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Neufassung der Priifungsordnung des Modellstudiengangs
Medizin an der Medizinischen Fakultat der Universitat
Hamburg

Vom 14. August 2013

Das Prasidium der Universitat Hamburg hat am 16. September 2013 die von der Me-
dizinischen Fakultat am 14. August 2013 auf Grund von § 91 Absatz 2 Nummer 1 des
Hamburgischen Hochschulgesetzes (HmbHG) vom 18. Juli 2001 (HmbGVBI. S. 171) in
der Fassung vom 4. Dezember 2012 (HmbGVBI. S. 510, 518) beschlossene Priifungsord-
nung des Modellstudiengangs Medizin gemal? § 108 Absatz 1 HmbHG genehmigt.
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Praambel

Die Prifungsordnung regelt auf der Grundlage der Approbationsordnung fir Arzte
vom 27.Juni 2002 (BGBI. I, S. 2405ff), zuletzt gedndert durch Artikel 4 der Verordnung
vom 17. Juli 2012 (BGBI. | S. 1539) die allgemeine Struktur und das Priifungsverfahren
fir den Modellstudiengang Medizin an der Medizinischen Fakultat der Universitat
Hamburg.

Fiir Studienanfanger der Medizin wird ab 01. Oktober 2012 an der Medizinischen Fakul-
tat Hamburg ausschlielRlich ein Modellstudiengang gemaR § 41 Absatz 2 der Approba-
tionsordnung fir Arzte vom 27. Juni 2002 angeboten.
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§ 1Ziele, Inhalt und Aufbau des Studiums
(1) Die allgemeinen Ziele fir die arztliche Ausbildung und den Studiengang Medizin
ergeben sich aus § 1 Absatz 1 Approbationsordnung fiir Arzte (AApprO).

(2) Inhalt, Aufbau des Studiums und spezifische Ziele des Modellstudiengangs sind
in der ,Studienordnung des Modellstudiengangs Medizin“ in ihrer jeweils geltenden
Fassung geregelt.

(3) Die Regelstudienzeit betragt einschlieBlich aller Priifungen sechs Jahre und drei
Monate.

§ 2 Priifungen

(1) Im Rahmen des Modellstudiengangs Medizin sind hochschulinterne Priifun-
gen sowie der Zweite und Dritte Abschnitt der Arztlichen Prifung gemaR § 23 und
§ 24 AApprO abzulegen. GemaR § 41 Absatz 1 Nr. 1und Absatz 2 Nr. 3 AApprO entfallt
der Erste Abschnitt der Arztlichen Priifung. Die erfolgreiche Absolvierung der Module
A1, B1,C1,D.I, EN F, A2, B2, C.2/G.2 und E.2 sowie das Bestehen der Priifung nach
§ 10 gewdhrleisten, dass die im Ersten Abschnitt der Arztlichen Priifung nachzuwei-
senden Kenntnisse, Fertigkeiten und Fahigkeiten im Modellstudiengang in einer dem
Regelstudiengang gleichwertigen Weise gepriift werden (§ 41 Absatz 2 Nr. 3 AApprO).

(2) Der Zweite Abschnitt der Arztlichen Priifung wird friihestens nach zehn Semestern
und unter der Voraussetzung des erfolgreichen Abschlusses der in § 8 Absatz 1 Nr. 1
und 2 Studienordnung des Modellstudiengangs Medizin genannten Module sowie das
Bestehen der Priifung nach § 10 abgelegt. Der Dritte Abschnitt der Arztlichen Prifung
wird nach Ableistung des Praktischen Jahres (§ 1 Absatz 3 i.V.m. § 3 AApprO) und wie
der Zweite Abschnitt der Arztlichen Priifung vor der nach Landesrecht zustandigen
Stelle (§ 8 AApprO) abgelegt.

§ 3 Priifungsausschuss

(1) Fiir die Organisation der Priifungen, die Einhaltung der Bestimmungen dieser Ord-
nung und die weiteren durch diese Priifungsordnung festgelegten Aufgaben wird der
Priifungsausschuss Medizin gebildet. Dem Priifungsausschuss Medizin gehdren drei
Mitglieder aus der Gruppe der Hochschullehrerinnen und Hochschullehrer, ein Mit-
glied aus der Gruppe des akademischen Personals sowie ein Mitglied aus der Gruppe
der Studierenden an. Fiir alle Mitglieder werden Stellvertreterinnen bzw. Stellvertreter
benannt.

(2) Die Mitglieder des Priifungsausschusses Medizin sowie deren Stellvertreterinnen
und Stellvertreter werden auf Vorschlag der jeweiligen Gruppe im Fakultdtsrat vom
Dekanat der Medizinischen Fakultat bestellt. Die Amtszeit der Mitglieder und Stell-
vertreterinnen und Stellvertreter betragt zwei Jahre, die des studentischen Mitglieds
ein Jahr. Die erneute Bestellung eines Mitglieds ist moglich. Scheidet ein Mitglied vor-
zeitig aus, wird eine Nachfolgerin oder ein Nachfolger fiir die restliche Amtszeit Satz
1 entsprechend bestellt. Der Priifungsausschuss Medizin wahlt die Vorsitzende oder
den Vorsitzenden sowie deren bzw. dessen Stellvertreterin oder Stellvertreter aus
dem Kreise der dem Priifungsausschuss Medizin angehdrenden Mitglieder der Gruppe
der Hochschullehrerinnen und Hochschullehrer.

(3) Der Priifungsausschuss Medizin tagt nicht 6ffentlich. Er ist beschlussfahig, wenn
mindestens drei Mitglieder, darunter die oder der Vorsitzende oder die oder der stell-
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vertretende Vorsitzende und ein weiteres Mitglied der Gruppe der Hochschullehre-
rinnen und Hochschullehrer, anwesend sind. Bei Stimmengleichheit entscheidet die
Stimme der oder des Vorsitzenden. Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter des Prodekanats
fir Lehre nehmen an den Sitzungen des Priifungsausschusses mit beratender Stimme
teil. Die Beschliisse des Priifungsausschusses Medizin sind zu protokollieren.

(4) Der Priifungsausschuss Medizin stellt im Zusammenwirken mit dem Dekanat der
Medizinischen Fakultdt sicher, dass die Studien- und Priifungsleistungen in den in
dieser Ordnung festgesetzten Zeitraumen erbracht werden kénnen. Der Priifungsaus-
schuss Medizin gewahrleistet insbesondere, dass die Termine fiir die Modulprifungen
rechtzeitig festgelegt und bekannt gegeben werden.

(5) Mit Ausnahme des studierenden Mitgliedes haben die Mitglieder des Priifungsaus-
schusses Medizin und des Prodekanats fiir Lehre sowie Vertreterinnen und Vertreter
der nach Landesrecht zustindigen Stelle fur die Arztliche Priifung das Recht, Priifun-
gen beizuwohnen. Dieses Recht erstreckt sich nicht auf die Beschlussfassung tiber die
Note und deren Bekanntgabe.

(6) Die Mitglieder des Priifungsausschusses Medizin und deren Stellvertreterinnen
und Stellvertreter unterliegen der Amtsverschwiegenheit. Sofern sie nicht im 6ffent-
lichen Dienst stehen, sind sie durch die oder den Vorsitzenden zur Verschwiegenheit
zu verpflichten.

(7) Belastende Entscheidungen des Priifungsausschusses Medizin sind der oder dem
Studierenden unverzliglich schriftlich mit Begriindung unter Angabe der Rechts-
grundlage mitzuteilen. Der Bescheid ist mit einer Rechtsmittelbelehrung zu versehen.

(8) Der Priifungsausschuss Medizin kann Anordnungen, Festsetzungen von Terminen
und andere Entscheidungen, die nach dieser Ordnung zu treffen sind, insbesondere
die Bekanntgabe der Melde- und Priifungstermine sowie Priifungsergebnisse, unter
Beachtung datenschutzrechtlicher Bestimmungen mit rechtlich verbindlicher Wir-
kung durch Aushang im Prodekanat fiir Lehre, im Internet oder in sonstiger geeigneter
Weise bekannt machen.

(9) Der Priifungsausschuss Medizin kann dem Prodekanat fiir Lehre Aufgaben fiir die
Vorbereitung und Umsetzung seiner Entscheidungen sowie die organisatorische Ab-
wicklung von Priifungen Ubertragen; gleiche Ubertragungsbefugnisse hat auch die
bzw. der Vorsitzende des Priifungsausschusses Medizin.

§ 4 Priiferinnen und Priifer

(1) Priiferinnen und Priifer fuir die Modulpriifungen sind grundsatzlich die fiir die Lehr-
veranstaltungen des jeweiligen Moduls verantwortlichen Lehrenden. Uber Ausnah-
men entscheidet der Priifungsausschuss. Bei nur einer Priifung und mehreren Lehren-
den legt der Priifungsausschuss den verantwortlichen Lehrenden fest. Es konnen auch
Priiferinnen und Priifer bestellt werden, die nicht Mitglied der Universitat sind.

(2) Der miindliche und der miindlich-praktische Teil der Priifung nach Abschluss des
Studienabschnitts ,Normalfunktion: Gesundheit und Krankheit“ wird jeweils vor ei-
ner Prifungskommission abgelegt. Die Priifungskommission wird vom Priifungsaus-
schuss Medizin bestellt. Als Priiferinnen und Priifer kénnen Professorinnen und Pro-
fessoren sowie andere Lehrkrafte der Facher, die Gegenstand der Priifung sind, bestellt
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werden. Die Prifungskommission bei der miindlichen Priifung besteht jeweils aus der
oder dem Vorsitzenden und einem weiteren Mitglied. Die Priifungskommission bei
der miindlich-praktischen Priifung besteht jeweils aus der oder dem Vorsitzenden und
mindestens fiinf hochstens jedoch elf weiteren Mitgliedern. Fir die Vorsitzende bzw.
den Vorsitzenden und die weiteren Mitglieder sind jeweils eine Stellvertreterin oder
ein Stellvertreter zu bestellen.

(3) Beisitzerinnen und Beisitzer fiir die Modulpriifungen werden jeweils vom verant-
wortlichen Lehrenden benannt.

§ 5 Module und Modulpriifungen

(1) Alle Module sind inhaltlich und zeitlich abgeschlossene Lehr- und Lerneinheiten.
Die erfolgreiche Teilnahme an den Modulen wird im Rahmen von Modulpriifungen
festgestellt. Eine Modulpriifung ist die Gesamtheit der fiir das Modul vorgesehenen
studienbegleitenden Teilleistungen und einer Modulabschlusspriifung. Soweit fiir ein
Modul keine studienbegleitenden Teilleistungen vorgesehen sind, kann eine Modul-
prifung lediglich aus einer Modulabschlusspriifung bestehen. Die Priifungsinhalte
der Modulpriifungen orientieren sich an den in der Anlage 3 dieser Ordnung (,,Modul-
Ubersicht“) festgelegten und in den Modulbeschreibungen detailliert beschriebenen
Lernzielen.

