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Prasentation

Psychische Probleme haben in den letzten zehn Jahren zugenommen, was unter

anderem auf soziookonomische Unsicherheit, starke Konkurrenz am Arbeitsplatz,

Stress und Angst zurtickzuflhren ist. Die Pflegefachkraft, die diese Situation aus

erster Hand kennt, muss sich in ihrer taglichen Arbeit mit Patienten befassen, die unter
verschiedenen psychologischen Pathologien leiden, sei es in der Krankenhauspflege

oder zu Hause. Die Fortschritte in der Diagnose und im Umgang mit dieser Art

von psychischen Erkrankungen machen es notwendig, das Wissen standig zu

aktualisieren. Als Reaktion auf die bestehende Nachfrage in diesem Bereich

wurde dieser 100%ige Online-Abschluss geschaffen, bei dem die Studenten die

verschiedenen Arten von Storungen und die heute angewandten Therapien eingehend "
studieren kdnnen. ]
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Dank dieses privaten Masterstudiengangs
werden Sie in der Lage sein, Ihr Wissen Uber
den Umgang mit Patienten mit Stérungen und
Psychopathologien zu aktualisieren”
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Heutzutage ist die Zahl der Menschen, die ein hohes Risiko fur Selbstmord,
Depressionen oder posttraumatische Belastungsstorungen haben, aufgrund zahlreicher
sozialer Faktoren gestiegen, die verschiedene psychische Storungen ausgelost

haben, die sowohl Jugendliche als auch Erwachsene betreffen. Dieser Druck auf die
medizinischen Dienste im Bereich der psychischen Gesundheit wird immer groBer und
zwingt die Fachkrafte, einschlielllich der Krankenpflegekrafte, sich tber die neuesten
Techniken sowohl bei der Diagnose als auch bei der Behandlung von Patienten mit
psychischen Problemen auf dem Laufenden zu halten.

Aufgrund der Komplexitat der Behandlung von Patienten, die an einer bestimmten
Krankheit leiden, arbeitet die Pflegefachkraft mit einem breiten Gesundheits- und
Sozialbetreuungsteam zusammen. Diese Teamarbeit fordert die kontinuierliche
Kenntnis der verschiedenen Arten von Diagnosen, Behandlungen und Therapien und
ermutigt gleichzeitig die Fachkrafte, inr Wissen zu aktualisieren. Dieses Programm
richtet sich an Studenten, die sich auf dem Gebiet der psychischen Gesundheit auf
dem neuesten Stand halten wollen, und zwar durch Inhalte, die von Spezialisten mit
Erfahrung auf diesem Gebiet erstellt werden.

Es handelt sich um ein intensives, aber gleichzeitig flexibles Programm, das es den
Studenten ermdglicht, psychische Storungen in der Kindheit, den sozialpsychologischen
Ansatz sowie die Entwicklung der verschiedenen bestehenden Therapien auf
dynamische Weise zu studieren. Dies wird dank der vom Lehrteam entwickelten
multimedialen Inhalte maglich sein, die auf Videozusammenfassungen, detaillierten
Videos, klinischen Féallen und Fachlektiire basieren.

Ein privater Masterstudiengang, der zu 100 % online ist und den Pflegekraften die
Maoglichkeit bietet, ihn bequem zu studieren, wo und wann immer sie wollen. Alles, was
Sie brauchen, ist ein elektronisches Gerat mit Internetzugang, damit Sie Ihr Wissen

auf den neuesten Stand bringen konnen. Da es keine Prasenzveranstaltungen und
keinen Unterricht mit festen Zeitplanen gibt, hat die Fachkraft eine ausgezeichnete
Gelegenheit, ihr Wissen zu erweitern und es mit den anspruchsvollsten Aufgaben zu
kombinieren.

Der Privater Masterstudiengang in Psychische Gesundheit in der Krankenpflege
enthalt das vollstandigste und aktuellste wissenschaftliche Programm auf dem Markt.
Seine herausragendsten Eigenschaften sind:

+ Die Entwicklung von Fallstudien, die von Experten fir Krankenpflege und psychische
Gesundheit vorgestellt werden

+ Der anschauliche, schematische und auBerst praxisnahe Inhalt soll wissenschaftliche
und praktische Informationen zu den fiir die berufliche Praxis wesentlichen Disziplinen
vermitteln

+ Erenthélt praktische Ubungen in denen der Selbstbewertungsprozess
durchgefiihrt werden kann um das Lernen zu verbessern

+ Ein besonderer Schwerpunkt liegt auf innovativen Methoden

+ Theoretische Vortrage, Fragen an den Experten, Diskussionsforen zu kontroversen
Themen und individuelle Reflexionsarbeit

+ Die Verfiigharkeit des Zugangs zu Inhalten von jedem festen oder tragbaren Gerat mit
Internetanschluss

Eine Qualifizierung, mit der Sie Ihr
Wissen uber Psychometrie und
die Zuverlassigkeit der erzielten
Ergebnisse vertiefen kobnnen”
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Dieser private Masterstudiengang
ist ideal fur Berufstatige, die ein
qualitativ hochwertiges Studium
anstreben, das mit ihren beruflichen
Verpflichtungen vereinbar ist.

Eine Universitatsfortbildung, in der Sie

sich bequem in die Psychoanalyse,
psychodynamisch orientierte Therapien und
Gruppentherapien vertiefen kbnnen”

Spezialisierte Lekture,

Videozusammenfassungen oder

ausfuhrliche Videos sind Teil des

Zu den Lehrkraften des Programms gehoren Fachleute aus der Branche, die ihre d’qak“SChe’? Mate(/als, das eS Ihnen
Berufserfahrung in diese Ausbildung einbringen, sowie renommierte Fachleute von ermog//cht, bei psych/schen Storungen
Referenzgesellschaften und angesehenen Universitaten. auf dem neuesten Stand zu sein.

Die multimedialen Inhalte, die mit den neuesten Bildungstechnologien entwickelt
wurden, ermoglichen den Fachleuten ein situiertes und kontextbezogenes Lernen, d.
h. eine simulierte Umgebung, die ein immersives Training ermaglicht, das auf reale
Situationen ausgerichtet ist.

Das Konzept dieses Studiengangs konzentriert sich auf problemorientiertes Lernen,
bei dem die Fachkrafte versuchen missen, die verschiedenen Situationen aus der
beruflichen Praxis zu I6sen, die wahrend des gesamten Studiengangs gestellt werden.
Zu diesem Zweck werden sie von einem innovativen interaktiven Videosystem
unterstltzt, das von renommierten Experten entwickelt wurde.
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Ziele

Das Hauptziel des umfassenden Inhalts dieses privaten Masterstudiengangs besteht
darin, die Kenntnisse der Fachleute im Bereich der psychischen Gesundheit zu
aktualisieren Auf diese Weise kdnnen Sie die wichtigsten Techniken fir die Behandlung
von Patienten mit psychischen Storungen sowie die verschiedenen Pathologien, von
denen Kinder und Erwachsene derzeit betroffen sind, eingehend untersuchen
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Diese Hochschulqualifikation vermittelt
lhnen das aktuelle Wissen, nach

dem Sie im Bereich der psychischen
Gesundheit gesucht haben”
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Allgemeine Ziele

+ Diagnose, Atiologie, Pathophysiologie und Pravention bei psychischen Erkrankungen
erlautern

+ ldentifizierung von Risikofaktoren fir psychische Erkrankungen

+ Anzeichen und Symptome erkennen, die auf eine Pathologie geistigen Ursprungs
hinweisen

+ Entwicklung von Techniken zur Erklarung und Anwendung der Selbstftrsorge fir den
Patienten, um Veranderungen der psychischen Gesundheit zu verhindern

Dieser Studiengang vermittelt Ihnen
das aktuelle Wissen, das Sie im
Bereich der psychischen Gesundheit
gesucht haben”




Spezifische Ziele

Modul 1. Psychologische Behandlung der Lernfahigkeit
+ Erlautern der instrumentellen Konditionierung und ihr Bezug zum Lernprozess
+ Erldauterung was die Verbesserung der instrumentellen Konditionierung bedeutet
+ Erlautern der aversiven instrumentellen Konditionierung
+ Definition des Beobachtungslernens und der verschiedenen Theorien, die es erkléren

