich bin siebenundfünfzig Jahre alt. 

youtube.com/@Fach.Leiter 
t.me/Fachleiter 

t.me/Fachleiterinfo 
fachleiterinfo@gmail.com 

instagram.com/fachleiterinfo 
tiktok.com/@fachleiter 
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ARZT: Wann genau sind Sie geboren? 

Ich habe am elften März 1968 Geburtstag. 

ARZT: Wie groß sind Sie? 

Ich bin ein Meter sechsundsechzig groß. 

ARZT: Wie viel wiegen Sie? 

Ich wiege ungefähr achtundachtzig Kilo. 

ARZT: Wie heißt Ihr Hausarzt beziehungsweise Ihre Hausärztin? 

Sie heißt Dr. Karla Scholz. Ich war heute vor etwa zwei Stunden in ihrer 
Praxis. 
Sie hat mich im Wartezimmer gesehen, nach meinen Hauptbeschwerden 
gefragt und mich dann hierher überwiesen. 

ARZT: Alles klar, wie kann ich Ihnen helfen? 

Seit zwei Tagen habe ich Schmerzen im Unterschenkel. 
Ich war auf dem Weg vom Café nach Hause, da haben die Schmerzen 
plötzlich angefangen. 
Jetzt sind sie so stark, dass ich das Bein kaum noch bewegen oder richtig 
belasten kann. 

ARZT: Wo genau haben Sie die Schmerzen? 

Hauptsächlich links unten, aber sie bleiben nicht nur dort. 
Die Schmerzen ziehen auch in die Wade und bis in die Fußsohle. 

ARZT: Sind die Schmerzen dauerhaft oder treten sie phasenweise auf? 

Die Schmerzen sind die ganze Zeit da. 

ARZT: Haben sich die Schmerzen im Zeitverlauf verbessert, verschlimmert 
oder sind sie unverändert geblieben? 

Sie haben sich verschlimmert. 

ARZT: Wie würden Sie die Schmerzen beschreiben? 
Sind sie eher dumpf, ziehend, brennend oder krampfartig? 

Es fühlt sich so an, als würde ständig etwas am Bein ziehen. 
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ARZT: Wie würden Sie die Intensität Ihrer Schmerzen in Ruhe und bei 
Bewegung auf einer Skala von 1 bis 10 bewerten, wobei 1 für leichte und 10 
für unerträgliche Schmerzen steht? 

In Ruhe würde ich die Schmerzen auf etwa 5 von 10 einschätzen, während 
sie nach der Bewegung auf rund 7 ansteigen. 

ARZT: Hatten Sie bereits solche Schmerzen? 
Haben sich die Schmerzen in Dauer, Häufigkeit oder Intensität verändert? 

Ich habe schon länger so ein Schweregefühl in den Beinen, wohl von den 
Krampfadern – besonders wenn ich lange stehe oder viel unterwegs bin. 
Aber diese Schmerzen hier sind für mich neu. 

ARZT: Sind Ihnen Hautveränderungen wie trockene oder schuppige Haut, 
brüchige Nägel, Juckreiz, Blässe oder Haarausfall aufgefallen? 

Ja, das ist mir tatsächlich aufgefallen. 
Die Haut am betroffenen Bein sieht ganz anders aus als sonst. 
Sie wirkt oft richtig glänzend und hat so eine rötlich-bläuliche Farbe. 
Außerdem habe ich seit ungefähr einem Jahr so eine Art Ekzem dort – die 
Stelle ist trocken, juckt ständig und wird manchmal richtig schuppig. 
Der Hautarzt hat gemeint, das kommt von den Krampfadern. 

ARZT: Haben Sie Fehlstellungen oder etwas Auffälliges an den Füßen 
bemerkt? 

Nein, bei meinen Füßen habe ich nichts derart Auffälliges festgestellt. 

ARZT: Haben Sie ein Kälte- oder Wärmegefühl im betroffenen Bein? 

Also, mir ist aufgefallen, dass das betroffene Bein ein bisschen wärmer ist 
als normal. 

ARZT: Haben Sie eine Schwellung bemerkt? 

Seit gestern ist auch mein Bein geschwollen, und das linke wirkt dicker als 
das rechte. 
Manchmal habe ich auch das Gefühl, dass die Haut dort empfindlicher ist. 

