Abstract l

Dresdner Curriculum - Ficheriibergreifende POL-Blockkurse des 3. und 4.
Studienjahres
C. Haag, P. Dieter, D. M. Albrecht

Seit 1999 ist an der Medizinischen Fakultdt , problemorientiertes Lernen*
im Lehrplan integriert. Ziel ist es, die durch die Approbationsordnung vor-
gegebenen Ficher in einem bestimmten Abschnitt der drztlichen Ausbil-
dung so zu koordinieren, dass ficheriibergreifende Blockkurse entstehen,
in den problemorientiert gelehrt wird.

Im Folgenden wird die Entwicklung des neuen Dresdner Curriculums vor-
gestellt, Die Blockkurse sind nach einern Stundenplanschema (Tab. 1) kon-
zipiert, das in Abhingigkeit der Facher leicht variiert wird. Jeder Block-
kurs besteht aus verschiedenen Lehrelementen wie Tutorien, begleiten-
den Vorlesung und Praktika.

Tab.1 Stundenplanschema
Montag Dienstag Mittwoch  Donnerstag Freitag
9.15- Vorlesung  Praktikum Vorlesung  Praktikum  Vorlesung
10.45 eines nicht  Gruppe 1 eines nicht - Gruppe 2 eines nicht
integrierten integrierten integrierten
Faches Faches Faches
11.00- POL-Vor- POL-Vor- POL-Vor- POL-Vor- POL-Vor-
12.30 lesung lesung lesung lesung lesung
13.30-  Tutorium Klinischer  Tutorium Praktikum  Tutorium
15.30 Untersu- Gruppe 1
chungs-
kurs
15.30- Praktikum
17.30 Gruppe 2

Das Tutorium ist die zentrale Lernform eines Kurses. In mehreren (meist
3) Tutorien wird in einer Gruppe von 7 - 10 Studenten und einem Tutor
jeweils ein klinisch relevanter Fall erarbeitet. Dieser Fall wird ,,abschnitts-
weise" vom betreffenden Tutor ausgeteilt und ebenso schrittweise in Be-
zug auf seine theoretischen und klinischen Zusammenhdnge erarbeitet.
Ein Fall im Kurs Pathomechanismen handelt von einer Patientin mit Alko-
holhepatitis mit klinischen und laborchemischen Befunden und einer
Histologie ihrer Leber. Im weiteren Verlauf entwickelt sie eine Zirrhose
mit entsprechenden pathophysiologischen, laborchemischen und histo-
logischen Veranderungen. In Abhangigkeit der Linge eines Blockkurses
werden 3 bis 9 Fille erarbeitet. Wihrend des Tutoriums stehen den Stu-
denten verschiedene Lehrbiicher zur Verfiigung, dazu Abbildungen von
z.B. histologischen Priparaten und bildgebenden Verfahren. Teilweise
sind diese Abbildungen iiber EDV zur Verfiigung gestellt, so dass die Stu-
denten auch auRerhalb der Tutorien auf diese Lehrmaterialien zuriick-
greifen konnen. Unterstiitzt wird die Gruppe von einem Tutor, der hierbei
als Moderator und nicht als Experte auftritt. In jedem Kurs sind sowohl
Tutoren aus dem betreffenden Fach als auch fachfremde Tutoren einge-
setzt. Die Tutoren stammen aus allen Kliniken und Instituten der Medizi-
nischen Fakultit und werden in einem speziellen Tutorentraining ausge-
bildet.

Neben den Tutorien werden weiterhin auch Vorlesungen gehalten, die
aber abweichend von den traditionellen Vorlesungen nicht mehr eine
Darstellung des gesamten Lehrstoffs zur Aufgabe hat. In den Vorlesungen
werden einerseits wichtige Ubersichten und eine Systematik dem Stu-
denten vermittelt, andererseits vor allem die Themen gelesen, die fiir
das Verstindnis eines Falles erforderlich sind und die Themen, die in
den Fillen iiberhaupt nicht behandelt werden. Die Themen und Ficher
sind abgestimmt auf den parallel in den Tutorien behandelten Fall. Somit
wird nicht mehr ein bestimmtes Fach an einem bestimmten Wochentag
gelesen, sondern nach einem auf die Inhalte der Tutorien abgestimmten
Plan. Insgesamt wurde die Vorlesungszeit deutlich reduziert. Die Erfah-
rung hat gezeigt, dass diese Art des Vorlesungskonzepts von den Studen-
ten gut angenommen wird.