(2) Modulpriifungen werden in den in der Anlage 6 dieser Ordnung bestimmten Prii-
fungsformaten durchgefiihrt und bei der Einflihrung in das Modul oder in der Modul-
ubersicht bekannt gegeben.

(3) In miindlichen und mindlich-praktischen Priifungen muss wahrend der gesam-
ten Priifung neben der Priiferin oder dem Priifer mindestens eine Beisitzerin oder ein
Beisitzer anwesend sein. Ausgenommen hiervon sind strukturierte miindliche und
miindlich-praktische Priifungen. Diese sind in der Regel mit nur einer Priiferin oder
einem Priifer besetzt.

(4) Uber den Verlauf der in Absatz 3 genannten Prifungen ist eine Niederschrift an-
zufertigen, aus der der Gegenstand der Priifung, das Priifungsergebnis und seine Be-
grindung sowie UnregelmaRigkeiten ersichtlich sind.

(5) Die Wahlpflichtmodule der Semester eins bis neun werden jeweils mit einer Mo-
dulpriifung abgeschlossen. Diese kann aus einer Modulabschlusspriifung und bzw.
oder studienbegleitenden Teilleistungen bestehen. Die Priifungsart und der Priifungs-
umfang werden im Rahmen der Modulbeschreibungen des Wahlpflichtcurriculums
festgelegt. Die Noten der Modulpriifungen in den Wahlpflichtmodulen der Semester
eins bis vier ergeben im arithmetischen Mittel die Note fiir das Wahlfach, das gemaR
§ 2 Absatz 8 sowie Anlage 12 AApprO bis zum Ersten Abschnitt der Arztlichen Prifung
(Wahlfach Medizin 1) abzuleisten ist. Die Noten der Modulpriifungen in den Wahl-
pflichtmodulen der Semester fiinf bis neun bilden als arithmetisches Mittel zusam-
men mit der Note fiir die Studienarbeit nach § 18 zu gleichen Teilen die Note fiir das
Wabhlfach, das gemaR § 2 Absatz 8 sowie Anlage 12 AApprO bis zum Zweiten Abschnitt
der Arztlichen Priifung (Wahlfach Medizin 2) abzuleisten ist.

§ 6 Bestehen der Modulpriifungen

(1) Alle Priifungsleistungen bzw. Teilleistungen, die in eine Modulpriifung des Pflicht-
curriculums eingehen, werden mit Hilfe eines Punktesystems gewichtet. Die Summe
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der Priifungsleistungen, die im Rahmen der Modulprifungen des Pflichtcurriculums
erbracht werden miissen, ist auf 100 Punkte festgesetzt. Abweichend davon ist die
Punktzahl fiir die zu erbringenden Priifungsleistungen in den Modulen D.1,C.2 und G.2
auf 50 Punkte festgesetzt. Die Verteilung der Punkte auf die einzelnen Priifungsleis-
tungen im Pflichtcurriculum wird in Anlage 3 dieser Ordnung festgelegt.

(2) Die Bewertung einer Priifungsleistung bzw. Teilleistung erfolgt liber die Vergabe
einer der Leistung entsprechenden vollen oder anteiligen Punktzahl. Die maximal er-
reichbaren Punkte der Priifungsleistungen bzw. Teilleistungen sind in der Anlage 3
dieser Ordnung geregelt.

(3) Eine Modulpriifung ist bestanden, wenn 60 Prozent der maximalen Gesamtpunkt-

zahl des Moduls erreicht werden (Bestehensgrenze). Die Modulnote wird in der Sum-
me der Teilleistungen entsprechend des folgenden BewertungsmaRstabes festgelegt:

ab 90 Prozent der Punkte: sehr gut (1): eine hervorragende Leistung,

ab 80 Prozent der Punkte: gut (2): eine Leistung, die erheblich Gber den durch-
schnittlichen Anforderungen liegt,

ab 70 Prozent der Punkte: befriedigend (3): eine Leistung, die in jeder Hinsicht durch-
schnittlichen Anforderungen gerecht wird,

ab 60 Prozent der Punkte: ausreichend (4): eine Leistung, die trotz ihrer Mangel noch
den Anforderungen genligt,

unter 60 Prozent der Punkte: nicht ausrei- eine Leistung, die wegen erheblicher Mangel

chend (5): den Anforderungen nicht mehr genligt.

(4) In einer Modulabschlusspriifung, in der ein Priifling mindestens 50 Prozent der
maximal zu erreichenden Punktzahl erreicht hat und die durchschnittlich erreichte
Punktzahl der Priifungskohorte nicht mehr als 10% unterschreitet (Gleitklausel) erhalt
der Priifling 60 Prozent der maximal zu erreichenden Punktzahl. Diese Regelung gilt
ausschlieflich fiir Prifungen, deren Teilnehmerzahl groBer als 50 ist und die von der
Priifungskohorte im Mittelwert erreichte Punktzahl weniger als 60 Prozent der maxi-
mal zu erreichenden Punktzahl dieses Priifungsanteils angibt. Im Fall der Anwendung
wird die Punktzahl der Priiflinge, deren Punktzahl unter 60 Prozent der maximal zu
erreichenden Punktzahl liegt, auf 60 Prozent angehoben. Der Punktzahl der Priiflinge,
deren Priifungsleistung tiber 60 Prozent der maximal zu erreichenden Punktzahl liegt,
wird die Differenz aus 60 Prozent und dem Mittelwert der erreichten Punktzahl in der
Kohorte hinzugerechnet.

§ 7 Anmeldung und Zulassung zu Modulpriifungen
(1) Eine Anmeldung zu Modulprifungen setzt grundsatzlich eine Immatrikulation fir
den Studiengang Medizin an der Universitat Hamburg voraus.

(2) Fur alle Modulpriifungen der Pflichtmodule und Wahlpflichtmodule im Erstver-
such sind die Studierenden automatisch bei Einteilung fiir das jeweilige Modul ange-
meldet. Fiir die Modulpriifungen der Module A.1, B.1, C.1, D.1, E.1, F.1, A.2, B.2, C.2/G.2,
E.2 sind die Studierenden automatisch zur ersten Wiederholungspriifung angemel-
det. Fir die erste Wiederholungspriifung der in Satz 2 nicht genannten Module sowie
zur zweiten Wiederholungspriifung fiir alle Module melden sich die Studierenden bis
sechs Wochen vor der jeweiligen Priifung an.
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(3) Die Zulassung zu Modulabschlusspriifungen erfolgt durch das Prodekanat fiir Leh-
re.Voraussetzung hierfiir ist der Nachweis liber die regelmaRige Teilnahme an den ob-
ligatorischen Lehrveranstaltungen des Moduls. RegelmaRig teilgenommen hat grund-
satzlich, wer nicht mehr als 15 Prozent der Lehrveranstaltungstermine eines Moduls
versaumt hat. Liegt ein Versaumnis von mehr als 15 Prozent der Lehrveranstaltungs-
termine vor und ist das Versaumnis durch die oder den Studierenden nicht zu vertre-
ten, kann eine Zulassung zum Priifungstermin unter Auflage erfolgen. Der Grund fiir
das Versaumnis ist glaubhaft zu machen, bei Krankheit durch ein arztliches Attest,
das im Prodekanat fiir Lehre vorzulegen ist. Die Auflage wird durch die Leiterin bzw.
den Leiter der versaumten Lehrveranstaltung festgelegt. In Widerspruchsfallen ent-
scheidet der Priifungsausschuss Medizin. Die Nachweise liber die erfiillte Auflage sind
jeweils bis zum Ende des Semesters am 30. September oder 31. Marz im Prodekanat fiir
Lehre vorzulegen. Bei Verlust von Teilnahmebescheinigungen seitens der Studieren-
den liegt die Nachweispflicht tiber die regelmaRige Teilnahme an einer Veranstaltung
bei der oder dem Studierenden. Gelingt der Nachweis nicht, muss die Veranstaltung
wiederholt werden. In Ausnahmefallen entscheidet der Priifungsausschuss Medizin.

(4) Eine Zulassung ist zu versagen, wenn
1. die in Absatz 1genannte Voraussetzung nicht erfillt ist,
2.die in Absatz 3 genannte Voraussetzung oder Auflage nicht erfillt ist,
3.die Zulassungsvoraussetzungen fiir das Modul nicht vorliegen.

(5) Uber eine Nichtzulassung ist die Studierende oder der Studierende unverziglich
schriftlich zu informieren.

§ 8 Fristen fiir Modulpriifungen und Wiederholung von Modulpriifungen
(1) Die erste Priifungsmaglichkeit der Modulpriifung ist Bestandteil der jeweiligen Un-
terrichtsveranstaltungen des Moduls und die Teilnahme obligatorisch.

(2) Modulabschlusspriifungen und studienbegleitende Teilleistungen konnen zwei-
mal wiederholt werden.

(3) Studierende, die ein in § 17 Absatz 1 genanntes Modul in der ersten Wiederholungs-
prifung nicht bestanden haben, werden zu einem verpflichtenden Beratungsgesprach
ins Prodekanat fiir Lehre eingeladen.

(4) Soweit eine Modulpriifung insgesamt nicht bestanden wurde, kénnen jeweils nur
die Teile wiederholt werden, die mit weniger als 60 Prozent der jeweils erreichbaren
Punktzahl bewertet wurden. Die mit 60 Prozent oder mehr absolvierten Teile der Mo-
dulpriifung diirfen nicht wiederholt werden, sondern bilden gemeinsam mit den wie-
derholten Priifungsteilen das Ergebnis der Modulpriifung. Im Fall einer Wiederholung
gilt das Prifungsergebnis der Wiederholungspriifung zur Berechnung der errechne-
ten Gesamtpunktzahl. Die Wiederholung eines Priifungsteils, der mit unter 60 Pro-
zent der erreichbaren Punktzahl geleistet wurde, kann erst angetreten werden, wenn
alle Priifungsanteile des Moduls im Erstversuch angetreten wurden. Satz 4 gilt nicht,
wenn mit der maximale Punktzahl des zu wiederholenden Priifungsteils das gesamte
Modul nicht mehr bestanden werden kann.
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(5) In besonderen Hartefallen kann der Prifungsausschuss Medizin auf Antrag eine
weitere Wiederholung genehmigen. Die den Hartefall begriindenden Umstande hat
die oder der Studierende unverziiglich mit Antragstellung nachzuweisen. Satz 1und 2
finden keine Anwendung auf die in § 17 Absatz 1 genannten Modulprifungen.

(6) Studierende haben die Moglichkeit, eine versdumte studienbegleitende Teilleis-
tung im laufenden Semester zu wiederholen, wenn das Versaumnis nicht durch den
Studierenden zu vertreten ist.