ARZT: Haben Sie vor allem Schwellungen und ein Druckgefühl hinter dem 
Knie bemerkt? 
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Nein, in diesem Bereich habe ich weder Schwellungen noch ein 
Druckgefühl bemerkt. 

ARZT: Ist Ihnen eine klar abgegrenzte, richtig heiße, rote Stelle aufgefallen? 

Nein, so eine klare, heiße, rote Stelle ist mir nicht aufgefallen. 

ARZT: Haben Sie Rückenschmerzen? 

Nein. 

ARZT: Haben Sie Atemnot, Husten, Herzrasen, Brustschmerzen oder ein 
Gefühl von Brustenge? 

Nein, ich habe weder Atemnot noch Herzrasen, Brustschmerzen oder ein 
Druckgefühl in der Brust. 
Aber wissen Sie, Herr Doktor – die Mutter meines Kollegen hat damals 
plötzlich Atemnot bekommen und ist daran gestorben. 
Sie haben ja gerade danach gefragt. 
Jetzt habe ich Angst … könnte das bei mir auch passieren? 

ARZT: Ich verstehe gut, dass Sie sich Sorgen machen – vor allem, wenn Sie 
so etwas im Bekanntenkreis erlebt haben. 
Aber bei Ihnen sehe ich im Moment keinerlei Hinweise auf so eine 
Erkrankung. 
Sie haben weder Atemnot noch Brustschmerzen, und auch Ihr Kreislauf ist 
stabil. 
Das sind alles sehr gute Zeichen. 
Wichtig ist: Sie sind hier bei uns, und wir kümmern uns darum. 

ARZT: Wo genau haben Sie Krampfadern? 

Die Krampfadern sieht man hauptsächlich am linken Bein, genauer gesagt 
an der Innenseite vom Unterschenkel. 
Aus Schönheitsgründen trage ich meistens lange Hosen. 

ARZT: Seit wann haben Sie die Beschwerden? 

Schwer zu sagen, aber bestimmt schon seit 20 Jahren. 

ARZT: Haben Sie schon etwas dagegen unternommen? 
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Ja, ich versuche die Beine öfter hochzulegen und trage 
Kompressionsstrümpfe, das hilft ein bisschen. 

ARZT: Warum sind diese entstanden? 

Meine Hausärztin erklärte, dass sie vor allem durch Bewegungsmangel 
entstehen. 

ARZT: Sind die Beschwerden schlimmer geworden? 

Ja, ich würde sagen, die Beschwerden sind schon deutlich schlimmer 
geworden – vielleicht so um ein Drittel. 
In letzter Zeit musste ich viel sitzen, weil ich seit der Weihnachtszeit wegen 
Personalmangel deutlich mehr arbeiten muss, oft auch mit Überstunden. 

ARZT: Hatten Sie bereits einmal ein Blutgerinnsel? 

Nein, ich hatte bislang noch kein Blutgerinnsel. 

ARZT: Haben Sie bekannte Probleme mit Ihrer Blutgerinnung? 

Nein, mir sind keine Probleme mit der Blutgerinnung bekannt. 

ARZT: Leiden Sie an chronischen Erkrankungen wie Krebs, Herzproblemen 
oder anderen entzündlichen Erkrankungen? 

Nein, ich leide nicht an solchen Erkrankungen. 

ARZT: Nutzen Sie aktuell hormonelle Verhütungsmittel oder machen Sie 
eine Hormonersatztherapie? 

Ja, also seit ungefähr einem halben Jahr geht’s mir nicht so gut. 
Ich habe öfter Hitzewallungen, bin schneller gereizt und meine Stimmung 
schwankt ziemlich. 
Deshalb bin ich zu meiner Frauenärztin gegangen. 
Sie hat mir dann gesagt, dass ich schon in den Wechseljahren bin. 
Daraufhin hat sie mir Hormone dagegen verschrieben. 
Seitdem nehme ich die regelmäßig, und damit geht es mir insgesamt etwas 
besser. 

ARZT: Nehmen Sie die Hormone als Tabletten oder als Pflaster? Wie heißt 
das Medikament genau? 
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Als Tabletten. Das heißt Femoston. 
Ich nehme das jeden Tag, und meine Beschwerden sind seitdem deutlich 
besser. 