+ Erlauterung, worin das Modell besteht und es nach den verschiedenen Typen
klassifizieren

+ Erldauterung der Effekte des Lernens durch Beobachtung

+ Definition von Stimuluskontrolle in Bezug auf den Lernprozess

Modul 2. Psychologische Behandlung der hoheren kognitiven Fahigkeiten
+ Psychologische Behandlung der Aufnahmefahigkeit
+ Erklarung von Aufmerksamkeits- und Filtermodellen
+ Beschreibung der ressourcenbeschrankten Modelle

+ Beschreibung automatischer und kontrollierter Prozesse in Bezug auf die
Aufmerksamkeit

+ Erlduterung zur Psychologie der Emotionen

+ Beschreibung der Bedeutungen positiver und negativer Emotionen
+ |dentifizierung von Ausdruck und Regulierung der Emotionen

+ Strategien zur Erkennung und Bewaltigung von Stress anwenden

+ Beschreibung der historischen Entwicklung des Sprachgebrauchs aus
psychologischer Sicht

+ Erlauterung zur Beziehung zwischen Sprache und Lernféahigkeit

Ziele| 11 tecn

Definition der Gedachtnisstrukturen
Erlauterung zum Kurzzeitgedachtnis als Arbeitsgedachtnis
Beschreiben Sie die verschiedenen Gedachtnisprozesse

Erlauterung der Konzepte der propositionalen Reprasentationen und der mentalen
Bilder

Erlauterung neuer Ansatze fir das Gedéachtnis

Definition der Grundkonzepte der Motivation

Erlautern der neurophysiologischen Grundsatze der Motivation

Beschreibung des Zusammenhangs zwischen Denkfahigkeit und Lernprozess
Erlauterung der verschiedenen Argumentationsweisen

Erlauterung zur Problemlosung und Entscheidungsfindung

Erlauterung des Zusammenhangs zwischen Wahrnehmungsfahigkeit und
Lernprozess

Modul 3. Psychopathologie

*

*

*

*

Definition der verschiedenen Modelle der Psychopathologie

Aufstellung der verschiedenen Klassifizierungssysteme der Psychopathologie
Erlauterung der Forschungsmethoden in der Psychopathologie

Definition der Psychopathologie des Bewusstseins

Erlautern der Psychopathologie der Aufmerksamkeit und Orientierung
Beschreiben der Psychopathologie der Sinneswahrnehmung

Klassifizierung der Wahrnehmungsstorungen
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Erldutern der Psychopathologie des Gedachtnisses
Erlautern der Psychopathologie des Gedankengangs
Definition der formalen Stérungen beim Gedankengang
Definition von Stoérungen der Gedankeninhalte
Erlauterung des Umgangs mit Dysphasie im Kindesalter

Erlauterung des Umgangs mit Dyslalie im Kindesalter Einfache Sprach- und
Sprechverzogerung

Definition der Komponenten und angemessene Erforschung der Affektivitat
Identifizierung von affektiven Storungen

Erlduterung der verschiedenen psychomotorischen Stérungen

Modul 4. Psychische Storungen (1)

*

Erlautern der verschiedenen psychischen Storungen mit organischer Ursache, sowie
psychotischer Storungen

Erldutern der verschiedenen Storungen beim Gemiitszustand

Erlauterung der verschiedenen Angststorungen

Beschreibung obsessivzwanghafter Stérungen

Definition von Belastungsstorung und ihre Auswirkungen auf die Gesundheit
Erlauterung der verschiedenen somatomorphen Stérungen

Erlauterung der verschiedenen fiktiven Stérungen

Definition von dissoziativen Stérungen und ihre Auswirkung auf die Gesundheit
Erlauterung der verschiedenen psychosomatischen Stérungen

Definition der Erklarungsmodelle fiir Essstorungen

Klassifizierung der verschiedenen Storungen der Sexualitat und der sexuellen
Identitat

Modul 5. Psychische Erkrankungen (1I)

*

*

*

Erlauterung der verschiedenen Schlafstorungen

Definition der wichtigsten charakteristischen Merkmale von Impulskontrollstorungen
Erlauterung der Epidemiologie und Pravalenz von Anpassungsstorungen

Definition der Merkmale von Personlichkeitsstorungen

Erklarung der Kriterien der verschiedenen Personlichkeitsstorungen

Definition der allgemeinen Behandlungsaspekte bei der Behandlung verschiedener
Personlichkeitsstorungen

Erlauterung der theoretischen Modelle der Personlichkeitspsychologie

Beschreibung der verschiedenen biologischen Personlichkeitstheorien

Modul 6. Psychologie der Personlichkeit

*

Definition der Auswirkungen der psychoanalytischen Theorie auf die
Psychopathologie

Erlauterung der phanomenologische Theorie von Rogers

Definition von Kellys Theorie der personlichen Konstrukte

Erlauterung der Personlichkeitstheorie von Allport

Definition der Theorie von Catell

Erlauterung der Personlichkeitstheorie von Eysenck

Beschreibung der Theorien, die auf dem sozialen Lernprozess basieren
Definition des Konzeptes der emotionalen Intelligenz

Beschreibung der Identitat aus der kognitiven und sozialen Perspektive
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Modul 7. Psychologische Unterschiede bei den Menschen Modul 10. Psychologische Therapien
+ Beschreibung der Merkmale der differentiellen Psychologie + Beschreibung der Psychoanalyse und der psychodynamisch orientierten Therapien
+ Definition der interindividuellen Unterschiede: Intelligenz, Kreativitat und + Definition von therapeutische Beziehung und Therapieprozess
Personlichkeit + Erlauterung der Phasen der psychoanalytischen Psychotherapie nach Freud

zu Angsten

*

Erlauterung von Familientherapien und systemischen Modellen
+ Definition von Unterschieden innerhalb von Gruppen: Alter, Geschlecht, Rasse und
soziale Klasse Modul 11. Statistik, wissenschaftliche Methode und Psychometrie

+ Erlduterung zur intellektuellen Behinderung in der Kindheit + Definition und Kontrolle der psychologischen Variablen

+ Definition des Einsatzes von Psychometrie in der Forschung zur psychischen Gesundheit
Modul 8. Psychische Storungen im Kindesalter

- _ o ) ' . _ + Durchflhrung einer quantitativen Datenanalyse
+ Definition der verschiedenen Kommunikationsstorungen in der Kindheit

+ Erlauterung der verschiedenen Storungen im Lernprozess bei Kindern Modul 12. Grundlagen der Krankenpflege fiir Psychische Gesundheit

+ Definition der verschiedenen Stérungen der motorischen Fahigkeiten im Kindesalter + Erlautern der Modelle und Theorien der psychiatrischen Krankenpflege

+ Definition der wichtigsten emotionalen Stérungen bei Kindern + Erklarung des Prozesses der Pflege von Menschen mit psychischen Storungen
+ Erlauterung zur Auswirkung von Misshandlung, Missbrauch und Vernachldssigung von + Anwendung der Taxonomien NANDA, NOC, NIC

Kleinkindern und Kindern

Modul 9. Sozial- und organisationspsychologischer Ansatz
+ Definition der Eingriffstechniken die auf der Aktivierungskontrolle beruhen

+ Definition der Perspektiven in der sozialen Psychologie Von lhrem COI’)’)DUTGI’ aus und wann

+ Erlauterung zur sozialen Kognition und Attributionsprozessen immer Sie wollen. kénnen Sie auf die

+ Definition der strukturellen Merkmale und Verhaltensfunktionen . .
neuesten Inhalte zu Familientherapien und

+ Erlauterung zu Einflussfaktoren bei der Personenwahrnehmung ) ) ,
systemischen Modellen zugreifen
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Kompetenzen

Die Simulationen klinischer Falle, die von den fachkundigen Dozenten dieses
Universitatsdiploms angeboten werden, erleichtern die Erweiterung der Kompetenzen
und Fahigkeiten der Studenten, die dieses Programm absolvieren. Am Ende dieses
Online-Kurses wird die Pflegefachkraft ihre Fahigkeiten fur das umfassende
Management von Patienten mit psychischen Stoérungen, die Kommunikation mit
dem Patienten und seinen Angehaorigen sowie die Identifizierung der verschiedenen
Pathologien im Bereich der psychischen Gesundheit verbessert haben.
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Ein 100%iges Online-Programm, mit dem
Sie Ihr Wissen uber das Management

von Patienten mit Komplikationen in der
psychischen Gesundheit vertiefen konnen"
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Allgemeine Kompetenzen

+ Fahigkeit zur Kritik und Selbstkritik, wobei Urteile auf der Grundlage von Kriterien,
gegebenem Wissen oder persdnlichen Uberlegungen geféllt werden

*

Fahigkeit, sich an neue Situationen anzupassen
+ Fahigkeit, neue Ideen zu entwickeln (Kreativitat)
+ Wissen, wie man Probleme lost

+ Wissen, wie man Entscheidungen trifft

+ Wissen, wie man in einem Team arbeitet

+ Zwischenmenschliche Fahigkeiten besitzen




Spezifische Kompetenzen

*

.