Als drittes Element in unseren Blockkursen wurden verschiedene Prakti-
ka eingefiihrt. Neben traditionellen Praktika, wie in der klinischen Che-

mie, wurden neue Lehrformen innerhalb der Praktika angewandt, so z.B.
Gesprichsfiihrung oder Simulationsiibungen in der Notfallmedizin.
Jeder Kurs wird von einem oder mehreren Kursdirektoren — meist Lehr-
stuhlinhaber — und einem Kurskoordinator konzipiert, organisiert und
geleitet. Ihnen steht eine Planungsgruppe zur Seite, die aus einer Gruppe
von Fallschreibern, Praktikumsleitern, Kursbuchschreibern, Mitarbeiter
des Studiendekanats zur Organisation der Riume, Biicher etc., eines EDV-
Verantwortlichen und den dem Kurs zugeordneten Tutoren besteht.

Das 3. Studienjahr wurde nach einer Pilotphase 1999 im folgenden Studi-
enjahr komplett umstrukturiert. Es besteht jetzt aus 4 Blockkursen
(Tab. 2), in denen ein groRer Teil der Facher des Studienabschnittes integ-
riert sind. Einige Kurse wie der Klinische Untersuchungskurs und der
Kurs der Biomathematik werden nach wie vor longitudinal und ohne In-
tegration in die POL-Kurse abgehalten.

"
Tab.2 Kurse des 3. Studienjahr (1. Klinisches Studienjahr)

Kurs Dauer
{Wochen)

SS 1999 Infektiologie Pilotkurs mit 40 Studenten 2

WS 1999/00 Infektiologie Pilotkurs

SS 2000 Pharmkologie Pilotkurs 4
Umstellung des 3. Studienjahres

WS 2000/01 Pathomechanismen (allg. Pathologie, klinische 9
Chemie und Hamatologie, Pathobiochemie,
Pathophysiologie) )

WS 2000/01 Grundlagen der Pharmakotherapie (Pharmako- 6
logie und Toxikologie)

SS 2001 Infektiologie (Mikrobiologie/Virologie/lImmuno- 11
logie, Teile der Pharmakologie, Teile der alige-
meinen Pathologie)

SS 2001 Notfallkurs (Notfallmedizin, Teile der Radiologie) 3

Ein Jahr spiter wurde begonnen, POL-Kurse auch im 2. Klinischen Studi-
enabschnitt einzufithren. Nach Durchfiihrung je eines Pilotkurses Herz-
Kreislauf-Lunge und Onkologie wurde im Studienjahr 2001/2002 das 4.
Studienjahr ebenfalls in 4 Blockkurse unterteilt (Tab. 3), dort werden kli-
nische Ficher interdisziplinir anhand von Fillen gelehrt. Ziel ist es vor al-
lem, eine Krankheit mit allen beteiligten Fichern zu lehren und nicht jede
Krankheit isoliert in jedem Fach.

-}
Tab.3 Kurse des 4. Studienjahr (2. Klinisches Studienjahr)

Nervensystem Herz-Kreislauf- Haut-Muskel- Erndhrung-
und Psyche Lunge Gelenke Stoffwechsel-
Ausscheidung
Neurologie Kardiologie Dermatologie Padiatrie
Psychiatrie Pneumonologie  Rheumatologie  Endokrinologie
Psychosomatik Angiologie Allergologie Stoffwechsel
Neuropathologie Kardiochirurgie  Orthopodie Nephrologie
Neuroradiologie  GefaBchirurgie spez. Pathologie  Urologie
Thoraxchirurgie  spez. Pathologie  Abdominalchirur-
spez. Pathologie gie
Radiologie Gastroenterolo-
gie
spez. Pathologie
Radiologie
7.5 Wochen 7.5 Wochen 7 Wochen 7 Wochen

Alle POL-Kurse werden extern vom Institut fiir Methoden der Psychologie
der Technischen Universitit Dresden evaluiert. Es werden die Fille, Vorle-
sungen und Praktika von den Studenten und den Tutoren bewertet und
das Ergebnis im Folgekurs bertiicksichtigt; so wurden einige Fdlle gedn-
dert oder neu geschrieben.
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Ergebnis: Im Dresdner Modell ist es gelungen, im jeweiligen Studienab-
schnitt POL-Kurse als Lehreinheit zu schaffen, die ficheriibergreifend be-
stimmte Themenkomplexe behandeln. Dazu ist eine sehr enge fachliche
Zusammenarbeit der einzelnen Disziplinen nétig. Eine feste Struktur der
personellen Planung und Verantwortung hat sich bewdahrt. Der organisa-
torische Aufwand ist gerade in der Umstrukturierungsphase enorm groR,
zudem miissen geniigend kleine Rdume fiir die Tutoriumsgruppen zur
Verfiigung stehen. Parallel zur Etablierung der Kurse erfolgte die Tutoren-
ausbildung unserer Mitarbeiter.

