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Pressemitteilung

AWMF: Wissenschaftliche Kompetenz von
Arztinnen und Arzten dringend starken - fir
eine bessere Patientenversorgung

Berlin, 16. November 2023 — Neueste Studien lesen und interpretieren kénnen,
medizinische Leitlinien anwenden, Registerdaten erfassen, Statistiken verstehen - die
Anforderungen an die Arzteschaft werden immer komplexer. Dank Internet und
kiinstlicher Intelligenz kann heute zwar jeder schnell und griindlich recherchieren. Doch
um das geballte und sich rasant andernde Wissen standig neu einordnen, bewerten und
Quellen nachpriifen zu kénnen, brauchen Medizinerinnen und Mediziner eine hohe
Wissenschaftskompetenz. Diese miissten sie eigentlich in der Aus-, Fort- und
Weiterbildung erwerben. Doch daran hapert es. Die Arbeitsgemeinschaft der
Wissenschaftlichen Medizinischen Fachgesellschaften e.V. (AWMF) fordert deshalb, die
Vermittlung der Wissenschaftskompetenz im Studium und in der Fort- und Weiterbildung
zu starken und einheitlichen Vorgaben zu machen.

Eine wissenschaftliche Grundausbildung ist fiir alle klinisch tatigen Arztinnen und Arzte
essenziell, um aus der Informationsflut in der medizinischen Fachliteratur neue Entwicklungen
in Diagnostik und Therapie identifizieren und einordnen zu kénnen. ,Methodisch-
wissenschaftliche Grundkenntnisse stellen eine Bedingung fiir die Anwendung Evidenzbasierter
Medizin dar“, sagt Professor Dr. Rolf-Detlef Treede, Prasident der AWMF.

Wissenschaftliche Kompetenz bereits im Medizinstudium férdern

Befragungen von Studierenden deutschlandweit zeigen noch immer, dass sie die
wissenschaftliche Kompetenz im Studium nicht ausreichend geférdert sehen. Ebenso wird
berichtet, dass Arzte in der Versorgung oft Probleme haben, Forschungsbefunde richtig zu
lesen.

,»Als AWMF begriiRen wir, dass die wissenschaftliche Ausbildung durch die neue
Approbationsordnung intensiviert werden soll, indem eine bestimmte Zeit fiir eine
Forschungsarbeit eingeraumt wird*“, betont Treede. Wie die Starkung der
Wissenschaftskompetenz im Medizinstudium gehen kann, zeigt die Medizinische Fakultat
Mannheim der Universitdt Heidelberg bereits heute: In einem Modellstudiengang werden dort
wissenschaftliche Kompetenzen der Medizinstudierenden geférdert. Im Modellstudiengang
MaReCuM ist ein obligatorischer Leistungsnachweis ,Wissenschaftliches Arbeiten”
implementiert. Hier muss der Besuch von Veranstaltungen zur Literaturrecherche,
Evidenzbasierten Medizin (Einfihrung), guten wissenschaftlichen Praxis, kritischen Beurteilung
von wissenschaftlicher Evidenz und zu wissenschaftlichem Schreiben nachgewiesen werden. In
einer Forschungsarbeit missen die Studierenden abschlieRend eine eigene wissenschaftliche
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Leistung erbringen. Laborpraktika, Versuchsplanung, Biomathematik, Epidemiologie und
Evidenzbasierte Medizin in der Klinik runden das Curriculum ab.

,Durch frithe Forschungserfahrungen im Studium kann das Interesse am wissenschaftlichen
Arbeiten geweckt werden, was auch den Nachwuchsmangel in der medizinischen Forschung
lindern kénnte. Deshalb fordern wir als AWMF, die Vermittlung von wissenschaftlichen
Kompetenzen im Medizinstudium zu fordern”, betont Treede.