*

*

*

*

*

*

*

*

Die grundlegenden Aspekte der Diagnose, Atiologie und Pravention psychischer
Erkrankungen beschreiben

Identifikation von Risikofaktoren bei psychischen Krankheiten und ihren Komorbiditaten

In der Lage sein, zwischen psychischen Stérungen und Pathologien zu unterscheiden und
die am besten geeignete Behandlung flr die diagnostizierte Pathologie vorzuschlagen

Wissen, wie die Selbstfiirsorge bei Patienten mit psychischen Storungen gefordert
werden kann

Behandlung von Patienten mit psychischen Storungen, die in die Notaufnahme kommen

Beschreibung der moglichen anwendbaren Behandlungen bei Menschen mit psychischen
Gesundheitsstorungen

Die Betreuung von Patienten mit psychischen Problemen gewahrleisten

Ansatz zum integralen Umgang mit dem Patienten einschlielich seiner psychischen
Gesundheit

Erkennung der haufigsten psychischen Gesundheitsprobleme und Auswahl geeigneter
Empfehlungen zur Verbesserung der Gesundheit in jedem einzelnen Fall

Wissen, wie man vor den Komplikationen, die bei Patienten mit psychischen Problemen
auftreten koénnen, handeln muss

Anwendung von Techniken und Verfahren der Krankenpflege durch Aufbau einer
therapeutischen Beziehung zu den Patienten und ihren Familienangeharigen

Umgang mit Patienten mit hohem Selbstmordrisiko und/oder damit
zusammenhangenden Problemen

Kompetenzen |17 tecn

+ Ansatz zum integralen Umgang mit Patienten im Kindesalter, die psychische Probleme
haben

+ Wissen, wie man die haufigsten psychologischen Probleme bei Patienten erkennt und wie
man sie rechtzeitig behandelt

+ Wissen, wie man mit den Patienten und ihren Betreuern in Beziehung tritt und
kommuniziert

+ Durchflihrung und Anwendung der Pflegemethoden bei Patienten mit
psychischen Storungen

+ Auseinandersetzung mit dem psychosozialen Aspekt bei Palliativpatienten am
Lebensende, wahrend des Sterbeprozesses und der Trauer

+ Erlernen des Umgangs mit den verschiedenen Forschungsmethoden in der Pflege

+ Wissen, wie man die notwendigen Techniken anwendet, um eigene Forschungsarbeiten
durchzufihren, einen Pflegeplan zu entwickeln oder einen klinischen Praxisleitfaden in
Bezug auf psychische Pathologie zu erstellen

Die besten Spezialisten zeigen lhnen
die neuesten Techniken, um bei
Patienten mit hohem Suizidrisiko
angemessen zu handeln”
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Kursleitung

TECH wahlt fur alle Studiengange die Dozenten rigoros aus, die die Programme gestalten.
Dies garantiert den Studenten eine qualitativ hochwertige Weiterbildung, die ihren
Anspriichen an aktuelles Wissen gerecht wird. In diesem privaten Masterstudiengang
steht den Pflegefachkraften ein Dozententeam mit umfangreicher Erfahrung in diesem
Gesundheitsbereich und in der psychischen Gesundheit zur Verfigung. Sie werden auch in
der Lage sein, alle Fragen zu beantworten, die wahrend der 12 Monate dieser Qualifikation
zum Studienplan auftreten kénnen.
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@ @ Ein Team, das auf psychische Gesundheit spezialisiert

o’ 7 N a ist, wird lhnen alle Fragen zum Studienplan dieses
78 akademischen Grades beantworten”
} -
i
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Leitung

Fr. Pefia Granger, Mercedes

Facharztin flr psychische Gesundheit Ministerium fir Gesundheit

Leitung der Pflegeabteilung fiir Erwachsenenpsychiatrie am HGUGM

EIR-Tutorin flr psychische Gesundheit in der multidisziplinaren Lehreinheit am HGUGM

Dozentin an der Universitat Comillas und der Universitat Rey Juan Carlos

Masterstudiengang in Humanisierung von Gesundheitseinrichtungen an der Europaischen Universitat von Madrid
Diplom in Krankenpflege an der Universitat Complutense in Madrid

Diplom in psychosomatischer Krankenpflege von der Universitat Complutense in Madrid

Hochschulabschluss in Krankenpflege, Universitat Rey Juan Carlos
Hochschulabschluss in Sozial- und Kulturanthropologie an der Universitat Complutense in Madrid

Hr. Lozano Alonso, Raul

+ Fachpflegekraft fiir psychische Gesundheit Gber EIR (Krankenpflege-Praktikum)
Masterstudiengang in Pflegewissenschaften
Prasident der Madrider Vereinigung der Krankenpfleger fur psychische Gesundheit
Dozent an der Universitatsschule fir Krankenpflege des Roten Kreuzes, Autonome Universitat von Madrid
Diplom in Krankenpflege
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Professoren

Fr.

Fr.

*

*

*

*

*

*

Cunillera Llorente, Alicia H
Hochschulabschluss in Krankenpflege der Papstlichen Universitat Comillas

Pflegepraktikantin (EIR) in der Abteilung fir psychische Gesundheit am
Universitatskrankenhaus Gregorio Marafion

Pflegefachkraft in der Abteilung flr kurze psychiatrische Krankenhausaufenthalte
(UHB) und der Abteilung fiir Essstorungen (TCA) am HGU Gregorio Marafién

Pflegefachkraft in der Abteilung fur Personlichkeitsstorungen im Krankenhaus Dr.
Rodriguez Lafora

Pflegefachkraft in der Abteilung fur psychiatrische Kurzzeithospitalisierung
(UHB)-Jugendpsychiatrie (Kurzzeithospitalisierung-UADO) Allgemeines

Universitatskrankenhaus Gregorio Marafion

Borrego Esparrago, Maria Victoria

Pflegefachkraft flr psychische Gesundheit in der Klinik San Miguel

Stellvertretende Aufsicht der Krankenpflege in der Klinik San Miguel Madrid
Spezialistin fiir psychische Gesundheit Gber EIR im IP José Germain (Leganés)
Universitatsdiplom in Krankenpflege von EUE Cruz Roja an der UAM

Mitglied des Vorstands der Spanischen Vereinigung fiir psychische Gesundheitspflege
Mitglied der Beratenden Kommission fir Pflege, Regionalbiiro der Gemeinschaft

von Madrid

. Gonzalez Palomar, Maria Esther

Spezialistin fiir psychische Gesundheitspflege

Leitung der Abteilung fiir psychiatrische Pflege fur Jugendliche HGUGM

Diplom in Krankenpflege, Universitat Complutense

Diplom in Sozialarbeit, Universitat Complutense
Krankenpflege-Universitatsdiplom in HNO-Chirurgie und plastischer Chirurgie am
Allgemeinen Universitatskrankenhaus Gregorio Marafidn
Krankenpflege-Universitatsdiplom in der Koronarabteilung am Allgemeinen
Universitatskrankenhaus Gregorio Marafion

Krankenpflege-Universitatsdiplom in Psychiatrie am Allgemeinen
Universitatskrankenhaus Gregorio Marafidon
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Struktur und Inhalt

