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»PJ-Initiative BDC und bvmd* - Nachwuchsgewinnung im
P
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Man mag beim Thema ,chirurgischer Nachwuchs*
schnell versucht sein mit den Augen zu rollen, ,viel
gehort und wenig Losungen gesehen“ ist mittlerweile
oft der erste Eindruck. Aber das Thema ist in der
klinischen Versorgung prasenter denn je, und es gibt
die omindsen Ldsungen eben doch. Eine aktuelle
Erhebung des Berufsverbandes der Deutschen
Chirurgie e. V. (BDC) zeigt, wie sehr dieser Mangel in
der Breite schon wahrgenommen wird, nicht nurin
der reinen Zahl, sondern auch in der Qualitat [1]. Wo

verlieren wir also die ganzen Interessenten an
unserem schénen Fach, obwohl doch die Motivation
zur Chirurgie, gerade zu Beginn des Studiums, sehr hoch ist [2]?

Die Online-Vorstellung zum aktuellen Berufsmonitoring der Universitdt Trier und der Kassenarztlichen
Bundesvereinigung aus dem Oktober 2022 fiihrt es noch einmal eindriicklich vor Augen [3]: Die Studierenden verlieren
ihr Interesse an der Chirurgie im Verlauf des Studiums, und das Praktische Jahr (P)) ist dabei nicht besonders hilfreich.
Der negative Einfluss des PJ ist seit Lingerem bekannt, und der Verlust der an der Chirurgie interessierten
Studierenden wihrend des P) iber die letzten Jahre weitgehend konstant [4]. Das P) in der Chirurgie schreckt einfach
ab, was die Notwendigkeit zu konkreten Verbesserungen in diesem Punkt deutlich unterstreicht. Um diesem
Missstand endlich zu begegnen, hat der BDC bereits vor vier Jahren gemeinsam mit der Bundesvertretung der
Medizinstudierenden in Deutschland e. V. (bvmd) eine Projektgruppe ins Leben gerufen, die mit den Studierenden
einen Leitfaden fiir ein ,gutes chirurgisches Tertial“ ausgearbeitet hat [5]. In diesem jetzt vorliegenden Ratgeber sind
vielfiltige MaRnahmen aufgefiihrt, welche die Lehre im praktischen Jahr mafdgeblich vertiefen und die
Ausbildungsqualitdt und Zufriedenheit strukturiert steigern. Begleitet wird der Leitfaden von einem
zusammenfassenden Flyer, Mustermaterial zur Evaluation, beispielhaften Ablaufplanen und einem PJ-Plakat [6]. Die
Zusammensetzung der Arbeitsgruppe sowie Inhalt und Umfang des Projekts sind in der Deutschen Medizin bisher
einzigartig.

Der BDC-/bvmd-PJ-Leitfaden

Der ausfiihrliche Leitfaden gliedert die wesentlichen Informationen zu einem guten PJ-Ablauf in drei Phasen. Der
Vorbereitungsteil umfasst dabei Manahmen wie die Rotationsorganisation, Informationen zum Ablauf von


https://www.bdc.de/category/wissen/aus-weiter-fortbildung/

Einfihrungstagen oder die Zuordnung von Mentoren. In der Durchfithrungsphase liegt der Fokus vor allem auf den
Kernaufgaben und Lernzielen, den ,,Anvertraubaren Professionellen Tatigkeiten“ (APTs), aber auch in der strukturellen
Gestaltung des PJ-Unterrichts. Eine sehr konkrete Hilfestellung bietet hier das ,Stationsplakat*, das idealerweise gut
sichtbar z. B. in den Stationszimmern platziert wird. Es fasst die wesentlichen Lernziele, Aufgaben und auch Pflichten
fir Lernende und Lehrende grafisch einfach zusammen. Durch die standige Sichtbarkeit im direkten Stationsalltag
werden die Beteiligten kontinuierlich an ihre Aufgaben, Verpflichtungen und Chancen erinnert, was die Compliance im
tdglichen Miteinander unterstiitzt. Das Plakat ist entweder tiber den BDC direkt als Print zu beziehen, ldsst ich aber

auch tber die Website herunterladen.

