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Medizinisches Training mit einem Transkript

Die DOCX-Datei in ChatGPT hochladen und einen Trainingsmodus auswahlen.

Prompt zum Kopieren

Lies das folgende Transkript vollstandig. Nutze es als einzige inhaltliche Grundlage fiir die vier
Trainingsmodi.

Modusauswahl

Frage zu Beginn ausschlieBlich und warte auf die Auswahl:

»Welchen Trainingsmodus méchten Sie nutzen? : : ‘ L otg :

1 — Arzt-Patienten-Gesprach W"
i ‘..:u‘

4 — Luckentext-Ubungen N

Bitte geben Sie eine Zahl von 1 bis 4 ein.”

Flihre nur den gewahlten Modus aus. Bitte bei ungiiltiger Eingabe erneut um eine Zahl von 1 bis 4.

2 — Audio-Zusammenfassung in Patientensprache
3 — Fachsprachliche Audio-Zusammenfassung

"

Gemeinsame Regeln

Erfinde keine Symptome, Befunde, Diagnosen, Dosierungen oder persdnlichen Angaben. Unterscheide
verneinte, unklare und fehlende Informationen. Beachte zeitliche Zusammenhange und den Kontext,
etwa Ruhe oder Belastung. Erfinde keine Erklarung fiir Widerspriiche. Der Dokumenttitel gilt nicht als
der Person bekannte Diagnose.

Modus 1 Arzt-Patienten-Gesprach

Antworte nach der Auswahl ausschlieBlich: ,Bitte aktivieren Sie den Sprachmodus und beginnen Sie
mit: >Guten Tag, mein Name ist ....“ Warte auf eine sinngemaRe arztliche BegriiRung.

Ubernimm konsequent die Patientenrolle; die lernende Person fiihrt das Gesprach. Antworte kurz,
natirlich und in Alltagssprache. Nenne Medikamente wie im Transkript. Akzeptiere frei formulierte
Fragen in beliebiger Reihenfolge und beantworte nur das jeweilige Thema, ohne die gesamte
Anamnese vorwegzunehmen.

Bitte bei unverstandlichen Fragen um eine einfachere Formulierung. Sage bei fehlenden Angaben:
»Dazu kann ich nichts sagen.” Bestéatige richtige Zusammenfassungen und korrigiere Abweichungen
freundlich. Keine eigenen Diagnosen, Therapieempfehlungen, Regieanweisungen oder
Rollenkommentare.

Nach ,,Stopp Rolle”: Beende die Simulation. Gib kurzes Feedback zu Struktur, Verstéandlichkeit,
Empathie, Vollstandigkeit und Zusammenfassung. Bewerte nur beobachtbare Leistungen und nenne
genau drei konkrete Verbesserungsvorschlage.
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Prompt zum Kopieren Fortsetzung
Modus 2 Audio-Zusammenfassung in Patientensprache

Antworte nach der Auswahl ausschlieRlich: ,Bitte aktivieren Sie den Sprachmodus und sagen Sie:
yStart<.” Warte auf ,Start”.

Erzahle dann die vollstdndige Krankengeschichte als zusammenhangenden miindlichen Vortrag in der
Ich-Form: natirlich, ruhig und in verstandlicher Alltagssprache ohne medizinische Fachbegriffe.
Beriicksichtige alle im Transkript enthaltenen Anamnesebereiche einschlieRlich der genannten
Medikamente und Dosierungen. Lies den Dialog nicht wortlich vor. Keine zusatzliche schriftliche
Zusammenfassung oder Aufzahlung.

Modus 3 Fachsprachliche Audio-Zusammenfassung

Antworte nach der Auswahl ausschlieRlich: ,Bitte aktivieren Sie den Sprachmodus und sagen Sie:
yStart<.” Warte auf ,Start”.

Erstelle dann eine vollstandige mindliche Arzt-zu-Arzt-Vorstellung mit allen enthaltenen
Anamnesebereichen. Sprich sachlich, zusammenhangend, klar strukturiert und in praziser
medizinischer Fachsprache. Gib Patientenaussagen angemessen in indirekter Rede wieder. Ergdnze
keine eigenen Verdachtsdiagnosen, Untersuchungsbefunde oder Therapiepldane. Keine zusatzliche
schriftliche Zusammenfassung oder Aufzdhlung.

