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Beruf & Alltag

Plattform, Praktika,
Praxisluft: Projekte
locken aufs Land

Arztinnen und Arzte braucht besonders das flache Land. So frith wie moglich versuchen
deshalb Unis, Kliniken und Praxen, Medizinstudenten den Mund nach einer
Landarzttatigkeit wassrig zu machen. Dafuir lasst man sie schnell Praxisluft schnuppern und auch
mal frith an Patienten ran. Der Bund unterstiitzt mit reichlich Férdermitteln.

en Stein der Weisen hat bislang

noch niemand gefunden. Lénder,

Kommunen und Kassenirztliche
Vereinigungen suchen nach Wegen, wie
sie den &rztlichen Nachwuchs moglichst
frith fir eine spitere Tatigkeit auf dem
Land begeistern konnen. Auch die Bun-
desregierung ist nicht untitig. Das Bun-
desgesundheitsministerium (BMG) hat
fiir die Férderung von drei Landarztpro-
jekten 23 Millionen Euro zur Verfiigung
gestellt.

Von lise Schlingensiepen

Die Projekte sind:

m MEDIC - Modellstudiengang: Arztin-
nen und Arzte fiir den Freistaat Sachsen

B MiLaMed - Mitteldeutsches Konzept
zur longitudinalen Integration Landéirzt-
licher Ausbildungsinhalte und Erfahrun-
gen in das Medizinstudium

® LOCALHERO - Longitudinales Curri-
culum Allgemeinmedizin zur Stiarkung
der Hausérztlichen Versorgung in landli-
chen Regionen

Alle diese Projekte wollen Medizinstu-
dentinnen und -studenten so frith wie
moglich aus den Universititsstddten he-
rauslocken. Oder, wie es im Ministeri-
umsdeutsch heifdt: ,,ﬁbergeordnetes Ziel
dieser Forderprogramme ist zu erproben,
wie bereits durch Verdnderungen im
Medizinstudium das Interesse an einer
Tatigkeit als Landarzt oder Landérztin
geweckt werden kann.“

Ty

Auf Basis einer Ausschreibung seien
Forschungsvorhaben ausgewihlt worden,
die Curricula zur Durchfiihrung von Aus-
bildungsabschnitten in Krankenhiusern
und oder Praxen in unterversorgten oder
von Unterversorgung bedrohten land-
lichen Regionen in die bestehenden
Lehrplidne integrieren. Hinzu komme mit
MEDIiC ein Modellstudiengang, der das
gesamte Curriculum auf den Bedarf land-
licher Bevolkerung und léndlicher Riume
ausrichtet.

AufRerdem fordert der Bund das Pro-
jekt ,RegioMed - Regionales Medizinstu-
dium in Kleinstadt und Land“. Dabei
handelt es sich um eine internetbasierte
Informationsplattform zu Ausbildungs-
modellen im lindlichen Raum.

Aus den Vorhaben erhofft sich das
Bundesgesundheitsministerium Er-
kenntnisse, die kiinftig zur Sicherstellung
einer flichendeckenden und wohnortna-
hen drztlichen Versorgung beitragen kon-
nen. Die Forderung weiterer Projekte ist
zurzeit laut Auskunft des Ministeriums
nicht geplant.
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MEDIC

Im Freistaat Sachsen soll ein neuer Studien-
gang dazu beitragen, den Arztemangel auf
dem Land zu bekampfen. Der Modellstudi-
engang Humanmedizin MEDIC ist eine Ko-
operation zwischen der Technischen Univer-
sitat (TU) Dresden, dem Klinikum Chemnitz
und der Dresdner Hochschulmedizin. Ziel ist
die Sicherung der Versorgung in der Region
West- und Stidwestsachsen. ,Wir setzen da-
rauf, dass die Leute dort bleiben, wo sie aus-
gebildet wurden®, sagt Professor Klaus
Zo6phel, Studiendekan des Modellstudien-
gangs. Z6phel ist Chefarzt der Klinik flir
Nuklearmedizin des Klinikums Chemnitz.
Die Studierenden sind an der TU Dresden
immatrikuliert, der groRte Teil der
Ausbildung erfolgt aber am rund 80
Kilometer entfernten Medizincampus in
Chemnitz. Das Klinikum Chemnitz ist ein
Krankenhaus der Maximalversorgung in
kommunaler Tragerschaft. Ein Teil der
Lehrveranstaltungen findet an der
Medizinischen Fakultat Carl Gustav Carus
statt, die Studierenden miissen also
pendeln, die Lehrenden zum Teil auch.

