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Studium der Medizin an der
Medizinischen Fakultat der Westf.
Wilhelms-Universitdat Miinster -
Historischer AbriRR der Fakultat

Zusammenfassung: Die Medizinische Fakultat der Westf. Wil-
helms-Universitdt Miinster ist eine in Forschung, Lehre und
Krankenversorgung hochmoderne und innovative Einrichtung.
Sie beherbergt eine groRe Zahl national und international aner-
kannter Wissenschaftler. Mit friihzeitiger Einrichtung eines Mo-
dellstudienganges zur Intensivierung des Praxisbezugs (Miin-
steraner Modell) hat sie die medizinische Ausbildung national
entscheidend befruchtet.

The Study of Medicine at the Faculty of Medicine of the Uni-
versity of Muenster — A Historical Retrospect of the Faculty:
The Westf. Wilhelms-Universitit Minster Medical School is a
highly innovative institution. Research, teaching and patient
care shows a distinct profile of widely accepted national and in-
ternational standing. Our medical curriculum has set high stan-
dards for medical education in Germany. Momentum for inno-
vative medical teaching in Germany is due, in part, to the mod-
el (Miinsteraner Modell) developed at the Muenster Institute
fiir Ausbildung und Studienangelegenheiten (IfAS).

Key words: Medical education - Medical curriculum - Faculty
development

Geschichte

Im Jahre 1796 erfolgten erste Immatrikulationen an der
Medizinischen Fakultit an der Universitit Miinster. Aber
schon im Jahre 1818 wurden die Juristische Fakultdt und die
Medizinische Fakultdt wieder aufgehoben und die Universitdt
in eine ,Hohere Lehranstalt* mit zwei Fakultdten umgewan-
delt, an der 1821 eine , Chirurgenschule* gegriindet, die 1830
zu einer ,Medizinischen Lehranstalt* erhoben wurde. Diese
wiederum wurde 1849 erneut aufgehoben. Mit der Einrich-
tung eines Anatomischen und Physiologischen Instituts wur-
de dann erst wieder im Jahre 1904 die Grundlage fiir die
Aufnahme der Vorlesungen in der Medizinisch-Propddeuti-
schen Abteilung der Philosophisch-Naturwissenschaftlichen
Fakultit gelegt. Ab 1906 konnte in Miinster Zahnheilkunde
studiert werden und bereits 1908 wurde eine Zahnklinik in
Miinster eréffnet. In der Folge, 1915, wurde mit dem Bau der
Kliniken (altes Klinikum) begonnen und 1925, mit ihrer
Fertigstellung, die Medizinische Fakultdt erdffnet, an der bis
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1944/45 kontinuierlich die Ausbildung von Medizinstudenten
erfolgte. Das verheerende Bombardement der Stadt Miinster
im Jahre 1944 hatte die Einstellung des Unterrichtsbetriebes
und die Ubersiedlung der Medizinischen Fakultit nach Bad
Salzuflen zur Folge. Nach der Kapitulation erfolgte am
3.11.1945 die Wiedereroffnung der Universitdt Miinster und
die stufenweise Wiederaufnahme des Lehrbetriebes, der seit
dieser Zeit kontinuierlich durchgefiihrt wird. Seit Beginn der
80er Jahre verfiigt die Medizinische Fakultdt {iber ein neu
gebautes Klinikum einschlieflich einer neuen Zahnklinik.

Von den im Sommersemester 1997 an der Universitdat M{in-
ster 43850 immatrikulierten Studenten studieren an der
Medizinischen Fakultit 3510, von denen waren 236 Neu-
immatrikulierte, davon 143 Studienanfdnger.

Struktur der Fakultat

Die Medizinische Fakultdt ist in 16 Zentren, die 67 Institute
umfassen sowie das Institut fiir Ausbildung und Studienange-
legenheiten der Medizinischen Fakultdt, das keinem Zentrum
zugeordnet ist, gegliedert.