(7) Die Wiederholung standardisierter miindlicher und miindlich-praktischer Priifun-
gen, z.B. OSCE, ist im nachsten reguldren Priifungsdurchgang maglich.

§ 9 Nachteilsausgleich fiir behinderte und chronisch kranke Studierende

(1) Macht eine Studierende oder ein Studierender glaubhaft, dass sie oder er wegen
einer chronischen Krankheit oder einer Behinderung nicht in der Lage ist, die Priifungs-
leistungen ganz oder teilweise in der vorgesehenen Form oder innerhalb der in dieser
Ordnung genannten Priifungsfristen abzulegen, kann die oder der Vorsitzende des
Ausschuss fiir Studium und Lehre die Bearbeitungszeit fiir Priifungsleistungen bzw. die
Fristen zum Ablegen von Priifungen verlangern oder gleichwertige Priifungsleistungen
in einer bedarfsgerechten Form gestatten. Entsprechendes gilt fiir Studienleistungen.
Kann eine Studierende oder ein Studierender vorgeschriebene Anwesenheitspflichten
aufgrund seiner Behinderung oder Krankheit nicht nachkommen, kann das Prodekanat
fir Lehre in Absprache mit den Fachvertreterinnen und Fachvertretern angemessene
Ersatzleistungen vorsehen. Kann keine Einigung erzielt werden, entscheidet der Aus-
schuss fiir Studium und Lehre. Dariiber hinaus sind in erforderlichen Ausnahmefallen
flrvorgeschriebene Praktika und Auslandsaufenthalte ebenfalls Ersatzleistungen vor-
zusehen.

(2) Bei Entscheidungen der oder des Vorsitzenden des Ausschusses fiir Studium und
Lehre nach Absatz 1ist die oder der Behindertenbeauftragte gemal? § 88 Absatz 3 Ham-
burgisches Hochschulgesetz (HmbHG) zu beteiligen.

(3) Zur Glaubhaftmachung einer chronischen Krankheit oder einer Behinderung kann
die Vorlage geeigneter Nachweise verlangt werden.

§ 10 Miindliche/miindlich-praktische Priifung nach Abschluss des Studienabschnitts
,Normalfunktion: Gesundheit und Krankheit*

(1) Nach dem Studienabschnitt ,,Normalfunktion: Gesundheit und Krankheit” findet
eine miindliche/miindlich-praktische Priifung statt. Die miindliche/miindlich-prakti-
sche Priifung umfasst die Lernziele und Lehrinhalte der Bereiche Wissen, Fertigkeiten
und Haltungen der Module A.1, B.1, C.1, D.1, E.1 und F.1. Die Priifung besteht aus zwei
Teilen, einem muindlichen und einem mundlich-praktischen Teil.

(2) Als Vorsitzende, weitere Mitglieder und Stellvertreterinnen und Stellvertreter der
Priifungskommission werden Professorinnen oder Professoren oder andere Lehrkrafte
der Facher, die Gegenstand der Priifung sind, bestellt. Die oder der Vorsitzende der
Priifungskommission bei der miindlichen Priifung leitet die Priifung, muss Hochschul-
lehrerin bzw. Hochschullehrer sein und selbst priifen. Sie bzw. er hat darauf zu ach-
ten, dass die Priiflinge in geeigneter Weise befragt werden. Ihr bzw. ihm obliegt die
Aufrechterhaltung der Ordnung. Die Priifungskommission hat wahrend der gesamten
Prifung anwesend zu sein. Der oder die Vorsitzende der strukturierten miindlichen/
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miindlich-praktischen Priifung muss Mitglied des Lehrkérpers der medizinischen Fa-
kultdt sein. Ihr bzw. ihm obliegt die Aufrechterhaltung der Ordnung, die Uberwachung
des Priifungsablaufes sowie der Protokollierung.

§ 11 Miindlicher Priifungsteil der miindlichen/miindlich-praktischen Priifung nach Ab-
schluss des Studienabschnitts ,,Normalfunktion: Gesundheit und Krankheit*

(1) Dermiindliche Teil der Priifung,,Normalfunktion: Gesundheit und Krankheit“ erfolgt
in zwei Priifungsfachern aus den Fachern Anatomie, Biochemie, Physiologie, Medizini-
sche Psychologie/Medizinische Soziologie. Diese werden zugelost. Ein Rechtsanspruch
auf eine bestimmte Kombination von Priifungsfachern besteht nicht.

(2) Die Priifungsdauer des miindlichen Priifungsteils betragt minimal 15 und maximal
20 Minuten pro Fach je Priifungsteilnehmerin oder Priifungsteilnenmer. In einem Ter-
min des miindlichen Teils der Priifung diirfen nicht mehr als vier Studierende gepriift
werden.

(3) Uber den Verlauf der miindlichen Priifung jedes Priiflings ist eine von allen Mitglie-
dern der Priifungskommission zu unterzeichnende Niederschrift nach dem Muster der
Anlage 1dieser Ordnung anzufertigen, aus der der Gegenstand der Priifung, das Prii-
fungsergebnis, die es tragenden Griinde sowie etwa vorkommende schwere Unregel-
maBigkeiten ersichtlich sind.

(4) Die Priifungsleistung des mindlichen Priifungsteils wird durch die Priifungskom-
mission mit Priifungsnoten entsprechend § 6 Absatz 3 bewertet. Bei einer mit ,nicht
ausreichend” bewerteten Priifungsleistung gilt die Priifung als nicht bestanden.

(5) Die Priifungskommission trifft ihre Entscheidung liber die Note in der miindlichen
Priifung mit Stimmenmehrheit. Bei Stimmengleichheit gibt die Stimme der oder des
Vorsitzenden den Ausschlag. Die oder der Vorsitzende der Priifungskommission teilt
dem Priifling das Ergebnis der miindlichen Priifung mit und begriindet dies auf Wunsch
des Priiflings.

§ 12 Miindlich-praktischer Priifungsteil der miindlichen/miindlich-praktischen Prii-
fung nach Abschluss des Studienabschnitts ,Normalfunktion: Gesundheit und
Krankheit*

(1) Der miindlich-praktische Teil der Priifung ,,Normalfunktion: Gesundheit und Krank-
heit“ findet als eine strukturierte miindlich-praktische Priifung in Form eines Objective
Structural Clinical/Practical Examination (OSCE/ OSPE) statt und priift die basisarztli-
chen Fahig- und Fertigkeiten entsprechend der Ubersicht in Anlage 5 dieser Ordnung.

(2) Die Anzahl der Priifungsabschnitte (Stationen) und die Priifungsdauer des miind-
lich-praktischen Priifungsteils sind fiir jeden Studierenden eines Priifungsdurchgangs
gleich. Sie beinhaltet mindestens fiinf Stationen und dauert minimal fiinf und maximal
elf Minuten je Station und Studierenden. Die Gesamtpriifungsdauer fiir jede oder jeden
Studierenden betragt minimal 50 und maximal 90 Minuten.

(3) Die Priiferin oder der Priifer dokumentiert und bewertet die Priifungsleistung fir
die jeweilige Station anhand eines vorgegebenen standardisierten Bewertungsbogens
(Checkliste). Der Bewertungsbogen ist von der jeweiligen Priiferin oder dem jeweiligen
Priifer zu unterzeichnen.
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(4) Die Priifungsleistung des mundlich-praktischen Priifungsteils wird anhand des pro-
zentualen Anteils an der insgesamt zu erreichenden Punktzahl ermittelt, die die oder
der Studierende erreicht. Die Notenvergabe erfolgt entsprechend § 6 Absatz 3.

§ 13 Bestehen der miindlichen/miindlich-praktischen Priifung nach Abschluss des Stu-
dienab-schnitts ,,Normalfunktion: Gesundheit und Krankheit*
(1) Die miindliche/mindlich-praktische Priifung ,,Normalfunktion: Gesundheit und
Krankheit® ist bestanden, wenn beide Priifungsteile bestanden wurden. Die Gesamt-
note fir die miindliche/miindlich-praktische Priifung ,Normalfunktion: Gesundheit
und Krankheit“ errechnet sich aus den Noten der beiden Teilpriifungen. Die Note des
miindlichen Priifungsteils geht zu zwei Teilen in die Gesamtnote ein, die Note des
mundlich-praktischen Teils zu einem Teil. Bei der Ermittlung der Gesamtnote wird nur
eine Stelle hinter dem Komma berticksichtigt. Alle weiteren Stellen werden ohne Run-
dung gestrichen. Die Gesamtnote lautet:

»sehr gut”bei einem Zahlenwert bis 1,5,

»gut” bei einem Zahlenwert liber 1,5 bis 2,5,

,befriedigend” bei einem Zahlenwert tiber 2,5 bis 3,5,

,ausreichend“ bei einem Zahlenwert liber 3,5 bis 4,0.

(2) Das Prifungsergebnis wird dem Studierenden in schriftlicher Form mitgeteilt. Nicht
bestandene Priifungen werden begriindet.

§ 14 Zulassung zur miindlichen/miindlich-praktischen Priifung nach Abschluss des
Studienabschnitts ,,Normalfunktion: Gesundheit und Krankheit*

(1) Den Antrag auf Zulassung zur miindlichen/mindlich-praktischen Priifung nach
Abschluss des Studienabschnitts ,,Normalfunktion: Gesundheit und Krankheit* ist
schriftlich in der vom Prodekanat fiir Lehre vorgeschriebenen Form zu stellen und muss
diesem bis zum 20. Dezember bzw. zum 20. Mai zugegangen sein. Uber die Zulassung
entscheidet das Prodekanat fiir Lehre.

(2) Die Zulassung zur miindlichen/miindlich-praktischen Priifung erfolgt nach
1. Vorlage des Nachweises uiber eine Erste-Hilfe-Ausbildung,
2.Vorlage des Nachweises liber mindestens zwei Monate Krankenpflegedienst,
3. einer Studiendauer von mindestens drei Fachsemestern und
4. erfolgreichem Abschluss der Module A.1,B.1,C.1, D.1, E.1, F. 1.

(3) Die Zulassung ist zu versagen, wenn
1. die vorgeschriebenen Nachweise nicht vorlegt wurden; es sei denn, dass die oder
der Studierende einen wichtigen Grund hierfiir unverziiglich glaubhaft macht, der
Stand des Prifungsverfahrens eine Teilnahme der oder des Studierenden noch
zuldsst und die versdumte Handlung spatestens vier Wochen vor dem ersten Pru-
fungstermin nachgeholt wird;
2.die oder der Studierende die fehlenden Nachweise nicht innerhalb der vom Prode-
kanat fiir Lehre bestimmten Frist nachreicht;
3.die mindliche/miindlich-praktische Priifung endgiiltig nicht bestanden wurde.