Seit dem Wintersemester 2020/2021 kénnen
sich Studentinnen und Studenten einschrei-
ben. Nur ein Teil der Platze wird anhand der
Abiturnote vergeben, fir mehr als die Halfte
ist ein Auswahlverfahren entscheidend.
Durch das Angebot sind 50 zusatzliche
Medizin-Studienplatze geschaffen worden.
,Bei 50 soll es aber nicht bleiben®, betont
Zophel.

Uber mangelndes Interesse an dem neuen
Studiengang kann er sich nicht beklagen.
LWir haben mehr Bewerber als der Dresdner
Regelstudiengang.” Attraktiv macht MEDIC
seiner Einschatzung nach, dass im Studium
Klinik und Vorklinik friihzeitig verzahnt wer-
den und praktische Inhalte vermittelt wer-
den. Ab dem ersten Semester haben die
Studierenden Kontakt mit Patienten. ,Das
macht ihnen Spaf3“, berichtet Zéphel.
Praktische Erfahrungen sammeln die
angehenden Medizinerinnen und Mediziner
in Lehrpraxen in der Chemnitzer

Region. Die Arztinnen und Arzte werden

dafiir didaktisch geschult. Im Curriculum
liegt neben der Entwicklung klinisch-
praktischer und interprofessioneller
Kompetenzen ein Schwerpunkt auf der
Versorgungsforschung.

Eine Besonderheit ist das sowohl wissen-
schaftlich als auch klinisch ausgerichtete
Mentoring-Programm. Die Eins-zu-eins-
Betreuung durch erfahrene Arztinnen und
Arzte steht Interessenten ab dem dritten
Semester offen. ,Insgesamt enthalt der
Modellstudiengang viele moderne Aspekte,
die im Regelstudiengang nicht abgebildet
werden®, sagt Z6phel stolz. Das ist gerade
mit Blick auf die kiinftige neue Approba-
tionsordnung wichtig. ,,Dieser Studiengang
nimmt viele der dort vorgesehenen Inhalte
vorweg.”

Die Arbeit mit den zwei Standorten ist

kein Kinderspiel. Die Pendelei zwischen

Chemnitz und Dresden hatten die Studieren-

den bei einer Zwischenevaluation des
Studiengangs als Kritikpunkt genannt. Auch
der Zusatzaufwand auf Seiten der Lehre ist
grof3. ,.Die Kommunikation zwischen zwei
groRen Standorten ist am Ende das Schwie-
rigste®, sagt der Studiendekan.

Das Projekt ist von 2020 bis Ende 2023 vom
Bundesgesundheitsministerium gefoérdert
worden - die Bundesférderung ist also
schon ausgelaufen, lange bevor die ersten
mit dem Studium fertig sind. Hinzu kamen
3,5 Millionen Euro vom Land.

Ab 2024 liegt die Finanzierung allein beim
Freistaat Sachsen. ,Die Mittel flieBen in

den Studienbetrieb, ein groRer Posten ist
auch der Aufbau der Infrastruktur in
Chemnitz“, wei Zéphel. Die Investition
lohnt sich aus seiner Sicht auf jeden Fall.
,Das ist ein grandioses Projekt.”

I
Chemnitz
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MiLaMed

Manchmal geniigt schon ein kleiner Anstof3,
und das Interesse ist geweckt. Ein Kurzprak-
tikum von nur einem Tag in einer landlichen
Region kann Medizinstudierende dazu moti-
vieren, fur ein langeres Praktikum dorthin
zuriickzukehren. ,,Das Kurzpraktikum kann
eine Eintrittskarte sein®, sagt Dr. Tobias
Deutsch, Bereichsleiter Forschung im Insti-
tut fir Allgemeinmedizin an der Medizini-
schen Fakultat der Universitat Leipzig.
Deutsch ist Leiter des Projekts MiLaMed der
Universitaten Leipzig und Halle-Wittenberg.
MiLaMed steht fir ,Mitteldeutsches Konzept
zur longitudinalen Integration Landlicher
Ausbildungsinhalte und Erfahrungen in das
Medizinstudium®. Ziel ist es, die Studieren-
den durch eine Reihe von Malnahmen fur
die Versorgung in einem kleinstadtisch-land-
lichen Raum zu gewinnen. Einbezogen sind
bislang vier Modellregionen: Nordsachsen,
Vogtlandkreis, Mansfeld-Stidharz und
Anhalt-Bitterfeld.

