MDA-Praktikumsbesuche der Euro-Schulen Trier in neun Bundeslandern

Ein Erfahrungs- und Reisebericht

inmal selbst sehen ist mehr wert, als hundert Neu-

igkeiten horen (Japanisches Sprichwort). »Heimat-

nah! Das ist ja wie Urlaub!« Der Jubel unter den 17
Teilnehmerinnen und Teilnehmern der Zivilberuflichen
Aus- und Weiterbildung (ZAW) »MedDokAss« war groR, als
das Sanitdtsamt der Bundeswehr seine Zustimmung gab,
dass die im Rahmen der Ausbildung zum Medizinischen
Dokumentationsassistenten (MDA) abzulegenden Fach-
praktika nicht nur am Ausbildungsort selbst, sondern
auch bundesweit absolviert werden kdnnen. Dies war bei
anderen ZAWs nicht mdglich. Fiir die Mehrzahl der Solda-
tinnen und Soldaten auf Zeit, die seit April 2004 an den
Euro-Schulen Trier diesen Beruf im Rahmen der »Unter-
offizierslaufbahn des Fachdienstes« erlernen, stand schnell
fest, dass sie ihr Praktikum nicht an der Mosel, sondern
in unmittelbarer Nahe ihrer Lebensmittelpunkte absol-
vieren und damit gleichsam das Niitzliche mit dem Ange-
nehmen wiirden verbinden konnen. Auf eine Weise galt
dies auch fiir den Praktikumsbetreuer, eine langere und
sicherlich spannende Dienstreise vor Augen. Von dieser
Reise (iber 3778 km handelt der folgende, fiir die mdi
eher untypische Beitrag, deren 17 Stationen vom man-
nigfaltigen Arbeitsgebiet Medizinische Dokumentation
zeugen.

Vorbereitung

Die Praktikumspldtze waren innerhalb von sechs
Monaten akquiriert. Dazu konnten die Teilnehmer [1],
allesamt Angehdérige des Sanitatsdienstes vom Gefreiten
bis zum Oberfeldwebel, auf eine Liste zuriickgreifen, in
der neben rheinland-pfélzischen, saarldndischen und
luxemburgischen Einrichtungen des Gesundheitswesens
auch bundesweite Adressen von Praktikumsplatzen ver-
zeichnet sind. Wiederholt waren vorangegangene Kurs-
teilnehmer von schulischer Seite ermuntert worden, Prak-
tikumsstellen nicht nach regionalen Gesichtspunkten,
sondern nach individuellen Interessen auszusuchen. Nur
Einsatzorte, welche die Hiirde bestehend aus Vorgesprach,
Absprache der Praktikumsinhalte, Hospitation und Aus-
wertungsberichten durch den Praktikanten selbst genom-
men hatten und damit fiir geeignet befunden wurden,
gelangten in diese Praktikumsliste. Davon profitieren
nachfolgende Generationen, denn von Kurs zu Kurs wachst
die Liste. Die Platze in Aachen, Berlin, Koblenz, Leipzig
und Mihlhausen wurden auf diese Weise beschafft.

Der Léwenanteil an der Akquise lag bei den Teilnehmern
selbst, da sie ihre Region am besten kennen. Uber Bran-
chenverzeichnisse und das Internet machten sie prakti-
karelevante Institutionen ausfindig. Parallel dazu wurde
ein Mailing in der \MEDDOK-Liste« [2] gestartet, das
erfreulicherweise auf groRe Resonanz stief und Stellen
in Mecklenburg-Vorpommern und Sachsen-Anhalt ergab.