ARZT: Hatten Sie in letzter Zeit eine Operation, nach der Sie sich kaum 
bewegen konnten oder überwiegend im Bett lagen? 

Nein, so etwas hatte ich in letzter Zeit nicht. 
Aber vor ungefähr 20 Jahren hatte ich eine Eileiterschwangerschaft. 
Damals musste eine offene Operation gemacht werden, und dabei haben 
sie mir die Gebärmutter und den rechten Eierstock entfernt. 

ARZT: Haben Sie eine Begleitung? 

Ja, mein Mann kommt gleich nach. 

ARZT: Haben Sie Fieber, Nachtschweiß, Schüttelfrost oder 
Schweißausbrüche? 

Nichts 

ARZT: Wie ist Ihr Appetit? 

Ich esse eigentlich alles gern, außer Milch. 

ARZT: Und warum trinken Sie keine Milch? 

Danach bekomme ich immer Durchfall und Bauchschmerzen. 

ARZT: Verstehe, das kommt bei vielen Menschen vor. 
Hat sich Ihr Gewicht in letzter Zeit verändert? 

Nein, mein Gewicht ist ungefähr gleich geblieben. 
Aber ich denke schon länger darüber nach, wie ich ein paar Kilo abnehmen 
könnte. 
Gibt es dafür ein Medikament? 

ARZT: Das ist eine gute Überlegung. 
Allerdings steht beim Abnehmen vor allem die Ernährung im Vordergrund. 
Regelmäßige Bewegung hilft zusätzlich – und verbessert nebenbei auch die 
Beschwerden durch die Krampfadern, weil die Durchblutung besser wird 
und die Muskulatur kräftiger. 
Medikamente können höchstens eine Unterstützung sein, aber sie sind 
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kein Ersatz für eine gesunde Lebensweise. 
Außerdem müssen Sie immer mit möglichen Nebenwirkungen rechnen. 
Am besten wäre es, wenn wir gemeinsam einen Plan für Ernährung und 
Bewegung aufstellen. 

Warum nicht, ich bin interessiert. 
Aber ich möchte noch etwas hinzufügen: Vor einigen Jahren hatte ich nach 
einem Sturz mit dem Fahrrad starke Schmerzen am Fuß. 
Zuerst bin ich ins Krankenhaus gegangen, dort wurde ein Röntgenbild 
gemacht – das war aber ohne Befund. 
Die Schmerzen sind trotzdem nicht besser geworden. 
Nach ungefähr zwei Wochen bin ich nochmal hingegangen und diesmal 
haben sie mich in so eine enge Röhre geschoben, wo man still liegen muss. 
Das Ganze hat bestimmt eine halbe Stunde gedauert, und es war ziemlich 
laut. 

ARZT: Wie lange waren Sie insgesamt im Krankenhaus? 

Nur ein paar Stunden, zur Kontrolle. 

ARZT: Und was wurde damals festgestellt? 
Welche Behandlungen haben Sie bekommen? 

Dabei hat man gesehen, dass doch ein kleiner Bruch im Mittelfuß war, 
zusammen mit einem Bänderriss. 
Man hat den Fuß ruhiggestellt, ich musste mehrere Wochen einen 
speziellen Stiefel tragen und durfte kaum auftreten. 
Danach habe ich noch Physiotherapie bekommen, bis ich wieder normal 
laufen konnte. 
Seitdem kann ich allerdings bestimmte Sportarten nicht mehr machen. 

ARZT: Ich verstehe, dass Sie durch die Verletzung in manchen Sportarten 
eingeschränkt sind. 
Das geht vielen so nach einem Bruch oder Bänderriss im Fuß. 
Wichtig ist, dass Sie trotzdem in Bewegung bleiben, damit Muskulatur und 
Gelenke fit bleiben. 
Eine sehr gute Möglichkeit wäre Schwimmen, weil der Fuß dabei kaum 
belastet wird und Sie trotzdem Ihren ganzen Körper trainieren. 