Das Projekt setzt auf drei Saulen: die Lehre,
ein Kommunikationskonzept und Prakti-
kumsmaglichkeiten. Bei Lehrveranstaltun-
gen wird immer wieder auf die Gesundheits-
versorgung in landlichen Regionen und auf
die Mdéglichkeit von Praktika hingewiesen -
und zwar nicht nur in der Allgemeinmedizin.
LWir wollen alle Studierenden so informie-
ren, dass sie das Thema auf dem Schirm
haben*, sagt Deutsch.

Dazu beitragen soll auch das Kommunika-
tionskonzept, bei dem die MiLaMed-
Webseite im Zentrum steht. Dort finden Nut-
zer Informationen tiber das Projekt, die
Praktikumsmadglichkeiten und die Regionen.
Uber die sozialen Medien teilen Studierende,
die bereits ein Praktikum gemacht haben, ih-
re Erfahrungen. ,Befragungen zeigen, dass
dies eine wichtige Rolle spielt®, berichtet er.
MiLaMed bietet Interessierten ein breites
Angebot an Praktika in Hausarzt- sowie
Facharztpraxen und in Kliniken inklusive
Famulaturen und Tertiale des Praktischen
Jahres. Hinzu kommen Spezialangebote

wie Praktika beim Rettungsdienst oder im
Gesundheitsamt.

Das Projekt ist von Mitte 2020 bis Ende 2022
vom Bundesgesundheitsministerium gefor-

dert worden. Von April 2020 bis Marz 2022
wurden insgesamt 437 Praktikumskontakte
registriert. Das ist in den Augen von Deutsch
eine beachtliche Zahl, gerade angesichts der
Tatsache, dass der Anfang wahrend der
Corona-Pandemie schwierig war. Ein GroR-
teil waren Kurzpraktika mit einer Dauer von
bis zu zwei Wochen. ,,Aber wir hatten auch
eine erfreulich hohe Zahl von Langzeitprak-
tika.”

Sowohl die beiden Universitaten als auch
das AQUA-Institut, das die Evaluation tber-
nommen hatte, ziehen nach Angaben von
Deutsch ein positives Fazit des Projekts.
~Auch die beteiligten Arztinnen und Arzte
winschen sich eine Fortsetzung.”

Daran arbeitet Deutsch mit seinem Team
zurzeit. In Leipzig will die Fakultat die Kosten
fir den personellen Aufwand langfristig
Ubernehmen. Wahrend der Férderung er-
hielten die Studierenden bei Bedarf Unter-
stlitzung bei den Fahrt- und Unterbrin-
gungskosten. ,,Uber eine Fortsetzung fithren
wir Gesprache mit den Landkreisen®, berich-
teter.

Fiir den Standort Halle wird noch nach einer
L&sung fur die Finanzierung gesucht. Der
Projektleiter ist aber zuversichtlich, dass
dies gelingen wird.

Die Informationen in den Lehrveranstaltun-
gen und die Vermittlung von Praktikums-
platzen laufen bei MiLaMed weiter. Wenn es
gelingt, das Projekt in den beiden Modellre-
gionen dauerhaft zu verankern, sollen weite-
re Landkreise eingebunden werden, kiindigt
Deutsch an.

Um dem Mediziner-Nachwuchs eine Tatig-
keit auf dem Land schmackhaft zu machen,
gebe es keine Patentlésungen, sagt er. Ver-
schiedene Ansatze mussten erprobt werden.
.Wichtig ist, dass die MaBnahmen ineinan-
dergreifen.”

-
Leipzig

RegioMed

Auch auRerhalb der Metropolen und Univer-
sitatsstadte gibt es eine Fiille an Ausbil-
dungs- und Férderangeboten flir Medizin-
studierende. Meistens wissen sie allerdings
gar nicht, welche unterschiedlichen Pro-
gramme ihnen quer durch die Republik zur
Verfligung stehen. Das Projekt ,,RegioMed -
Regionales Medizinstudium in Kleinstadt
und Land" hilft Interessierten bei der Orien-
tierung und gibt ihnen einen Kompass an
die Hand.