Vermittlung von Wissenschaftskompetenz fiir den klinischen Alltag auch in der Weiterbildung
erforderlich

Derzeit wird die Wissenschaftskompetenz auch in den Weiterbildungsordnungen nicht adaquat
abgebildet. , Als Wissens- aber nicht Handlungskompetenz werden allgemein nur ethische,
wissenschaftliche und rechtliche Grundlagen arztlichen Handelns genannt” betont Professor Dr.
med. Erika Baum, Vorsitzende der Standigen Kommission Qualitatsentwicklung in Forschung
und Lehre der AWMF. Aus Sicht der Expertin reicht dies nicht aus. ,,Arztinnen und Arzte miissen
fahig sein, Daten aus dem Versorgungsalltag wissenschaftlich aufbereiten zu kénnen, damit sie
fiir die Forschung nutzbar werden — nicht nur an Universitatsklinika sondern flaichendeckend”,
so Baum. Das sei wichtig, da Registerstudien oder Forschungspraxisnetze helfen, Innovationen
zu generieren und die Qualitdt von Behandlungen zu priifen, die dann wiederum die
Patientenversorgung verbessern.

Daflir missen jedoch Forschungszeiten fiir die arztliche Weiterbildung, beispielsweise Clinician
Scientist-Programme (CSP) durch alle Landesarztekammern gleichermafen einheitlich
anerkannt werden. In der Praxis sieht das anders aus. Es gibt kein einheitliches Vorgehen, ob
und wie wissenschaftliche Tatigkeit anerkannt wird. Einige Arztekammern sind groRziigig, wenn
der Gesamtrahmen eine sinnvolle Strukturierung der Weiterbildung zeigt, andere schlieBen
Zeiten wissenschaftlicher Tatigkeit ohne direkten Patientenkontakt kategorisch aus.

,Kurzfristig fordern wir, dass generell 6 Monate im Bereich klinischer Forschung oder
Versorgungsforschung auf die Weiterbildungszeit angerechnet werden. Zusétzlich sind Zeiten
anzusetzen, die spezifische Kompetenzen der jeweiligen Weiterbildungsordnung im Rahmen
des CSP bericksichtigen, beispielsweise Forschung zu allergischen Erkrankungen, welche die
Kompetenzen der Allergologie starken und fordern”, so Baum. Je nach Programm kdnnen dies
bis zu 24 Monate mit Gberwiegend forschungsorientierter Tatigkeit sein.

Nur wenn die Verbindung von Forschung, Lehre und Versorgung gelinge, kdnnen die
Patientinnen und Patienten bestmoglich und wissenschaftlich fundiert behandelt werden, sind
sich die Experten einig.

Das Programm des Berliner Forums der AWMF finden Sie hier:
https.//www.awmf.org/fileadmin/user_upload/dateien/berliner_forum/november 2023/2023-
07-24_Programm_Berliner_Forum.pdf
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Die Arbeitsgemeinschaft der Wissenschaftlichen Medizinischen Fachgesellschaften (AWMF) e. V.
biindelt die Interessen der medizinischen Wissenschaft und tragt sie verstarkt nach auen. Sie handelt
dabei im Auftrag ihrer 182 medizinisch-wissenschaftlichen Fachgesellschaften. Gegriindet 1962 mit dem
Ziel, gemeinsame Interessen stdrker gegeniiber dem Staat und der arztlichen Selbstverwaltung zu
positionieren, erarbeitet die AWMF seitdem Empfehlungen und Resolutionen und vertritt diese im
wissenschaftlichen und politischen Raum. Die AWMF ist Ansprechpartner fiir gesundheitspolitische
Entscheidungstrager, wie den Gemeinsamen Bundesausschuss, und koordiniert die Entwicklung und
Aktualisierung medizinisch-wissenschaftlicher Leitlinien in Deutschland. Jede gemeinniitzige
Fachgesellschaft in Deutschland kann Mitglied werden, sofern sie sich wissenschaftlichen Fragen der
Medizin widmet. Die AWMF finanziert sich vorwiegend durch die Beitrdge ihrer Mitgliedsgesellschaften
und Spenden.
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qualitativ hochwertige Patientenversorgung”
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EXPERTENSTATEMENT

Studien richtig interpretieren, neue Therapieoptionen kennen, Leitlinienwissen
anwenden: warum die Wissenschaftskompetenz von Arztinnen und Arzten unerlisslich
fFiir eine qualitativ hochwertige Patientenversorgung ist

Professor Dr. med. Rolf-Detlef Treede, Prasident der AWMF

Medizinische Fakultaten gehoéren vielfach zu den Griindungsmitgliedern europdischer
Universitdten. Dennoch werden Kenntnisse und Fertigkeiten in den wissenschaftlichen
Methoden des Fachs in der Humanmedizin nicht gelehrt, im Gegensatz zu anderen
universitdaren Fachern wie Biologie oder Psychologie. Diesen Missstand kritisiert die AWMF
seit 2008 und fordert die verbindliche Verankerung der Vermittlung der
wissenschaftlichen Methoden der Medizin in der Approbationsordnung.