In diesen Einrichtungen sind im wissenschaftlichen Dienst
1030 Beamte und Angestellte, im nichtwissenschaftlichen
Dienst 3784 Beamte, Angestellte und Arbeiter beschaftigt. In
der Zentralverwaltung sind 330 Beamte und Angestellte tdtig.
Somit sind 5144 Personalstellen unterschiedlicher Qualifika-
tion an der Fakultit vorhanden. Mit dieser Beschdftigungs-
grofRe stellt die Medizinische Fakultdt der Westf. Wilhelms-
Universitit Miinster einen der groRten Arbeitgeber in der
Region dar. Aber nicht nur als Arbeitgeber, sondern auch als
Ausbildungseinrichtung fiir Lehrberufe ist die Medizinische
Fakultit mit ihren Einrichtungen aktiv. Es werden an den
Schulen und Weiterbildungsstitten mehr als 800 Ausbil-
dungsplatze fiir Lehrberufe angeboten, die auch stets ausge-
schopft werden.

Krankenversorgung

Im Jahre 1996 bestand eine Zahl von 1519 belegbaren Betten
am Zentralklinikum der medizinischen Einrichtungen der
Westf. Wilhelms-Universitdt, auf diese entfielen 447789 Pfle-
getage, was bei einer durchschnittlichen Verweildauer von
10,4 Tagen und einem Auslastungsgrad von 80,54% einer
hohen Inanspruchnahme und Akzeptanz entspricht (Ge-
schaftsbericht).
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Forschung

Die medizinische Fakultat ist eine forschungsaktive Fakultdt,
die mehrere Sonderforschungsbereiche, die von der DFG
gefordert sind, aufweist. Mit dem kompetitiv errungenen
Interdisziplindren Zentrum fiir Klinische Forschung (IKF) ist
eine Struktur geschaffen worden, in der die interdisziplindre
Kooperationen zum Leitthema ,Chronische Krankheit* mit
den Schwerpunktthemen: ,Biologie der GefiBwand - Patho-
physiologie ihrer Erkrankungen“ und ,Die Entziindung - Zell-
und molekularbiologische Grundlagen und ihre Organmani-
festationen*“ aktive Grundlage und Weiterentwicklungschan-
cen besitzt. Die dadurch vorhandenen Innovationspotentiale
beginnen sich deutlich bei der Entwicklung eines charak-
teristischen Forschungsprofils der Fakultdt auszuwirken. Die
Qualitat der Forschungsaktivitdten unterliegt, wie alle inter-
disziplindren Zentren, der externen Evaluation durch das
Fraunhofer Institut fiir Systemtechnik und Innovationsfor-
schung (ISI).

Neben dieser Forschungsstruktur besitzt die Fakultdt eine
weitere forschungsbezogene Struktur des Zentrums fiir Inno-
vative Medizinische Forschung (IMF), das Anschubfinanzie-
rung flir neue Forschungsansdtze bereitstellt und so das
Forschungspotential der Fakultit wirksam unterstiitzt. Dar-
tiber hinaus gibt die Existenz des ,Zentrums fiir die Moleku-
larbiologie der Entziindung“ (ZMBE) weitere Impulse der
Forschung.

Studierendenstatistik

An der Medizinischen Fakultdt der Westf. Wilhelms-Universi-
tat kann sowohl Human- wie Zahnmedizin studiert werden.
Im Wintersemester 1997/98 waren insgesamt 3599 Studie-
rende (inkl. Nebenfach) an der Medizinischen Fakultdt einge-
schrieben. Davon waren Hauptfachstudenten 3149. Von die-
sen befanden sich 842 im vorklinischen Studienabschnitt des
Studiums der Humanmedizin und 1820 im klinischen Ab-
schnitt. Fiir Zahnmedizin waren zum gleichen Zeitraum 811
Studierende eingeschrieben. Der Ausldnderanteil an den Stu-
dierenden betrdgt 10% (Studiengangsstatistik).

Im Vergleich der Medizinischen Fakultiten untereinander
gehort Miinster zu den medizinischen Ausbildungseinrich-
tungen, bei denen in Klinik wie Vorklinik relativ geringe
Verweildauern erzielt werden. Da dieses Kriterium als das
einzige mit prognostischen Qualitdten fiir ein erfolgreiches
Studium ermittelt worden ist, scheinen sich die Studienbe-
dingungen an der WWU vorteilhaft fiir die Entwicklung der
Medizinstudenten auszuwirken (IMPP).