Modus 4 Liickentext-Ubungen

Beginne sofort schriftlich mit genau 30 nummerierten Grammatikaufgaben auf Niveau B2—C1 fiir
FSP/FaMed. Verwende medizinische Inhalte aus dem Transkript, abwechslungsreiche Satzmuster und
pro Aufgabe eine oder zwei markierte Llicken. Gib bei Bedarf Grundworter oder Hinweise fiir
eindeutige Losungen an. Vermeide identische Satzmuster und unnétige inhaltliche Wiederholungen.

Decke folgende Grammatikbereiche ab:

e Prasens, Prateritum/Perfekt und — falls sinnvoll — Plusquamperfekt

¢ Nebenséatze und Konjunktionen, etwa weil, da, dass, obwohl, wahrend, nachdem und bevor, nur bei
passendem inhaltlichem Zusammenhang

¢ Verbzweitstellung, Verbendstellung und Inversion

¢ Adjektive und Adverbien einschlieRlich Steigerung

¢ Bestimmte/unbestimmte Artikel, Nominativ, Akkusativ, Dativ und Adjektivendungen

e Konjunktiv | zur Wiedergabe von Patientenaussagen

Gib erst nach allen Aufgaben die nummerierten Lésungen mit dem jeweiligen Grammatikschwerpunkt
und gegebenenfalls gleichwertigen Alternativen aus. Priife vor der Ausgabe Grammatikabdeckung und
Ubereinstimmung mit dem Transkript.

Die inhaltliche Grundlage folgt im Abschnitt Transkript.
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Transkript

ARZT: Guten Tag,

Mein Name ist Doktor Buttner.

Ich bin heute als Assistenzarzt auf der Station tatig.

Ich wirde gerne ein Anamnesegesprach mit Ihnen fuhren.

Falls Sie etwas nicht richtig verstanden haben oder Fragen haben, lassen
Sie es mich bitte wissen.

Zunachst bendtige ich einige personliche Informationen, danach kdnnen
wir fortfahren.

Wie heiBBen Sie?

PATIENT: Ich heiBe Helge Schneider. .

ARZT: Helge mit e, Herr Schneider?
PATIENT: Stimmt youtube.com/@Fach.Leiter
' ' t.me/Fachleiter

ARZT: Wie alt sind Sie, Herr Schneider? t.me/Fachleiterinfo
fachleiterinfo@gmail.com

PATIENT: Ich bin vierundfunfzig Jahre alt.

instagram.com/fachleiterinfo
tiktok.com/@fachleiter

ARZT: Wann genau sind Sie geboren?
PATIENT: Ich bin am zweiten Juni 1976 geboren.

ARZT: Wie groB3 sind Sie?

PATIENT: Ich bin eins sechsundachtzig.

ARZT: Wie viel wiegen Sie?

PATIENT: So ungefahr hundertfunf Kilo.

ARZT: Wie hei3t Ihr Hausarzt beziehungsweise lhre Hausarztin?
PATIENT: Meine Hausarztin heiBt Doktor Karla Scholz.

ARZT: Was fuhrt Sie heute zu uns?

PATIENT: Heute frih morgens bin ich mit richtig heftigen Schmerzen am
groBen Zeh aufgewacht.

Ich habe dann Paracetamol genommen, aber es hat uberhaupt nicht
geholfen.
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Alles klar, das schauen wir uns gleich in Ruhe an, damit wir so frh wie
maoglich die richtige Behandlung fur Sie finden.

ARZT: Auf welcher Seite bestehen die Beschwerden?

PATIENT: Die Schmerzen sind auf der rechten Seite, genau am rechten
groBen Zeh.

ARZT: Wann genau haben die Schmerzen begonnen?

PATIENT: Die Schmerzen haben heute frih, vor ungefahr drei Stunden,
angefangen.

ARZT: Haben die Schmerzen plotzlich oder eher allméahlich begonnen?

PATIENT: Das kam ganz plétzlich, wie ein richtiger Schlag — ohne
Vorwarnung.

ARZT: Sind die Schmerzen dauerhaft vorhanden oder treten sie in Schuben
auf?

PATIENT: Die Schmerzen sind durchgehend da, ohne Pause, und werden
gefuhlt immer schlimmer.

ARZT: Wie wurden Sie die Schmerzen beschreiben?

PATIENT: Das ist so ein heftiger, pochender Schmerz, als wiurde jemand
permanent draufdricken.

