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�� PDF-Datei in ChatGPT hochladen und realistisch, 
strukturiert und absolut prüfungsnah trainieren. 
 
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. 

Interne R egel: 

• Ordne j ede Fr age einem der  folgenden Anamnesebereiche zu: 

o – Aktuelle Beschwerden 

o – Verlauf 

o – Schmerzen 

o – Vegetativ e Symptom e 

o – Blutungen 

o – Infektzeichen / Fieb er 

o – Vorerkrankungen 

o – Medikamente 

o – Allergien 

o – Psychische Vorgeschichte 

o – Gynäkologie 

o – Sozialanamnese 

o – Familienanamn ese 

o – Noxen 

• Nutze au sschließlich die dazugehörigen Informationen aus d em Transkript. 

 

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. 
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Die Ärztin / der Arzt darf die Fragen in beliebiger  Reihenfolge stell en und frei formulieren. 

Erkenne inhaltlich, welches Anamnesethema gemeint ist  

(z. B. Fieber, Blutungen, Medikamente, Familie, Noxen, Vorerkrankungen).  

Antworte immer mit d er inhaltlich passenden Information aus dem Tran skript, unabhängig von der Reihenfolge oder genauen Wortwahl der Frag e. 

Wenn eine Information im Transkript nicht vorkommt,  oder d azu nichts bekannt ist, antworte klar  und ehrlich: 

„Dazu kann ich nichts sagen“ oder „Das w eiß ich nicht mehr genau“. 

Erfinde niemals Inhalte. 

�� 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) 

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 



3 Panzytopenie-FaMed -����� 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 

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) 

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 

ÄRZTIN: Guten Tag, Mein Name ist Dr. Weiß. Ich bin heute für Sie zuständig. 
Ich würde gerne eine Anamnese mit Ihnen durchführen. 
Wir beginnen zunächst mit Ihren persönlichen Daten. 
Wie heißen Sie? 

PATIENT: Guten Tag Frau Doktor, ich heiße Heinrich Schmidt. 
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ÄRZTIN: Wie alt sind Sie? 

PATIENT: Ich bin 63 Jahre alt. 

ÄRZTIN: Wie groß und wie schwer sind Sie? 

PATIENT: Ich bin etwa 1 Meter 78 Meter groß und wiege ungefähr 80 Kilogramm. 

Was führt Sie zu uns? 

PATIENT: Mein Hausärztin hat mich zu Ihnen geschickt. Mir geht es seit einiger 
Zeit nicht besonders gut. 

ÄRZTIN: Was genau haben Sie denn für Beschwerden? 

PATIENT: Ich fühle mich seit ein paar Wochen ständig müde und schlapp, also 
richtig platt. Selbst kleine Dinge strengen mich schon an. 

ÄRZTIN: Seit wann ungefähr haben Sie diese starke Müdigkeit bemerkt? 

PATIENT: Vielleicht seit drei oder vier Wochen. Am Anfang war es nur ein 
bisschen, aber in letzter Zeit ist es deutlich schlimmer geworden. 

ÄRZTIN: Haben Sie noch andere Beschwerden bemerkt? 

PATIENT: Ja, ich hatte in letzter Zeit öfter Nasenbluten. Das hatte ich früher 
eigentlich nie. 

ÄRZTIN: Wie oft kommt das ungefähr vor? 

PATIENT: In den letzten zwei Wochen bestimmt vier- oder fünfmal. Manchmal 
hört es schnell auf, manchmal dauert es etwas länger. 

ÄRZTIN: Haben Sie auch an anderen Stellen Blutungen bemerkt, zum Beispiel 
beim Zähneputzen oder blaue Flecken? 

PATIENT: Ja, jetzt wo Sie es sagen: Ich bekomme schneller blaue Flecken an den 
Armen oder Beinen, auch wenn ich mich gar nicht richtig gestoßen habe. 

ÄRZTIN: Sind Ihnen kleine rote Punkte an der Haut aufgefallen? 

PATIENT: Ja, besonders an den Unterschenkeln. 