Studienorganisation

In den Jahren 1980-85 wurde an der Medizinischen Fakultdt
ein Modellstudiengang etabliert, der, nach Auslaufen der
Modellférderung, als Regelstudiengang ibernommen wurde.
In der Folge dieses Modellversuchs wurde eine im Bundesge-
biet einzigartige Einrichtung geschaffen, das Institut fiir Aus-
bildung und Studienangelegenheiten der Medizinischen Fa-
kultdt (IfAS). Das IfAS vereint die folgenden Funktionen in
sich:

1. Studienorganisation und -beratung,

2. Studienevaluation und Ausbildungsforschung,

3. Auslandsstudium,
4. Lehraufgaben in Klinik und Vorklinik.

Diese vier Aufgaben umreifen ein weitgefachertes Aufgaben-
spektrum, das von einer C3-Stelle, drei BAT-Ila-Stellen und
zwei BAT-6-Stellen, sowie mehreren studentischen Hilfskraft-
stellen bewidltigt wird. Der geschaftsfiihrende Direktor des
Instituts ist sowohl Beauftragter fiir die Durchfithrung der
arztlichen Priifungen des zweiten und dritten Abschnitts und
zugleich Vorsitzender des Ausschusses fiir Lehre und studen-
tische Angelegenheiten, wodurch er stindiges beratendes
Mitglied des Fachbereichsrates ist.

Diese einmalige Organisationsform, die Lehr-, Evaluations-
und Forschungsaufgaben biindelt, hat dazu beigetragen, daf3
an der Fakultit zwischen den Studierenden und den Leh-
renden ein duBerst vertrauensvolles Verhdltnis existiert. Das
IfAS ist bemiiht, dieses Verhdltnis weiterhin zu pflegen. Das
geschieht dadurch, daR an jedem ersten Donnerstag im
Monat, der sog. “Jour fixe”, bei dem sich die Fachschaftsver-
treter mit dem geschdiftsfithrenden Direktor des IfAS zur
Diskussion von studiumsrelevanten Problemen zusammen-
finden, stattfindet.

Das ,,Miinsteraner Modell“

Die unter dem Stichwort ,Miinsteraner Modell“ zusammen-

gefalRte Initiative zur Studienreform geht auf den Griinder

und fritheren geschiftsfithrenden Direktor des IfAS, Prof. Dr.

med. Dietrich Habeck, zuriick. Der von ihm ins Leben

gerufene Modellstudiengang mit dem Ziel, den Praxisbezug

des Medizinstudiums zu erhéhen, ist in seinen Kernbestand-

teilen noch heute prigend fiir die Ausbildung im Fach

Humanmedizin an der Medizinischen Fakultdt. Dieser Kern-

bestand des Modellstudiengangs ist

1. die Organisation des klinischen Studienabschnitts in klei-
nen Gruppen (Klinikgruppen),

2. die Durchfiihrung eines Intensivkurses zur Vermittlung
arztlicher Basisfertigkeiten (KAKU) und

3. die Durchfiihrung von ergidnzenden Stationspraktika (EStP)
wahrend der Vorlesungszeit.

Dieses Konzept hat bereits Nachahmer an anderen Fakultdten
gefunden.

Klinikgruppen

Die Organisationseinheit des Studiums betrifft den klinischen
Studienabschnitt. Mit bestandener drztlicher Vorpriifung wer-
den die Studierenden in Kleingruppen (5-8 Studenten)
eingeteilt. Sie verbleiben in diesen Klinikgruppen bis ans Ende
des klinischen Studienabschnitts. Mit dieser Organisations-
einheit ist es moglich, flexibel auf die Anforderungen der
7. Approbationsordnungsnovelle, insbesondere die Einrich-
tung von Blockpraktika und die Erfordernisse des Unterrichts
am Krankenbett, zu reagieren. Die Gruppenorganisation er-
moglicht auBerdem die Entwicklung und Festigung des
Zusammenbhalts der Studierenden untereinander, insbesonde-
re dienen sie als effektive Lerngruppen zur Priifungsvorberei-
tung.
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Arztliche Basisfertigkeiten

Im Rahmen des ,Kurs der allgemeinen drztlichen Untersu-
chungen” (KAKU) wird in Miinster fiir alle in den klinischen
Studienabschnitt eintretenden Studierenden, wahrend der
ersten zwei Wochen, jeweils fiir den Verlauf des gesamten
Nachmittags, an 5 Tagen in der Woche, ein Intensivkurs zum
Erlernen drztlicher Basisfertigkeiten als Pflichtkurs abgehal-
ten.