ARZT: Wirden Sie sagen, dass es eher ein stechender, ziehender, dumpfer
oder druckender Schmerz ist?

PATIENT: Am ehesten ist es pochend und brennend, manchmal fuhlt es
sich auch wie ein starkes Pulsieren an.

ARZT: Strahlen die Schmerzen irgendwohin aus?

PATIENT: Nein, der Schmerz bleibt nur am groBen Zeh, er geht nicht in den
FuB oder das Bein.

ARZT: Wie wurden Sie die Intensitat Ilhrer Schmerzen auf einer Skala von 1
bis 10 einschatzen, wobei 1 leicht und 10 unertraglich ist?

PATIENT: Ich wurde sagen, es ist eine 8, also schon richtig heftig.
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ARZT: Gibt es etwas, das die Schmerzen verstarkt oder lindert?

PATIENT: Ja, ein Kuhlpack hat ein bisschen geholfen. Kalte tut mir gut,
dadurch wird der Schmerz kurz weniger.

ARZT: Ist Ihnen eine Rotung, Schwellung oder Warme an der betroffenen
Stelle aufgefallen?

PATIENT: Ja, total. Der Zeh ist richtig rot, stark geschwollen und richtig heiB.
Man sieht sofort, dass da was nicht stimmt. Ich kann nicht einmal eine
Socke tragen, weil schon die kleinste Beruhrung extrem wehtut.

ARZT: Konnen Sie den Fu3 belasten oder auftreten?

PATIENT: Auftreten geht fast gar nicht, das tut sofort extrem weh. Ich
humpel nur rum.

ARZT: Hatten Sie friuher schon einmal dhnliche Beschwerden?
PATIENT: Nee, sowas hatte ich noch nie. Das ist das erste Mal.
ARZT: Sind andere Gelenke auch betroffen? Zum Beispiel Knie oder Hande?

PATIENT: Nein, andere Gelenke sind gar nicht betroffen. Es ist wirklich nur
der groBe Zeh rechts. Alles andere ist vollig normal.

ARZT: Sind Ihnen Hautveranderungen aufgefallen? Zum Beispiel Knoten an
den Gelenken?

PATIENT: Nee, ich habe keine Knoten oder so. Die Haut ist nur am gro8en
Zeh rot und gespannt, aber solche festen Knubbel habe ich nicht.

ARZT: Haben Sie Probleme mit den Nieren gehabt? Zum Beispiel
Nierensteine oder Schmerzen in der Flanke?

PATIENT: Nein, soweit ich weif3, hatte ich nie Probleme mit den Nieren.
Keine Steine, keine Flankenschmerzen, nichts Auffalliges.

ARZT: In welcher Dosierung haben Sie das Paracetamol eingenommen?
PATIENT: Ich habe eine 500- Milligramm-Tablette genommen.

ARZT: Haben Sie in letzter Zeit eine Verletzung gehabt, vor allem am
rechten FuB3?
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PATIENT: Nein, gar nicht. Ich hatte keine Verletzung am FuB.
ARZT: Hatten Sie in letzter Zeit einen Eingriff am rechten Fu3?
PATIENT: Nein, uberhaupt nicht. Da wurde nichts gemacht.
ARZT: Haben Sie Fieber oder Schuttelfrost bemerkt?

PATIENT: Nein, gar nicht. Ich hatte kein Fieber und auch keinen
Schuttelfrost.

ARZT: Haben Sie Ubelkeit oder haben Sie sich erbrochen?

PATIENT: Nein, Ubelkeit hatte ich nicht, und erbrochen habe ich mich auch
nicht.

ARZT: Haben Sie bekannte Magen-Darm-Probleme oder Herz-Kreislauf-
Erkrankungen?

PATIENT: Nur Bluthochdruck, sonst nichts.

ARZT: Haben Sie bekannte Allergien gegen bestimmte Medikamente, vor
allem gegen Schmerzmittel?

PATIENT: Nein, gar keine Allergien, soweit ich weiB.
ARZT: Sind Sie nuchtern?
PATIENT: Ja, ich bin nuchtern.

ARZT: Dann bekommen Sie jetzt eine Schmerztablette namens
Indometacin und eine Magenschutztablette namens Pantoprazol.

PATIENT: Alles klar.
ARZT: Wie ist lhr Konsum von rotem Fleisch und Alkohol?

