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Einleitung:

Strukturierte Herangehensweise an die miindlichen Fallbeispiele in
der Heilpraktiker-Priifung fiir Podologie

Dieses Buch ist mehr als eine reine Fragensammlung — es ist dein persénlicher
Begleiter fiir die Priufungsvorbereitung. Deshalb spreche ich dich direkt mit ,Du” an —
so0, wie ich es in meinen Kursen auch tue. So bekommst du das Gefihl, als wiirdest
du direkt mit mir lernen. Mein Ziel: Dich sicher und souveran durch die Prifung
bringen!

1. Wie nutzt man dieses Buch optimal?

Dieses Buch dient als Trainingswerkzeug fiir angehende sektorale Heilpraktiker
(SHP) im Bereich Podologie. Es enthalt praxisnahe Fallbeispiele, die realistische
Szenarien aus der podologischen Praxis nachstellen.

Ziel ist es, eigenstandig einen Fall strukturiert zu analysieren und mit einem klaren
Schema Iésungsorientiert zu erarbeiten. Gleichzeitig bietet es fir den Lernpartner
bzw. Prifer einen Leitfaden mit den erwarteten Antworten, Erklarungen und
mdoglichen Reaktionen von dir bzw. des Priflings.

Priifling:
Du bist in der Rolle des Priflings und I6st das Fallbeispiel eigenstandig nach dem
vorgegebenen Schema.

Priifer:

Dein Lernpartner, derjenige, mit dem du die Fallbeispiele durchgehst, ist in der Rolle
des Prifers. Er gibt Hinweise, beantwortet deine Fragen mit den hinterlegten
Informationen und lenkt die Diskussion, ohne direkt die Diagnose zu verraten.

Die Simulation férdert ein klinisches Denken, das in der Heilpraktikerpriifung sowie
im Berufsalltag von Heilberufen essenziell ist.

2. Derrote Faden in der Bearbeitung eines Fallbeispiels

Um medizinische Falle sicher und systematisch zu I6sen, musst du einen klaren
diagnostischer Ablauf einhalten. Die beste Strategie ist ein strukturiertes Schema,
das sich an bewahrten medizinischen Prinzipien orientiert:

e Anamnese - Die richtige Fragestellung fuhrt zur Diagnose

¢ Kilinische Untersuchung — Inspektion, Palpation & Funktionstests

o Weitere Diagnostik — Welche Tests oder Labore kénnen weiterhelfen?
o Differenzialdiagnosen — \Was kdnnte es noch sein?

e Therapie & Notfallmanagement — \Wann besteht Gefahr?

Durch konsequente Anwendung dieser Struktur wirst du Fehldiagnosen vermeiden
und eine sichere Behandlungsstrategie entwickeln.



3. Die Anamnese - Der erste Schritt zur richtigen Diagnose

Die Anamnese ist der wichtigste Teil der Diagnostik. In vielen Fallen kann die richtige
Diagnose bereits durch eine gezielte Befragung ohne weiterfilhrende Tests gestellt

werden.

Grundregeln fiir eine strukturierte Anamnese:

o Offene Fragen zuerst, dann spezifische Nachfragen
e Immer auf Schmerzen, Dauer, Intensitat und Verlauf eingehen
e Vorerkrankungen, Medikation und Risikofaktoren beachten

Welche Fragen solltest du immer stellen?

Bereich

Beispielhafte Fragen

Hauptsymptom

Seit wann besteht das Problem? Hat sich etwas verandert?

Schmerzempfinden

Wo genau tritt der Schmerz auf? Ist er stechend, dumpf,
brennend?

Verlauf & Ausloser

Gab es ein Trauma? Wird es unter Belastung schlimmer?

Vorerkrankungen

Gibt es Diabetes, GefaRerkrankungen oder Rheuma?

Medikamente

Welche Medikamente nehmen Sie regelmafRig ein?

Allergien

Unvertraglichkeiten?