Dieser Kurs gliedert sich in drei groRere Abschnitte: ,Arzt-
liche Gesprdchsfithrung und Anamneseerhebung®, ,Kérper-
liche Untersuchung” und ,Praktische Fertigkeiten“. Die Stu-
dierenden erlernen und erproben gegenseitig Fertigkeiten
wie: Anamneserhebung, i.v. und i.m. Spritzen, Katheterlegen,
Sondenschieben etc. Wo gegenseitiges Uben und Ausprobie-
ren nicht machbar ist (Katheterisieren), stehen Modellpuppen
zum Erlernen bereit. Detailliertes selbstentwickeltes Unter-
richtsmaterial steht zur Verfiigung.

Der Kurs wird tutorengestiitzt durchgefiihrt. Die Erfolgskon-
trolle des Kurses, der als Vorbereitung fiir die wahrend der
folgenden Semester stattfindenden EStP dient, wird durch
eine “Objective Structured Clinical Examination” (OSCE) vor-
genommen. Darin werden in Realsituationen, unter Einsatz
von Simulationspatienten, die Beherrschung der arztlichen
Basisfertigkeiten gepriift und die Qualitit der Vermittlung
dokumentiert.

Ergdanzende Stationspraktika (EStP)

Die EStP stellen im Verlaufe des Medizinstudiums drei
wichtige zusdtzliche Praxisphasen fiir die Medizinstudenten
dar. Sie finden wdhrend der Vorlesungszeit statt und bieten
die Moglichkeit, an Krankenhdusern der Regelversorgung auf
den Abteilungen fiir Chirurgie (2. klin. Semester) und Innere
Medizin (3.klin. Semester) sowie fiir Psychiatrie (4. klin.
Semester) diese Praktika abzuleisten. Dabei gilt das Prinzip,
daB jeweils nur ein Student pro Station eingesetzt wird.
Damit wird sichergestellt, dafl eine optimale Einbindung
eines jeden Studierenden in den jeweiligen Stationsalltag
moglich und der Praxiskontakt intensiviert wird. Auch diese
Praxisphase wird kontinuierlich evaluiert und dadurch opti-
miert (Nippert, 1998).

Innovationen in der medizinischen Lehre

An der Medizinischen Fakultit in Miinster war der Modell-
studiengang vorwiegend auf die Neukonzipierung des klini-
schen Studienabschnitts gerichtet. Seit zwei Semestern wird
verstdrkt der vorklinische Studienabschnitt reorganisiert. Ins-
besondere die beiden vorklinischen Lehreinheiten ,Berufs-
felderkundung fiir Mediziner* und ,Einfithrung in die klini-
sche Medizin“ wurden voéllig neu gestaltet. Unter Einsatz von
problemorientiertem Lernen (PoL) sind die Programme der
Veranstaltungen in Projektgruppen neu definiert worden und
haben zu einer groflen Akzeptanz dieser sonst eher auf
Distanz und Ablehnung bei den Studenten stoSenden Veran-
staltungsart gefiihrt.

Zur Objektivierung des jeweiligen Unterrichts- und Lernerfol-
ges erstellen die Studierenden zu Ende des Programms iiber
das bearbeitete Problemfeld ein nach KongreRkriterien defi-

niertes Poster, das zum Tag der Lehre im Kontext der Vertei-
lung der Preise zum Lehrer des Jahres (getrennt nach Vor-
klinik und Klinik) durch die Stiftung Lehre zur Ausstellung
gebracht wird. Intern erfolgt eine semesterbezogene Pramie-
rung mit Uberreichung eines Kleinpreises fiir die Autoren.
Durch die Einbeziehung von an der Fakultit vertretenen
Kliniken (Klinik und Poliklinik fiir Urologie - fiir Herz-,
Thorax- und Gefdfchirurgie - fiir Frauenheilkunde und
Geburtshilfe sowie dem Arbeitsbereich Allgemeinmedizin)
und einer Reihe von auBerhalb der Universitit und Fakultit
agierenden medizinischen Einrichtungen ist es gelungen, ein
attraktives Programm zu erstellen, das zusitzlich den in der
Zukunft erforderlichen horizontalen bzw. vertikalen Stu-
diums-Integrationserfordernissen entspricht.