10 TVT -����� ROYAL FLASH SERIE 

© Fachleiter. Alle Rechte vorbehalten. 
Die Inhalte sind urheberrechtlich geschützt. Jegliche Bearbeitung oder Veränderung ist ohne ausdrückliche 
Genehmigung nicht gestattet. youtube.com/@Fach.Leiter--------t.me/Fachleiter 

Ja, das klingt gut. 
Schwimmen könnte ich mir gut vorstellen. 

ARZT: Haben Sie Übelkeit? 
Haben Sie sich erbrochen? 

Nichts. 

ARZT: Haben Sie Schwierigkeiten beim Schlaf – also beim Ein- oder 
Durchschlafen? 

Manchmal muss ich nachts aufstehen, aber nach fünf Minuten schlafe ich 
wieder ein. 

ARZT: Wie oft passiert das? 

Vielleicht ein- bis zweimal im Monat, vor allem wenn ich bei der Arbeit 
überlastet bin. 
Dann wache ich plötzlich auf, weil ich denke, dass ich verschlafe und zu 
spät zur Arbeit komme. 

ARZT: Was haben Sie dagegen unternommen? 

Ich trinke abends Kräutertee. 

ARZT: Haben Sie Schwierigkeiten beim Stuhlgang oder Wasserlassen? 

Seit 10 Jahren habe ich Verstopfung und nehme ich gelegentlich Movicol. 

ARZT: Verstehe. Wissen Sie, eine Ernährung mit vielen Ballaststoffen und 
regelmäßige Bewegung helfen oft sehr gut gegen Verstopfung. 
Wichtig ist außerdem, genug zu trinken – so etwa acht bis zehn Gläser 
Wasser am Tag können schon viel ausmachen. 
Gehen Sie eigentlich seltener zur Toilette, müssen Sie dabei stark pressen 
oder ist der Stuhlgang schmerzhaft? 

Der Stuhlgang dauert sehr lange. 

ARZT: Haben Sie irgendwelche Schmerzen, Blutungen oder Juckreiz im 
Afterbereich bemerkt? 

Nein, bisher nicht. 

ARZT: Wie gehen Sie mit Stress um? 
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Ich versuche, mit Stress umzugehen, indem ich eine Reise oder einen 
Urlaub mache. 

ARZT: Leiden Sie an chronischen Erkrankungen wie zum Beispiel 
Bluthochdruck, Zuckerkrankheit oder erhöhte Blutfettwerte? 

Seit 12 Jahren leide ich an Bluthochdruck. 

ARZT: Wie wurde die Diagnose gestellt? 

Ganz zufällig eigentlich. 
Ich war damals wegen der Fußverletzung im Krankenhaus, und dort haben 
sie meinen Blutdruck über 24 Stunden gemessen. 
Dabei kam raus, dass die Werte so bei 150 zu 90 lagen. 

ARZT: Messen Sie Ihren Blutdruck zu Hause? 
Wie hoch sind die Werte? 

Ja, ich messe meinen Blutdruck zu Hause. 
Die Werte liegen bei dreizehn zu acht. 

ARZT: Liegen Komplikationen wie Nierenprobleme, Sehstörungen oder 
Herz-Kreislauf-Erkrankungen vor? 

Nein, da ist alles in Ordnung. 

ARZT: Waren Sie schon einmal aufgrund zu hoher oder zu niedriger 
Blutdruckwerte im Krankenhaus? 

Nein, zum Glück bisher nicht. 

ARZT: Wann haben Sie zuletzt einen Augenarzt aufgesucht? 

Das letzte Mal war vor zwei Jahren. 
Da gab es keinen auffälligen Befund. 

ARZT: Welche Medikamente nehmen Sie dagegen ein? 

Ich nehme Votum Plus, zwanzig zu Zwölf Komma fünf Milligramm, einmal 
täglich morgens. 

ARZT: Hatten Sie bisher unangenehme oder schwere Nebenwirkungen? 
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Bei der Einnahme von Movicol kann es gelegentlich zu Blähungen kommen. 
Zudem habe ich ständig so fettige, gelbliche oder weiße Schuppen an den 
Augenbrauen und hinter den Ohren. 
Die Haut darunter ist oft gerötet und sieht entzündet aus. 

ARZT: Sind dabei auch andere Stellen wie Hände oder Haare betroffen? 

Nein, das betrifft nur die Augenbrauen und den Bereich hinter den Ohren. 