In den 12 Modulen, aus denen sich dieser private Masterstudiengang
zusammensetzt, wird sich die Fachkraft, die an dieser Qualifikation teilnimmit,
eingehend mit der psychologischen Pflege, den verschiedenen psychischen
Storungen sowie der Herangehensweise an den Patienten aus dem Bereich

der Pflege beschaftigen. Das Relearning-System, das TECH in allen seinen
Programmen einsetzt, wird den Fortschritt der Studenten im Laufe des Studiums
erleichtern und sogar die bei anderen Methoden so haufigen Studienzeiten
reduzieren. Der Studienplan ist zu 100% online und kann 24 Stunden am Tag
abgerufen werden.
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Dieser private Masterstudiengang fuhrt
Sie auf dynamische und anschauliche
Weise in die haufigsten emotionalen
Storungen in der Kindheit ein”
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Modul 1. Psychologische Behandlung der Lernfahigkeit

1.1, Instrumentelle Konditionierung
1.1.1.  Verfahren
1.1.2.  Die Verstarkung
1.1.3.  Wahlverhalten
1.1.4.  Aversive instrumentelle Konditionierung
1.2, Erlernen durch Beobachtung
1.2.1.  Einflhrung
1.2.2. Theorien zum Lernprozess durch Beobachtung
1.2.3.  Arten der Modellierung
1.2.4. Effekte des Erlernens durch Beobachtung
1.2.5.  Verstarkung
1.3, Stimuluskontrolle
1.3.1.  Einflhrung
1.3.2.  Verallgemeinerung
1.3.3.  Diskriminierung

Modul 2. Psychologische Behandlung der hoheren kognitiven Fahigkeiten

2.1. Psychologische Behandlung der Aufmerksamkeitsspanne
2.1.1.  Einfihrung zum Studium der Aufnahmefahigkeit. Die Filtermodelle
2.1.2.  Ressourcenbeschrankte Modelle
2.1.3.  Automatische und kontrollierte Prozesse
2.2 Psychologische Aufmerksamkeit fiir die Emotionskapazitat
2.2.1.  Einflhrung in die Psychologie der Emotionen
2.2.2.  Positive und Negative Emotionen
2.2.3. Ausdruck und Regulierung der Emotionen
2.2.4.  Stress und Bewaltigung
2.3.  Psychologische Betreuung der Sprachfahigkeit
2.3.1.  Historische Entwicklung der Sprachpflege aus psychologischer Sicht
2.3.2.  Einflhrung in die Psychologie des Sprachgebrauchs
2.3.3.  Verstehen des Sprachgebrauchs




2.4.

2.5.

2.6.

2.7.

Psychologische Aufmerksamekeit fir die Gedachtnisleistung
2.4.1. Die Gedachtnisstrukturen

2.472.  Das Kurzzeitgedachtnis als aktives Gedachtnis
2.4.3.  Erinnerungsprozesse

2.4.4.  Propositionale Reprasentationen und mentale Bilderwelten
2.4.5.  Grundlegende Konzepte und Kategorien

2.4.6. Neue Ansatze fur das Gedachtnis

Psychologische Aufmerksamkeit fir die Motivationsfahigkeit
2.51.  Einflhrung in die Grundkonzepte der Motivierung
2.5.2.  Neurophysiologische Grundsatze der Motivierung
2.53.  Kognitive Aktivitat

2.5.4.  Primare und sekundéare Motive

Psychologische Aufmerksamkeit der Denkfahigkeit

2.6.1.  Verstandnis: Schemata

2.6.2.  Deduktives Denken

2.6.3.  Induktive Argumentation

2.6.4.  Problemldsungen und Entscheidungsfindung
Psychologische Aufmerksamkeit fir die Wahrnehmungsfahigkeit
2.7.1.  Psychophysik

2.7.2. Das visuelle System

2.7.3.  Form, Farbe und Bewegung

2.7.4. Das Horvermogen

2.7.5.  Geruchs- und Geschmackssystem

2.7.6. Tastsinn, Temperatur und Schmerzempfinden
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Modul 3. Psychopathologie

3.1

3.2.

3.3.

3.4.

3.5.

Geschichte der Psychopathologie

3.1.1.  Einflhrung

3.1.2.  Griechische und romische Kultur

3.1.3.  Das Mittelalter

3.1.4.  Die Renaissance

3.1.5.  Die lllustrierung

Modelle der Psychopathologie

3.2.1.  Einflhrung

3.2.2.  Begriff der psychischen Normalitat

3.2.3.  Hauptmodelle der Psychopathologie
Klassifizierungssysteme in der Psychopathologie

3.3.1.  Einflhrung

3.3.2.  Arten der Klassifizierung

3.3.3.  Klassifizierungsmodelle in der Psychopathologie
3.3.4.  Aktuelle psychopathologische Kassifizierungen
3.3.5.  Kritik an den Klassifizierungssystemen in der Psychiatrie
3.3.6.  Psychometrische Garantien
Forschungsmethoden in der Psychopathologie

3.4.1. Einflhrung

3.4.2.  Forschungsebenen

3.4.3.  Ebenen der epidemiologischen Analyse

3.4.4. Epidemiologie der psychischen Storungen
Psychopathologie des Bewusstseins

3.5.1.  Einflhrung

3.5.2.  Bedeutende historische Aspekte

3.5.3.  Defizitstorungen des Bewusstseins

3.5.4.  Produktive Storungen des Bewusstseins

3.5.5.  Verengung des Bereichs der Bewusstseinsstorungen
3.5.6. Positive Storungen
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3.6.  Psychopathologie der Aufmerksamkeit und Orientierung

3.6.1.  Einfuhrung

3.6.2.  Psychopathologie der Aufmerksamkeit

3.6.3.  Kognitive Psychopathologie der Aufmerksamkeit

3.6.4.  Psychopathologie der Orientierung

3.6.5.  Aufmerksamkeitsstorungen bei einigen psychischen Stérungen
3.7.  Psychopathologie der Sinneswahrnehmung

3.7.1.  Einfuhrung

3.7.2.  Klassifizierung der Wahrnehmungsstérungen

3.7.3. Wahrnehmungs- oder Empfindungsverzerrungen

3.7.4.  Wahrnehmungstauschungen

3.7.5.  Theorien uber Halluzinationen

3.7.6.  Halluzinationen und Storungen

3.7.7.  Psychologische Behandlung der Halluzinationen und Delirien
3.8.  Psychopathologie des Gedachtnisses

3.8.1.  Einfuhrung

3.8.2.  Retrograde Amnesie

3.8.3.  Sydrom der Amnesie

3.84.  Amnesie und Demenz

3.8.5.  Funktionelle Amnesien

3.8.6. Hypermnesien

3.8.7. Paramnesien und Parapraxien

3.8.8.  Mnesische Storungen bei anderen Erkrankungen
3.9. Psychopathologie des Gedankengangs

3.9.1.  Einfihrung

3.9.2.  Formale Denkstorungen

3.9.3.  Storungen der Gedankeninhalte
3.10. Psychopathologie der Sprache

3.10.1. Einfiihrung

3.10.2. Die Aphasien

3.10.3. Dysphasie im Kindesalter

3.10.4. Dyslalie im Kindesalter. Einfache Sprach- und Sprechverzdgerung

3.10.5. Dysphemie oder Stottern

3.10.6. Psychopathologie der Sprache bei anderen Krankheitsbildern
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3.11. Psychopathologie der Affektivitat 4.3, Angststérungen
3.11.1. Einfihrung 4.3.1.  Einflhrung und Grundkonzepte
3.11.2. Komponenten und Untersuchung der Affektivitat 4.32. Angstsyndrome
3.11.3. Veranderungen der Affektivitat 4.3.3. Angstzustande
3.12. Psychomotorische Storungen 4.3.4.  Phobische Zustande
3.12.1. Einfiihrung 4.3.5.  Agoraphobie ohne Vorgeschichte einer Panikstorung
3.12.2. Psychomotorische Stoérungen 43.6. Spezifische Phobie
3.12.3. Storungen der Mimik 4.3.7.  Soziale Phobie

4.38. Allgemeine Angststorung

Modul 4. Psychische Storungen (|) 4.39. Angstzustand aufgrund korperlicher Krankheit