Lebensstil & Beruf

Arbeiten Sie im Stehen? Tragen Sie spezielle Schuhe?

Familienanamnese

Diabetes, GefalRkrankheiten, Hautkrebs in der Familie?

Hygiene & Pflege

Wie oft inspizieren Sie lhre FllRe? Haben Sie Nagel- oder
Hautveranderungen bemerkt?

EigenmaBnahmen

Wurden schon Salben, Medikamente, Hausmittel genutzt?

Eine gezielte Fragetechnik hilft dir, die Verdachtsdiagnose einzugrenzen, bevor die
kérperliche Untersuchung beginnt.

4. Die klinische Untersuchung nach dem IPPAF-Schema

Vorab soll erwahnt sein, dass ich das IPPAF-Schema fiir die HP-Podologie leicht
angepasst habe, um die Bereiche Perkussion und Auskultation, welche in der
podologischen Untersuchung nur selten vorkommen, nutzbar zu machen.

Die Untersuchung wird nach einem strukturierten Ablauf durchgefihrt:




| — Inspektion (Betrachten)

o Liegen Rétungen, Schwellungen oder Deformitaten vor?

e Sind Wunden, Verhornungen, Hautlasionen oder Nagelveranderungen
sichtbar?

e Gibt es Hinweise auf Druckstellen oder Gangverénderungen?

P — Palpation (Tasten)

o Ist der Bereich druckschmerzhaft oder unempfindlich (Hinweis auf
Neuropathie)?

e Fahlt sich die Haut warm oder kiihl an (Hinweis auf Entziindung oder
Durchblutungsstérung)?

e Sind die Ful3pulse (A. dorsalis pedis, A. tibialis posterior) tastbar?

P — Perkussion & Sensibilitat

e Stimmgabeltest — Erkennen von Neuropathien
« Monofilament-Test — Test auf Sensibilitatsstérungen
e Reflexhammer — Beurteilung von Nervenschaden

A — Aktive & Passive Bewegungstests

e Koénnen Zehen und FuRgelenke schmerzfrei bewegt werden?
o Ist eine eingeschrankte Beweglichkeit vorhanden?

F — Funktionstests & Spezielle Untersuchungen

o Kapillarfulizeit testen — pAVK-Risiko abschatzen

e Ganslen-Handgriff, Hohmann-Zeichen bei Verdacht auf Frakturen
o Test auf Infektionen — Wundabstrich oder Laborwerte notwendig?
e Hauttest auf Pilzinfektionen oder bakterielle Superinfektionen

Wichtiger Hinweis:

Das IPPAF-Schema deckt somit die podologische Untersuchung vollstéandig ab und
ermdglicht eine gezielte Differenzierung zwischen verschiedenen Erkrankungen.



5. Differenzialdiagnosen — Strukturierte Abgrenzung

Nicht jede Erkrankung ist sofort eindeutig. Die Kunst der Diagnostik besteht darin,
Fehldiagnosen auszuschlieRen.

Wie erkennst du Differenzialdiagnosen?

e Treten ahnliche Symptome bei anderen Erkrankungen auf?
e Welche Tests kénnen die Hauptdiagnose bestatigen oder widerlegen?
e Welche weiteren Untersuchungen waren notwendig?

Beispielhafte Differenzialdiagnosen bei haufigen Symptomen:

Symptom

Mégliche Differenzialdiagnosen

Schmerzhafter Fu

pAVK, Thrombose, Charcot-Ful3, Gicht, rheumatoide
Arthritis, Plantarfascitis, Stressfraktur

Schmerzloser
geschwollener FuB

Charcot-FuR, venéses Odem, Lymphddem, tiefes
Weichteilinfekt (Phlegmone)

Hautrétung & Schwellung

Erysipel, Zellulitis, Charcot-Ful, Arthrose-Schub,
Gicht

Nicht heilende Wunde

Diabetisches Fullsyndrom, Dekubitus, Malum
perforans, Spinaliom (Hautkrebs)

Nagelverdnderungen

Onychomykose, Psoriasis-Nagel, Nageltrauma,
bakterielle Paronychie

Taubheit/Kribbeln

Diabetische Polyneuropathie, Karpaltunnelsyndrom,
pAVK

Blasse, kalte FiiRe

Akuter arterieller Verschluss, pAVK Stadium IlI-IV,
Schockzustand




6. Notfalle erkennen und richtig handeln

Einige Fallbeispiele in diesem Buch enthalten potenziell lebensbedrohliche Notfalle,
die sofortige MaRnahmen erfordern.