Im Zuge der Entwicklung des NKLM 1.0 wurde deutlich, dass Wissenschaftskompetenz eine
Schliisselqualifikation fur arztliche Tatigkeiten darstellt: Nicht nur an Universitatsklinika,
sondern gerade auch in landarztlichen Praxen missen die dort Tatigen in der Lage sein,
den aktuellen Stand der Wissenschaft zur Lésung der Probleme ihrer Patienten und
Patientinnen aus Leitlinien, Ubersichtsartikeln und klinischen Studien selbststindig zu
ermitteln und anzuwenden. In Zukunft kommt es mehr auf die Fahigkeit zur Ausiibung der
evidenzbasierten Medizin an als auf das im Studium erworbene Faktenwissen.

Dariber hinaus geht es auch um den wissenschaftlichen Nachwuchs der Humanmedizin.
»Die Organisation eines universitaren Grundstudiums muss iberdacht werden, wenn es
zwar berufsqualifizierende Kenntnisse vermittelt, jedoch keine wissenschaftliche
Grundausbildung leistet. Der Nachwuchsmangel an forschenden Arzten hat auch damit zu
tun, dass Absolventen anderer Studiengange fiir diese Tatigkeit besser qualifiziert sind.”
(AWMF 2016)

Im Referentenentwurf Fiir die neue Approbationsordnung wurde das von der AWMF
geforderte Ausbildungsziel zur Arztrolle des ,,Scholaren” ibernommen. Einige Fakultiten
haben diesen Aspekt arztlicher Qualifikation schon jetzt in ihren Lehrplan eingearbeitet.
Als Nachstes wird es darum gehen, die Wissenschaftskompetenz auch wahrend der
facharztlichen Weiterbildung auszubauen. Diese Themen sind Gegenstand des morgigen
Berliner Forums der AWMF.

(Es gilt das gesprochene Wort!)
Berlin, November 2023
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Best Practice: Wie die Medizinische Fakultat Mannheim der Universitat Heidelberg
bereits heute wissenschaftliche Kompetenzen der Medizinstudierenden im
Modellstudiengang fordert

Dr. rer. soc. Dipl.-Psych. Julia Eckel, Referentin fir ,Wissenschaftlichkeit im
Medizinstudium” im Geschaftsbereich Studium und Lehrentwicklung, Universitdtsmedizin
Mannheim (UMM), Medizinische Fakultdt Mannheim der Universitdt Heidelberg

Eine wissenschaftliche Grundausbildung ist notwendig, um aus der Informationsflut in der
medizinischen Fachliteratur neue Entwicklungen in Diagnostik und Therapie identifizieren,
kritisch bewerten und einordnen zu kénnen. Methodisch-wissenschaftliche
Grundkenntnisse stellen eine Bedingung fiir die Anwendung evidenzbasierter Medizin zur
optimalen Patientenversorgung dar. Sie sind eine Voraussetzung fir eine zeitnahe und
umfassende Integration wissenschaftlicher Erkenntnisse in den medizinischen Alltag.

Dennoch zeigen Befragungen von Studierenden, dass diese die wissenschaftliche
Kompetenzim SF_udium nicht ausreichend gefdrdert sehen [1-3]. Ebenso wird berichtet,
dass praktische Arzte oft Probleme haben, Forschungsbefunde richtig zu lesen [4, 5].

Zudem Fihrt der Nachwuchsmangel in der medizinischen Forschung zu intensiven
Diskussionen. Studienbefunde deuten darauf hin, dass frihe Forschungserfahrungen im
Studium das Interesse am wissenschaftlichen Arbeiten positiv beeinflussen kénnen [6, 7].
Deshalb sollten Studierende méglichst friih im Rahmen einer strukturierten Ausbildung in
die Forschung eingebunden werden [8].