4.1.  Psychische Storungen mit organischer Ursache und psychotische Storungen 4.3.10. Substanzinduzierter Angstzustand
41.1.  Delirium und Demenz 4.3.11. Nicht spezifizierter Angstzustand
4.1.2.  Amesische Storungen und andere psychische Erkrankungen mit erkannter 4.3.12. Erlauterungsmodelle
organischer Atiologie 4.3.13. Bewertung
4.1.3.  Substanzbedingte Storungen 4.3.14. Behandlung
4.14. Schizophrenie 4.4.  Zwanghafte Verhaltensstérung
4.1.5.  Sonstige psychotische Storungen 441 Historische Einfiihrung
42. StimmUﬂg.SSt@.FUﬂgeﬂ' ) 44.2.  Grundlegende Konzepte
4.2.1.  Historische Einfuihrung 4.43.  Entwicklung der Klassifizierung (CIE und DSM)
4272, Klassifizierung der Gemdtserkrankungen 4.4.4.  Klassifizierung der Autoren
4.2.3.  Syndrome 445 Verlauf
4.2.4. Ep.IASOden 4.4.6. Epidemiologie
4.2.5. STOFQ“Q?“ 4.47. Differentialdiagnose
4.2.6.  Spezifizierungen 4.4.8.  Erlauterungsmodelle
427. Epidemiologie 449  Bewertung
4.28.  Verlauf

4.4.10. Behandlung
4.29. Differentialdiagnose

4210. Atiologie
4.2.11. Bewertung
4.2.12. Behandlung
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4.5, Stressbedingte Erkrankung
4.51. Historische Einflhrung
4.52. Posttraumatische Belastungsstorung
453,  Verlauf
4.54.  Epidemiologie
4.55. Differentialdiagnose
4.5.6. Akute Belastungsstorung
4.57.  Erlauterungsmodelle
4.5.8. Bewertung
459 Behandlung

Modul 5. Psychische Erkrankungen (11)

51.  Somatoforme Erkrankungen

51.1.  Einflhrung

5.1.2.  Historischer Hintergrund

51.8. Diagnostische Klassifikationen

5.1.4.  Somatisierungsstorung

5.1.5.  Konversionsstorung

51.6.  Schmerzstorung

51.7.  Hypochondrie

51.8.  Korperdysmorphe Erkrankung

51.9. Nicht spezifizierte somatoforme Storung

51.10. Indifferenzierte somatoforme Stoérung

51.11. Vegetative somatoforme Funktionsstérung
4.2 Faktische Storungen

52.1. Kilassifizierung und Beschreibung

5.2.2. Minchhausen-Syndrom by Proxy

5.2.3.  Kurs und Epidemiologie

5.24. Differentialdiagnose mit Simulierung

5.2.5.  Psychologische Verarbeitung von somatischen Symptomen

5.3.

5.4.

5.5.

5.6.

Dissoziative Storungen

5.3.1.  Einflhrung

5.3.2.  Diagnostische Klassifizierung

5.3.3.  Sonstige Klassifikationen

5.3.4.  Erlauterungsmodelle

5.3.5. Differentialdiagnose

5.3.6.  Krankheitsbilder bei dissoziativen Stérungen
Psychosomatische Storungen

54.1.  Einflhrung

54.2. Klassifizierung und Beschreibung

54.3. Psychosomatische Theorien

5.4.4.  Aktuelle Perspektiven

5.4.5.  Stress und psychophysiologische Erkrankungen
54.6. Immun-assoziierte Erkrankungen
Essstorungen

5.5.1.  Einflhrung

5.5.2.  Diagnostische Klassifikation

5.5.3.  Erldauterungsmodelle fir Essstorungen
5.5.4.  Anorexia nervosa

5.5.5.  Bulimia nervosa

5.5.6. Binge-Eating-Storung

5.5.7.  Ubergewichtigkeit

Storungen der Sexualitat und der sexuellen Identitat
5.6.1. Einflhrung

5.6.2. Klassifizierung der sexuellen Erkrankungen
5.6.3.  Zyklus der sexuellen Reaktion

5.6.4.  Sexuelle Dysfunktionen

5.6.5.  Paraphilien

5.6.6.  Storungen der sexuellen Identitat



5.7.

5.8.

59.

5.10.

5.11.
5.12.

Schlafstorungen

5.7.1.

5.7.2. Klassifizierung der Schlafstorungen or
5.7.3.  Dyssomnien

5.7.4. Parasomnien

5.7.5.  Sonstige Schlafstorungen

Storungen der Impulskontrolle 6.2
5.8.1.  Historische Einflihrung

5.8.2.  Definition und Beschreibung

5.8.3. Theoretische Perspektiven

5.8.4. Zeitweise explosive Storung

5.8.5.  Kleptomanie

5.8.6.  Pyromanie 63
5.8.7. Krankhaftes Spielen

5.8.8.  Trichotillomanie

Anpassungsstorungen

59.1. Klassifizierung

59.2. Epidemiologie und Pravalenz

59.3. Differentialdiagnose

Personlichkeitsstorungen

510.1. Einflhrung

5.10.2. Klassifizierungen 64
5.10.3. Merkmale von Personlichkeitsstorungen

510.4. Klassifizierungen

5.10.5. Kriterien der verschiedenen Personlichkeitsstorungen

5.10.6. Die Millon Theorie Uber Personlichkeitsstorungen

5.10.7. Modelle der 5 grossen (big five) und Personlichkeitsstorungen

5.10.8. Psychopathie

5.10.9. Bewertung der Personlichkeitsstorungen

5.10.10. Behandlung der Personlichkeitsstorungen

5.10.11. Allgemeine Behandlungsaspekte bei der Behandlung der verschiedenen

Einflhrung

Personlichkeitsstorungen

Spezifische Erkrankungen in bestimmten Kulturen

Krankenpflege bei psychischen Stérungen
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Modul 6. Psychologie der Personlichkeit

Einfihrung in die Psychologie der Personlichkeit

6.1.1.
6.1.2.
6.1.3.
6.1.4.

Definition von Personlichkeit

Ziele der Personlichkeitspsychologie

Theoretische Modelle der Personlichkeitspsychologie
Forschungstraditionen in der Personlichkeitspsychologie

Biologische Theorien zur Personlichkeit

6.2.1.
6.2.2.
6.2.3.
6.2.4.
6.2.5.

Einfihrung

Typologische Orientierungen des Konstitutionalismus
Hormonelle Typologien

Die Typologie von Pavlov

Phrenologische Theorien

Psychoanalytische Theorien zur Personlichkeit

6.3.1.
6.3.2.
6.3.3.
6.3.4.
6.3.5.
6.3.6.
6.3.7.
6.3.8.

Einfihrung

Grundaussagen der psychoanalytischen Theorie

Primare und sekundare Motive

Struktur der Personlichkeit

Dynamik der Personlichkeit

Entwicklung der Personlichkeit

Auswirkungen der psychoanalytischen Theorie auf die Psychopathologie
Zwischenmenschliche Theorie von H.H. Sullivan

Phanomenologische Theorie von Rogers

6.4.1.
6.4.2.
6.4.3.
6.4.4.
6.4.5.

Einfiihrung

Grundvorraussetzungen.