ÄRZTIN: Sie sagten auch, dass Sie einmal ohnmächtig geworden sind. Können 
Sie mir erzählen, was passiert ist? 

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

t.me/Fachleiterinfo 
fachleiterinfo@gmail.com 

instagram.com/fachleiterinfo 
tiktok.com/@fachleiter 
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PATIENT: Ja, das war vor ein paar Tagen. Ich stand morgens in der Küche, 
plötzlich wurde mir schwindelig, und dann weiß ich nur noch, dass ich auf dem 
Boden lag. Zum Glück war es nur kurz. 

ÄRZTIN: Haben Sie sich dabei verletzt? 

PATIENT: Nein, zum Glück nicht. Ich habe mich nur ein bisschen am Arm 
gestoßen. 

ÄRZTIN: Hatten Sie vorher irgendwelche Warnzeichen, zum Beispiel Herzrasen, 
Schweißausbruch oder Schwarzwerden vor den Augen? 

PATIENT: Mir war plötzlich sehr schwindelig und alles wurde kurz dunkel. 

ÄRZTIN: Haben Sie auch Fieber bemerkt? 

PATIENT: Ja, ich hatte in den letzten Tagen öfter Temperatur. Gestern Abend 
hatte ich knapp 38,5 Grad. 

ÄRZTIN: Haben Sie Husten, Halsschmerzen oder andere Erkältungszeichen? 

PATIENT: Nein, eigentlich nicht. Ich fühle mich einfach nur krank und schlapp. 

ÄRZTIN: Hatten Sie in letzter Zeit häufiger Infekte als sonst? 

PATIENT: Ja, kleine Infekte dauern bei mir in letzter Zeit deutlich länger. 

ÄRZTIN: Haben Sie in letzter Zeit neue Medikamente eingenommen oder eine 
Chemotherapie oder Bestrahlung erhalten? 

PATIENT: Nein. 

ÄRZTIN: Hatten Sie beruflich Kontakt zu Lösungsmitteln, Benzol oder anderen 
Chemikalien? 

PATIENT: Nein. 

ÄRZTIN: Haben Sie schon einmal eine Bluttransfusion erhalten? 

PATIENT: Nein. 

ÄRZTIN: Gibt es in Ihrer Familie Blutkrankheiten oder Krebserkrankungen? 

PATIENT: Nein. 

ÄRZTIN: Haben Sie in letzter Zeit Gewicht verloren oder weniger Appetit? 
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PATIENT: Ja, ich habe weniger Appetit als sonst. Ein paar Kilo habe ich auch 
verloren, glaube ich. 

ÄRZTIN: Haben Sie Atemnot oder Herzrasen bemerkt? 

PATIENT: Wenn ich Treppen steige, komme ich schneller außer Atem als früher. 

ÄRZTIN: Haben Sie Schmerzen irgendwo im Körper? 

PATIENT: Nein, richtige Schmerzen eigentlich nicht. 

ÄRZTIN: Haben Sie noch andere Blutungen bemerkt, zum Beispiel Blut im Stuhl 
oder beim Wasserlassen? 

PATIENT: Nein, das ist mir bisher nicht aufgefallen. Mein Stuhl sieht normal aus, 
und beim Wasserlassen habe ich auch kein Blut bemerkt. 

ÄRZTIN: Haben Sie Symptome wie Durchfall oder müssen Sie häufiger Wasser 
lassen? 

PATIENT: Nein, Durchfall habe ich nicht. Und beim Wasserlassen ist eigentlich 
alles wie immer. 

ÄRZTIN: Haben Sie Kopfschmerzen? 

PATIENT: Ja, manchmal schon. Vor allem wenn ich Fieber habe, drückt der Kopf 
ein bisschen. 

ÄRZTIN: Haben Sie in letzter Zeit eine Reise gemacht? 

PATIENT: Nein, ich war in letzter Zeit nicht unterwegs. Ich war eigentlich die 
ganze Zeit zu Hause. 