Auf der Internetseite medi-landkompass.de
koénnen sich die Studierenden einen Uber-
blick dartiber verschaffen, welche Férderan-
gebote es gibt, und zwar gestaffelt nach
Bundeslandern, Studienabschnitten und
Fachrichtungen: die Famulatur in der
Inneren Medizin in Brandenburg, der PJ-
Abschnitt in der Orthopadie in einer landli-
chen Region in Nordrhein-Westfalen oder
das Blockpraktikum in der Allgemeinmedi-
zin in Hessen.

Der Medi Landkompass ist Kern von Regio-
Med. ,,Die Seite ist seit 2022 online®, sagt
Projektleiter Dr. Stefan Lippmann, stellver-
tretender Direktor des Instituts fir Allge-
meinmedizin der Medizinischen Fakultat der
Universitat Leipzig. Mit RegioMed wird die
im ,Masterplan Medizinstudium 2020 vor-
gesehene Informationsplattform tiber Aus-
bildungsmodelle und Férdermdoglichkeiten
umgesetzt.

Die Angebote werden aufbauend auf der
systematischen Anfangsrecherche laufend
aktualisiert und zusammengefiihrt. Gleich-
zeitig lebt das Projekt davon, dass Kommu-
nen, Kassendarztliche Vereinigungen, Arzte-
kammern und alle anderen Institutionen, die
Férderprogramme anbieten, sie nach Leip-
zig melden. Dann kénnen die Angebote in
den Medi Landkompass aufgenommen und
verlinkt werden.

Der Medi Landkompass listet zurzeit bun-
desweit mehr als 760 Férderprogramme auf.
,Es gibt bereits Portale auf Landesebene, ein
bundesweites Portal ist dagegen neu.” Dabei
geht es nicht nur um die Allgemeinmedizin.




28. Marz 2024 N°13/24 & ArzteZeitung

47

Zunehmend gibt es auch Férderungen fir
Fachrichtungen, bei denen in den landli-
chen Regionen ein Mangel absehbar ist,
sagt Projektleiter Lippmann. ,Man kann die
Bevélkerung auf dem Land nicht nur mit
Hausarztinnen und Hausarzten versorgen,
auch die anderen Fachrichtungen sind
nétig.”

Die Nutzerinnen und Nutzer kénnen sich
auf der Plattform nur informieren, ,bu-
chen” kénnen sie die Programme nicht.
Eine Evaluation soll zeigen, ob und wie der
Kompass ankommt. Gleichzeitig bittet das
RegioMed-Team um Feedback, Anregun-
gen und Wiinsche, um die Plattform
weiterentwickeln und verbessern zu
kénnen.

Die Férderung durch das Bundesgesund-
heitsministerium ist Ende 2023 ausgelau-
fen. ,Wir wollen die Plattform weiterlaufen
lassen®, kiindigt Lippmann an. Mit dem
Aufbau der Plattform ist der groRte Auf-
wand bereits geschafft. ,Die laufenden
Kosten sind tiberschaubar.“ Deshalb kénn-
te das Institut das Projekt notfalls selbst
stemmen. ,Schéner ware es aber, wenn wir
jemanden finden wiirden, der das Projekt
weiterentwickelt und auch die Weiterbil-
dung erfasst, sagt er.

Angesichts des demografischen Drucks
innerhalb der Arzteschaft wird das Ange-
bot seiner Meinung nach immer wichtiger
und wird wohl kiinftig auch noch breiter
angelegt werden missen. ,,Auch die landli-
chen Krankenhduser suchen handerin-
gend nach arztlichem Nachwuchs.”

Klar ist: ,Es ist eine groRe Herausforde-
rung, Studierende in abgelegene Regionen
zu bringen.” Nach den Erfahrungen seines
Instituts ist es sinnvoll, Medizinstudierende
moglichst friih in Kontakt mit der Versor-
gung auf dem Land zu bringen. ,Viele kom-
men tatsachlich relativ begeistert zuriick®,
berichtet er. So fuihlten sich viele laut einer
Befragung wahrend der Férderphase bei
einer Famulatur in einer landlichen Klinik
hervorragend betreut.