(4) Die Ladung zur miindlichen/miindlich-praktischen Priifung wird der oder dem Stu-

dierenden mindestens fiinf Kalendertage vor dem jeweiligen Priifungsteil der Priifung
in schriftlicher oder elektronischer Form ibersandt.
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§ 15 Wiederholung der miindlichen/miindlich-praktischen Priifung nach Abschluss
des Studienabschnittes ,,Normalfunktion: Gesundheit und Krankheit*“ und Fortfiih-
rung des Studiums

(1) Der miindliche und der miindlich-praktische Teil der Priifung diirfen jeweils zwei-
mal wiederholt werden. Wenn ein Priifungsteil nicht bestanden wird, kann dieser
Priifungsteil wiederholt werden. Bestandene Priifungsteile diirfen nicht wiederholt
werden. Die Wiederholungsprifungen werden in jedem Semester angeboten. Als end-
gultig nicht bestanden gilt die Priifung, wenn ein oder beide Priifungsteile auch nach
zweimaliger Wiederholung nicht erfolgreich abgelegt wurden.

(2) Ist die miindliche/mindlich-praktische Priifung nach Abschluss des Studienab-
schnittes ,Normalfunktion: Gesundheit und Krankheit“ nach dem fiinften Fachsemes-
ter nicht erfolgreich abgelegt, ist die Fortfiihrung des Studiums im Modellstudiengang
Medizin an der Medizinischen Fakultat der Universitat Hamburg bis zum Bestehen der
Priifung ausgeschlossen.

§ 16 Endgiiltiges Nichtbestehen der miindlichen/miindlich-praktischen Priifung nach
Abschluss des Studienabschnittes ,,Normalfunktion: Gesundheit und Krankheit“

(1) Ist ein oder sind beide Teile der miindlichen/miindlich-praktischen Priifung endgiil-
tig nicht bestanden, unterrichtet die oder der Vorsitzende des Priifungsausschusses
Medizin die Studierende oder den Studierenden schriftlich unter Angabe aller Pri-
fungsleistungen und den Griinden fiir das endgtiltige Nichtbestehen der Priifung. Der
Bescheid ist mit einer Rechtsmittelbehelfsbelehrung zu versehen und der oder dem
Studierenden bekannt zu geben. Eine Fortfiihrung des Studiums im Modellstudien-
gang Medizin der Medizinischen Fakultat der Universitat Hamburg ist ausgeschlossen.

(2) Die oder der Vorsitzende des Priifungsausschusses Medizin unterrichtet die nach
Landesrecht zustandige Stelle fiir die Arztliche Prifung schriftlich tiber das endgiiltige
Nichtbestehen der miindlichen/miindlich-praktischen Priifung eines Studierenden im
Modellstudiengangs Medizin an der Medizinischen Fakultat der Universitat Hamburg.

§ 17 Aquivalenz zum ,,Ersten Abschnitt der Arztlichen Priifung”

(1) Die Modulpriifungen des Studienabschnittes ,Normalfunktion: Gesundheit und
Krankheit“ (Module A.1,B.1, C.1, D.1, E.1 und F.T) sowie die Modulpriifungen der Module
A.2,B.2,C.2/G.2, E.2 des Studienabschnittes ,Vom Symptom zur Krankheit“ enthalten
die in den Anlagen 9 und 10 AApprO festgelegten Inhalte und Gewichtungen der Fa-
cher. Sie sind aufgrund der Inhalte und Priifungsformate gleichwertig zum schriftli-
chen Teil des Ersten Abschnitts der Arztlichen Priifung. Die Note fur den schriftlichen
Teil der Aquivalenz wird als arithmetisches Mittel der Einzelmodulnoten unter Anwen-
dungvon Absatz 5 errechnet.

(2) Die miindliche/mtindlich-praktische Priifung am Ende des Studienabschnitts ,,Nor-
malfunktion: Gesundheit und Krankheit“ ist aufgrund der Inhalte und des Priifungs-
formats dquivalent zum miindlichen Teil des Ersten Abschnitts der Arztlichen Priifung.

(3) Die Fortfiihrung des Studiums im Modellstudiengang Medizin nach dem fiinften
Fachsemester setzt voraus, dass
1. alle Modulpriifungen der Module A1, B.1, C.1, D.1, E.1, F.1, A2, B.2, C.2/G.2, E.2 mit
mindestens ,,ausreichend (Note 4)“ bestanden wurden,
2. die mindliche/mindlich-praktische Priifung am Ende des Studienabschnitts
»Normalfunktion: Gesundheit und Krankheit“ mit mindestens ,,ausreichend (4)“
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bestanden wurde,

3.das Wahlfach Medizin 1 mit mindestens ,,ausreichend (4)“ bestanden wurde,
4.einvom Landespriifungsamt fiir Heilberufe anerkannten Nachweis tiber den drei-
monatigen Krankenpflegedienst vorgelegt wurde und

5. eine Mindeststudienzeit von fiinf Semestern nachgewiesen wurde.

(4) Der oder dem Studierenden wird ein Zeugnis nach dem Muster der Anlage 2 ausge-
stellt. Das Zeugnis erhélt die Note der schriftlichen Aquivalenzpriifung entsprechend
Absatz 1Satz 2, die Note der mindlichen Aquivalenzpriifung, eine Gesamtnote sowie
die Note des Wahlfaches. Die Gesamtnote der Aquivalenz zum Ersten Abschnitt der
Arztlichen Priifung ergibt sich zu gleichen Teilen aus den Noten des miindlichen und
schriftlichen dquivalenten Priifungsteils.

(5) Bei der Ermittlung von aus Einzelnoten errechneten Gesamtnoten wird nur die erste
Stelle hinter dem Komma berticksichtigt, alle weiteren Stellen werden ohne Rundung
gestrichen. Die Gesamtnote lautet:

»sehr gut” bei einem Zahlenwert bis 1,5,

»gut” bei einem Zahlenwert liber 1,5 bis 2,5,

,befriedigend” bei einem Zahlenwert tiber 2,5 bis 3,5,

,ausreichend“ bei einem Zahlenwert liber 3,5 bis 4,0.

§ 18 Studienarbeit
(1) Die Studienarbeit ist eine obligatorische Priifungsleistung, die im Wahlpflichtmodul
»Studienarbeit” zu erbringen ist.

(2) Die Erstbeurteilerin oder der Erstbeurteiler, die oder der Hochschullehrerin oder
Hochschullehrer sein muss, teilt der oder dem Studierenden das Thema mit und mel-
det dieses sowie die Zweitbeurteilerin oder den Zweitbeurteiler jeweils vor Beginn des
Wahlpflichtmoduls ,Studienarbeit” bis zum 1. Mdrz bzw. 1. September an das Prode-
kanat fir Lehre. Das Thema kann durch die Studierende oder den Studierenden nur
einmal schriftlich begriindet innerhalb der ersten zwei Wochen nach der Anmeldung
durch die Erstbeurteilerin oder den Erstbeurteiler zuriickgegeben werden. Das neue
Thema ist unverzuglich, spatestens jedoch innerhalb von zwei Wochen, auszugeben.

(3) Die Studienarbeit wird in der Regel in deutscher oder englischer Sprache abgefasst.
Die Entscheidung, ob andere als die in Satz 1 genannten Sprachen zugelassen werden,
trifft der Priifungsausschuss Medizin.

(4) Die Bearbeitung der Studienarbeit erfolgt im Wahlpflichtmodul ,Studienarbeit”.
Sie beginnt mit der Mitteilung des Themas und endet spatestens am 15. Mai bzw. am
15. November im Wahlpflichtmodul ,Studienarbeit®. Thema, Aufgabenstellung und
Umfang sind von der Erstbeurteilerin oder dem Erstbeurteiler so zu begrenzen, dass
die Frist der Bearbeitung eingehalten werden kann. In Fallen auRergewdhnlicher Harte
kann der Priifungsausschuss Medizin im Einzelfall eine langere Frist gewahren.

(5) Die Studienarbeit ist fristgerecht auf einem geeigneten digitalen Speichermedi-
um elektronisch einzureichen, deren Eingang bestatigt wird. Bei der Einreichung der
Studienarbeit hat die oder der Studierende zu versichern, dass sie oder er die Arbeit
selbststandig verfasst und keine anderen als die angegebenen Hilfsmittel —insbeson-
dere keine im Quellenverzeichnis nicht benannten Internet-Quellen — benutzt sowie
die Arbeit vorher nicht in einem anderen Priifungsverfahren eingereicht hat. Wird die
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Arbeit nicht fristgerecht abgegeben, wird sie mit ,nicht ausreichend” bewertet und gilt
als nicht bestanden.

(6) Die Studienarbeit ist von der Erstbeurteilerin oder dem Erstbeurteiler und einer
Zweitbeurteilerin oder einem Zweitbeurteiler aus dem Kreis der Prifer schriftlich zu
beurteilen und mit einer Note entsprechend § 6 Absatz 3 zu bewerten.

(7) Die Bewertung der Studienarbeit erfolgt auf einem standardisierten Bewertungsbo-
genund soll von der Erstbeurteilerin oder dem Erstbeurteiler und der Zweitbeurteilerin
oder dem Zweitbeurteiler unverzuglich, spatestens jedoch zwei Wochen nach Einrei-
chung erfolgen. Die Benotung der Studienarbeit ergibt sich aus dem arithmetischen
Mittel der durch die Beurteilerinnen oder Beurteiler vergebenen Noten. Wird die Stu-
dienarbeit nur von einem der beiden Beurteilerinnen oder Beurteiler mit ,,nicht ausrei-
chend” beurteilt, bestellt die oder der Vorsitzende des Priifungsausschusses Medizin
unverzuglich eine Drittbeurteilerin oder einen Drittbeurteiler, die oder der die Arbeit
innerhalb von sieben Tagen begutachtet. Beurteilt die Drittbeurteilerin oder der Dritt-
beurteiler die Arbeit mit mindestens ,, ausreichend”, so wird die Note der Studienarbeit
als arithmetisches Mittel der drei Beurteilungen, mindestens aber mit ,,ausreichend”
festgelegt. Beurteilt die Drittbeurteilerin oder der Drittbeurteiler die Arbeit mit ,nicht
ausreichend®, so gilt die Studienarbeit insgesamt als mit ,,nicht ausreichend” benotet.

(8) Die Studienarbeit kann bei einer Gesamtbeurteilung mit ,nicht ausreichend zwei-
mal wiederholt werden. Die Wiederholung erfolgt im darauf folgenden Semester und
setzt die Ausgabe eines neuen Themas voraus.