ARZT: Welche bekannten Auslöser gibt es bei Ihnen? 

Besonders wenn ich viel Stress habe oder wenn das Wetter sehr kalt ist, 
wird es schlimmer. 
Auch wenn ich stark schwitze, merke ich, dass die Schuppen deutlicher 
werden. 

ARZT: Wie häufig kommt es zu einer Verschlimmerung? 

Ich würde sagen, ungefähr alle zwei Monate. 
Dann wird es für ein paar Tage deutlich schlimmer, bevor es sich wieder 
beruhigt. 

ARZT: Leiden Sie auch an Asthma oder Heuschnupfen? 

Davon habe ich nicht. 

ARZT: Welche Behandlungen wurden bereits durchgeführt? 

Bisher wurde die Behandlung mit Decoderm-Creme durchgeführt, die 
zweimal täglich angewendet werden muss. 
Seit acht Jahren leide ich an einer Sehnenscheidenentzündung, wobei 
mein linkes Handgelenk betroffen ist. 

ARZT: Wie ist es dazu gekommen? 

Durch eine Überbeanspruchung bei der Arbeit am Computer. 

ARZT: Wie äußert sich die Entzündung? 

Ab und zu bekomme ich Schmerzen, es schwillt an und ich kann die Hand 
kaum bewegen. 
In solchen Phasen nehme ich eine Ibuprofen-Tablette mit 400 und trage 
zusätzlich eine Schiene, damit das Handgelenk ruhiggestellt ist. 
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ARZT: Nehmen Sie noch andere Medikamente? 

Nein, sonst nichts. 

ARZT: Haben Sie ein Rezept für Ihre Medikamente? 

Ja, habe ich. 

ARZT: Sind Sie in den Wechseljahren? 
Seit wann? 

Also, Seit 9 Jahren. 

ARZT: Hatten Sie einmal eine Schwangerschaft? 

Eigentlich nicht. 
Nach der Entfernung konnte ich nicht mehr schwanger werden. 

ARZT: Ich verstehe, das muss nicht leicht für Sie gewesen sein. 
Erinnern Sie sich noch, in welcher Schwangerschaftswoche das ungefähr 
war? 

Ja, das war damals noch ganz am Anfang, also in einer frühen Woche. 

ARZT: Ist alles komplikationslos verlaufen, oder gab es Probleme wie zum 
Beispiel stärkere Blutungen? 

Nein, eigentlich nicht. 
Es gab keine größeren Probleme. 

ARZT: Wann haben Sie zuletzt einen Frauenarzt konsultiert? 

Ich habe zuletzt vor zwei Jahren einen Frauenarzt aufgesucht, bei dem kein 
auffälliger Befund festgestellt wurde. 

ARZT: Sind Sie vollständig geimpft, also haben Sie alle Impfungen seit Ihrer 
Kindheit erhalten? 

Herr Doktor, ehrlich gesagt, was soll ich da sagen – ich kann mich gar nicht 
mehr genau daran erinnern. 

ARZT: Ich würde sagen, Sie haben recht – wir können das später über den 
Impfpass überprüfen. 
Im Moment ist es nicht unbedingt dringend. 
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Haben Sie bekannte Allergien, zum Beispiel gegen Lebensmittel, 
Medikamente, Tiere oder andere Substanzen? 

Ja, ich habe eine Allergie gegen Amoxicillin. 
Nach der Operation an der Gebärmutter habe ich es zur Infektvorbeugung 
bekommen. 
Kurz danach habe ich einen juckenden Hautausschlag am ganzen Körper 
entwickelt. 
Die Flecken haben sich ständig verändert und sind von einer Stelle zur 
nächsten gewandert. 

ARZT: Und welches Antibiotikum haben Sie danach bekommen? 

Danach habe ich Azithromycin verschrieben bekommen. 
Das habe ich auch gut vertragen. 

ARZT: Rauchen Sie? 
Wie viele Zigaretten rauchen Sie täglich und seit wann? 

Ich rauche seit 30 Jahren täglich 20 Zigaretten. 
Ich würde gerne wissen, wie ich mit dem Rauchen aufhören oder es 
zumindest reduzieren kann. 

