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Mail aus Koln

Es gibt viele Dinge die immer wieder iiber
das Medizinstudium gesagt werden. Es ist
hart, es gibt viele Priifungen und Tests, wenig
Schlaf, es erfordert viel Fleif und vor allem
viele Stunden des manchmal stumpfen Aus-
wendiglernens.

Um dieses Fach zu studieren, braucht man
gute Noten oder muss lange warten, um ein
Studium beginnen zu diirfen.

Viel seltener wird iiber die Dinge gespro-
chen, die einen tatsachlich durchs Studium
bringen. Die dazu fiihren, dass man sich auch
nach der achten Priifung im neunten Semes-
ter noch hinsetzt, um fiir die neunte Priifung
zu lernen.

Ich spreche hier nicht von den Idealen,
die fast jeder zu Beginn des Studiums hat,
wie Menschen zu helfen oder dem Anreiz,
spater gutes Geld fiir gute Arbeit zu be-
kommen. Dies mag bei manchen ausge-
reicht haben als Motivation fiir endlose
Stunden in der Bibliothek, nicht jedoch fiir
mich.

Der Grund, warum ich heute Arztin bin,
der Grund, warum mich das Studium nie in
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die Knie zwingen konnte, war nicht nur mein
Interesse an dem, was mir beigebracht wur-
de oder meine Faszination fiir den Beruf,
auf den ich hinarbeitete. Es waren die, die
neben mir safien in der Bibliothek, mit mir
lernten, die die mit mir nach jeder gemeis-
terten Priifung auf unseren gemeinsamen
Erfolg anstief3en. Meine Freunde und Kom-
militonen.

Ich erfuhr in der Zeit meines Studiums
einen ungemeinen Zusammenhalt zwischen
uns werdenden Arzten. Abschriften aus
Vorlesungen wurden geteilt und zusammen
durchgegangen, Themen erdrtert, mit denen
mal dieser und mal jener Schwierigkeiten
hatte, und es wurden stundenlang Priifungs-
fragen durchgegangen. An einem Tag, an
dem es galt, das zu Lernende interessanter
zu machen, haben wir uns gegenseitig das
gesamte venose und arterielle Gefa3system
mit Markern auf die Haut gemalt.

So mochte ich nicht nur den Professorin-
nen und Professoren fiir ihre gute Lehre dan-
ken, sondern auch jedem Medizinstudenten,
der es schafft, seinen Nebensitzer fiir nur
eine Frage mehr oder eine Stunde mehr in
der Bibliothek zu motivieren.

Ich erlebte das Studium als eine Heraus-
forderung. Wie viele von uns hitten diese
wohl ohne ihre Kommilitonen und Freunde
bewiltigen kénnen?

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

CIRS

S.H.I.T. Happens!
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Speziell fiir Medizinstudierende hat kiirz-
lich das Institut fiir medizinische und
pharmazeutische Priifungsfragen (IMPP) ein
Meldesystem fiir kritische Ereignisse (CIRS)
eingerichtet. Das System kann auch von
Pharmaziestudenten sowie von Teilneh-
mern der postgradualen Psychotherapie-
ausbildung genutzt werden, wie das IMPP
mitteilte.

Das von Medizinstudierenden ,,Student
Health Professionals‘ Incident Reporting
Tool“ getaufte Meldesystem, kurz S.H.LT.
Happens!, ist vom IMPP gemeinsam mit
dem Aktionsbiindnis Patientensicherheit
umgesetzt und vom Arztlichen Zentrum
fiir Qualitit in der Medizin (AZQ) wissen-
schaftlich unterstiitzt worden. Es soll

dazu beitragen, ein Bewusstsein fiir gesund-
heitsrelevante Risiken zu wecken und eine
offene Fehlerkultur zu etablieren. Die Platt-
form befindet sich in der Pilotphase. Die
Initiatoren hoffen neben Meldungen auf
Feedback der User, um das Tool zu ver-
bessern.

In dem System konnen Fille aus dem
Bereich des Studentenalltags gemeldet
werden, die mit dem medizinischen Stu-
dienfach zu tun haben. Dies koénnen
Situationen in der Praxis oder Klinik sein,
Team-Kommunikationssituationen, Lehr-
veranstaltungen und Fehler in Lehrmateria-
lien oder bei Lehr- und Priifungsmethoden.

www.cirsmedical.de/impp

bre

bvmd I

Organspende ins
Curriculum
aufnehmen

Die Bundesvertretung der
Medizinstudierenden in
Deutschland e.V. (bvimd) hat
sich in die Debatte um das
Thema Organ- und Gewebe-
spende eingeschaltet. In
einer kiirzlich verdffentlich-
ten Stellungnahme fordert
die bvmd unter anderem, die
Organ- und Gewebespende
sowie die Transplantations-
medizin in die Curricula der
Gesundheitsfachberufe und
Medizinstudierenden zu in-
tegrieren. Hausarzte sollten
bei dem Thema besser fort-
gebildet und unterstiitzt
werden. Auch solle das
Thema in die Lehrpldne aller
weiterfithrenden Schulen
aufgenommen werden. bre

bvmd II

Gegen die
Landarztquote

Gegen die Einfiihrung einer
Landarztquote in Bayern
und Baden-Wiirttemberg hat
sich die Bundesvertretung
der Medizinstudierenden in
Deutschland e.V. (bvind) aus-
gesprochen. ,,Die Landarzt-
quote ist reine Symbolpolitik.
Sie wird keinen Effekt haben
und ist zudem ein unverhalt-
nismafig starker Eingriff in
die berufliche Freiheit von
jungen Menschen®, sagte der
Vizeprasident der bvmd,
Matthias Kaufmann. Die
Quote, wie sie in Nordrhein-
Westfalen bereits existiert
und vom Landtag in Rhein-
land-Pfalz kiirzlich beschlos-
sen wurde, wiirde die haus-
drztliche Versorgung auf dem
Land nicht verbessern. Es
dauere mindestens zwolf bis
15 Jahre, bis die ersten Haus-
arzte auf dem Land ankom-
men wiirden, was angesichts
des akuten Hausarztmangels
zu lange sei, so der bvmd. bre
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