Im klinischen Studienabschnitt wird den Integrationserfor-
dernissen ebenfalls Rechnung getragen, wobei als neuere
Entwicklung die Veranstaltungen der Neurochirurgie, Pad-
iatrie und - fiir das ndchste Semester geplant - auch der
Andsthesiologie aufgrund der intensivierten und neukonzi-
pierten Praktika zu nennen sind. Auch hier ist geplant, in
naher Zukunft, durch fachspezifische OSCE-Priifungen eine
praxisnahe Erfolgskontrolle der jeweiligen Lehrveranstaltun-
gen zu initiieren.

Praktisches Jahr (P))

Nach Beendigung des klinischen Studienabschnitts gehen die
Studierenden in die zusammenhidngende praktische Ausbil-
dungsphase das ,Praktische Jahr“ (P]). In dieser Phase haben
sie die Wahl zwischen den Ausbildungsplidtzen am Universi-
tdtsort und weit im Kammerbereich Westfalen-Lippe gestreu-
ten akademischen Lehrkrankenhdusern (AKH). Die Zahl der
Lehrkrankenhduser betrdgt neben den Universititskliniken
Miinster 14, die Zahl der Plitze an den Universititskliniken
umfafSt pro Jahr 148 und die an den AKHs pro Jahr 243. Auch
hier existieren extensive und seit langem vorhandene Evalua-
tionsformen, die es ermdglichen, qualitative Aussagen iiber
die PJ-Ausbildung zu formulieren. Ein Trend, der in der jiing-
sten Zeit verstdrkt eingesetzt hat und in Miinster besonders
gepflegt wird, ist die Durchfithrung von PJ-Teilen (Tertialen)
bzw. des gesamten PJs im Ausland.

Auslandsbeziehungen

Miinster hat ein reges Austauschprogramm mit ausldndischen
medizinischen Ausbildungseinrichtungen. Es verfiigt iiber ca.
30 Studienpldtze im Rahmen des ESRASMUS-Programms in
den Ldndern Finnland, Frankreich, Griechenland, GroRbritan-
nien, Italien, Niederlande und Spanien. Weitere Ausbildungs-
moglichkeiten bestehen in den USA. Die Akzeptanz dieser
Studienpldtze ist hoch, so da8 die vorhandenen Studiums-
moglichkeiten im Ausland stets voll ausgeschopft werden.

Eigenstudium

Das Eigenstudium wird durch eine, seit Bestehen des Modell-
studiengangs existierende Mediothek unterstiitzt. Die im
vergangenen Semester erfolgte innovative Umstellung auf
multimediafdhige PCs, es wurden 16 studentische Lern- und
Arbeitspldtze geschaffen, wird in der Zukunft, bei Verbreite-
rung des Lehr- und Unterrichtsangebots sowohl aus dem
Internet als auch durch den kommerziellen Verlagssektor
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dazu fithren, daB Eigenstudiumsanteile im Studium wirksa-
mer eingebaut und genutzt werden kénnen.

Gesundheit
fur alle!

Perspektiven

Die Medizinische Fakultdt ist bemiiht, den Erfordernissen
eines modernen Studiums in Organisation, Unterricht und
Praxisanteilen aktiv Rechnung zu tragen, dazu gehort ein sich
standig ausweitendes Evaluationsangebot und das Bemiihen,
durch weitere Integration von Lehrveranstaltungen und Dis-
ziplinen zu einem modernen attraktiven Studiengang bei-
zutragen. Sie wird bemiiht sein, in den anstehenden Wett-
bewerb um die Studierenden und Foérdermittel zur Entwick-
lung neuer Modellstudiumsansatze aktiv miteinzugreifen und
dabei die Erfahrungen aus der Vergangenheit nutzbringend
verwerten.
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