Praktika innerhalb der
MDA-Ausbildung

Bildet Reisen, so bildet ein Praktikum umso mehr. Das
Hauptmerkmal dieses ersten Praktikums ist der prakti-
sche Umgang mit berufsrelevantem Daten- und Informa-
tionsmaterial, dokumentarischen Aufgabenstellungen,
Ablaufen und Vorgehensweisen. Die Praktikanten sollen
die gelernten theoretischen Inhalte anwenden und
Schwerpunkte ihres spateren Leistungsspektrums ken-
nen lernen kdnnen. Durch die Erprobung der beruflichen
Kenntnisse und Fahigkeiten in ungewohnter (und oben-
drein ziviler) Umgebung weitet sich im Idealfall der per-
sonliche Horizont. Die angehenden MDAs lernen Kolle-
ginnen und Kollegen mit neuen Ideen kennen, werden
flexibler und lernen, dass es unterschiedliche Formen der
Zusammenarbeit gibt. All diese Erfahrungen bringen sie
weiter, wenn sie wieder in ihrer gewohnten Umgebung
sind. An ihren Arbeitspldtzen treten sie selbstvertrauter auf
und sind offener neuen Eindriicken gegentiber. Die durch
Praktika erworbenen bzw. vertieften »hard« und »soft
skills« tragen letztlich entscheidend zur eigenen Beschéf-
tigungsfahigkeit — neudeutsch: »employability« — bei.
Anders als die Teilnehmer der zivilen Kurse befinden sich
die Teilnehmer aus den Reihen der Bundeswehr in der
glicklichen Lage, nach dem Ende der Ausbildung im
Februar 2006 einen sicheren Arbeitsplatz zu haben, denn
bis auf einen Berufssoldaten sind alle anderen Soldaten
auf Zeit mit noch ausstehenden Dienstzeiten zwischen
acht und 15 Jahren. Doch was kommt nach der Bundes-
wehr?

Hospitation I (Heimspiel)

Zundchst wurden diejenigen Praktikanten besucht,
die von Trier aus in Tagestouren zu erreichen waren. Den
Anfang machte Sven Miiller im Stiftungsklinikum Mittel-
rhein in Koblenz. Im Geschéftsbereich Controlling standen
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neben der Leistungsabrechnung nach DRG vor allem MafR-
nahmen der Qualitatssicherung im Vordergrund, iiber-
wiegend die statistische Aufbereitung und deskriptive
Auswertung des Datenmaterials (OP-Statistik, Hygiene-
berichtswesen, Apothekenstatistik). Hohepunkt war eine
von ihm ausgearbeitete Mitarbeiterschulung zum Thema
»Anderungen bei den ICD 10, OPS und den Kodierricht-
linien in 2005, bei der er seine methodisch-didaktischen
Fahigkeiten unter Beweis stellen konnte: »Ich habe schnell
erkannt, dass man oft mehr leisten kann, als man sich
zutraut«, so Miller im Riickblick.

Ein dhnliches Aufgabenspektrum hatte Sebastian
Schlegel im DRG-Controlling des Marienkrankenhauses
im Trierer Ortsteil Ehrang. Bereits vom ersten Tag an war
er voll in den Arbeitsalltag eingegliedert und konnte mit-
erleben, wie aufregend, stressig und herausfordernd die
Arbeit im Medizinischen Controlling z.B. kurz vor einer
Begehung durch den Medizinischen Dienst der Kranken-
kassen (MDK) sein kann. Die tagliche Arbeit des Kodie-
rers, die allgemeine Einzelfallpriifung, hat er jetzt drauf.
Gerade bei der Basisdokumentation nach § 301 Sozial-
gesetzbuch 5. Buch (SGB V) ist das wahre Leben sicher-
lich der bessere Lehrmeister: »Besonders hervorzuheben
ist hier die Arbeit an der Krankenakte, um begriindete
Formulierungen fir die Fragestellungen des MDK heraus-
zufiltern. Im Unterricht mit seinen oftmals konstruierten
Beispielen kommt mir das manchmal zu kurzg, sagt Schle-
gel, nicht ohne noch schnell iiber die Handschriften der
Arzte zu lastern: »Manchmal hilft da wirklich nur noch
ein Kurs in Paldographie.«