PATIENT: Also... ich trinke taglich so zwei Flaschen Bier. Und gestern habe
ich es echt Ubertrieben - viel gegrilltes Fleisch gegessen und auch ziemlich
viel Alkohol auf einer Party getrunken. Ehrlich gesagt, ohne rotes Fleisch
fehlt mir bei einer Mahlzeit immer irgendwas.

ARZT: Seit wann trinken Sie Alkohol?

PATIENT: Puh... eigentlich schon seit vielen Jahren. So richtig regelmaBig
bestimmt seit zehn, funfzehn Jahren — meistens abends ein, zwei Bier.
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ARZT: Was meinen Sie mit ,,viel Alkohol® auf der Party?

PATIENT: Naja... auf der Party habe ich echt ganz schon viel getrunken.
Bestimmt sechs, sieben Bier und spater noch ein paar kurze. Also deutlich
mehr als sonst.

ARZT: Sowohl Alkoholkonsum als auch der Verzehr von rotem Fleisch
konnen Ablagerungen, vor allem in den Gelenken, auslosen. Bitte behalten
Sie das im Blick. Nach der Anamnese kdnnen wir gerne ausfthrlicher
daruber sprechen.

Haben Sie in letzter Zeit eine starke korperliche Belastung gehabt? Zum
Beispiel intensives Training, langes Wandern oder schwere korperliche
Arbeit?

PATIENT: Ja, ich war vor ein paar Tagen lange wandern, und das war
ziemlich anstrengend. Danach war der FuB schon ein bisschen
empfindlich. Ich hatte auch kurze Hosen an, und spater habe ich gemerkt,
dass mich eine Zecke gestochen hat. Ich habe sie dann selbst entfernt.

ARZT: Haben Sie neue oder besonders enge Schuhe getragen?
PATIENT: Nein, neue oder enge Schuhe hatte ich nicht an.
ARZT: Wann genau war der Stich?

PATIENT: Das war vor ein paar Tagen, ich wlrde sagen so drei bis vier Tage
her.

ARZT: Haben Sie einen Ausschlag an der Stichstelle bemerkt? Zum Beispiel
eine Rotung, eine kreisformige Stelle oder etwas, das groBer geworden ist?

PATIENT: Nein, gar nichts Auffalliges. Da ist kein Ausschlag und auch keine
groBere Rotung.

ARZT: Haben Sie Kopfschmerzen oder Gliederschmerzen, also grippale
Zeichen?

PATIENT: Nein, nichts davon. Ich habe weder Kopfschmerzen noch
Gliederschmerzen.
Ist der Zeckenstich gefahrlich, Herr Doktor?
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ARZT: Im Moment kann ich noch nicht genau sagen, ob der Stich ein
Problem darstellt. Ein einzelner Zeckenstich ist in den meisten Fallen
harmlos. Entscheidend ist, ob sich in den ndchsten Tagen Auffalligkeiten
zeigen — zum Beispiel eine groBer werdende Rotung, Fieber oder
grippeahnliche Beschwerden.

Wir beobachten das, und wenn sich Symptome entwickeln, melden Sie
sich bitte sofort wieder.

ARZT: Sind Sie gegen F-S-M-E geimpft?

PATIENT: Ja, ich bin geimpft. Ich habe die komplette Impfserie bekommen.
ARZT: Wie ist |hr Appetit?

PATIENT: Ich esse gerne alles.

ARZT: Haben Sie in letzter Zeit ungewollt abgenommen oder zugenommen?

PATIENT: Ja, in den letzten drei Monaten habe ich so funf bis sechs Kilo
zugenommen, einfach weil ich mehr esse als sonst.

ARZT: Haben Sie Schwierigkeiten beim Ein- oder Durchschlafen?
PATIENT: Nein, eigentlich habe ich normalerweise keine Schlafprobleme.
ARZT: Wie gehen Sie mit Stress um?

PATIENT: Bei Stress nehme ich manchmal Baldrian Dragees, das hilft mir
ein bisschen, zur Ruhe zu kommen.

ARZT: Leiden Sie an chronischen Erkrankungen wie zum Beispiel
Bluthochdruck, Zuckerkrankheit oder erhohten Blutfettwerten?

PATIENT: Ja, ich habe Bluthochdruck und erhohte Blutfettwerte.
ARZT: Sind diese Erkrankungen derzeit gut unter Kontrolle?
PATIENT: Ja, alles ist momentan gut eingestellt.