ÄRZTIN: Haben Sie irgendwo eine harte Schwellung bemerkt, zum Beispiel am 
Hals, unter den Achseln oder in der Leiste? 

PATIENT: Nein, so etwas ist mir bisher nicht aufgefallen. Ich habe keine 
Schwellungen bemerkt. 

ÄRZTIN: Haben Sie nachts stark geschwitzt, sodass die Kleidung oder das Bett 
nass war? 

PATIENT: Ja, in den letzten Nächten habe ich ziemlich stark geschwitzt. 
Manchmal war sogar das T-Shirt richtig nass. 

ÄRZTIN: Leiden Sie an anderen Erkrankungen? 
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PATIENT: Ja, ich hatte 2013 einen Schlaganfall. Damals hatte ich 
Herzrhythmusstörungen. 

ÄRZTIN: Können Sie sich noch erinnern, was damals genau passiert ist? 

PATIENT: Ja, plötzlich konnte ich meinen rechten Arm kaum noch bewegen, und 
sprechen fiel mir auch schwer. Meine Frau hat sofort den NotÄRZTIN gerufen. 

ÄRZTIN: Haben Sie heute noch Beschwerden davon? 

PATIENT: Zum Glück nicht wirklich. Am Anfang war meine rechte Hand noch 
etwas schwach, aber das hat sich mit der Zeit wieder gebessert. 

ÄRZTIN: Nehmen Sie regelmäßig Medikamente? 

PATIENT: Ja. Ich nehme morgens eine Blutverdünnung, Eliquis heißt die, glaube 
ich. Außerdem zwei Tabletten gegen den Blutdruck. 

ÄRZTIN: Wissen Sie noch die Namen der Medikamente? 

PATIENT: Im Moment weiß ich die Namen leider nicht. Ich habe in letzter Zeit 
auch Probleme, mich zu konzentrieren. 

ÄRZTIN: Nehmen Sie die Medikamente regelmäßig ein? 

PATIENT: Ja, jeden Morgen. 

ÄRZTIN: Haben Sie Allergien gegen Medikamente oder Lebensmittel? 

PATIENT: Nein, soweit ich weiß nicht. 

ÄRZTIN: Rauchen Sie? 

PATIENT: Nein, ich habe nie geraucht. 

ÄRZTIN: Trinken Sie Alkohol? 

PATIENT: Nur selten, vielleicht mal ein Glas Wein am Wochenende. 

ÄRZTIN: Machen Sie Sport? 

PATIENT: Ja, normalerweise gehe ich regelmäßig spazieren und fahre Fahrrad. 
Aber in letzter Zeit fehlt mir einfach die Kraft. 

ÄRZTIN: Leben Sie allein oder mit jemandem zusammen? 

PATIENT: Ich lebe mit meiner Frau zusammen. 
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ÄRZTIN: Hat jemand bemerkt oder Ihnen gesagt, dass Sie blasser aussehen als 
sonst? 

PATIENT: Ja, meine Frau hat das in den letzten Tagen gesagt. Sie meinte, ich sehe 
ziemlich blass aus. 

ÄRZTIN: Haben Sie Kinder? 

PATIENT: Ja, ich habe zwei Kinder. 

ÄRZTIN: Was sind Sie von Beruf? 

PATIENT: Ich bin Ingenieur, aber seit ein paar Jahren schon im Ruhestand. 

ÄRZTIN: Gibt es in Ihrer Familie bekannte Krankheiten? 

PATIENT: Mein Vater hatte Herzprobleme und ist mit über 70 daran gestorben. 
Meine Mutter hatte Bluthochdruck, sonst eigentlich nichts Besonderes. 

ÄRZTIN: Herzliches Beileid, Herr Schmidt. Vielen Dank für die Informationen. 
Wir werden Sie jetzt gründlich untersuchen und auch Blut abnehmen. Außerdem 
schauen wir uns an, warum Sie so müde sind und warum es zu den Blutungen 
kommt. Danach besprechen wir in Ruhe die nächsten Schritte.   
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