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Mail aus Koln

,Wie? Das ndchste Semester fangt erst in drei
Monaten an?“ — so reagieren meine Eltern
und berufstatigen Freunde haufig, wenn ich
mich nach der letzten Klausur wieder im so-
zialen Leben melde. Wir Studenten hitten ja
so ein Gliick mit unseren monatelangen Fe-
rien. Fiir das bestehende Bild des ,faulen
Studenten® ist das nicht gerade forderlich.
Tatsachlich haben meine Kommilitonen und
ichinsgesamt rund fiinf Monate im Jahr ,,vor-
lesungsfrei“, was mit den Semesterferien
gleichgesetzt wird. Drei Monate nach dem
Sommersemester, zwei Monate nach dem
Wintersemester — dazu kommen Weihnachts-
ferien sowie ab und zu sogar Pfingstferien.
Dieser vermeintliche Luxus wird uns von
unseren Liebsten oft vor Augen gefiihrt,
wenn wir uns mal wieder iiber abendliche
Seminare oder verpflichtende Blockpraktika,
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die in aller Friihe auf der Krankenhausstati-
on beginnen, beschweren.

Doch als Medizinstudentin verbinde ich mit
den Semesterferien nicht ausschliefllich das
Buchen von Last-Minute Flugtickets. In den
klinischen Semestern miissen zahlreiche
Pflichtfamulaturen absolviert werden, die die
Ferienplanung ganz schén durcheinander
bringen kénnen. Auch streben viele meiner
Kommilitonen an, noch vor Beginn des P] ihre
Doktorarbeiten weitestgehend zu beenden. So
kommt es, dass wir in den Ferien viel Zeit im
Labor, der Bibliothek oder in der Klinik ver-
bringen - viele Moglichkeiten, dass Entspan-
nung in den Ferien nicht alltdglich wird.

Oft binich sogar ganz froh iiber den Semes-
terstart. Man muss sich nicht mehr am frithen
Morgen von missgliickten Viggos (Venenver-
weilkaniilen) deprimieren lassen und kann
sich vom Verfassen der Einleitung der Doktor-
arbeit erholen. So kann man sich belohnen,
indem man ausschlaft, sich die interessantes-
te Vorlesung des Tages um die Mittagszeit
herauspickt und im Anschluss das vegetari-
sche Mensa-Hauptgericht geniefit.

Wie erlebt Thr das Studium der Human-
medizin? Schreibt mir an medizinstudium@
aekno.de.

Masterplan 2020

Verabschiedet: ja - finanziert: nein
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»Der Masterplan Medizinstudium 2020 ist ein
wichtiger Schritt hin zu einem modernen Me-
dizinstudium®, sagte Bundesgesundheitsmi-
nister Hermann Grohe nach dessen Verabschie-
dung am 31. Mdrz in Berlin. Bundesforschungs-
ministerin Johanna Wanka sagte, dass das
Studium mehr Praxisbezug erhalte und zu-
kiinftig mehr Gewicht auf kommunikative und
soziale Fahigkeiten gelegt wiirde. ,,Der sichere
Umgang mit wissenschaftlichen Konzepten
und Methoden soll bereits wahrend der Aus-
bildung systematisch vermittelt werden.“
Der Mafinahmenkatalog listet insgesamt 37
Punkte auf, die Veranderungen bei der Studien-
struktur und den Ausbildungsinhalten mit sich
bringen werden. Die Lehre soll an der Vermitt-
lung arztbezogener Fahigkeiten ausgerichtet
werden. Die ambulante und stationdre Praxis
riickt wahrend des Studiums mehr in den Mit-
telpunkt. Ein Quartal des Praktischen Jahres,
das in vier Abschnitte statt wie bisher in drei
unterteilt werden soll, haben die Studierenden
kiinftig in der ambulanten Versorgung zu ab-

solvieren. Mit verschiedenen Instrumenten
wird die Allgemeinmedizin im Studium ge-
starkt. Zum Beispiel sollen allgemeinmedizi-
nische Inhalte bereits ab dem ersten Semester
fortlaufend vermittelt werden. Bei der Studien-
zulassung sollen soziale und kommunikative
Kompetenzen sowie eine besondere Motivation
fiir das Medizinstudium stérker als bisher ne-
ben der Abiturnote beriicksichtigt werden.
Auch die Moglichkeit der Landarztquote eroff-
net der Masterplan 2020. Bis zu zehn Prozent
der Studienplitze in der Humanmedizin kon-
nen die Lander kiinftig vorab an Bewerberin-
nen und Bewerber vergeben, die sich verpflich-
ten, nach Abschluss des Studiums und der
Weiterbildung zum Hausarzt, fiir bis zu zehn
Jahre in der hausérztlichen Versorgung in un-
terversorgten Regionen tdtig zu sein. Aus-
driicklich steht die vollstandige Umsetzung
des Maflnahmenkatalogs unter Haushalts-
vorbehalt.

Weitere Informationen und der Beschluss-
text unter www.bmg.de. bre

Masterplan 2020
Reaktionen

Die Forderungen der Arzte-
schaft wie verdnderte Aus-
wahlverfahren, Starkung der
kommunikativen Kompetenz
und mehr Praxisorientierung
im Studium seien von der Po-
litik aufgegriffen worden, sag-
te der Préasident der Bundes-
arztekammer, Professor Dr.
Frank Ulrich Montgomery,
nach der Verabschiedung des
Masterplans Medizinstudium
2020. Als ,,enttduschend” be-
zeichnete er, dass eine klare
und langfristige Finanzie-
rungsvereinbarung fehle. So-
wohl bei der Erhéhung der
Studienplatzkapazitdten als
auch bei der flachendecken-
den Etablierung von Lehr-
stiihlen fiir Allgemeinmedizin
bleibe der Masterplan ,vage*,
kritisierte Montgomery.

Fiir die Bundesvertretung
der Medizinstudierenden in
Deutschland (bvmd) ist das
Eckpunktepapier eine Chan-
ce, sich der Neuordnung des
Zulassungsverfahrens, der
praxisnahen Studienausrich-
tung und der langfristigen
Verankerung der Allgemein-
medizin im Studium zu wid-
men. Die bvmd freut sich iiber
die stdrkere Fokussierung auf
drztliche Grundfertigkeiten
wie soziale Kompetenzen.
Klar spricht sich der bvmd er-
neut gegen die Einfiihrung
einer Landarztquote aus.

»Zwiespaltige Reaktionen®
hat der Masterplan bei den
Studierenden im Marburger
Bund (MB) hervorgerufen. Der
MB begriifit die Ankiindigung,
das Medizinstudium praxis-
ndher zu gestalten. ,,Auf der
Schattenseite verbuchen wir
die Einfiihrung zusdatzlicher
Obligatorien im Studium und
die Quartalisierung des Prak-
tischen Jahres“, sagte Victor
Banas, Vorsitzender des Spre-
cherrates der Medizinstudie-
renden im MB. bre
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