Die Vermittlung des systematisch-wissenschaftlichen Denkens und Arbeitens muss der
Anspruch eines jeden universitdren Studiums sein. Die Starkung wissenschaftlicher
Kompetenzen im Medizinstudium wird unter anderem von der AWMF, dem
Wissenschaftsrat und dem Medizinischen Fakultdtentag, aber auch von
Medizinstudierenden seit Jahren gefordert [9-16].

Daher wird im Mannheimer Reformierten Curriculum fiir Medizin (MaReCuM) die
Vermittlung von wissenschaftlichen Kompetenzen seit vielen Jahren in das Curriculum
integriert.

Die Medizinische Fakultdt Mannheim beschloss, im Modellstudiengang MaReCuM einen
obligatorischen Leistungsnachweis ,Wissenschaftliches Arbeiten” zu implementieren, der
seit WS 2015/16 zu erbringen ist. Der Leistungsnachweis beinhaltet Veranstaltungen zur
Literaturrecherche, evidenzbasierten Medizin (Einfiihrung), guten wissenschaftlichen
Praxis, kritischen Beurteilung von wissenschaftlicher Evidenz und zu wissenschaftlichem
Schreiben. Er schlieRt mit einer Forschungsarbeit ab, welche eine eigene wissenschaftliche
Leistung der Studierenden darstellt. Dem eigenstdandigen wissenschaftlichen Tatigwerden
der Studierenden kommt dabei vielfach diskutierter und lerntheoretisch begriindeter
Literatur zufolge eine besondere Relevanz zu [17-21].

Zudem runden eine Einflihrungsveranstaltung zum wissenschaftlichen Arbeiten,
Laborpraktika in den Grundlagenfdchern, Veranstaltungen zur Versuchsplanung,
Biomathematik und Epidemiologie sowie zu evidenzbasierter Medizin in der Klinik das
Curriculum ab. Wissenschaftliche Beziige werden standardmaRig in der Lehre
eingebunden.
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Evaluationen des Leistungsnachweises ,Wissenschaftliches Arbeiten” zeigen, dass dieser
erfolgreich verstetigt ist. Fast zwei Drittel der Studierenden sind motiviert, ihre
wissenschaftliche Arbeit im Rahmen einer Doktorarbeit zu vertiefen. Die administrative
Abwicklung (das heildt Themenausschreibung, Anmeldung, Abgabe, Begutachtung von
Forschungsarbeiten) erfolgt Gber das Informationssystem FAM (Forschungsarbeits-
Management). Mittlerweile wurden an der Medizinischen Fakultdt Mannheim circa

1 100 Forschungsarbeiten abgeschlossen, an denen circa 85 Kliniken, Institute und
Einrichtungen beteiligt waren.

(Es gilt das gesprochene Wort!)

Mannheim, November 2023
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Wissenschaftskompetenz als Bestandteil des Studiums: Welche Bedeutung hat sie aus
Sicht der Medizinstudierenden?

Christian Baxmann, Bundeskoordinator fiir Medizinische Ausbildung; Bundesvertretung
der Medizinstudierenden in Deutschland (bvmd)

Lieber Herr Professor Treede,

verehrte Prasidentinnen und Prasidenten der wissenschaftlich-medizinischen
Fachgesellschaften,

sehr geehrte Vertreter der Presse,

vielen Dank fir Ihre Einladung. Mein Name ist Christian Baxmann und ich spreche als
Bundeskoordinator fiir medizinische Ausbildung der Bundesvertretung der
Medizinstudierenden in Deutschland.

Warum brauchen wir als Medizinstudierende wissenschaftliche Kompetenzen?

Im Gegensatz zu den meisten anderen universitdren Studienrichtungen ist die Medizin eine
Handlungs- und Anwendungswissenschaft. Sie soll Arzte und Arztinnen ausbilden, die
praktisch tatig sind. Ist es dann (berhaupt notwendig, umfangreich wissenschaftliche
Kompetenzen im Medizinstudium zu vermitteln?

Wir als Bundesvertretung der Medizinstudierenden haben dazu eine klare Meinung: Ja!