ARZT: Das ist eine sehr gute Entscheidung. 
Am besten sprechen wir in Ruhe etwas ausführlicher darüber. 
Es gibt verschiedene Möglichkeiten, das Rauchen zu beenden oder 
zumindest weniger zu rauchen – zum Beispiel mit medikamentöser 
Unterstützung, Nikotinersatzpräparaten wie Pflastern oder Kaugummis 
oder auch mit verhaltenstherapeutischen Programmen. 

ARZT: Haben Sie besonders nachts Husten? 

Nein, nachts habe ich nur selten Husten. 

ARZT: Trinken Sie Alkohol? 
Welche Art? 
Wie viel? 

Ab und zu trinke ich Wein oder Bier. 

ARZT: Darf ich Sie fragen, ob Sie schon einmal Drogen konsumiert haben? 
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Niemals 

ARZT: Was sind Sie von Beruf? 
Arbeiten Sie als Selbstständiger oder sind Sie angestellt? 

Ich arbeite in einem Steuerbüro. 

ARZT: Wie ist Ihr Familienstand? 

Ich bin seit 15 Jahren zum zweiten Mal verheiratet. 

ARZT: Mit wem wohnen Sie zusammen? 

Ich wohne mit meiner Familie in einer Wohnung. 

ARZT: In welchem Stockwerk wohnen Sie? 

Ich wohne im dritten Stock, aber es gibt zum Glück einen Aufzug. 

ARZT: Haben Sie Kinder? 

Ja, wir haben einen Pflegesohn, er ist neun Jahre alt. 
Vor zwei Wochen hatte er leider Kopfläuse. 
Deshalb haben wir in der Apotheke ein Mittel dagegen geholt, also Nyda, 
und dazu den Läusekamm benutzt. 
Jetzt ist zum Glück wieder alles in Ordnung. 

ARZT: Gibt es in Ihrer Familie wichtige Erkrankungen, beispielsweise bei 
Ihren Eltern, Geschwistern oder anderen nahen Verwandten? 

Mein Vater hatte damals häufig Bauchschmerzen, vor allem nach den 
Mahlzeiten. 
Er war deshalb auch öfter beim Arzt und hat Pantoprazol verschrieben 
bekommen, aber das hat nicht geholfen. 
Die Darmspiegelung war unauffällig. 
Später, im Alter von 75 Jahren, ging es ihm deutlich schlechter, und es 
wurde eine Durchblutungsstörung im Darm festgestellt. 
Leider ist er wenige Tage später daran verstorben. 
Meine Mutter ist 80 Jahre alt und lebt in einem Pflegeheim. 
Sie hat Krampfadern und musste wegen Gelenkverschleiß ein neues 
Hüftgelenk bekommen. 
Nach der Operation gab es leider eine Infektion, sodass das Gelenk 
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entfernt und durch ein neues ersetzt werden musste. 
Außerdem hat sie irgendeine Gerinnungsstörung. 

ARZT: Es tut mir leid, das zu hören. 
Das muss eine schwere Zeit für Sie gewesen sein. 
Wissen Sie genau, wie diese Gerinnungsstörung heißt? 

Leider nicht genau. 
Aber ich weiß, dass sie öfter blaue Flecken bekommt, manchmal auch 
ohne sich gestoßen zu haben. 
Früher hat sie auch öfter stärkere Blutungen gehabt, zum Beispiel nach 
kleineren Verletzungen. 
Sie bekommt dafür Medikamente, damit das Blut besser gerinnt. 

ARZT: Haben Sie in letzter Zeit eine Reise gemacht? 

Nein, ich habe in letzter Zeit keine Reise unternommen. 

ARZT: Haben Sie Haustiere? 

Ich habe keine Haustiere. 

ARZT: Wir sind mit der Anamnese fertig. 
Haben Sie noch Fragen? 

Kann ich heute nach Hause gehen? 

Das kann ich im Moment noch nicht genau sagen. 
Die richtige Behandlung können wir erst festlegen, wenn alle weiteren 
Untersuchungen abgeschlossen sind. 
Am besten rechnen Sie aber damit, dass eine stationäre Aufnahme 
erforderlich sein könnte. 
Bitte machen Sie sich keine Sorgen – unser Team betreut und unterstützt 
Sie in jeder Situation. 
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