Nicht fir Handschriftenkunde, sondern fiir Daten-
bankentwicklung interessieren sich Nils Unterweger und
Artur Jatzkowski. Fiir das Internationale HealthCare
Management Institut (IHCI) an der Universitat Trier
erstellte Unterweger eine institutseigene Bibliotheksver-
waltung mit Schnittstelle zur Universitatsbibliothek Trier.
Das IHCl ist eine selbstandige wissenschaftliche Einrich-
tung und beschaftigt sich hauptsachlich mit Gesundheits-
management, -logistik, Medizincontrolling und Wirt-
schaftsinformatik im Gesundheitswesen. Nach einer mus-
tergiltigen Informationsbedarfsanalyse entwarf Unter-
weger eine Datenbank-Struktur, programmierte und orga-
nisierte die Programmstruktur in der Programmierspra-
che PHP, passte diese an die MySQL-Datenbank an, hinter-
legte Plausibilitatskontrollen, pflegte Datenbestande ein
und entwickelte Abfrage- und Berichtstools. »Mit der
Datenkonvertierung bin ich leider nicht fertig gewordenc,
resiimiert er selbstkritisch, »bleibt also noch genug Arbeit
fiirs Abschlusspraktikum«, womit Prof. Andreas Gold-
schmidt und sein Team sofort einverstanden waren.

Darauf freut sich Artur Jatzkowski ebenfalls, denn
auch sein zweites Praktikum wird er von November 2005

bis Januar 2006 im Institut fir Medizinische Statistik,
Informatik und Epidemiologie (IMSIE) des Klinikums der
Universitdt zu KdIn absolvieren. In den zwdIf Wochen des
ersten Teils hatte Jatzkowski eine komplette Datenbank fiir
die Studienunterlagen inklusive aller Datensatze fertig
gestellt, woraufhin ihn sein Interims-Chef am liebsten
dabehalten hatte: Prof. Ralph Mésges wird sich noch bis
2013 gedulden miissen, denn dann erst wird Jatzkowski
aus dem aktiven Dienst ausscheiden.

Im Institut fir Medizinische Statistik der medizini-
schen Fakultdt der RWTH Aachen traf Sven Weidemann
auf eine Euro-Schulen-Absolventin des Jahrgangs 2004.
Kerstin Kniibben kannte das spezifische Profil der Trierer
MDA-Ausbildung hinsichtlich des Fachs »Klinische Stu-
dien« mit seinem Schwerpunkt in Qualitatssicherung und
Monitoring, so dass sie genau wusste, wo sie ansetzen
konnte. Im Rahmen der Ultrapro®-Studie, einer investiga-
torinitiierten Studie (d.h. einer von einem Arzt und nicht
von einer Firma angeregten Studie), in der die Verbesse-
rung der Lebensqualitat von Patienten mit medianer Nar-
benhernie durch Verwendung eines Polypropylennetzes
erforscht wird, half Weidemann bei der Sicherstellung
der Datenqualitat. »Die Qualitat der Daten ist das A und
O fiir ein gutes Monitoring, zeigt sich Weidemann (iber-
zeugt. Besonders gut gefiel ihm, dass er Einsicht in ver-
schiedene Stadien einer Studie erhielt. Dariiber hinaus
bot man ihm groRziigig Raum fiir eigene Weiterbildung,
etwa im Statistikprogramm SAS.

Nahezu das gesamte Repertoire der klassischen Auf-
gaben einer Informations- und Dokumentationsstelle
lernte Patrick Kéhler im Bonner Fachinformationszentrum
der Bundeswehr (FiZ Bw) kennen. Dies war vor allem des-
wegen mdglich, da die Mitarbeiter des FiZ Bw die Prak-
tikumsbetreuung in einem besonders hohen MaRe ernst
nahmen und ihren Schiitzling gleichsam durch einen Par-
cours dokumentationsspezifischer Fragestellungen lots-
ten. Kéhler erhielt Einblick in alle Bereiche der Fachde-
zernenten- und Dokumentararbeit, insbesondere Be-
standsaufbau, SacherschlieBung (nach den Richtlinien
des Fachinformationswesens der Bundeswehr) und nut-
zerspezifische Informationsvermittlung. »Mein Arbeits-
zeugnis liest sich wie das Inhaltverzeichnis des ,Gaus'«,
grinst Kéhler.