Die Vorteile einer guten wissenschaftlichen Ausbildung sind vielfaltig und fir alle
medizinischen Berufsbilder essenzieller Bestandteil, egal ob in der Niederlassung oder der
Forschung. So ist es in der Patientenversorgung unverzichtbar, dass Arzt*innen neue
wissenschaftliche Erkenntnisse und Leitlinien anwenden und — wie sich in der COVID-19-
Pandemie zeigte — diese Erkenntnisse auch an Patient*innen kommunizieren kénnen.
Genauso wichtig ist es, dass der Forschungsstandort Deutschland auch zukiinftig nicht an
Relevanz verliert und mit jungen Forschenden fir neues Wissen in der Medizin sorgt.

Der Grof3teil von uns Medizinstudierenden sieht die Relevanz der wissenschaftlichen
Kompetenzen, nicht zuletzt, weil es unsere beruflichen Laufbahnen sind, die davon
abhdngen. Fir uns Studierende ist ein zentraler Punkt des Erwerbs wissenschaftlicher
Kompetenzen natdirlich die Umsetzung im Studium. Leider hangt es aktuell zu stark von
der Eigeninitiative der Studierenden und lokalen Angeboten ab, ob und in welchem
Umfang Fahigkeiten vermittelt werden. Dazu kommt, dass grof3e Teile davon
unstrukturiert im Rahmen von Promotionen stattfinden. Dadurch ist keine
flachendeckende und effektive wissenschaftliche Ausbildung mdglich.

Wir beflirworten deshalb die Neuerungen, die sich fiir die Wissenschaftlichkeit auf
Grundlage des letzten Referentenentwurfs der Approbationsordnung ergeben. Durch die
hierzu im Nationalen Kompetenzbasierten Lernzielkatalog Medizin verankerten
Kompetenzen und eine wissenschaftliche Arbeit als festen Studienbestandteil findet eine
Strukturierung statt, die viele Chancen birgt. Wir fordern in diesem Zusammenhang alle
Beteiligten auf, diese Chancen zu nutzen und auch unabhdangig von einer neuen
Approbationsordnung die Initiative zu ergreifen, die Wissenschaftlichkeit im
Medizinstudium zu starken. Beispiele dafir sind das Etablieren von Journal Clubs,
Kolloquien oder Methodikkursen sowie das Sicherstellen guter Betreuung in Promotionen.
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Wir als Vertretung der Medizinstudierenden weisen in diesem Zusammenhang allerdings
auch darauf hin, dass diese Starkung der Wissenschaftlichkeit zu keiner Mehrbelastung der
Studierenden fihren darf. Im Sinne der Studierbarkeit sollte die wissenschaftliche
Ausbildung deshalb integraler Bestandteil des Kerncurriculums werden und nicht -
beispielsweise in die vorlesungsfreie Zeit — ausgelagert werden.

Ich danke Ihnen fir Ihre Aufmerksamkeit und freue mich, die zukiinftigen Entwicklungen
der wissenschaftlichen Ausbildung im Medizinstudium begleiten zu konnen.

(Es gilt das gesprochene Wort!)
Leipzig, November 2023
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EXPERTENSTATEMENT

Beriicksichtigung von Wissenschaftskompetenz in den Weiterbildungsordnungen und
der Anerkennungspraxis — was ist Realitdat? Was braucht es kiinftig?

Professor Dr. med. Erika Baum, Vorsitzende der Standigen Kommission
Qualitatsentwicklung in Forschung und Lehre der AWMF

Die Musterweiterbildungsordnung von 2018 ist inzwischen in allen Landesadrztekammern
umgesetzt. Noch gibt es dazu erheblichen Anpassungs- und Abstimmungsbedarf, um
gravierende Differenzen in Deutschland zu vermeiden und die Umsetzung zu erleichtern.
Auch sind noch nicht fir alle Weiterbildenden die Befugniserteilungen nach neuer
Ordnung erfolgt.

Dabei gibt es erhebliche Diskrepanzen und Schwierigkeiten. Insbesondere gibt es keine
einheitliche Praxis, ob und wie wissenschaftliche Tatigkeit anerkannt werden kann. Einige
Arztekammern sind hier grofRziigig, wenn der Gesamtrahmen eine sinnvolle Strukturierung
der Weiterbildung erkennen lasst, andere schlieBen Zeiten wissenschaftlicher Tatigkeit
ohne direkten Patientenkontakt kategorisch aus.