Wann besteht ein Notfall?

e Diabetisches Fulisyndrom mit Infektionsverdacht (Fieber, Eiter, stark gerétete

Wunden)

o Akuter arterieller Verschluss (blasser, kalter Fuld mit plétzlichen Schmerzen)
e Schwere Hypoglykdmie oder Hyperglykdmie (bewusstloser Patient, stark

veranderter Blutzuckerwert)

Wichtige MaBnahmen:

1. Patienten nicht alleine lassen!

2. Vitalzeichen kontrollieren (Blutdruck, Puls, Bewusstsein, Blutzucker).

3. Notarzt rufen, wenn sich der Zustand verschlechtert!

Typische Notfallsituationen in der Podologiepraxis:

Notfall

Erkennbar an...

MaBnahme & Lagerung

Akuter arterieller Verschluss

Plotzlich blasser,
kalter Fuy mit
starken Schmerzen

Tieflagern, keine Warme,
Notarzt!

Diabetische FuBinfektion mit

Stark geréteter

Hochlagern, Notarzt rufen!

Sepsisverdacht Ful3, Fieber,
Schittelfrost,
Verwirrtheit
Hypoglykdmie Kaltschweil3ig, Flach lagern, bei

Verwirrtheit, Zittern,
ggf. Bewusstlos

Bewusstsein
Traubenzucker, Notruf bei
Bewusstlosigkeit (stabile
Seitenlage)!

Hyperglykamie/Ketoazidose Ubelkeit, Leicht erhéht lagern,
Azetongeruch, Flussigkeit (wenn bei
schnelle Atmung, Bewusstsein), Notruf!
Verwirrung

Schock (z. B. anaphylaktisch) | Blass, kalter Beine hochlagern

Schweil3, schneller
Puls, Verwirrtheit

(Schocklage), Notarzt!
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Miindliche Prifungstraining SHP Podologie —
Eigenstandige Fallbearbeitung
Fallbeispiel 1 (Leicht)

Einfiihrung in den Fall (nur fiir den Priifling sichtbar)

Ein 55-jahriger Patient stellt sich in der podologischen Praxis vor, welil er seit einiger
Zeit unter trockenen, rissigen Fersen leidet. Er habe gelegentlich Blut in den Socken.
Seit einigen Tagen habe er auch Schmerzen beim Gehen.

Aufgabe fiir den Priifling:

e Erhebe eine vollstandige Anamnese.

e Untersuche den Patienten nach dem IPPAF-Schema.

¢ Entscheide, welche Diagnostik nétig ist.

o Stelle eine Differenzialdiagnose und begriinde deine Wahl.
e Entwickle einen Therapie- und Beratungsplan.

Notizen zum erarbeiten des Fallbeispiels:
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Erwartungslosung flr den Prifer (nur fur den Prufer sichtbar)

1. Anamnese

Erwartete Fragen & Antworten des Patienten:

Fragen des Priiflings

Erwartete Antwort des Patienten

Seit wann bestehen die Risse an den
Fersen?

Seit etwa einem Jabhr, in den letzten
Monaten schlimmer geworden.

Haben Sie Schmerzen?

Ja, vor allem beim Gehen, manchmal
blutet es leicht.

Gibt es Juckreiz oder
Entziindungszeichen?

Nein, aber die Haut ist sehr trocken.

Haben Sie Diabetes oder eine andere
Grunderkrankung?