§ 19 Gesamtschein
Nach Erbringen aller Studien- und Priifungsleistungen im Modellstudiengang Medizin
wird durch das Prodekanat fiir Lehre ein Gesamtschein erstellt. Der Gesamtschein ent-
halt
1. eine Liste aller Module unter Angabe der Noten,
2. die Note der Aquivalenz zum schriftlichen Anteil des Ersten Abschnitts der Arztli-
chen Priifung,
3. die Note der Aquivalenz zum miindlich-praktischen Anteil des Ersten Abschnitts
der Arztlichen Priifung,
4. die Gesamtnote der Aquivalenz zum Ersten Abschnitt der Arztlichen Priifung,
5.die Noten der Wahlfacher gemaR § 2 Absatz 8 AApprO,
6.die Note der Studienarbeit.

§ 20 Versaumnis, Riicktritt

(1) Eine Prifungsleistung gilt als mit ,nicht ausreichend” bewertet, wenn der Priifling
ohne triftigen Grund einen Priifungstermin oder eine Priifungsfrist im Sinne dieser
Ordnung versaumt, nach Beginn einer Priifung oder Teilpriifung zuriicktritt oder eine
schriftliche Priifungsleistung nicht innerhalb der vorgesehene Bearbeitungszeit be-
ginnt oder erbringt.

(2) Der fur den Riicktritt oder das Versaumnis geltend gemachte Grund muss dem Prii-
fungsausschuss Medizin unverziiglich schriftlich angezeigt und glaubhaft gemacht
werden. Bei Krankheit der oder des Studierenden ist innerhalb von fiinf Werktagen
ein arztliches Attest vorzulegen. Wird der Grund anerkannt, gilt der Versuch als nicht
unternommen und der ndachstmdgliche Priifungstermin wird festgesetzt. Wird die Ge-
nehmigung fiir den Ricktritt nicht erteilt oder unterlasst es die oder der Studierende,
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die Griinde fiir seinen Ruicktritt unverziiglich mitzuteilen, so gilt der Priifungsabschnitt
oder Priifungsteil als nicht bestanden.

(3) Schutzvorschriften zum Schutz der erwerbstatigen Mutter (MuSchG) sind auf An-
trag der Studierenden zu beriicksichtigen. Gleiches gilt fiir Antrage der oder des Stu-
dierenden fir die Fristen der Elternzeit nach dem Gesetz zum Erziehungsgeld und zur
Elternzeit (BErzGG).

§ 21 Tauschung, OrdnungsverstoR bei Leistungsnachweisen, Priifungen und Teilnah-
me nachweisen

(1) Versucht die oder der Studierende das Ergebnis einer Priifungsleistung durch Tau-
schung, Unterschriftenfdlschung oder Benutzung nicht zugelassener Hilfsmittel zu
beeinflussen, wird die Priifungsleistung vom Priifungsausschuss Medizin mit ,nicht
ausreichend” bewertet und gilt als nicht bestanden. Gleiches gilt fiir Priifungsleistun-
gen von Studierenden, die ihre Priifungsergebnisse wahrend des Priifungsverfahrens
anderen zur Verfligung stellen, ohne dass dies ausdriicklich vorgesehen ist.

(2) Bei einer Tauschung oder Benutzung nicht zugelassener Hilfsmittel wahrend und
nach dem Austeilen von Priifungsaufgaben wird der oder dem Studierenden die Fort-
setzung der Priifung unter Vorbehalt gestattet. Die oder der jeweilige Aufsichtsfiihren-
de fertigt Giber das Vorkommnis einen Vermerk an und die oder der Studierende wird
unverziiglich tiber den gegen sie oder ihn erhobenen Vorwurf unterrichtet. Der Ver-
merk wird nach Abschluss der Priifungsleistung unverziiglich dem Priifungsausschuss
Medizin zur Entscheidung liber das Vorliegen eines Tauschungsversuches vorgelegt.
Der oder dem Studierenden ist zuvor Gelegenheit zur AuBerung zu geben.

(3) Hat eine Studierende oder ein Studierender bei einer Priifungsleistung getduscht
undwird diese Tatsache erst nach Ablegen der Priifung bekannt, kann die Note entspre-
chend Absatz 1 berichtigt und die Priifung gegebenenfalls fiir nicht bestanden erklart
werden. Der unrichtige Gesamtschein ist einzuziehen und gegebenenfalls ein neuer
Gesamtschein zu erstellen. Die nach Landesrecht zustandige Stelle fur die Arztliche
Priifung wird Gber diesen Vorgang informiert.

(4) Eine Studierende oder eine Studierender, die oder der den ordnungsgemafen Ablauf
der Priifung stort, kann von der oder dem jeweiligen Priifenden oder Aufsichtfiihren-
den von der Fortsetzung der Priifungsleistung ausgeschlossen werden. In diesem Fall
trifft der Priifungsausschuss Medizin die Entscheidung, ob die betreffende Priifungs-
leistung als mit ,,nicht ausreichend” bewertet wird und damit nicht bestanden ist.

(5) Bei Hausarbeiten, Referaten und Epikrisen gilt die Ubernahme von Texten ohne ge-
naue Quellenangabe und ohne Kennzeichnung der ibernommenen Textpassage nach
anerkannten Zitierstandards als Tauschung. Absatz 2 gilt entsprechend.

§ 22 Anrechnung von Studienleistungen

(1) Die Anrechnung von Studienzeiten, Studien- und Priifungsleistungen gemaf § 12
AApprO erfolgt durch die nach Landesrecht dafiir zustandige Stelle.
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(2) Die Anrechnung von Studienleistungen und Studienzeiten an anderen Universita-
tenals Aquivalenzleistungfiir die Zulassung zu einer hochschulinternen Prifung an der
Medizinischen Fakultat der Universitat Hamburg erfolgt durch den Priifungsausschuss
Medizin im Benehmen mit den zustiandigen Lehrverantwortlichen. Der Antrag bedarf
der Schriftform.

(3) Werden benotete Priifungsleistungen durch den Priifungsausschuss Medizin an-
gerechnet, sind die Noten in Punkte umzurechnen. Die Note ,ausreichend” wird mit
65 Prozent, die Note ,,befriedigend” mit 75 Prozent, die Note ,,gut“ mit 85 Prozent und
die Note ,sehr gut” mit 95 Prozent der maximal zu erreichenden Punktzahl der jeweili-
gen Priifungsanteile der Module angerechnet und in die Modulnote einbezogen. Nicht
benotete Priifungsleistungen werden mit 65 Prozent der zu erreichenden maximalen
Punktzahl der anzuerkennenden Priifungsleistung angerechnet.

§ 23 Einsicht in Priifungsakten
Dem Priifling wird innerhalb eines Jahres nach Abschluss des Priifungsverfahrens auf
Antragin angemessener Frist Einsicht in seine Prifungsunterlagen gewahrt.

§ 24 Widerspruchsverfahren

Widerspriiche gegen das Priifungsverfahren und gegen Priifungsentscheidungen sind,
sofern eine Rechtsmittelbelehrung erteilt wurde, innerhalb eines Monats, sonst inner-
halb eines Jahres nach Bekanntgabe bei dem oder der Vorsitzenden des Priifungsaus-
schusses Medizin einzulegen. Der Widerspruch ist schriftlich zu begriinden. Hilft der
Priifungsausschuss Medizin dem Widerspruch nicht oder nicht in vollem Umfang ab,
so entscheidet der Widerspruchsausschuss der Universitat Hamburg.

§ 25 Anlagen
Die Anlagen 1bis 6 sind Teil dieser Ordnung.

§ 26 Dissens
In Fallen, die in dieser Priifungsordnung nicht vorgesehen sind, und fiir die Auslegung
der einzelnen Vorschriften dieser Ordnung gilt die jeweils geltende AApprO.

§ 27 Inkrafttreten, Ubergangsregelung

(1) Diese Ordnung tritt am 01.10.2013 in Kraft.

(2) Diese Ordnung gilt fiir Studierende der Medizin, die ab dem Wintersemester 2013/14
firdas erste Fachsemesterimmatrikuliert werden, fiir Studierende der Medizin, die seit
dem WS 2012/13 im Modellstudiengang studieren und fiir diejenigen Studierenden der
Medizin, die in den Modellstudiengang wechseln.

(3) Fur Studierende, die bereits im Regelstudiengang Medizin an der Medizinischen Fa-
kultat der Universitat Hamburg immatrikuliert sind, behalt § 27 Absatze 3 und 4 der
Priifungsordnung vom 20. Juni 2012 Giiltigkeit.
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Anlagen

1. Niederschrift liber den mindlichen Teil der miindlichen/miindlich-praktischen Pri-
fung nach Abschluss des Studienabschnitts ,,Normalfunktion: Gesundheit und Krank-
heit“im Modellstudiengangs Medizin der Medizinischen Fakultat der Universitat Ham-
burg

2.Zeugnis Uiber die Aquivalenz zum Ersten Abschnitt der Arztlichen Priifung im Rahmen
des Modellstudiengangs Medizin der Medizinischen Fakultat der Universitat Hamburg

3. Moduliibersicht
4. Aquivalenzliste
5. Ubersicht basisarztliche Fahig- und Fertigkeiten

6. Prifungsformate im Modellstudiengang
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Neufassung PO Modellstudiengang Medizin vom 14. August 2013

veroffentlicht am 23. Oktober 2013

Anlage 1(zu § 11 Absatz 3)

Niederschrift liber den miindlichen Teil der miindlichen/miindlich-praktischen Prii-
fung nach Abschluss des Studienabschnitts ,,Normalfunktion: Gesundheit und Krank-
heit“ im Modellstudien-gangs Medizin der Medizinischen Fakultdt der Universitat
Hamburg

Der/Die Studierende der Medizin .......c.cocccuveeeenecerrnseceenecernnee geborenam ...,
[ TR ist am e 1 TR in folgenden Fa-

chern gepriift worden (Zutreffendes bitte ankreuzen):

OAnatomie OBiochemie OPhysiologie
OMedizinische Psychologie/Medizinische Soziologie

Beginn und Ende der GruppenprufUng: ... ceceneemermmeeineesesessessmscesssessssessssessansesaneces
Er/Sie hat die Note ,, .....cccvvvvvvveennee “erhalten und damit den muindlichen Teil der miind-
lichen/miindlich-praktischen Priifung ,Normalfunktion: Gesundheit und Krankheit“

bestanden/nicht bestanden.

Tragende Griinde: ..................

