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AKTUELLE MEDIZIN–LESERFORUM

Praxisnahe Ausbildung nach englischem Vorbild

Alternativen zum „klassischen“  
Humanmedizinstudium
Zur Zeit erleben wir das Paradoxon, dass einerseits sehr viele Abiturienten 
Medizin studieren wollen, nur ein Bruchteil von ihnen auch einen Studienplatz 
bekommt, aber von denjenigen, die das Humanstudium dann schlussendlich 
erfolgreich beenden, wiederum nur ein Teil auch tatsächlich als Arzt oder  
Ärztin zu arbeiten beginnt. Hierdurch kann der aktuelle Bedarf an Arzt-Arbeits-
stunden aktuell in vielen deutschen Kliniken nur schwer oder mit hohem finan-
ziellem Aufwand gedeckt werden.

_ Dies spiegelt sich mittlerweile nicht 
nur in ländlichen Regionen, sondern  
auch in urbanen Zentren zumindest mit 
einer geringeren Bewerberzahl geeig-
neter Kandidaten  in großstädtischen 
Kliniken wieder. In Zahlen ausgedrückt 
bewarben sich zum Wintersemester 
2012/13 in der Medizin 42 726 Anwärter 
auf 8989 Plätze. Der hohe Andrang be-
wirkt ein Ansteigen des Numerus clau-
sus (NC) in astronomische Höhen und 
liegt bei < 1,2 im Abiturdurchschnitt.

20% der Studienplätze werden über 
diese Abiturnote direkt, weitere 20% 
über die Wartezeit vergeben. 60% der 
Studienplätze vergeben die Ausbil-
dungsstätten selbst. Allerdings gibt es je 
nach Studienort unterschiedliche Rege-
lungen und Anerkennungsverfahren, 
weswegen im Nachrückverfahren unter 

Berücksichtigung von individuellen 
Auswahlgesprächen, Wartezeit, Aner-
kennung von Ausbildungszeiten und/
oder Testergebnissen auch Interessierte 
mit einem Abiturdurchschnitt von 1,5 
einen Studienplatz bekommen können 
(www.hochschulstart.de).

Ein Weg aus dem Dilemma ist es, zu-
sätzliche Ausbildungsstellen zu schaffen, 
wie z. B. in der 2012 neu gegründeten-
Medizinischen Fakultät an der Carl von 
Ossietzky Universität Oldenburg. Dort 
können sich 40 Studenten pro Jahr zu-
sätzlich einschreiben. Die Mediziner-
ausbildung wird in Zusammenarbeit mit 
der Universität Groningen und den Ol-
denburger Kliniken organisiert. 

In Hamburg gibt es neben dem Uni-
versitätsklinikum Eppendorf auch die 
Möglichkeit, im Hamburger Asklepios 

Konzern in Zusammenarbeit mit der 
Semmelweis Universität in Budapest 
Medizin zu studieren. In Kassel können 
sich ab dem 1. Mai 2013 Interessierte am 
Klinikum Kassel, Kassel School of Medi-
cine in Zusammenarbeit mit der Uni-
versity of Southhampton zu einem fünf-
jährigen Medizinstudium zuzüglich 
eines am Klinikum Kassel abzuleisten-
den s. g. Foundation Year bewerben 
(www.ksm-info.de). Der Vorteil ist dort 
neben der kürzeren Studienzeit die An-
bindung an eine englische Eliteuniversi-
tät. An dieser findet das Studium die ers-
ten zwei Jahre statt. 

Ganz ohne Numerus clausus geht  
es auch hier nicht
Die englische Ausbildung ist schon vom 
ersten Tag an sehr praxisnah und wird 
nach englischem Vorbild auch am 
Standort Kassel für die weiteren drei kli-
nischen Ausbildungsjahre fortgeführt. 
Allerdings ist auch in Kassel die Zulas-
sung an einen NC von mindestens 1,6 
oder ein bereits abgeschlossenes Stu- 
dium und die erforderlichen englischen 
Sprachkenntnisse sowie Studienge-
bühren geknüpft.

Die erwähnten Modellstudiengänge 
integrieren den für viele Mediziner heu-
te fast obligatorischen Auslandsaufent-
halt und sind insbesondere für diejeni-
gen von Bedeutung, die sich zukünftig 
in einer globalisierten Welt und einem 
geeinten Europa fachkompetent bewe-
gen wollen und ihr medizinisches Wis-
sen über die deutschen Grenzen hinaus 
erwerben, erweitern und Einblicke in 
andere Gesundheitssysteme und Versor-
gungsstrukturen erhalten möchten. Als 
Kollegen können wir von diesen bi-
nationalen Absolventen lernen und als 
Patienten profitieren.

■  Prof. Dr. med. Adrian Gillissen,  
Dr. med. Christian Unzicker, Klinikum Kassel, 
Mönchebergstr. 41–43, D-34125 Kassel Auf Bedside-Teaching in Kleingruppen wird in Kassel viel Wert gelegt.
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