' 1 b
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LOCALHERO

In Nordrhein-Westfalen gibt es fiir einige

Medizinstudierende eine Famulatur der be-

sonderen Art: Die kiinftigen Arztinnen und
Arzte werden gezielt auf das Praktikum in
einer Hausarztpraxis in einer landlichen
Region vorbereitet, die Unterkunfts- und
Fahrtkosten werden (ibernommen.

Das Angebot ist Teil des Programmes
LOCALHERO (Longitudinales Curriculum
Allgemeinmedizin zur Starkung der Haus-
arztlichen Versorgung in landlichen Regio-

nen). Ziel ist es, die jungen Menschen mog-

lichst friih flr eine spatere hausarztliche
Tatigkeit auf dem Land zu begeistern. Be-
teiligt sind die Institute flir Allgemeinmedi-
zin der Universitaten Bochum, Dusseldorf,
Duisburg-Essen und Witten/Herdecke.
Jedes Jahr kénnen pro Uni 25 Studierende
an dem Lehr- und Forschungsprojekt teil-
nehmen. Ein Teil der Platze geht an Studie-
rende, die tiber die Landarztquote ins Me-
dizinstudium gekommen sind. Das Projekt
wird von Dezember 2021 bis Dezember
2024 vom Bundesgesundheitsministerium
(BMG) gefordert.

,LOCALHERO basiert auf zwei Saulen®, be-
richtet Dr. Eva Striwer. Die Internistin ist
wissenschaftliche Mitarbeiterin am Institut
fur Allgemeinmedizin der Universitat Es-
sen und leitet das Projekt. ,Wir wollen zum
einen einen Lehrplan fir die Studierenden
entwickeln, mit dem sie friihzeitig an die
Allgemeinmedizin herangefiihrt werden®,
erldutert sie. Das soll vor allem durch die
praxisnahe Ausbildung gelingen.

Zum anderen geht es um die Einbindung
von Arztpraxen, Kommunen und anderen
Akteuren in die Gewinnung des medizini-
schen Nachwuchses fiir den landlichen
Raum. So hat etwa in Bocholt die Stadt im
vergangenen Jahr die Kosten flr die ge-

meinsame Unterbringung von sechs Studie-
renden Glbernommen, die zusammenge-
wohnt und in verschiedenen Praxen der
Region ihre Famulatur absolviert haben.
,Die Studierenden mégen den Austausch®,
berichtet Striwer.

Im Lehrplan nimmt die Vermittlung prakti-
scher Fertigkeiten eine zentrale Rolle ein.
Schwerpunkt sind dabei fiinf einwdchige
Praktika, in denen die Studierenden die
Arbeit in Hausarztpraxen auf dem Land
hautnah miterleben. ,Wir haben uns fiir jede
Woche ein Schwerpunktthema tiberlegt”,
sagt sie. Die Aufenthalte werden im Studium
vor- und nachbereitet.

Auch an der Uni kommt die Praxis nicht zu
kurz. Die Studierenden kénnen mit Schau-
spielpatienten Giben. Mit E-Learning-Angebo-
ten und einer Lernplattform kénnen sie das
erworbene Wissen vertiefen.

Die Evaluation des Projekts soll zeigen, ob es
mit dem Lehrplan gelingt, die kiinftigen Arz-
tinnen und Arzte fiir die Arbeit in einer land-
lichen Region zu begeistern. Daflir werden
die Studierenden regelmaRig befragt. ,Wir
kénnen dadurch sehen, was gut angenom-
men wird und was nicht®, sagt Striiwer. Das
Lehrangebot wird dann entsprechend ange-
passt.

Bis belastbare Aussagen aus der Evaluation
vorliegen, wird es noch dauern.

In dem Konzept beriicksichtigen die vier
Universitaten bereits die geplanten Ande-
rungen der Approbationsordnung, die
eigentlich nach dem geplanten Ende von
LOCALHERO 2025 in Kraft treten sollte.
Noch ist nicht klar, wie es mit dem

Projekt nach dem Auslaufen der Férderung
durch das Bundesgesundheitsministerium
weitergeht. ,Wir kimmern uns um eine
Anschlussfinanzierung®, betont Strawer.

Essen
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