Mitglieder der Priifungskommission nach § 4 Abs. 2 der Priifungsordnung des Modell-
studiengangs Medizin an der Medizinischen Fakultat der Universitat Hamburg:

AlS VOISIEZENAE(I) oottt et ess st ess s e sa s s s s s sssa st s s ss st ens s
Als weiteres Mitglied/weitere Mitglieder

(Unterschrift/en des weiteren Mitglieds/der weiteren Mitglieder der Priifungskommis-
sion)
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Neufassung PO Modellstudiengang Medizin vom 14. August 2013

veroffentlicht am 23. Oktober 2013

Anlage 2 (zu § 17 Absatz 4)

(Ausstellende Stelle)

Zeugnis Uber die Aquivalenz zum Ersten Abschnitt der Arztlichen Priifung im Rahmen
des Modellstudiengangs Medizin der Medizinischen Fakultat der Universitat Ham-
burg

Der/Die Studierende der IMEAIZIN ... sss s ssssassssssssasssssas s sassssasses
geboren am ... TN e s st sre s
hat die Modulpriifungen der Module A1, B.1,C.1,D.1, E.1,F.1,A.2,B.2,C.2/G.2, E.2 dquiva-
lent zum schriftlichen Teil des Ersten Abschnitts der Arztlichen Prifung

AM i i

mit der Note ,,
die miindliche/miindliche-praktische Priifung nach Abschluss des Studienabschnitts
»,Normalfunktion: Gesundheit und Krankheit“ des Modellstudiengangs Medizin in
zwei Teilen abgelegt.

Der miindliche Teil der miindlichen/miindlich-praktischen Priifung wurde

=11 0 IO 18 IO mit der Note ... “ abge-
legt.

Der miindlich-praktische Teil der miindlichen/m{indlich-praktischen Priifung wurde
AM oo TN s mit der Note

Die miindliche/miindlich-praktische Priifung wurde dquivalent zum miindlich-prakti-
schen Teil des Ersten Abschnitts der Arztlichen Prifung, mit der Gesamtnote.,,..............

........................ “ abgelegt.

Er/Sie hat die Prifung dquivalent zum Ersten Abschnitt der Arztlichen Prifung
mit der Gesamtnote ,.........ooeeeeeeeereeeeeree e “ S )

AM e, bestanden. (zahlenwert)

Er/Sie hat im ersten Studienabschnitt der Ausbildung die ersten vier Module des
Wahlpflichtcurriculums als Wahlfach ,Wissenschaftliches Arbeiten mit individueller

Schwerpunktsetzung”

Mit der NOte ... “abgeschlossen/ nicht abgeschlossen.
...................................... ,deN e, SR

(Unterschrift)
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Anlage 3: Moduliibersicht

Neufassung PO Modellstudiengang Medizin vom 14. August 2013

veroffentlicht am 23. Oktober 2013

Module

Priifungen

Modul-
kiirzel

Modulname

Semester

Angebot-
sturnus

Modulvor-
aussetzun-
gen

Lernergebnisse ,,Der oder die Studierende...“

Priifungsformen

Punkte

Al

Unfall und Bewegungsap-
parat

WS

keine

- kann die makroskopische und mikroskopische Anatomie von
Muskulatur, Knochen, Knorpel und Gelenken der Extremitdten
einschlielich der Leitungsbahnen sowie der ventralen und
dorsalen Rumpfwand erkennen, benennen und die Funktion
erklaren.

- kann die Prinzipien der Muskelphysiologie (Elektromechani-
sche Kopplung, Steuerung der Kontraktionskraft) und der Ner-
venphysiologie (Prinzipien elektrischer Erregbarkeit, Vorgange
an Synapsen) beschreiben und erklaren.

- kann die Prinzipien unterschiedlicher Frakturformen mit ihren
typischen Komplikationen nennen.

- kann die Anatomische Nomenklatur (inkl. grammatikalischer
Prinzipien) und die Bildungsprinzipien klinischer Terminologie
erlautern und anwenden.

- kann die Bedeutung der Patienten-Perspektive in der medizi-
nischen Versorgung und die Grundlagen der Arzt-Patienten-Be-
ziehung erldutern. (KUM-KOM)

Klausur

Strukturierte miindliche Prifung

Hausarbeit (modulbegleitend)

70

20

10

B.1

Notfalle: Herz/Kreislauf/
Lunge

WS

keine

- kennt die makro- und mikroskopische Struktur der Thoraxor-
gane und kann die Funktion von Lunge, Herz, Kreislauf und Blut
erklaren.

- kann die wichtigsten kardiologischen und pulmonologischen
Krankheitsbilder einschliefRlich psychosozialer Aspekte erkla-
ren.

- kann die rechtlichen Prinzipien der drztlichen Schweigepflicht
erlautern und anwenden. (KUM-KOM)

Klausur
Strukturierte miindliche Prifung

Klausur (modulbegleitend)

Demonstration klinisch praktischer
Fertigkeiten

70
20
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Neufassung PO Modellstudiengang Medizin vom 14. August 2013

veroffentlicht am 23. Oktober 2013

Modulvor-
Modul- Angebot- | aussetzun-
kiirzel Modulname Semester sturnus gen Lernergebnisse ,,Der oder die Studierende...“ Priifungsformen Punkte

- verfuigt Uber grundlegende Kenntnisse liber Molekiile, Gene | Klausur 24
und Zellen.

i Molekiile, Gene, Zellen ) <s keine - verfygt ul?er praktische Grundfertigkeiten im Labor und bei Mindliche Priifung (modulbeglei- 20
der korperlichen Untersuchung. tend)

Klausur (modulbegleitend) 10

- erkennt die Notwendigkeit die klinischen Lehrinhalte mit dem | Klausur (modulbegleitend) 46
Grundlagenwissen zu verkniipfen.
- kennt die anatomischen Grundlagen und humangenetischen | Klausur 46
Aspekte der Embryonalentwicklung, die Funktion von hormo-
nellen Regelkreisen und Signaltransduktion, sowie die multi-

DA Entwicklung des Lebens 7 <s keine faktorielle Atiologie der Tumorentstehung.
- kennt deren Bedeutung im klinischen Zusammenhang, unter | Klausur (modulbegleitend) 4
den Oberbegriffen ,Entwicklung des Lebens“ und ,Tumorgene-
se,
- kann die Anatomie der Organe des Abdomens, Beckens und Strukturierte miindliche Prifung 66
des Retroperitoneums erklaren,
- kann zentrale Stoffwechselwege erklaren, Praktikumsabschluss n

E1 Korperfunktionen | 3 WS keine - kann die molekularen Ursachen haufiger Krankheiten sowie Klausur 12
die Funktionsweise haufig eingesetzter und exemplarisch Praktikumsabschluss 7
hervorgehobener Medikamente beschreiben, (modulbegleitend)
- kennt die Grundprinzipien der Anamneseerhebung und abdo- | Klausur (modulbegleitend) 4
minellen Untersuchung.
- verfligt Uiber grundlegende Kenntnisse und Fertigkeiten, die Klausur 84
wesentliche Teile des Gegenstandskatalogs der physikumsaqui-
valenten Priifung aus dem Bereich Neuroanatomie, Neurophy- | Miindliche Prifung 16

F1 Kérperfunktionen I 3 WS keine siologie, medizinische Psychologie und Physik abdecken.

Universitat Hamburg Seite 20




Neufassung PO Modellstudiengang Medizin vom 14. August 2013

veroffentlicht am 23. Oktober 2013

Modulvor-
Modul- Angebot- | aussetzun-
kiirzel Modulname Semester sturnus gen Lernergebnisse ,,Der oder die Studierende...“ Priifungsformen Punkte

- kann die Prinzipien von Diagnostik und Therapie unterschied- | Klausur 70
licher Frakturformen beschreiben und erlautern. Strukturierte miindlich-praktische 30
- kann die Prinzipien der peripheren Motorik sowie der Prifung: OSCE
Schmerzphysiologie beschreiben und erklaren.

- kann Klinik, Diagnostik, Komplikationen und therapeutische
Prinzipien haufiger Frakturen des Stammskeletts, der oberen
und unteren Extremitaten sowie von Muskelschaden, Knor-
peldefekten und Weichteilschdden erklaren (inkl. kindlicher
Frakturen).

- kann Klinik, Diagnostik und Therapie nicht-traumatischer
Erkrankungen von Schulter, Ellenbogen, Hand, Knie, Hiifte,
Sprunggelenk und Wirbelsédule (inkl. haufiger kindlicher
Erkrankungen) sowie von Tumoren des Bewegungsapparats
erklaren.

- kann Stérungen des Knochen- und Vitamin D-Stoffwechsels
sowie rationelle laboratoriumsmedizinische Diagnostik und
Therapie haufiger metabolischer Knochenerkrankungen erkla-
ren.

- kann haufige Symptome bei Erkrankungen des Bewegungs-
apparates an einem Beispiel leitliniengerecht definieren,
klassifizieren sowie die angemessene Diagnostik und Therapie
benennen und einem Patienten vermitteln.

- kann die Bestimmung der klinisch relevanten Blutgruppensys-
teme, des Antikorpersuchtest sowie der serologischen Vertrag-
lichkeitsprobe erlautern.

- kann einen Notfall erkennen und nach einem strategischen
Behandlungsalgorithmus vorgehen. (KUM-KOM)

- kann erweiterte MalRnahmen der Notfallbehandlung von
Traumapatienten demonstrieren.

- kann die Prinzipien der Untersuchung und Dokumentation
bei fremdbeigebrachten Verletzungen erlautern und eine Do-
kumentation am Beispiel durchfiihren. (KUM-KOM)

- kann die rechtlichen Prinzipien arztlicher Aufklarungspflicht
erldutern und am Beispiel anwenden (KUM-KOM)

Bewegungsapparat, Trau-
A2 matologie, Perioperative 4 oder5 WS/SS keine
Medizin
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Neufassung PO Modellstudiengang Medizin vom 14. August 2013

veroffentlicht am 23. Oktober 2013

Modul-
kiirzel

Modulname

Semester

Angebot-
sturnus

Modulvor-
aussetzun-
gen

Lernergebnisse ,,Der oder die Studierende...“

Priifungsformen

Punkte

B.2

Kardiovaskulares System/
Lunge |

4 oder 5

WS/SS

keine

- kennt klinische Symptomatik, Diagnostik, Prognoseabschat-
zung, psychosoziale Aspekte und Grundziige der Therapie bei
kardiovaskuldren und pulmonologischen Erkrankungen.

- kann eine strukturierte, symptombezogene Untersuchung
des Thorax durchfiihren, dokumentieren, interpretieren und
kommunizieren.

- beherrscht grundlegende Techniken zur Diagnostik von kardi-
ovaskuldren und pulmonalen Erkrankungen und ihre Interpre-
tation.

Klausur
Strukturierte miindlich-praktische
Priifung: OSCE

70
30

C.2

Infektion/Immunologie/
Hamatologie |

4 oder 5

WS/SS

keine

- verfuigt Uber fortgeschrittene Kenntnisse der Mikrobiologie,
Immunologie und Klinischen Chemie und kann diese auf aus-
gewahlte Erkrankungen anwenden.

- kann einfache mikrobiologische und laboratoriumsmedizini-
sche Methoden an menschlichem Probenmaterial verantwor-
tungsvoll durchfiihren und Befundberichte interpretieren.

- verkniipft die klinischen Lehrinhalte mit dem Grundlagenwis-
sen.