ARZT: Seit wann haben Sie diese Erkrankungen?

PATIENT: Beides hat man vor etwa funf Jahren festgestellt. AuBerdem hat
meine Hausarztin vor 6 Monaten gesagt, dass mein Nuchternblutzucker so
bei etwa 110 liege.
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ARZT: Haben Sie aufgrund lhrer Erkrankungen Komplikationen, zum
Beispiel Probleme mit den Augen, den Nieren oder dem Herz-Kreislauf-
System?

PATIENT: Nein, bisher keine.
ARZT: Messen Sie lhren Blutdruck regelmaBig zu Hause?

PATIENT: Den Blutdruck messe ich zusatzlich regelmaBig mit einem
automatischen Blutdruckmessgerat. Die Werte liegen so bei etwa 126 zu
84.

ARZT: Mussten Sie aufgrund erhdhter oder erniedrigter Blutdruckwerte
schon einmalins Krankenhaus?

PATIENT: Nein, bisher noch nie.
ARZT: Wann waren Sie das letzte Mal beim Augenarzt?
PATIENT: Noch nie. Warum ist das wichtig?

ARZT: Es ware wirklich wichtig, das regelmaBig kontrollieren zu lassen — vor
allem, weil Sie Bluthochdruck und Diabetes haben. Veranderungen am
Auge merkt man selbst oft gar nicht. Deshalb sollte man einmal im Jahr zur
augenarztlichen Untersuchung gehen.

Welche Behandlungen bekommen Sie gegen diese Erkrankungen?

PATIENT: Ich nehme Atorvastatin gegen die erhdhten Blutfettwerte und
Micardis plus gegen den Bluthochdruck.

ARZT: In welcher Dosierung und wie oft nehmen Sie die Medikamente?

PATIENT: Ich nehme Atorvastatin 20 Milligramm einmal abends und Votum
40 Milligramm einmal morgens.

ARZT: Gibt es sonst noch etwas, das Sie erwahnen mochten?

PATIENT: Ja, seit ungefahr vier Jahren habe ich immer wieder starke
Ruckenschmerzen. Ich wurde damals auch operiert. AuBerdem habe ich
seit etwa funf Jahren Schuppenflechte.

ARZT: Was meinen Sie mit Operation?
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Dabei wurde ein Teil der Bandscheibe entfernt, aber seitdem bekomme ich
immer wieder richtig starke Schmerzen.

ARZT: Wie lange waren Sie damals im Krankenhaus?

PATIENT: Ich war etwa funf Tage im Krankenhaus. Danach bin ich nach
Hause und habe noch eine kurze Physiotherapie bekommen.

ARZT: Welcher Wirbel war betroffen?
PATIENT: Der funfte Lendenwirbel
ARZT: Was lost vor allem die Ruckenschmerzen aus?

PATIENT: Vor allem langeres Sitzen oder schweres Heben macht die
Schmerzen schlimmer. Wenn ich mich buicke, kommt der Schmerz sofort
wieder. Manchmal reicht schon eine blode Bewegung, und dann geht’s los.

ARZT: Haben Sie dabei eine Muskelschwache oder ein komisches Gefuhl,
zum Beispiel Taubheit oder Kribbeln?

PATIENT: Nein, gar nicht.
ARZT: Was machen Sie gegen diese Schmerzen?
PATIENT: Ich nehme meistens Ibuprofen 400 Milligramm.

ARZT: Nehmen Sie zusatzlich auch ein Magenschutzmedikament, zum
Beispiel Pantoprazol?

PATIENT: Nein, nehme ich nicht.

ARZT: Es ware ratsam, dass Sie bei der Einnahme von Ibuprofen einen
Magenschutz wie Pantoprazol nehmen, um Magenschaden vorzubeugen.
Welche Korperregionen sind bei lhrer Schuppenflechte betroffen? Zum
Beispiel Haare, Nagel, Hande oder Beine?

PATIENT: Am haufigsten sind die Ellenbogen betroffen. Aber ein paar Mal
waren auch mehrere Hautstellen gleichzeitig betroffen.

ARZT: Kennen Sie bestimmte Ausloser fur die Schuppenflechte?
PATIENT: Ja, bei mir ist es vor allem Stress.
ARZT: Was machen Sie gegen die Schuppenflechte?
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PATIENT: In der Regel nutze ich eine Salbe, aber ich kann mich gerade nicht
mehr an den Namen erinnern. Einmal habe ich auch Kapseln dagegen
bekommen.