Hospitation Il (Auswarts)

Die Tagestouren hatten ein Ende. Anfang Mérz begann
die groRle Hospitationsrundreise. Sie fiihrte nach Thiirin-
gen zundchst zu Peter Eismann, der sein Praktikum bei
der Unstrut-Hainich Kreiskrankenhaus gGmbH in Mihl-
hausen absolvierte. Er war liberrascht, auf fast jeder Sta-
tion eine MDA vorzufinden. Wie bei allen Praktika im

2/2005



Medizinischen Controlling stand auch in Mihlhausen
neben projektbezogenen Tatigkeiten die eigentliche Aus-
wertung der kompletten Patientendokumentation sowie
die Abrechnung der mittels Aktenanalyse erhobenen DRG-
Daten im Vordergrund.

»Das deckt sich mit meinen Aufgaben im Kreiskran-
kenhaus Arnstadtc, bestatigt Maik Zimmermann. Hocher-
freut zeigte sich seine Betreuerin vom Profil des fir sie
unbekannten Berufsbildes MDA. Zwar hatte sie seit gerau-
mer Zeit einen Bedarf nach Mitarbeitern mit diesem Berufs-
profil verspiirt, hatte aber nicht benennen kénnen, wonach
genau. »In der Dokumentationssprache wiirde man viel-
leicht sagen, dass man nicht nach Begriffen, sondern nur
nach Bezeichnungen recherchieren kann, so Zimmermann.

Christoph Bérner widmete sich im Department Expo-
sitionsforschung und Epidemiologie des Umweltfor-
schungszentrums Leipzig-Halle GmbH (UFZ) einem brand-
aktuellen Thema, den umweltbedingten Stérungen der
Gesundheit. Darunter versteht man alle Umweltfaktoren,
die den Menschen nachteilig beeinflussen, was sich in
akut auftretenden wie auch chronischen Krankheiten
auBert. Als Forschungseinrichtung der Helmholtz-Gemein-
schaft Deutscher Forschungszentren beschaftigt sich das
UFZ seit seiner Griindung 1991 ausschlieflich mit umwelt-
assoziierten Krankheiten. Basierend auf epidemiologi-
schen Studien werden die Risiken fir die Gesundheit an
ausgewahlten Belastungen abgeschétzt, etwa an bioti-
schen Toxinen. »Das kdnnen z.B. Schimmelpilztoxine sein
wie bei LEIPi, der Leipziger Schimmelpilz-Studie«, erldu-
tert Borner. Im Vordergrund seines Praktikums stand die
Umarbeitung epidemiologischer Daten in Form einer
Anpassung an ein vorgegebenes Schema. Diese Daten
entstammten Fragebégen und Untersuchungsbefunden.
Die Umarbeitung hatte zum Ziel, die Daten fiir weitere
Auswertungen optimal verfiigbar zu machen.

Staus vor und hinter Leipzig, der zahfliissige Berufs-
verkehr in Halle sowie (iberaus humane Arbeitszeiten ver-
hinderten ein direktes Gesprach mit den Praktikumsbe-
treuern von Janine Schwarz, die ihr Praktikum im Stadti-
schen Krankenhaus Martha-Maria Halle-Délau gGmbH
in der Pneumologischen Ambulanz verbrachte. Die Hos-
pitation erfolgte daher nach 16 Uhr im Schatten der
Moritzburg in einem Café in Halles beeindruckend sché-
ner Altstadt, was aber keinen Nachteil darstellte, da die
Schiilerin sehr anschaulich von der klinischen Studiendo-
kumentation berichtete.