Klausur

Referat (modulbegleitend)

42

D.2

Geburtshilfe, Kinder- und
Jugendheilkunde, Frauen-
heilkunde |

6 oder7

WS/SS

Bestandene
Priifung
"Normal-
funktion"

- kennt die Systematik, Pathogenese, Diagnostik sowie Grund-
zlige der Therapie von haufigen padiatrischen, kinder- und
jugendpsychiatrischen und gynakologischen Erkrankungen.

- kennt die Abldufe bei Schwangerschaft, Geburt und normaler
kindlicher Entwicklung.

- kann theoretisch erworbene Kenntnisse im klinischen Alltag
unter Supervision umsetzen.

Klausur
Referat (modulbegleitend)

Epikrise (modulbegleitend)

84
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Neufassung PO Modellstudiengang Medizin vom 14. August 2013

veroffentlicht am 23. Oktober 2013

Modulvor-
Modul- Angebot- | aussetzun-
kiirzel Modulname Semester sturnus gen Lernergebnisse ,,Der oder die Studierende...“ Priifungsformen Punkte
- kann Differenzialdiagnose und Therapie abdomineller, onko- | Klausur 58
logischer, endokrinologischer, urogenitaler und psychosomati-
scher Erkrankungen mit molekularen Grundlagen, Aufbau und
Funktion der Organsysteme und psychosomatischen Zusam-
menhangen begriinden.
Abdomen/Retroperitone- - kann eine strukturierte, symptombezogene abdominelle Strukturierte miindlich-praktische 25
E.2 um/Endokrines System/ 4 oder5 WS/SS keine Untersuchung durchfiihren, dokumentieren und interpretieren. | Priifung:OSCE
Stoffwechsel |
- kann anhand spezifischer Symptome Differenzialdiagnosen Strukturierte miindliche Prifung 10
abdomineller, onkologischer, endokrinologischer, urogenitaler | Praktikumsabschluss (modulbeglei- 5
und psychosomatischer Erkrankungen erstellen. tend)
- kann eine strukturierte krankheitsbezogene Anamnese erhe- | Klausur (modulbegleitend) 2
ben.
Bestandene | - kennt die hdufigsten Krankheitsbilder aus dem psychischen/ | Klausur 90
£2 Kopf/Neurowissenschaf- 6 oder 7 WS/5S Prifung | psychiatrischen und neurologischen Bereich, sowie aus der Strukturierte miindliche Prifung 8
’ ten/Psyche | "Normal- | Augenheilkunde, HNO und Onkologie. Er weil, wie die Krank- | Strukturierte miindliche Priifung 2
funktion" | heitsbilder zu diagnostizieren und zu behandeln sind. (modulbegleitend)
- ist am Ende des Moduls in der Lage, eine orientierende Unter- | Klausur 46
suchung, Anamnese und Kommunikation durchzufiihren.
G.2 Medizin des Erwachsenen- 4 oder5 WS/SS keine -ist am Ende des Moduls in der Lage, die grundlegende Symp- | Praktikumsabschluss (modulbeglei- 4
alters und Alterns | I . - -
tomatik, Diagnostik und Therapie von haufigen Erkrankungen | tend)
des Erwachsenenalters zu erldutern und diesen in den sozialen
Kontext einzuordnen
- beherrscht die Differentialdiagnostik und -therapie kardi- Klausur 60
ovaskuldrer und pulmonaler Erkrankungen und Notfdlle auf
Basis grundlagenwissenschaftlicher Erkenntnisse und aktueller
Bestandene | Leitlinien.
Kardiovaskulares System/ Prifung
B3 Lunge Il 6 oder7 WS/5S "Normal- | - kann differentialdiagnostische Techniken einsetzen und Strukturierte miindlich-praktische 30
funktion" | darauf aufbauend einen individualisierten Behandlungsplan Priifung: OSCE
erstellen, kommunizieren und umsetzen.
- kann einen Advanced Cardiac Life Support durchfiihren. Klausur (modulbegleitend) 10
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veroffentlicht am 23. Oktober 2013

Modulvor-
Modul- Angebot- | aussetzun-
kiirzel Modulname Semester sturnus gen Lernergebnisse ,,Der oder die Studierende...“ Priifungsformen Punkte
c3 Infektion/Immunologie/ 6 oder7 WS/SS Bestandene | - verfligt liber fortgeschrittene Kenntnisse der Dermatologie, Klausur 80
Hamatologie Il Priifung der Infektiologie, der Inmunologie und der Himatologie und
"Normal- kann diese umfassend auf Erkrankungen anwenden.
funktion”
- kann eine krankheitsspezifische Anamnese und Untersu- Referat (modulbegleitend) 20
chung durchfiihren, Differentialdiagnosen stellen sowie Thera-
piemalRnahmen erldutern.
- reflektiert die Vorteile und Risiken der Datenverarbeitung in
der Medizin.
- kennt die Differentialdiagnosen, Atiologie, Pathogenese, er- Klausur 35
weiterte Diagnostik sowie die spezielle Therapie padiatrischer
und gyndkologischer und geburtshilflicher Erkrankungen.
Geburtshilfe, Kinder- und Bestfmdene . . s . Lo .
i Priifung | - kennt psychosoziale, ethische und rechtsmedizinische Aspek- | Strukturierte miindlich-praktische 55
D3 Jugendheilkunde, Frauen- 8 oder9 WS/SS "N I- | tein der Bet der Patient Priifung: OSCE
heilkunde Ii ormal- | te in der Betreuung der Patienten. rifung:
funktion
- kann die klinische Untersuchung und therapeutische MaR- Hausarbeit (modulbegleitend) 10
nahmen bei den im Modul vorgestellten Krankheitsbildern
durchfihren.
- kann eine gezielte korperliche Untersuchung durchfiihren Klausur 57
und eine gezielte, krankheitsspezifische Anamnese erheben
sowie mit Simulationspatienten in schwierigen Situationen
sprechen.
- kann anhand spezifischer Symptome Differenzialdiagnosen Strukturierte miindlich-praktische 35
. Bestandene | abdomineller, onkologischer, endokrinologischer, urogenitaler | Priifung: OSCE
Abdomen/Retroperitone- Priifun und psychosomatischer Erkrankungen erstellen
E3 um/Endokrines System/ 8 oder 9 WS/SS "Norma%— psy & '
stoffwechsel Il funktion" | - kann abdominelle, onkologische, endokrinologische und uro- | Praktikumsabschluss (modulbeglei- 4
genitale Erkrankungen hinsichtlich ihrer Dringlichkeit einstu- | tend)
fen und ErstmalRnahmen bei Notféllen einleiten.
- kann den Einsatz therapeutischer MaBnahmen bei abdomi- | Epikrisen (modulbegleitend) 4

nellen, onkologischen, endokrinologischen und urogenitalen
Erkrankungen abwagen.
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veroffentlicht am 23. Oktober 2013

Modulvor-
Modul- Angebot- | aussetzun-
kiirzel Modulname Semester sturnus gen Lernergebnisse ,,Der oder die Studierende...“ Priifungsformen Punkte
Bestandene | - kann die haufigsten Symptome und Krankheitsbilder aus Klausur 48
£3 Kopf/Neurowissenschaf- 3 oder 9 WS/5S Prifung | dem psychischen/psychiatrischen und neurologischen Bereich, | Strukturierte miindlich-praktische 52
’ ten/Psyche I "Normal- | sowie aus der Augenheilkunde, HNO und Onkologie diagnosti- | Priifung: OSCE
funktion" | zieren und entsprechende Behandlungskonzepte entwickeln.
-am Ende des Moduls in der Lage, eine strukturierte, an den Klausur 40
Patienten und die Erkrankung bzw. den Beratungsanlass Strukturierte miindlich-praktische 36
angepasste Untersuchung und Anamnese und Kommunikation | Priifung: OSCE
durchzufiihren.
Bestandene
G.3 Medizin des Erwachsenen- 8 oder 9 WS/SS "Prufung -ist am Ende des Moduls in der Lage Spezifische Symptoma- Praktikumsabschluss (modulbeglei- 4
alters und Alterns II Normal- s . - 2
funktion” tik, Diagnostik und Therapie von haufigen Erkrankungen des tend)
Erwachsenenalters zu erldutern und diesen in den sozialen und | Praktikumsabschluss (modulbeglei- 4
okonomische Kontext einzuordnen. tend)
Hausarbeit (modulbegleitend) 4
Epikrise (modulbegleitend) 12
Einfiihrung in das wissen- - kennt ausgewahlte Methoden und Techniken wissenschaft- entsprechend der Modulbeschrei- -
WP1 8 . 1 WS keine lichen Arbeitens und ist in der Lage, eine Literaturrecherche bung
schaftliche Arbeiten M
durchzufiihren.
- kennt fach- bzw. themenspezifische wissenschaftliche Metho- | entsprechend der Modulbeschrei- -
den und Techniken sowie die Quellen zur Methodenauswahl. bung der angebotenen Wahlpflicht-
. facher
WP 2-4 23,4 W5 0.55 keine -istin der Lage, Forschungsobjekt, Methoden, Ergebnisse und
Interpretation einer wissenschaftlichen Arbeit in Zusammen-
hang zu setzen.
- ist in der Lage, wissenschaftliche Methoden und Techniken entsprechend der Modulbeschrei- -
Bestandene | anzuwenden. bung der angebotenen Wahlpflicht-
Priifung facher
WP5-9 >6,1,8,9 W5 0.55 "Normal- [ - kann einen Uberblick Giber die Forschungslandschaft in einem

funktion" | Fach bzw. Thema nachweisen und kennt den aktuellen For-
schungsstand in Grundziigen.
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Modulvor-
Modul- Angebot- | aussetzun-
kiirzel Modulname Semester sturnus gen Lernergebnisse ,,Der oder die Studierende...“ Priifungsformen Punkte

-istin der Lage, anhand einer wissenschaftlichen Fragestellung | Studienarbeit, max. 20 Seiten -

ein Konzept fiir eine deskriptive, theoretische, literaturbasier-

Bestandene | te Arbeit zu erstellen und dieses Konzept in eine schriftliche
Prifung | Ausarbeitung umzusetzen.

