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Mail aus Diisseldorf

Ich glaube, solche Situationen kennen
viele Medizinstudierende aus dem Klinikall-
tag: Man wird entweder von Patientinnen
und Patienten mit ,,Frau Doktor* beziehungs-
weise ,,Herr Doktor“ angesprochen oder ge-
fragt, ob man gerade ein Schulpraktikum
mache. Zwei Extreme, zwischen denen oft
nur wenige Minuten liegen.

Natiirlich sind wir Studierende nicht alle
gleich alt. Manche haben vor ihrem Medizin-
studium bereits eine Ausbildung oder ein an-
deres Studium absolviert, andere haben direkt
nach dem Abitur begonnen. Das dufiere Er-
scheinungshbild ldsst bekanntlich nur begrenzt
Riickschliisse auf das Alter und schon gar
nicht auf die fachliche Kompetenz zu. Trotz-
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dem kann ich durchaus verstehen, dass Pa-
tienten mich manchmal als zu jung einschét-
zen. Dennoch macht das etwas mit mir.

In meiner letzten Famulatur bezeichnete
mich eine Patientin vor dem Oberarzt als
»junges Madchen“. Das war in diesem Kon-
text nicht abwertend gemeint. Trotzdem
bleibt ein gewisses Gefiihl der Unsicherheit.
Wird man iiberhaupt ernst genommen? Nicht
nur jetzt in der Studienzeit, sondern auch im
spdteren Berufsleben?

Ein Krankenpfleger erzédhlte mir einmal,
dass sich einige Patientinnen und Patienten
wahrend der Visite eher an ihn als an eine
junge Arztin wandten, obwohl sie das Ge-
sprach fiihrte. Manchmal wurde im An-
schluss sogar gefragt, wann denn ein Arzt
kommen wiirde.

Solche Erfahrungen sind wohl keine Ein-
zelfdlle. Vielleicht werden die Fahigkeiten
junger Arztinnen und Arzte aufgrund von
vermeintlich geringerer Erfahrung angezwei-
felt. Aber sollte nicht auch junger Kompetenz
vertraut werden?

Wie erlebt Ihr das Medizinstudium? Schreibt
mir unter medizinstudium@aekno.de.

Apothekenversorgung-Weiterentwicklungsgesetz

Angehende Mediziner und Apotheker
suchen Schulterschluss

Die Bundesvertretung der Medizinstudieren-
den in Deutschland e. V. (bvind) und der
Bundesverband der Pharmaziestudierenden
in Deutschland e. V. (BPhD) begriiflen die
von Bundesgesundheitsministerin Nina War-
ken verfolgte Apothekenreform sowie den
Gesetzentwurf zum Apothekenversorgung-
Weiterentwicklungsgesetz (ApoVWG) als Dis-
kussionsgrundlage. Die dort integrierten
Ansitze wie beispielsweise die Erweiterung
der Verschreibungsbefugnisse fiir Apotheker
sollten sachlich beraten werden und dabei
die Patientensicherheit sowie die stirkere
Verankerung interprofessioneller Ausbil-
dung im Medizin- und Pharmaziestudium in
den Mittelpunkt stellen. Die Kritik aus der
verfassten Arzteschaft an dem Entwurf sehen
die Studierenden skeptisch. ,,Die bvmd und
der BPhD teilen nicht die Entschiedenheit,
mit der die Initiative hier abgewiesen wurde
und fordern eine Offnung der Debatte fiir
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eine differenzierte Auseinandersetzung.“
Aus der Perspektive der ndachsten Apotheker-
und Arztegeneration werde die Einseitigkeit,
mit der diese Initiative teilweise abgelehnt
wurde, weder dem Problem noch dem L6-
sungsansatz gerecht, so die beiden Vertre-
tungen. Sie verwiesen darauf, dass beispiels-
weise eine Cochrane-Analyse gezeigt habe,
dass sowohl nicht-drztliche Fachkrifte als
auch Arzte bei der medikamenttsen Behand-
lung einiger haufiger Erkrankungen ver-
gleichbare Therapieergebnisse mit dhnlich
niedrigen Quoten unerwiinschter Nebenwir-
kungen erzielen kénnten. Der vorliegende
Gesetzentwurf, der in erster Lesung im Bun-
destag beraten wurde, kdnne ein erster
Schritt sein, das Gesundheitswesen interpro-
fessioneller zu gestalten. Nur gemeinsam
lasse sich ein System gestalten, das auch in
Zukunft leistungsfahig, gerecht und patien-
tennah bleibe, so bvind und BPhD. bre

Witten-Herdecke

Hausarztliche Praxen
fur Studie gesucht

An der Universitat Witten/Herde-
cke 1adt ein Forschungsprojekt
hausérztliche Praxen ein, sich an
einer Interventionsstudie zu betei-
ligen. Das Projekt tragt den Namen
»Resilienz- und Stressbewalti-
gungstraining im ambulanten Ge-
sundheitssetting® und ist am Insti-
tut fiir Integrative Gesundheitsver-
sorgung und Gesundheitsférde-
rung angesiedelt. Erforscht werden
soll die WirksamkKkeit eines 8-wochi-
gen Resilienz- und Stressbewalti-
gungstrainings zur Verbesserung
der Lern- und Fehlerkultur im am-
bulanten Sektor. Praxisteams kén-
nen wahrend der Arbeitszeit daran
teilnehmen, da die Intervention
aus acht Modulen besteht, die zwi-
schen 20 und 25 Minuten dauern
und tiber acht Wochen verteilt
sind. Danach miissen im Laufe von
sechs Monaten drei Fragebégen
ausgefiillt werden, was nach Anga-
ben der Projektverantwortlichen
rund 20 Minuten pro Fragebogen in
Anspruch nimmt. Die Praxisteams,
die sich fiir die Studie anmelden,
bekommen neben dem Stressbe-
waltigungstraining auch Impulse
fiir einen besseren Umgang mit
Fehlern und Unsicherheiten. Die
teilnehmenden Praxen werden ei-
ner Studiengruppe zugeteilt und
erhalten einen Prasenz- oder Vi-
deokurs. Die Studie 1duft noch bis
Oktober 2027.
Interessierte hausarztliche Praxis-
teams konnen sich melden unter
LernBERN@uni-wh.de.
Internet: www.uni-wh.de, Stichwort
in der Volltextsuche: ,,Lernkultur®.
bre

Arztliche Korperschaften
im Internet

Arztekammer Nordrhein
www.aekno.de

Kassenirztliche Vereinigung
Nordrhein
www.kvno.de

Arzteversorgung Nordrhein
www.naev.de
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