Nach einem entspannten Wochenende im Kreise von
Freunden und Verwandten, die im Laufe von zwei Jahr-
zehnten zunéchst in der Mauerstadt, dann in der Bundes-
hauptstadt gestrandet waren, war die Charité zu Berlin
die nachste Station der Reise —fast schon ein Heimspiel,
denn im Studiensekretariat der Klinik fir Frauenheilkunde

und Geburtshilfe war Melanie Briickner die insgesamt
dritte Praktikantin aus Trier. Die letzten vier Wochen arbei-
tete sie noch mit ihrem Vorganger Thomas M. Wagener
zusammen, der seine Ausbildung an den Euro-Schulen
Trier im Februar 2005 erfolgreich abgeschlossen hatte
und zum 1. Marz im Studiensekretariat eingestellt wor-
den war. Das Studiense-
kretariat ist zustandig fiir
die Organisation und
Durchfiihrung von klini-
schen Studien zur Behand-
lung von Erkrankungen.
»Weil das Studiensekreta-
riat gleichzeitig Kontakt-
stelle fiir Patientinnen ist,
hatte ich viel mit den
Betroffenen selbst zu tung,
erzdhlt Melanie Briickner,
»da war vor allem soziale
Kompetenz gefordert.« Ihr
Praktikum stand ganz im
Zeichen der Priifbdgen
oder Case Report Forms
(CRF) u.a. der Myo-Doc-
Studie, einer prospektiven,
nicht-randomisierten
Phase-ll-Studie mit zwei
Medikationen in der first-
line Therapie des metasta-
sierten Mammakarzinoms
mit unginstiger Prognose.
In CRFs werden alle Beob-
achtungen und Befunde
eingetragen, was korrekt und vollzahlig geschehen muss,
da die Untersuchungen nicht zuletzt der verbesserten
Behandlung von Krebserkrankungen dienen.

Von Berlin aus ging es weiter an die Ostsee. Wahrend
André Ristau sich im Klinikum fiir Innere Medizin der Uni-
versitat Rostock auf einer gastroenterologischen Abtei-
lung im »Right-Coding« fit machte, erfasste sein Kamerad
Christian Cichos ein paar Hauserblocks weiter im Institut
fur Klinische Pharmakologie Daten zu unerwiinschten Arz-
neimittelnebenwirkungen in eine Access-Datenbank.

In der Universitatsklinik Hamburg-Eppendorf machte
Christian Hillmer sein Praktikum im Zentrum fir Interdis-
ziplindre Suchtforschung (ZIS). Dem ZIS obliegt die wis-
senschaftliche Planung und Durchfiihrung der Heroinstu-
die, einem bundesdeutschen Modellprojekt, in dem im
Rahmen einer wissenschaftlichen Studie Schwerstabhén-
gige versuchsweise injizierbares Heroin als Medikament
bekommen. [3] Parallel erhdlt eine Kontrollgruppe die
Ersatzdroge Methadon. Beide Gruppen befinden sich in
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Abb. 1 (oben):
Oberstleutnant Rainer
Dau weist Oberfeld-
webel Patrick Kohler in

die Geheimnisse der
Datenbankrecherche im
Bonner Fachinformati-
onszentrum der Bundes-
wehr (FiZ Bw) ein.

Abb. 2 (unten):

Trierer Diaspora in der
Berliner Charité: Melanie
Briickner trifft auf
Thomas M. Wagener,
der seine Ausbildung
zum MDA vor wenigen
Wochen in Trier abge-
schlossen hat.
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regelmaRiger medizinischer Betreuung und psychosozi-
aler Begleittherapie. Zielgruppe der Untersuchung sind
Drogenabhéngige, bei denen in der Vergangenheit The-
rapien erfolglos verliefen und/oder bei denen die bishe-
rige Methadonbehandlung nicht zufrieden stellend ver-
[auft. »Von meiner Tatigkeit im Monitoring bin ich so
begeistert, dass ich mir jetzt konkret vorstellen kann, was
ich nach dem Bund mache, strahlt Hillmer abends. 2011
beendet er namlich seinen Dienst.