WP 10 Studienarbeit 10 SS N
Normal-
funktion" | - kann eine Literaturrecherche zu der wissenschaftlichen Fra-
gestellung durchfiihren, die Ergebnisse dieser zur Bearbeitung
einer wissenschaftlichen Fragestellung nutzen.
Bestandene | -ist in der Lage, auf Basis des im Modul erworbenen Wissens es findet keine Priifung statt
Modulprii- | und erworbenen Fahig- und Fertigkeiten selbstandig arztlich
fungenim | zu handeln, kennt die 6konomischen und rechtlichen Voraus-
PJ Praktisches Jahr 1Mund 12 WS, SS Pflicht- (A1 | setzungen fiir sein Handeln und hat die Arztliche Haltung
bis G.3) und | internalisiert.
Wahlpflicht-
bereich
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Anlage 4 Aquivalenzen fiir die nach §§ 2, 22, 27 sowie Anlage 1 AApprO vorgeschriebenen Leistungsnachweise
des Regelstudiengangs in den Modulen des Modellstudiengangs

Stoffgebiete (S) nach § 22 Abs.1|A |A |B |B |B |C (C |C [D |D |D |E |E |E |F |F |F |G |G
AApprO, Anlage 1 AApprO 1 (2 1 ]2 |3 |1 |2 ]3

SO1 Praktikum der Physik fiir
Mediziner

S02 Praktikum der Chemie fiir
Mediziner

S03 Praktikum der Biologie fiir
Mediziner

—_
N
w
—_
N
w
—_
N
w
N
w

SO01 Praktikum der Physiologie x| x| x| x| x x| x| x| x| x| x

S02 Praktikum der Biochemie/
Molekularbiologie

S03 Kursus der makroskopi-
schen Anatomie

S03 Kursus der mikroskopi-
schen Anatomie

S04 Kursus der Med. Psych./
Med.-Soz.

S01Seminar Physiologie x| x| x| x| x X | x| x| x| x| x

S02 Seminar Biochemie/Mole-
kularbiologie

S03 Seminar Anatomie X | x X | x x | x

S04 Seminar der Med. Psych./
Med.-Soz. jeweils mit klini- X X | x x| x| x X | x x | x
schem Bezug

Praktikum zur Einflihrung in
die Klinische Medizin

Praktikum der Berufsfelderkun-
dung

Praktikum der Medizinischen
Terminologie

Leistungsnachweise Facher(F) (A |A |B [B [B |C |C |[Cc (D |D |D |E |E |E |F |F |[F |G |G
und Querschnittsbereiche (@B) |1 |2 |1 [2 3 |1 |2 |3 [1 [2 (3 |1 |2 |3 [1 |2 |3 |2 |3
nach § 27 Abs. 1 AApprO
FO1 Allgemeinmedizin X X X x | x x | x
FO2 Anasthesiologie x| x| x|x x | x X X
FO3 Arbeitsmedizin, Sozialme-

o X X x | x
dizin
FO4 Augenheilkunde X
FO5 Chirurgie X | x X | x x | x X
FO6 Dermatologie, Venerologie X X
FO7 Frauenheilkunde, Geburts-

: x| x
hilfe
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FO8 Hals-Nasen-Ohrenheilkun-
de

FO9 Humangenetik

F10 Hygiene, Mikrobiologie,
Virologie

F11 Innere Medizin

F12 Kinderheilkunde

F13 Klinische Chemie, Laborato-
riumsdiagnostik

F14 Neurologie

F15 Orthopadie

F16 Pathologie

F17 Pharmakologie, Toxikologie

F18 Psychiatrie und Psychothe-
rapie

F19 Psychosom. Med. und Psy-
chotherapie

F20 Rechtsmedizin

F21 Urologie

QBO1 Epidemiologie, medizini-
sche Biometrie und medizini-
sche Informatik

QBO02 Geschichte, Theorie, Ethik
der Medizin

QBO03 Gesundheitsokonomie,
Gesundheitssystem, Offentliche
Gesundheitspflege

QBO04 Infektiologie, Immuno-
logie

QBO5 Klinisch-pathologische
Konferenz

Leistungsnachweise nach § 27
Abs. 1 AApprO

—_

QBO06 Klinische Umweltmedizin

QBO07 Medizin des Alterns und
des alten Menschen

QBO08 Notfallmedizin

QBO09 Klinische Pharmakologie/
Pharmakotherapie

QB10 Pravention, Gesundheits-
forderung

QBT11 Bildgebende Verfahren,
Strahlenbehandlung, Strahlen-
schutz

QB12 Rehabilitation, Physika-
lische Medizin, Naturheilver-
fahren

QB13 Palliativmedizin

QB14 Schmerzmedizin
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Leistungsnachweise nach §27 | A

Abs. 4 AApprO

—_

Blockpraktikum Allgemeinme-
dizin

Blockpraktikum Chirurgie X X
Blockpraktikum Frauenheil-

X
kunde
Blockpraktikum Innere Medizin X x | x
Blockpraktikum Kinderheilkun- «

de

Leistungsnachweise nach § 2 Abs. 8
AApprO, Anlage 3 AApprO

Wahlfach Medizin 1

Wahlpflichtcurriculum
Module Semester 1-4

Wahlfach Medizin 2

Wahlpflichtcurriculum

Module Semester 5-9 + Modul Studienarbeit

Anlage 5: Ubersicht Basisirztliche Fihig- und Fertigkeiten

»Der oder die Studierende ist in der Lage, die wichtigsten Aspekte zu Aufbau und In-
halt einer medizinischen Anamnese zu benennen und zu demonstrieren.“

»Der oder die Studierende ist in der Lage, in Grundziigen eine korperliche Untersu-
chung von: Kopf, Hals, Thorax, Abdomen, Herz-Kreislaufsystem, Bewegungsapparat,
neurologischer Basisuntersuchung und der Haut zu beschreiben und zu demonstrie-

“«

ren.
Anlage 6: Priifungsformate im Modellstudiengang Medizin

1. Klausur: Eine Klausur ist eine unter Aufsicht anzufertigende Arbeit, in der vorgege-
bene Aufgaben allein und selbststandig nur mit den zugelassenen Hilfsmitteln schrift-
lich zu bearbeiten sind. Die Dauer einer Klausur betragt mindestens 20, hochstens 270
Minuten. Klausuren kénnen ganz oder in Teilen auch in Form von Antwort-Wahl-Ver-
fahren (Multiple Choice) oder/und im Strukturierten-Antwort-Verfahren (Structured
Answer Questions) durchgefiihrt werden.

Klausuren kdnnen ganz oder in Teilen in elektronischer Form durchgefiihrt werden.

2. Hausarbeit: Eine Hausarbeit ist eine von dem Priifling eigenstandig zu erstellende
schriftliche Bearbeitung einer thematisch abgegrenzten Aufgabenstellung innerhalb
einer vorgegebenen Zeit, die den Stoff der betreffenden Lehrveranstaltung erweitert
oder vertieft.

3. Epikrise: Eine Epikrise ist die Zusammenfassung und Interpretation eines medizi-
nischen Falls in Form eines idealen Arztbriefes. Ziel ist, den Krankheitsverlauf des Pa-
tienten zu reflektieren und pathophysiologische Zusammenhange zu erkennen. Die
Epikrise sollte die wichtigsten Angaben zur durchgefiihrten Anamnese, Diagnostik,
Diagnosen, der empfohlenen Therapie und eventuell zur Prognose enthalten.
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4. Praktikumsabschluss: Praktikumsabschliisse sind Protokolle, Ausarbeitungen oder
miindliche Zusammenfassungen, die den Aufbau, Verlauf und die Ergebnisse der von
den verantwortlichen Lehrenden festgelegten praktischen Arbeiten beinhalten.

5.Referat: Ein Referat ist der miindliche Vortrag tiber ein vorgegebenes Thema im Rah-
men der Lehrveranstaltung. Es kann eine schriftliche Ausarbeitung des Vortragthemas
vorgesehen werden. Der miindliche Vortrag hat in der Regel eine Dauer von mindes-
tens 5, hochstens 30 Minuten.

6. Prasentation: Eine Prasentation ist die mediengestiitzte Darstellung aufbereiteter
Informationen. Die Prasentation kann in Form eines mindlichen Vortrages (Referat),
in Form eines Posters oder einer Ausstellung erfolgen. Es kann eine schriftliche Ausar-
beitung der Prasentation vorgegeben werden.

7. Miindliche Priifungen: Eine miindliche Priifung ist ein Priifungsgesprach, in dem die
Studierenden darlegen sollen, dass sie den Priifungsstoff beherrschen. Miindliche Prii-
fungen werden als Einzel- oder Gruppenpriifungen durchgefiihrt. Die Priifungsdauer
soll je Priifling mindestens 10 Minuten und hochstens 45 Minuten betragen.

8. Strukturierte miindliche Priifung: Eine strukturierte mindliche Priifung ist eine
besondere Form der miindlichen Priifung, in der die Studierenden an mehreren Prii-
fungsstationen ausgehend von vorgegebenen standardisierten Fragestellungen den
Priifungsstoff darlegen sollen. Das Ergebnis wird durch den Priifenden dokumentiert.
Strukturierte miindliche Priifungen haben mindestens zwei Priifungsstationen, die
mit unterschiedlichen Priifenden besetzt sind. Die Anzahl und Dauer der Priifungssta-
tionen ist in einem Priifungsdurchgang fiir alle Priiflinge gleich.

9. Miindlich-praktische Priifungen: Eine miindlich-praktische Priifung ist eine in ein
Priifungsgesprach eingebettete Demonstration praktischer Fahig- und Fertigkeiten
und/oder psychosozialer Kompetenzen des Arztberufes. Die Studierenden legen an-
hand vorgegebener Aufgaben dar, dass sie den Priifungsstoff theoretisch beherrschen,
diese Kenntnisse situationsgerecht und reflektiert anwenden und praktisch umsetzen
kdnnen. Miindlich-praktische Priifungen werden als Einzel- oder Gruppenpriifungen
durchgefiihrt. Die Priifungsdauer soll je Priifling mindestens 10 Minuten und hochs-
tens 45 Minuten betragen.

10. Strukturierte mindlich-praktische Priifungen (Objective Structured Clinical Exa-
mination/Objective Structured Practical Examination): Strukturierte mindlich-prak-
tische Priifungen sind Stationenpriifungen mit mindestens flinf Stationen, in denen
die Studierenden anhand standardisierter vorgegebener Aufgabenstellungen zeigen
sollen, dass sie tiber die erforderlichen klinischen und/oder praktische Fahig- und Fer-
tigkeiten und/oder psychosoziale Kompetenzen des Arztberufes verfligen sowie the-
oretische Kenntnisse reflektiert anwenden kénnen. Das Ergebnis wird anhand eines
standardisierten Bewertungsbogens durch den Priifer dokumentiert. Die Anzahl und
Dauer der Priifungsstationen ist in einem Prifungsdurchgang fiir alle Priiflinge gleich.

11. Studienarbeit: Mit der Studienarbeit soll der oder die Studierende den Nachweis
erbringen, dass sie oder er in der Lage ist, innerhalb einer vorgegebenen Frist ein The-
ma aus dem jeweiligen Fach bzw. Themengebiet selbststandig mit wissenschaftlichen
Methoden zu bearbeiten. Die Studienarbeit ist auf einen Umfang von 20 Seiten be-
grenzt (Arial 11 Pkt, 1,5zeilig).
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