Zu Beginn waren sich alle einig: Es soll nur noch wenige Vorgaben zu Mindestzeiten sowie
Zahlen bei Prozeduren geben, dafir aber ein elaborierter Katalog von kognitiven und
Handlungskompetenzen erworben werden.

Die Medizin und das Anforderungsprofil an unsere Tatigkeit befinden sich in einem
rasanten Wandel. Internet und kiinstliche Intelligenz erlauben rasche Recherche und
Entscheidungsunterstiitzung. Umso wichtiger ist, dass wir diese Informationsquellen
optimal einschatzen und nutzen kénnen. Dazu ist wissenschaftliche Kompetenz wichtiger
denn je. AuRerdem ist es erforderlich, dass wir Daten und Erkenntnisse aus dem
Versorgungsalltag wissenschaftlich aufarbeiten — nicht nur in den Universitatsklinika,
sondern flachendeckend. Genannt seien hier Registerstudien und Forschungspraxisnetze
sowie Aufbereitung und Bewertung von Qualitatsindikatoren. Zu unseren essenziellen
Rollen gehort eben auch der Scholar: Lernen und Lehren. Somit konnen und sollen
wissenschaftliche Kompetenzen auch auRerhalb von expliziten Forschungseinrichtungen
erworben werden.

Das ist in den jetzigen Ordnungen leider nicht addquat abgebildet, indem dort lediglich als
Wissenskompetenz ,ethische, wissenschaftliche und rechtliche Grundlagen arztlichen
Handelns” genannt werden. Die Leopoldina Fordert vollig zu Recht eine ,,bestmdgliche,
wissenschaftlich fundierte Versorgung von Patienten, Generierung wissenschaftlicher
Innovationen und deren ziigige Umsetzung in der Praxis. Dies setzt eine Verbindung von
Forschung, Lehre und klinischer Versorgung einschlief3lich der Weiter- und Fortbildung
voraus ... Hierzu ist unter anderem die Anerkennung von Forschungszeiten fir die arztliche
Weiterbildung (beispielsweise Clinician Scientist-Programme [CSP]) durch alle
Landesdrztekammern gleichermalRen und verldsslich erforderlich”. Die Praxis sieht hier
anders aus - das sollte unbedingt flachendeckend an die modernen Erfordernisse
angepasst und bei der ndchsten Auflage der Musterweiterbildungsordnung prinzipiell und
addquat beriicksichtigt werden.
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Kurzfristig fordern wir, dass generell 6 Monate im Bereich klinischer oder
Versorgungsforschung auf die Weiterbildungszeit angerechnet werden, und zusétzlich sind
Zeiten anzusetzen, die spezifische Kompetenzen der jeweiligen Weiterbildungsordnung im
Rahmen des CSP adressieren (zum Beispiel bei Forschung zu allergischen Erkrankungen die
damit abgedeckten Kompetenzen der Allergologie). Das kdnnen dann je nach Programm
insgesamt bis zu 24 Monate mit iberwiegend forschungsorientierter Tatigkeit sein.

(Es gilt das gesprochene Wort!)
Biebertal, November 2023

Kommunikation

Medizinische

Expertise

Vertretung des
Patienten

Can-Med. Rollen!

4. MFT-CSP-Umfrage 2022: Anerkennung der
Forschungszeiten

Anerkennung von Forschungszeiten (n = 24 Standorte)

8

Anzahl Standorte

3 3 3
2
1 1 I 1 1 1 1
24 18 12 9 6

Anzahl Monate

M regelhafte Anerkennung, Anzahl Standorte M Im Einzelfall maximale Anerkennung, Anzahl Standorte
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1 Deutsche Gesellschaft fiir Allgemeinmedizin (2021): Kompetenzbasiertes Curriculum Allgemeinmedizin.
https://www.degam.de/files/inhalt/sektionen/weiterbildung/2021 Kompetenzbasiertes Curriculum.pdf
2 MFT Medizinischer Fakultitentag
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