Da hat seine Kollegin Katja Herrmann noch ein paar
Jahre langer zu tun. Sie ist die Einzige, die im Praktikum
einen direkten Bezug zu ihrer spateren Verwendung als
Abteilungsfeldwebel herstellte. Im Bundeswehrkranken-
haus Hamburg versah sie ihren Dienst in der Abteilung
Allgemein-, Thorax- und Visceralchirurgie, dort zunachst
im Stabsdienst sowie im Personalwesen, danach im
Bereich der stationdren Patientenaufnahme. Sie lernte
dort das Zusammenspiel zwischen Aufnahme oder Not-
aufnahme und Abrechnung kennen, quasi vom ersten
Kontakt bis zur Entlassung eines Patienten. Die Kunden
waren hier soldatisch als auch zivile, was sich auf die
Abrechnungsmodalitdten auswirkt. »Daneben habe ich
Statistiken fiirs WehrMedStatlInst erstellts, sagt Katja
Herrmann, und weil sich die Stirn ihres Praktikumsbe-
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Wir sind ein groRes, bedeutendes Fachkrankenhaus mit Pflegeheim und Nebenbe-
trieben nach Freiburg / Brsg. Unsere Zentrale Informatik unterstiitzt weitere Kranken-
hauser und Tageskliniken im Geschéftsfiihrerbereich.

Fiir den weiteren Ausbau unseres Krankenhausinformationssystems suchen wir zum
néchstmoglichen Termin eine(n) Medizininformatiker(in) oder eine(n) vergleichbare(n)
qualifizierte(n) Mitarbeiter(in) als

Projektleiter(in) (KIS)

der fiir die Implementierung des Produktes ,Medfolio“ (Nexus) im SAP R/3-Umfeld
gemeinsam mit unserem Kooperationspartner verantwortlich sein wird. Der Auf-
gabenbereich umfasst neben dem Projektmanagement die Beratung und Betreuung
der Anwender des medizinischen und pflegerischen Bereichs sowie die Entwicklung
von Informatiklésungen im Bereich der Telematik.

Wir erwarten einschlagige Berufspraxis, idealerweise im Krankenhausbereich, eine
fundierte fachliche Ausbildung, eine zielorientierte Arbeitsweise und die Bereitschaft
zur Reisetatigkeit.

Die Vergiitung der Position erfolgt nach BAT. Entwicklungsperspektiven sind
vorhanden.

Bewerbungen von Frauen sind besonders erwiinscht.

Ihre Bewerbung richten Sie bitte an
Zentrum fiir Psychiatrie Emmendingen
- Geschiftsfiihrung -

Neubronnstrafe 25

79312 Emmendingen
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treuers in Falten legt, schiebt sie die Erklarung gleich
hinterher: »Ach so, dahinter verbirgt sich das Institut fiir
Wehrmedizinalstatistik und Berichtswesen in Andernach.«
In dieser zentralen Einrichtung der Bundeswehr werden
die archivierungspflichtigen drztlichen Aufzeichnungen
aus allen Bereichen der Bundeswehr einschlieBlich der
Bundeswehrverwaltung gesammelt und auskunftsbereit
gehalten. Die auf der Grundlage der &rztlichen Doku-
mentation erstellten Meldungen werden ausgewertet
und aufbereitet und dienen der Erstellung der Wehrme-
dizinalstatistik.