Struktur der Personlichkeit

Dynamik der Personlichkeit
Implikationen in der Psychopathologie
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6.5.  Kellys Theorie der personlichen Konstrukte 6.12. Spezifische Konstrukte der Personlichkeitspsychologie
6.5.1.  Einflhrung 6.12.1. Einflhrung
6.5.2.  Definition von Konstruktivismus 6.12.2. Konzept der Autokontrolle
6.5.3.  Grundlegendes Postulat und Korollarien 6.12.3. Das Erwartungskonzept von wahrgenommener Selbsteffizienz

6.5.4.  Struktur der Personlichkeit

6.5.5.  Dynamik der Personlichkeit

6.5.6.  Evolutionare Entwicklung

6.5.7.  Auswirkungen der Theorie auf die Psychopathologie
6.6.  Personlichkeitstheorie von Allport

6.12.4. Zuschreibungsprozesse

6.12.5. Folgen des Verlusts der Verhaltenskontrolle

6.12.6. Resistente Personlichkeit, Sinn fir Koharenz und Widerstandsfahigkeit
6.12.7. Emotionale Intelligenz

661 Annahmen und Methodik 6.13. Beitrage zur Identitat aus der kognitiven und sozialen Perspektive
6.6.2  Struktur der Persénlichkeit 6.13.1. Beitrage zur Identitat aus der kognitiven und sozialen Perspektive
6.6.3.  Determinanten des Verhaltens 6.13.2. Das Problem des Selbstseins
6.7 Personlichkeitstheorie von Cattell 6.13.3. Personliche Identitét als narrative Identitat
6.7.1.  Einflhrung 6.13.4. Stabilitat und Wechsel
6.7.2.  Personlichkeitsstruktur von Cattell 6.13.5. Die Vielfaltigkeit des Selbstseins
6.7.3.  Status und Rolle 6.13.6. Das Ich sozial. Theorie de Selbstbeobachtung
6.7.4.  Der evolutionare Wechsel der Personlichkeit 6.14. Theorie von Royce und Powell (iber die Individualitst
6.8.  Personlichkeitstheorie von Eysenck 6.14.1. Einfuhrung

6.8.1.  Einflhrung

6.8.2.  Psychotizismus

6.8.3.  Neurotizismus und Extraversion

6.8.4. Verhaltensweisen und Personlichkeitsdimensionen

6.8.5.  Personlichkeitsdimensionen und Wohlergehen Modul 7. Psychologische Unterschiede bei den Menschen

6.9. Die Big Five und andere faktorielle Modelle L - : .
691 Die Modelle der fiinf Faktoren 7.1.  Einflhrung in die Psychologie der Unterschiede

7.1.1.  Einfihrung

6.14.2. Struktur der Personlichkeit
6.14.3. Dynamik der Personlichkeit
6.14.4. Personlichkeit im Laufe des Lebenszyklus

6.9.2.  Historische Entwicklung

6.9.3. Sonstige Faktormodelle 7.1.2.  Bereich der Differenzialpsychologie
6.10. Theorien die auf dem sozialen Lernprozess basieren 7.1.3. Merkmale der Differenzialpsychologie
6.10.1. Einflhrung 7.1.4.  Probleme der Differenzialpsychologie
6.10.2. Die Theorie von Rotter zum sozialen Lernprozess 7.1.5.  Endgliltige Determinanten von Verhaltensunterschieden
6.10.3. Banduras Modell des wechselseitigen Determinismus 7.1.6.  Forschungsstrategien
6.11. Interaktionistische Modelle 7.2.  Interindividuelle Unterschiede: Intelligenz, Kreativitat und Persénlichkeit
6.11.1. Einflhrung 721, Intelligenz
6.11.2. Die Polemik Person Situation 7929 Kreativitat
6.11.3. Die interaktionistische Perspektive 723 Personlichkeit
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7.3. Interindividuelle Unterschiede: psychologische Stile, kognitive Stile und Angste
7.3.1.  Einfihrung
7.3.2.  Psychologische Stile
7.3.3. Kognitive Stile
7.3.4.  Kognitive Kontrolle
735 Angste
7.4.  Gruppeninterne Unterschiede: Alter, Geschlecht, Rasse und soziale Schicht
7.4.1.  Einfihrung
7.4.2.  Unterschiede je nach Alter
7.4.3.  Unterschiede je nach Geschlecht/Gender
7.4.4.  Unterschiede je nach Rasse
7.4.5.  Unterschiede je nach sozialen Merkmalen
7.4.6. Zweisprachigkeit

Modul 8. Psychische Storungen im Kindesalter

8.1.  Einflhrung und Globale Stérungen
8.1.1.  Klinische Psychologie bei Kindern und Jugendlichen
8.1.2. Intellektuelle Behinderungen
8.1.3.  Allgemeine Entwicklungsstorungen
8.2.  Storungen der Fahigkeiten
8.2.1.  Storungen der Kommunikation
8.2.2.  Storungen beim Lernprozess
8.2.3.  Storungen der motorischen Fahigkeiten
8.3.  Storungen der Gewohnheiten
8.3.1.  Aufmerksamkeits- und Hyperaktivitatsstorungen
8.3.2.  Verhaltensstorungen
8.3.3.  Essstorungen im Kindes- und Jugendalter
8.3.4. Ausscheidungsstorungen
8.3.5.  Schlafstérungen
8.3.6.  Storungen der Bewegungsgewohnheiten
8.4.  Emotionale Storungen
8.4.1. Allgemeine Angstzustande
8.4.2.  Angste und Phobien
8.4.3.  Zwangsneurosen und Belastungsstorungen
8.4.4.  Storungen des Gemdutszustandes
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8.5.  Sonstige Storungen im Kindes und Jugendalter
8.5.1.  Sonstige Stérungen im Kindes und Jugendalter
8.5.2.  Gesundheitspsychologie fiir Kinder und Jugendliche

8.5.3.  Misshandlung, Missbrauch und Vernachlassigung im Kleinkindesalter und
Kindesalter

8.5.4.  Slchte in der padiatrischen und jugendlichen Bevolkerung

Modul 9. Sozial- und organisationspsychologischer Ansatz

9.1.  Theoretische Modelle
9.1.1.  Historischer Hintergrund
9.1.2.  Perspektiven der sozialen Psychologie
9.1.3.  Psychoanalytische Orientierung
9.1.4.  Schule der Gestalt
9.1.5.  Kognitive Orientierung
9.1.6.  Behaviorismus
9.1.7.  Symbolischer Interaktionismus
9.2.  Soziale Kognition und Zuschreibungsprozesse
9.2.1.  Soziale Kognition
9.2.2.  Zuschreibungsprozesse
9.3. Die Einstellungen
9.3.1.  Einflhrung
9.3.2.  Definition und konzeptuelle Unterscheidungen
9.3.3.  Strukturelle Merkmale der Einstellungen
9.3.4. Funktionen der Verhaltensweisen
9.3.5.  Auswirkungen von Einstellungen auf das Verhalten
9.3.6. Strategien zur Anderung der Verhaltensweise
9.3.7. Einfluss der sozialen Kommunikationsmittel
9.4.  Prozesse sozialer Interaktionen
9.4.1.  Einflussfaktoren bei der Personenwahrnehmung
9.42. Zwischenmenschliche Anziehungskraft
9.43. Soziale Macht
9.4.4.  Das aggressive Verhalten
9.4.5. Hilfreiches Verhalten
9.4.6. Nonverbale Kommunikation "nvc”
9.47. Der Konflikt




Modul 10. Psychologische Therapien 10.6.

10.1.

10.2.

10.3.

10.4.

10.5.

Komponenten der Psychotherapie

10.1.1. Das Problem der Definition zur Psychotherapie

10.1.2. Der Kunde oder Patient

10.1.3. Der Psychotherapeut

10.1.4. Das therapeutische Verhaltnis

10.1.5. Der therapeutische Prozess

Historische Annégherung an die Psychotherapien

10.2.1. Einflhrung

10.2.2. Geschichte der Psychotherapie

10.2.3. Die Untersuchung der Ergebnisse

10.2.4. Tendenz zur kurzen Therapie

Psychoanalyse und Freud

10.3.1. Einflhrung

10.3.2. Historische Entwicklung

10.3.3. Phasen der psychoanalytischen Psychotherapie nach Freud
10.3.4. Von Freud vorgeschlagene Modelle

10.3.5. Verteidigungsmechanismus

10.3.6. Theorie und klinische Anwendung

10.3.7. Technische Mittel

Psychoanalyse und Therapien psychodynamischer Orientierung

10.4.1. Psychoanalytische Entwicklungen: Psychodynamische Psychotherapie

10.4.2. Neo-Freudianer oder Neo-Psychoanalytiker

10.4.3. Psychoanalytische Tradition des Ich-seins

10.4.4. Die psychoanalytischen Psychotherapien

10.4.5. Die Lacansche Theorie
Phanomenologischexistentialistische und humanistische Modelle
10.5.1. Einflhrung

10.5.2. Phanomenologischexistentialistische Therapien

10.5.3. Die humanistischen Psychotherapien
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Familientherapien und systematische Modelle

10.6.1.
10.6.2.
10.6.3.
10.6.4.

