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Abbildung 1. Schwerpunktbereiche und schematischer Ablauf des Wahlfachs Ambulante  

 Medizin im 4. Studienjahr MaReCuMplus  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
Abbildung 2. Freitextkommentare der Evaluation des Wahlfachs  
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 
 

Hintergrund 
Gemäß der ärztlichen Approbationsordnung [1] ist im klinischen 
Studienabschnitt ein Wahlfach vorgesehen. Die Zielsetzung ist, 
dass Medizinstudierende sich frühzeitig auf ihren späteren 
Berufsweg adäquat und vertiefend vorbereiten können. Hierfür 
müssen bereits während des Studiums Möglichkeiten zur 
Schwerpunktsetzung geschaffen werden. Gleichzeitig muss die 
medizinische Ausbildung auf zukünftige Veränderungen der 
medizinischen Versorgungsstruktur reagieren und insbesondere 
die ambulante Medizin verstärkt in das Curriculum integrieren. 
Diese soll im Mannheimer Medizinstudiengang MaReCuMplus 
unter anderem im vierten Studienjahr durch ein Wahlfach 
Ambulante Medizin repräsentiert werden.  

 
Struktur und Ablauf 
Im Sinne einer longitudinalen Neigungsorientierung wählen 
Studierende bei der Anmeldung zu diesem Wahlfach einen 
medizinischen Schwerpunkt, der sich an den Wahlmöglichkeiten 
des ambulanten Quartals im Praktischen Jahr orientiert [2] (Abb. 
1). Ambulanzen des psychiatrisch-psychotherapeutische 
Schwerpunkts nehmen ab HWS 2017/2018 am Wahlfach teil. 
Die drei Termine des Wahlfachs können im Lauf des vierten 
Studienjahres in derselben oder in unterschiedlichen 
Klinikambulanzen des Bereichs absolviert werden. Jeder Termin 
behandelt als Lerngegenstand ein Themenspektrum der 
ambulanten Versorgung (Abb. 1). 
  
Studierende führen über das Wahlfach ein Logbuch, in welchem 
die NKLM-Lernziele [3] und zu bearbeitenden Aufgaben für 
jeden der drei Termine dokumentiert sind. Die Betreuer in den 
Ambulanzen bewerten die terminbezogenen Aufgaben sowie 
Mitarbeit und Verhalten der Studierenden. Das Wahlfach schließt 
mit einem Feedbackgespräch zwischen Betreuer und 
Studierendem ab. Anhand der strukturierten Bewertung der 
studentischen Leistung wird nach Abgabe des Logbuchs eine 
Gesamtnote für den Einzelleistungsnachweis errechnet.  
 

Pilotierung und Evaluation  
Die Pilotierung des Wahlfachs startete im Wintersemester 2016/ 
2017 mit je einer Informationsveranstaltung für Studierende und 
Betreuer. Die teilnehmenden Klinikambulanzen erhielten vorab 
ein Ablaufmanual für die Ambulanztermine. Mehr als die Hälfte 
der Studierenden (55,1%) wählte den konservativ-chronischen 
Bereich als Schwerpunkt. 
 
Das Wahlfach wurde ab Frühjahr 2017 sowohl von Studierenden 
als auch Betreuern bewertet (Abb. 2). Studierende wünschten  
sich mehr Klarheit bei der Organisation der Terminvergabe sowie 
die Teilnahme weiterer Klinikambulanzen. Betreuer wünschten 
eine Veränderung des Logbuchs mit einem ambulanz-
übergreifendem und einem von den Ambulanzen individuell zu 
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gestaltenden Anteil an Lernzielen. Auf diese Weise lässt sich die 
Heterogenität der Klinikambulanzen und Spezialsprechstunden 
realistischer abbilden und nutzen. Insgesamt wurde der 
Praxisbezug und die gute Betreuung in den Ambulanzen gelobt.  
 
Ausblick  
Die drei Termine des Wahlfachs sollen zukünftig innerhalb der 
Ambulanzen einer Klinik absolviert werden, um den 
konsekutiven Lernzuwachs zu vergrößern. Das Logbuch wird 
gemeinsam mit Ambulanzbetreuern und Studierendenvertretern 
überarbeitet, um eine bessere Integration der Lernziele und 
Aufgaben des Wahlfachs im Ambulanzalltag zu gewährleisten. In 
zukünftigen Durchläufen sollen zusätzliche Klinikambulanzen 
und niedergelassene Fachpraxen im Wahlfach repräsentiert 
werden. 
 
 

Wahl des medizinischer Schwerpunktbereichs 

Konservativ-chronisch  
30 Ambulanzen  

(z.B. Leberambulanz, 
Dysplasiesprechstunde) 

Operativ-interventionell 
24 Ambulanzen  

(z.B. spinale Neurochirurgie,   
Urogyn-Sprechstunde) 

Onkologisch 
10 Ambulanzen 

(z.B. gastro-onkologische Ambulanz, 
Tumorzentrum) 

Psychiatrisch-
Psychotherapeutisch 

(Teilnahme ab HWS 2017/2018) 

Termin 1: Setting und Abläufe 
 (Patientenmanagement, Prozesse/Zuständigkeiten, systematisches Arbeiten)  

      Termin 3: Verlaufsbeurteilung                                                       
    (Beurteilung von Krankheitsverläufen/zugehörigen Befunden, Kritische     

  Faktoren und Risikokonstellationen, Schnittstellen zu weiteren Institutionen) 
 

Termin 2: Behandlungsanlässe 
 (häufige Krankheitsbilder, klinische Untersuchung, Patientenkommunikation, 

Möglichkeiten und Grenzen ambulanter Behandlung) 
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Der	 Betreuer	 war	 sehr	 freundlich	 und	
engagiert	 und	 bemüht.	 Dies	 weiß	 ich	 sehr	
zu	 schätzen,	 ganz	besonders	 bei	 dem	 stets	
zeitlich	engmaschig	getakteten	Klinikalltag.		
 

 

Es	 wurden	 Diagnos?k	 im	 Logbuch	
gefordert,	 die	 so	 in	 der	 Ambulanz	
nicht	 staBindet.	 Generell	 war	 das	
Logbuch	nicht	auf	die	Arbeitsweise	
dieser	Ambulanz	ausgerichtet.	
 
 

 

Ich	 haEe	 das	 Glück,	 dass	
meine	 Wunschambulanz	
ausreichend	 Termine	 zur	
Verfügung	 stellte.	 Leider	
gab	 es	 auch	 Ambulanzen,	
in	 denen	 gar	 keine	 Ter-
mine	 online	 angeboten	
waren.		
 
 
 

 

Ich	 durJe	 auch	 neuro-
logische	 Untersuchungen	
durchführen	und	alle	meine	
Fragen	 wurden	 mit	 großer	
Sorgfalt	beantwortet.		
[...]	Interesse	bestand	schon	
vorher	 für	 das	 Fachgebiet,	
und	 genau	 dieser	 Teil	 des	
Fachs	 konnte	 in	 einer	 Fam-
ulatur	zuvor	nicht	abgedeckt	
werden.	
 