Jeder Kurs wird von externer Seite evaluiert und wissenschaftlich beglei-
tet (Fakultat fir Mathematik und Naturwissenschaften, Institut fiir Me-
thoden der Psychologie).

Die Lehrinhalte des 3. Studienjahrs sind im letzten Jahr erfolgreich nahe-
zu komplett durch POL-Kurse gelehrt worden, das 4. Studienjahr wird in
diesem Jahr ebenfalls in 4 POL-Kurse aufgeteilt. Einige der zu lehrenden
Fdcher werden noch longitudinal und nicht integriert gelehrt; Teile der
Lehrinhalte dieser Facher sollen in Zukunft auch in die einzelnen Kurse
einbezogen werden.

Das Dresdner Modell zeigt, dass eine Reform des Studiengangs der Medi-
zin auch im Rahmen der bestehenden Approbationsordnung moglich ist.

Korrespondenzadresse: Prof. Dr. rer. nat. Peter Dieter - Studiendekan
Medizin - Medizinische Fakultdt Carl Gustav Carus - TU Dresden - Fet-
scherstraf3e 74 - 01307 Dresden - E-mail: dieter@rcs.urz.tu-dresden.de
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Zur Evaluation von Ethikunterricht I

G. Neitzke, M. Moller
Abt. Geschichte, Ethik und Philosophie in der Medizin, Medizinische
Hochschule Hannover

Zusammenfassung

Lehrveranstaltungen in Medizinethik sind fiir das Medizinstudi-
um in Deutschland nicht verbindlich vorgeschrieben. Hinsicht-
lich der Lehrziele, Unterrichtsmethoden und Lehrinhalte diffe-
rieren die angebotenen Lehrveranstaltungen. Im Sinne einer
~best evidence medical education* soliten Lehrangebote evalu-
iert werden. Dadurch kann das Erreichen der Lehrziele nachge-
wiesen werden. Die geeignete Lehrmethode ist diejenige, die die
gesteckten Ziele am umfassendsten realisiert. Die Lehrziele im
Fach Medizinethik erstrecken sich auf kognitive, affektive und
praktische Komponenten. Eine Literaturanalyse zeigt, dass ins-
besondere fiir die beiden zuletzt genannten Elemente keine ge-
eignete Evaluationsform existiert. Anhand der Erfahrungen mit
eigenen Lehrveranstaltungen werden die Lehrziele konkretisiert.
Ein darauf bezogenes Evaluationsinstrument fiir den Ethikunter-
richt wird entwickelt und dargestellt.

Schliisselworter
Ethik im Medizinstudium - Ethikunterricht - Lehrziele Medizin-
ethik - Evaluation - Assessment

Evaluating Ethics Education

In Germany, courses of medical ethics are not yet compulsory in
the medical curriculum. The existing seminars show a wide
range of teaching aims and objectives, content and teaching
methods. The idea of ,best evidence medical education (BEME)*
is to evaluate teaching in order to optimise it. BEME helps to pro-
ve that teaching aims are actually achieved by the seminars eval-
uated. The adequate teaching methods will result in a maximum
realisation of the achieved objectives. In medical ethics these ob-
jectives cover cognitive, affective and practical components. A
review of the literature shows, that no useful and ideal evalua-
tion of the latter two objectives exists. On the basis of experi-
ences from ethics seminars at Hannover Medical School the tea-
ching aims will be specified and put more precisely. A tool for
evaluating ethics seminars according to these specified teaching
objectives will be developed an explained.

Key words
Ethics in the medical curriculum - ethics teaching - teaching aims
- evaluation - assessment

Fiir das Medizinstudium in Deutschland schreibt die aktuell giil-
tige Approbationsordnung Lehrveranstaltungen zur Medizin-
ethik nicht verbindlich vor, Das wird sich voraussichtlich mit
der ndchsten Novelle der Approbationsordnung dndern [1]. Den-
noch sind Lehrangebote zur Medizinethik an vielen Universitai-
ten im deutschsprachigen Raum bereits fest etabliert. Die Unter-
richtsformate variieren jedoch stark [2-8]. Hinsichtlich der