Einflihrung

Modelle von Familientherapien
Systemische

Aktuelle Entwicklungen

Gruppentherapie

10.7.1.
10.7.2.
10.7.3.
10.7.4.
10.7.5.

10.8.1.
10.8.2.
10.8.3.
10.8.4.
10.8.5.
10.8.6.
10.8.7.
10.8.8.
10.8.9.
10.8.10.

10.8.11.
10.8.12.
10.8.13.
10.8.14.

Einflhrung

Spezifische Aspekte der Gruppentherapie
Phasen des Gruppenprozesses
Merkmale des Gruppentherapeuten
Modelle und Gruppentypen

. Verhaltenstherapien

Einflihrung

Geschichte und Gegenwart der Verhaltenstherapie
Bewertung in der Verhaltenstherapie

Eingriffstechniken die auf der Aktivierungskontrolle beruhen
Biofeedback-Techniken

Systematische Desensibilisierung

Belichtungsmethoden

Operante Techniken

Aversive Techniken

Modellierungstechniken (Lernen durch Beobachtung, Nachahmung oder
stellvertretendes Lernen)

Verdeckte Konditionierungstechniken
Techniken der Selbstkontrolle
Training sozialer Fahigkeiten
Hypnotherapie

Kognitive Therapien

10.9.1.
10.9.2.

Einflihrung
Grundlegende Konzepte

tecn
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10.9.3. Kognitive Verhaltensmodelle
10.10. Integrierte Modelle

10.10.1. Einflhrung

10.10.2. Technische Integration

10.10.3. Theoretische Integration

10.10.4. Die allgemeinen Faktoren

Modul 11. Statistik, wissenschaftliche Methode und Psychometrie

11.1. Statistik
11.1.1. Einflhrung
11.1.2. Deskriptive Statistik mit einer Variablen
11.1.3. Die Korrelation
11.1.4. Die Regression
11.1.5. Einflhrung in die Wahrscheinlichkeit
11.1.6. Wahrscheinlichkeit
11.1.7. Einflhrung in die Inferenzstatistik
11.1.8. Quantitative Datenanalyse: die gangigsten parametrischen Tests
11.1.9. Nichtparametrische Kontraste
11.2. Wissenschaftliche und experimentelle Methode
11.2.1. Einflhrung in die wissenschaftliche Methode
11.2.2. Definition und Kontrolle der psychologischen Variablen
11.2.3. Der Entwurf des Experimentes
11.2.4. Unifactor-Entwirfe
11.2.5. Die Unifactor-Entwirfe
11.2.6. Quasi-experimentelle Plane
11.2.7. Die Entwirfe von Typn =1
11.2.8. Fragebogen
11.3. Psychometrie
11.3.1. Einflhrung
11.3.2. Klassische Theorie der Teste
11.3.3. Theorie der Verallgemeinerbarkeit
11.8.4. ltem-Response-Theorie
11.3.5. Gultigkeit
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Modul 12. Grundlagen der Krankenpflege flr Psychische Gesundheit

12.1. Modelle und Theorien zur Krankenpflege flr Psychische Gesundheit
12.2. Der Pflegeprozess flir Menschen mit psychischen Stérungen
12.3. Die Taxonomien NANDA, NOC, NIC und ihre praktische Anwendung

Ein Programm, das Sie Uber die
wirksamsten Therapien auf dem
Laufenden hélt, die derzeit fur
Patienten mit Essstorungen oder
Stress verfugbar sind"
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Methodik

Dieses Fortbildungsprogramm bietet eine andere Art des Lernens. Unsere Methodik
wird durch eine zyklische Lernmethode entwickelt: das Relearning.

Dieses Lehrsystem wird z. B. an den renommiertesten medizinischen
Fakultaten der Welt angewandt und wird von wichtigen Publikationen wie
dem New England Journal of Medicine als eines der effektivsten angesehen.
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Entdecken Sie Relearning, ein System, das das
herkémmliche lineare Lernen aufgibt und Sie durch
zyklische Lehrsysteme flhrt: eine Art des Lernens, die
sich als dul3erst effektiv erwiesen hat, insbesondere
in Fachern, die Auswendiglernen erfordern”




tecn 38| Methodik

In der TECH Nursing School wenden wir die Fallmethode an N

Was sollte ein Fachmann in einer bestimmten Situation tun? Wahrend des gesamten
Programms werden die Studenten mit mehreren simulierten klinischen Fallen
konfrontiert, die auf realen Patienten basieren und in denen sie Untersuchungen
durchfihren, Hypothesen aufstellen und schliellich die Situation I6sen mussen. Es gibt
zahlreiche wissenschaftliche Belege flr die Wirksamkeit der Methode. Die Pflegekrafte
lernen mit der Zeit besser, schneller und nachhaltiger.

Optimale
Entscheidung

Patientenwerte

Klinische
Daten

Forschungsevidenz

Mit TECH erleben die Krankenpflegekrafte
eine Art des Lernens, die die Grundfesten
der traditionellen Universitaten auf der
ganzen Welt erschuttert.

Nach Dr. Gérvas ist der klinische Fall die kommentierte Darstellung eines Patienten oder
einer Gruppe von Patienten, die zu einem "Fall" wird, einem Beispiel oder Modell, das
eine besondere klinische Komponente veranschaulicht, sei es wegen seiner Lehrkraft
oder wegen seiner Einzigartigkeit oder Seltenheit. Es ist wichtig, dass der Fall auf dem
aktuellen Berufsleben basiert und versucht, die tatsachlichen Bedingungen in der
beruflichen Pflegepraxis wiederzugeben.
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Wussten Sie, dass diese Methode im

Jahr 1912 in Harvard, fur Jurastudenten
entwickelt wurde? Die Fallmethode bestand
darin, ihnen reale komplexe Situationen zu ; —
prasentieren, in denen sie Entscheidungen P : T
treffen und begrinden mussten, wie sie '
diese losen konnten. Sie wurde 1924 als
Standardlehrmethode in Harvard eingefihrt”

142 B52 547

542 058 &0

842 356 743

Die Wirksamkeit der Methode wird durch vier Schliisselergebnisse belegt:

1. Die Pflegekrafte, die diese Methode anwenden, nehmen nicht nur Konzepte
auf, sondern entwickeln auch ihre geistigen Fahigkeiten, durch Ubungen
zur Bewertung realer Situationen und zur Anwendung ihres Wissens.

2. Das Lernen ist fest in praktische Fertigkeiten eingebettet die es den
Pflegekraften ermdglichen, ihr Wissen im Krankenhaus oder in der
Primarversorgung besser zu integrieren.

3. Eine einfachere und effizientere Aufnahme von Ideen und Konzepten
wird durch die Verwendung von Situationen erreicht, die aus der Realitat
entstanden sind.

4. Das Gefihl der Effizienz der investierten Anstrengung wird zu einem sehr
wichtigen Anreiz fiir die Studenten, was sich in einem groBeren Interesse am
Lernen und einer Steigerung der Zeit, die fiir die Arbeit am Kurs aufgewendet
wird, niederschlagt.

i
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Relearning Methodik

TECH erganzt den Einsatz der Harvard-Fallmethode mit der derzeit
besten 100%igen Online-Lernmethode: Relearning.

Unsere Universitat ist die erste in der Welt, die Fallstudien mit einem
100%igen Online-Lernsystem kombiniert, das auf Wiederholung
basiert und mindestens 8 verschiedene Elemente in jeder Lektion
kombiniert, was eine echte Revolution im Vergleich zum einfachen
Studium und der Analyse von Fallen darstellt.

Die Pflegekraft lernt anhand realer Félle
und der Losung komplexer Situationen
in simulierten Lernumgebungen. Diese
Simulationen werden mit modernster
Software entwickelt, die ein immersives
Lernen ermaoglicht.

learning
from an
expert
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Die Relearning-Methode, die an der Spitze der weltweiten Padagogik steht, hat es
geschafft, die Gesamtzufriedenheit der Fachleute, die ihr Studium abgeschlossen
haben, im Hinblick auf die Qualitatsindikatoren der besten spanischsprachigen
Online-Universitat (Columbia University) zu verbessern.