Nein, aber ich habe Bluthochdruck.

Haben Sie eine besondere berufliche
Tatigkeit?

Ja, ich arbeite viel im Stehen als
Lagerarbeiter.

Wie pflegen Sie lhre FiiRe?

Ich benutze selten eine Creme,
schneide die Hornhaut manchmal
selbst.

Haben Sie offene Wunden oder
Schwellungen bemerkt?

Manchmal kleine Einrisse, aber keine
starken Schwellungen.

Interpretation fiir den Priifer:

e Chronische Hyperkeratose mit tiefen Einrissen — Verdacht auf mechanische

Belastung.

e Keine Hinweise auf systemische Erkrankung wie Diabetes oder

Durchblutungsstérungen.

¢ Mangelnde Hautpflege als méglicher Risikofaktor.

2. Untersuchung nach IPPAF-Schema

Erwartete Befunde:

Inspektion: (Sichtuntersuchung)

o Stark verhornte Fersen mit tiefen Rissen

e Keine deutlichen Infektionszeichen, aber kleine blutige Einrisse

e Keine Schwellung oder starke Rétung

Palpation: (Tastuntersuchung)

e Haut sehr trocken und hart, Druckempfindlichkeit in den Rissen

« Keine Uberwarmung oder Weichteilschwellung

12



Frage 38

Was ist die Hauptaufgabe der Havers- und Volkmann-Kanale? (Mehrfachauswahl)
(O A) Versorgung des Knochens mit Nahrstoffen und Sauerstoff

(O B) Abtransport von Abfallstoffen aus dem Knochengewebe

(O C) Mechanische Stabilitiat des Knochens

(J D) Verankerung von Sehnen und Bandern

(O E) Leitung von Nervenfasern durch den Knochen

Frage 39

Welches Bild zeigt das Kahnbein (Os naviculare)? (Einfachauswahl)

A B
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Frage 11

Was wiirde auf dem Praxisschild nach bestandener Priifung rechtlich korrekt stehen?

(Mehrfach-Auswahl)

O A) Heilpraktiker Podologie

O B) Sektoraler Heilpraktiker fiir Podologie

O C) Heilpraktiker Podologe/ -in

O D) Heilpraktiker und Podologe/ -in

O E) Heilpraktiker auf dem Gebiet der Podologie

Frage 12

Wohin muss eine meldepflichtige Infektionskrankheit gemeldet werden?
(Einfachauswahl)

(O A) An das Gesundheitsamt, das fiir den Wohnort des Betroffenen zustéandig ist

(O B) An das Gesundheitsamt, das fiir den Aufenthalt des Betroffenen zustandig ist
(O C) An das Gesundheitsamt, das fiir die Niederlassung des Heilpraktikers zustandig
(J D) An das Gesundheitsamt, das fiir den Wohnort des Heilpraktikers zustandig ist
(O E) An ein beliebiges Gesundheitsamt

Frage 13

Welche Aussagen sind richtig? Der Heilpraktiker... (Aussagekombination)

Muss die Berufsbezeichnung Heilpraktiker flihren

Darf auch eine Zweitpraxis fuhren

Darf Opium ab D 6 verordnen

Darf verschreibungspflichtige Substanzen ab D 4 verordnen
Darf réntgen

g2z

O A)Aussage 1 und 2 sind richtig

O B)Aussage 1, 4 und 5 sind richtig
O C)Aussage 1, 2, 3 und 4 sind richtig
O D) Aussage 1 und 3 sind richtig

O E) Alle Aussagen sind richtig

Frage 14

Wie entsorgen Sie lhren Praxismiill, in diesem Fall blutiges Verbandsmaterial?
(Einfachauswahl)

O A) In das nachste Krankenhaus zur Verbrennung
O B) Gesichert in den Hausmiill

O C) In den Hausmiill nach thermischer Desinfektion
O D) Sondermiill

O E) Ungesichert in den Hausmiill
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