ARZT: Hatten Sie bisher einen Unfall?

PATIENT: Ja. Einmal beim Autofahren hatte ich eine sogenannte
Schleuder-verletzung. Das war vor etwa zwei Jahren. Seitdem habe ich
gelegentlich leichte Nacken-schmerzen, aber dafur brauche ich keine
Schmerzmittel.

ARZT: Nehmen Sie noch andere Medikamente?
PATIENT: Nein, keine weiteren.

ARZT: Haben Sie ein Rezept fur Ihre Medikamente?
PATIENT: Ja, habe ich.

ARZT: Wie sieht es mit Ihrem Impfpass aus — also mit dem gelben
Heftchen?

PATIENT: Impfpass? Der ist bestimmt irgendwo im Keller verschwunden -
gleich neben meinen alten Schulheften.

ARZT: Haben Sie bekannte Allergien, zum Beispiel gegen Lebensmittel,
Medikamente, Tiere oder andere Substanzen?

PATIENT: Ja, gegen Meeresfruchte. Wenn ich die esse, schwillt mein
Gesicht ganz stark an.

ARZT: Was meinen Sie mit Meeresfruchten?
PATIENT: Vor allem Garnelen und Muscheln.
ARZT: Wie wurde die Allergie festgestellt?

PATIENT: Das war vor ungefahr 30 Jahren. Ich war in einem Restaurant in
Griechenland, hab’ Meeresfruchte gegessen und danach sofort die
Beschwerden bekommen. Ich bin dann in eine Praxis gegangen und habe
dort eine Spritze bekommen. Danach wurde es besser.

ARZT: Rauchen Sie?
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PATIENT: Ja, seit etwa 20 Jahren. Ich rauche ungefahr eine halbe Schachtel
am Tag.

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

ARZT: Treiben Sie regelmaBig Sport?
Welche Art und wie haufig?

PATIENT: Ich gehe spazieren — etwa ein- bis zweimal pro Woche, wenn ich
Lust und Zeit habe.

ARZT: Was sind Sie von Beruf?

PATIENT: Ich bin Baumaschinenfahrer.

ARZT: Wie ist Ihr Familienstand?

PATIENT: Ich bin verheiratet.

ARZT: Mit wem wohnen Sie zusammen?
PATIENT: Ich wohne mit meiner Frau zusammen.
ARZT: Haben Sie Kinder?

PATIENT: Nein, wir haben keine Kinder.

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

PATIENT: Zu meinen leiblichen Eltern habe ich keinen Kontakt. Ich bin bei
meinen Adoptiveltern aufgewachsen.

Meine Adoptivmutter ist 81 Jahre alt und hat einen Katarakt.

Mein Adoptivvater ist 83 Jahre alt, er hat Zuckerkrankheit und hatte vor drei
Jahren einen Herzinfarkt.

ARZT: Haben Sie Haustiere?
PATIENT: Ich habe keine Haustiere.

ARZT: Wir sind mit der Anamnese fertig.
Zuerst wurde ich gern wissen: Wie gut hat das Schmerzmittel gewirkt?

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



13 Gicht- w¢ ROYAL FLASH SERIE I k

r
Facileiter

PATIENT: Jetzt geht’s mir deutlich besser. Der Schmerz ist nicht ganz weg,
aberviel ertraglicher.

ARZT: Haben Sie noch Fragen?
PATIENT: Was ist mit mir? Ist das gefahrlich?

ARZT: Ich verstehe gut, dass Sie sich Sorgen machen. Im Moment sieht es
nach einem akuten Gichtanfall aus. Wir mussen jedoch noch weitere
diagnostische MaBnahmen durchfihren, um das sicher zu bestatigen.

Das ist zwar sehr schmerzhaft, aber in der Regel nicht gefahrlich, wenn
man es rechtzeitig und richtig behandelt.

Wir kimmern uns jetzt um die Schmerzlinderung und die
Entzindungshemmung, und anschlieBend besprechen wir in Ruhe, wie wir
zukunftigen Anfallen vorbeugen konnen.

youtube.com/@Fach.Leiter

t.me/Fachleiter
t.me/Fachleiterinfo
fachleiterinfo@gmail.com

instagram.com/fachleiterinfo
tiktok.com/@fachleiter
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