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Mini-CEX (klinisch-praktische Priifung)
zum Unterricht am Krankenbett

Klinik far Allgemein-, Viszeral- und Kinderchirurgie
3.3 Korperliche Untersuchung des Abdomens

Name, Vorname Matrikelnummer

Diese Punkte dienen der Entscheidungsfindung fir Ihre Gesamtbewertung:

Datum

Anforderung
nicht erfullt

Anforderung

erfiillt

Ausgezeichnete

Leistung

1 Vorbereitung/Lagerung
Oberkorper max. 30°, Arme parallel, Beine ausgestreckt, Untersucher auf der
rechten Seite des Patienten, Kommunikation der einzelnen Schritte, ggf. Handschuhe

O

O

O

2 Inspektion korrekt beschrieben?
z.B. Hautkolorit, Symmetrie vs. Asymmetrie, Narben und deren Verlauf,
ggf. Beschreibung von Wunden (z.B. primér heilende oder sekundar offene Wunde)

3 Auskultation Abdomen
Auskultation in allen Quadranten in MCL, mind. 30 Sek.,
Beschreibung/Qualitat der Darmgerausche zutreffend? (Uberprifen!)
(z.B. hochgestellt, metallisch, Pendelperistaltik, Stille, sparlich)

4 Palpation korrekt durchgefiihrt?
Oberflachliche und ausreichend tiefe Palpation in allen Quadranten;
Druckschmerz/Abwehrspannung/Peritonismus, Loslassschmerz korrekt getestet?
Angewendete Palpationstechnik geeignet zur Bestimmung von Milz-/LebergréRe
Ausschluss/Auffinden tastbarer Resistenzen oder Bruchpforten?

5 Perkussion
Adaquate Durchflihrung der Perkussion (federnd lockere Hand, Lautstarke ok?)
Schallqualitat zutreffend mit Lokalisation beschrieben

Gesamteindruck
Die 0.g. Punkte dienen als Hilfe zur Entscheidung fir Ihre
abschlielende Gesamtbewertung der/des Studierdenden.

Bitte auf den Bewertungs- und Rickmeldebogen Ubertragen!

Dusseldorfer Curriculum Medizin



3.3 Kérperliche Untersuchung des Abdomens Name, Vorname

Der/die Studierende hat heute die Anforderungen fiir die o.g. Fertigkeiten...
Q nicht erfillt. (= erhebliche Méngel in Bezug auf technisch korrekten, vollstandigen bzw. flissigen Ablauf)
Q erflllt. (= zum Bestehen mindestens ausreichend technisch korrekt, vollstandig und flissig)

Q auzgezeichnet erflllt. (= ausgezeichnete, weit Giberdurchschnittliche Leistung)

Unmittelbar anschlieBende Riickmeldung an den/die Studierende(n):

Ihre Starken sind:

Konkrete Anregungen zur Verbesserung sind: (sofern die Mindestanforderungen als »Nicht erflllt« markiert wurden (s.o0.) ist die Angabe

obligatorisch!)

Dauer der Prifung Dauer der Rickmeldung

Stempel

Name (in Druckbuchstaben) und Unterschrift Arztin/Arzt
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