Mit dieser Methode wurden mehr als 175.000 Krankenpflegekrafte mit beispiellosem
Erfolg in allen Fachbereichen ausgebildet, unabhangig von der praktischen
Belastung. Unsere Lehrmethodik wurde in einem sehr anspruchsvollen Umfeld
entwickelt, mit einer Studentenschaft, die ein hohes soziodkonomisches Profil und
ein Durchschnittsalter von 43,5 Jahren aufweist.

Das Relearning ermdglicht es Ihnen, mit
weniger Aufwand und mehr Leistung zu lernen,
sich mehr auf Ihr Spezialisierung einzulassen,
einen kritischen Geist zu entwickeln, Argumente
zu verteidigen und Meinungen zu kontrastieren:
eine direkte Gleichung zum Erfolg.

In unserem Programm ist das Lernen kein linearer Prozess, sondern erfolgt in
einer Spirale (lernen, verlernen, vergessen und neu lernen). Daher wird jedes dieser
Elemente konzentrisch kombiniert.

Die Gesamtnote des TECH-Lernsystems betragt 8,01 und entspricht den hochsten
internationalen Standards.
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Dieses Programm bietet die besten Lehrmaterialien, die sorgfaltig fiir Fachleute aufbereitet sind:

Studienmaterial

Alle didaktischen Inhalte werden von den Fachleuten, die das Hochschulprogramm
unterrichten werden, speziell fir dieses Programm erstellt, so dass die didaktische
Entwicklung wirklich spezifisch und konkret ist.

>

Diese Inhalte werden dann auf das audiovisuelle Format angewendet, um die TECH-
Online-Arbeitsmethode zu schaffen. Und das alles mit den neuesten Techniken,

die dem Studenten qualitativ hochwertige Stlicke aus jedem einzelnen Material zur
Verflgung stellen.

Pflegetechniken und -verfahren auf Video

-
l.:

[ TECH bringt den Studierenden die neuesten Techniken, die neuesten padagogischen
Fortschritte und die neuesten Techniken der Krankenpflege naher. All dies in der ersten
Person, mit aulerster Strenge, erklart und detailliert, um zur Assimilierung und zum
Verstandnis des Studierenden beizutragen. Und das Beste ist, dass Sie sie so oft
anschauen konnen, wie Sie wollen.

Interaktive Zusammenfassungen

Das TECH-Team prasentiert die Inhalte auf attraktive und dynamische Weise in
multimedialen Pillen, die Audios, Videos, Bilder, Diagramme und konzeptionelle Karten
enthalten, um das Wissen zu vertiefen.

Dieses einzigartige Bildungssystem fir die Prasentation multimedialer Inhalte wurde
von Microsoft als "europaische Erfolgsgeschichte" ausgezeichnet.

Weitere Lektiiren

Aktuelle Artikel, Konsensdokumente und internationale Leitfaden, u.a. In der
virtuellen Bibliothek von TECH haben die Studenten Zugang zu allem, was sie
fur ihre Ausbildung bendtigen.

DD



Von Experten geleitete und von Fachleuten durchgefiihrte Fallstudien

Effektives Lernen muss notwendigerweise kontextabhangig sein. Aus diesem Grund
stellt TECH die Entwicklung von realen Fallen vor, in denen der Experte den Studierenden
durch die Entwicklung der Aufmerksamkeit und die Losung verschiedener Situationen
fuhrt: ein klarer und direkter Weg, um den hochsten Grad an Verstandnis zu erreichen.

Priifung und Nachpriifung

Die Kenntnisse der Studierenden werden wahrend des gesamten Programms
durch Bewertungs- und Selbsteinschatzungsaktivitaten und -tibungen regelmalig
bewertet und neu bewertet: Auf diese Weise kann der Studierende sehen, wie er
seine Ziele erreicht.

Meisterklassen

Die Nutzlichkeit der Expertenbeobachtung ist wissenschaftlich belegt.

Das sogenannte Learning from an Expert baut Wissen und Gedéchtnis auf und
schafft Vertrauen fur zuklinftige schwierige Entscheidungen.

Leitfaden fiir SchnellmaBnahmen

/

TECH bietet die wichtigsten Inhalte des Kurses in Form von Arbeitsblattern oder
Kurzanleitungen an. Ein synthetischer, praktischer und effektiver Weg, um den
Studierenden zu helfen, in ihrem Lernen voranzukommen.

Methodik | 43 tecn
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Qualifizierung

Der Privater Masterstudiengang in Psychische Gesundheit in der Krankenpflege
garantiert neben der strengsten und aktuellsten Ausbildung auch den Zugang zu einem
von der TECH Technologischen Universitat ausgestellten Diplom.
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@ @ Schlielen Sie dieses Programm erfolgreich ab

und erhalten Sie lhren Universitatsabschluss
ohne lastige Reisen oder Formalitaten”
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Dieser Privater Masterstudiengang in Psychische Gesundheit in der Krankenpflege Das von TECH Technologische Universitét ausgestellte Diplom driickt die erworbene
enthalt das vollstandigste und aktuellste Programm auf dem Markt. Qualifikation aus und entspricht den Anforderungen, die in der Regel von Stellenborsen,

Auswahlprifungen und Berufsbildungsausschissen verlangt werden
Sobald der Student die Priifungen bestanden hat, erhalt er/sie per Post* mit

Empfangsbestatigung das entsprechende Diplom, ausgestellt von der TECH Titel: Privater Masterstudiengang in Psychische Gesundheit in der Krankenpflege
Technologischen Universitat. Anzahl der offiziellen Arbeitsstunden: 1.500 Std.

Q
te c technologische Privater Masterstudiengang in Psychische Gesundheit in der Krankenpflege
% universitat

Allgemeiner Aufbau des Lehrplans
Verleiht dieses

Fachkategorie Stunden Kurs Modul Stunden Kategorie
D I PLO M Obligatorisch (0B) 1.500 1°  Psychologische Behandlung der Lernfahigkeit 125 0B
an Wahifach(OP) 0 1°  Psychologische Behandlung der hdheren kognitiven 125 0B
Herr/Frau ___________________, mit Ausweis-Nr. ____________ . Externes Praktlkum (PR) 0 19 Fahigkeiten 125 OB
Fir den erfolgreichen Abschluss und die Akkreditierung des Programms Masterarbeit (TFM) 0 1°  Psychopathologie 125 0B
Summe 1.500 10 Psychische Stérungen (1) 125 0B
PRIVATER MASTERSTUDIENGANG 1°  Psychische Erkrankungen (I1) 125 0B
R 1°  Psychologie der Personlichkeit 125 0B
in 1° P e Ur bei den 125 oB
Psychische Gesundheit in der Krankenpflege * ische Storungen im %o
1°  Sozial- und organisationspsychologischer Ansatz 125 OB
Es handelt sich um einen von dieser Universitat verliehenen Abschluss, mit einer Dauer von 1.500 Stunden, 1% Psychologische Therapien 125 08
mit Anfangsdatum tt/mm/jjjj und Enddatum tt/mm/jjjj. 1°  Statistik, wissenschaftliche Methode und Psychometrie 125 0B
1°  Grundlagen der Krankenpflege fiir Psychische 125 0B
TECH ist eine private Hochschuleinrichtung, die seit dem 28. Juni 2018 vom Gesundheit 125 0B

Ministerium fur 6ffentliche Bildung anerkannt ist.

Zum 17. Juni 2020

ZWW t e C ’ technologische

Z/\W Tere Guevara Navarro » universitdt

Rectora
Tere Guevara Navarro
Rectora

Diese Q. der von der fur Land igartiger Code TECH: AFWOR235 _techtitute.com/titel

*Haager Apostille. Fiir den Fall, dass der Student die Haager Apostille fiir sein Papierdiplom beantragt, wird TECH EDUCATION die notwendigen Vorkehrungen treffen, um diese gegen eine zusatzliche Gebiihr zu beschaffen.
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Privater Masterstudiengang
Psychische Gesundheit
in der Krankenpflege

» Modalitat: online

» Dauer: 12 Monate

» Qualifizierung: TECH Technologische Universitét
» Aufwand: 16 Std./Woche

» Zeitplan: in lhrem eigenen Tempo

» Priifungen: online



Privater Masterstudiengang

Psychische Gesundheit in der
Krankenpflege
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» universitat