So wird das Tertial
fiir alle zu einem
grofien Erfolg

TiPp;
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Einstieg mit Struktur Ein E|nfuhrungstag ;
Fir einen reibungslosen Start ins chirurgische Tertial 4 E
sollten die Rahmenbedingungen gut organisiert sein. Wir I (0] h nt SIC h
empfehlen, den Ablauf im Intranet zu hinterlegen und
das Tertial auf der Klinik-Website vorzustellen. Auf diese Je besser der Nachwuchs informiert ist, desto leichter
Komponenten sollten Sie vorab besonders achten: féllt die Einarbeitung. An einem Einflihrungstag konnen

die Grundlagen fiir die Arbeit auf Station, im OP oder
in der Notfallambulanz optimal vermittelt werden. Das |
Infrastruktur erleichtert die spatere Zusammenarbeit und verringert |
-3 Unterkunft Unsicherheiten. Die Programmpunkte sollten voll auf |
die Einsteiger:innen abgestimmt sein:

-» Verpflegung

-> Aufwandsentschidigung (orientiert am BAfoG) -> Filhrung durchs Haus
->» Verhaltensregeln fiir Station, OP und Ambulanz
Klinische Grundausstattung ~> Hygieneschulung
-3 Arbeitskleidung, Arbeitsausweis, PJ-Logbuch -> Spezifische Notfallpldne
-» Tagesablauf, Pausen, Dienstbeteiligung, Urlaub > Fortbildungskalender
-3 Ansprechpartner:innen, Hausstruktur, =2 Grundlagen der Kommunikation
lokale Besonderheiten -> Bedienung des Klinikinformationssystems (KIS)
-3 Zugang zum Krankenhausinformationssystem (K1s) - Rechtliche Grundlagen und Pflichten

-» Technische Basisfertigkeiten
-> Dos & Don’ts

-3 Rotationsplan
-3 Fortbildungskalender

Briefing

Ein ausflihrliches Briefing zu Beginn des Tertials klrt die
Erwartungshaltung aller geteiligten. Weil derArztbFruf
sich durch viele interprofessionelle Kontakte auszeichnet,

sollte auch der Bereich Pflege eingebunden werden.

Abb. 1: Beispiel zu den Informationen im PJ-Flyer des BDC. Gezeigt ist eine kurze Rationale sowie ein
Musterablauf/Inhalt fiir einen PJ-Einflihrungstag (rechte Seite).

In der dritten Phase (P)-Nachbereitung) liegen die Schwerpunkte in der Evaluation und kontinuierlichen Verbesserung.
Nobody is perfect - und ein Eingehen auf konstruktive und berechtigte Kritik kann wahre Wunder bewirken. Die



Auswertung unterstilitzen BDC und bvmd mit Musterevaluationen, die neben bereits bestehenden und in Lehrkliniken
oft verpflichtenden, aber vielfach abteilungsiibergreifend vorgenommenen Evaluationen einen klaren Mehrwert
bieten. Begleitet werden die einzelnen Mafsnahmen von Praxis- und Literaturbeispielen wie auch
Informationsgrafiken, welche die Umsetzung unterstiitzen. In dem separat erstellten Flyer werden die wesentlichen
Kernpunkte des ausfiihrlichen Leitfadens fiir das Praktische Jahr dann noch mal zusammengefasst (Abb. 1). Der Flyer
listet stichpunktartig und tbersichtlich die leicht umsetzbaren, sehr praktischen Vorschliage zur nachhaltigen
Optimierung der Lehr- und Arbeitsbedingungen der uns anvertrauten PJ-Studierenden nochmals auf.

Nutzen Sie die Chance - it’s up to you.

Weitere Informationen zur gemeinsamen

Initiative der bvmd und des BDC Ch irurgischen
Nachwuchs gewinnen - .
und halten

Leitfaden fiir das Praktische Jahr  /

»Chirurgischen Nachwuchs gewinnen und
halten“ inkl. den Leitfaden fiir das Praktische
Jahr, das daran angelehnte Stationsplakat
und einige Musterdokumente (,,Ablaufplan
im PJ“ und ,,P) Evaluation“) zum Downloaden
finden Sie unter:

Nachwuchsgewinnung ist in der Chirurgie
heute wichtiger denn je. Kein Weg der Nachwuchsgewinnung ist so direkt, unmittelbar und effizient wie die
Begeisterung von PJ-Studierenden im eigenen Fach und Haus - fiir das eigene Fach und Haus!
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