Der letzte Tag gehdrte nochmals ganz dem Medizini-
schen Controlling und fiihrte nach Ostfriesland. Jorn Dee-
ken im Kreiskrankenhaus Leer und Jens Reichert in der
Ubbo-Emmius-Klinik Norden konnten dort ihre Kennt-
nisse in DRG vertiefen und praktisch anwenden.
»Besonders interessant war, dass mein Praktikum genau
in die Zeit der Fusionierung mit dem Kreiskrankenhaus
Aurich fiel, sagt Reichert. Deeken unterstiitzte die Abtei-
lung mit der Ausarbeitung eines eigenen Kodierleitfadens
fir die Innere Abteilung des Hauses, fir die er geeignete
Prozeduren und Diagnosen anhand von Originalfallen
recherchierte, ein Projekt, an dem er ca. acht Wochen
arbeitete.

Danach ging es zurlick nach Trier. Zuletzt sei noch
angemerkt, dass man beim Bau der neu geschaffenen
»Emslandautobahn« (A 31) leider die Tankstellen verges-
sen hat, was die Riickfahrt zu einer mittleren Herausfor-
derung werden lieR.

Fazit

»Die Vorstellung ist wundervoll, aber noch wunder-
voller ist das Erlebnis.« Ob Oscar Wilde an einen Prakti-
kumsbetreuer dachte, als er dies formulierte? Sicher nicht.
Was aber, neben vielen interessanten Gesprachen, neuen
Impulsen und Verbesserungsvorschldgen fiir das Curri-
culum einerseits, wunderschénen Stadtkernen, maleri-
schen Winterlandschaften, einer Original Thiringer Rost-
bratwurst, der bisher ersten Ubernachtung in einer
Kaserne und einer horrenden Spesenrechnung anderer-
seits, ist die Bilanz dieser Hospitationsreise? Dieser Frage
soll nun abschlieBend aus der Perspektive der drei Hand-
lungsbeteiligten nachgegangen werden.

Die Teilnehmer

Die Vorteile fiir die Teilnehmer liegen auf der Hand. Sie
wissen jetzt aus eigener Anschauung und dem Erfah-
rungsaustausch mit ihren Kameraden um die Vielféltig-
keit des Berufs und haben eine konkretere Vorstellung
von ihrem spéteren Arbeitsalltag. Zur Erinnerung: Spater
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heifit fir die meisten, nach der Bundeswehr. Waren sie
vorher etwas skeptisch, so vertritt die Mehrzahl der Teil-
nehmer nach dem Praktikum nun die Meinung, dass ihnen
die Ausbildung bei der Eingliederung ins zivile Berufsle-
ben behilflich werden wird. Durch die Ausbildungsleitung
reflektierte Praxisphasen erméglichen eine Standortbe-
stimmung und geben Rechenschaft (iber die eigenen Ziel-
setzungen und Kompetenzen. Dariiber hinaus erhielten
sie viele Anregungen, darunter auch ganz sachdienliche,
etwa Ideen fiir Abschluss- und Projektarbeiten.

Tragen die wéchentlichen Praktikumsberichte und im
Einzelfall auch eine telefonische Betreuung — etwa bei
fachlichen oder personlichen Problemen — dazu bei, dass
sich die Teilnehmer gut aufgehoben wissen, fiihrt der Kon-
takt auch iiber langere Distanzen hinweg dazu, dass sich
die Teilnehmer nach eigener Aussage besser betreut fiih-
len, was zu einer Bindung an die Schule beitragt.

Des Weiteren darf das »networking« (auch ein Lern-
ziel) nicht unterschétzt werden, nicht nur hinsichtlich des
zweiten Fachpraktikums.

Zu guter Letzt ist da noch der motivationale Effekt.
Ob ein heimatnahes Praktikum Vorteile hinsichtlich einer
spateren Bewerbung hat, sei dahingestellt, wirkt sich aber
enorm auf die Motivation aus, sowohl wéhrend der the-
oretischen Ausbildung als auch besonders im Praktikum
selbst. Auf den Punkt gebracht hat es André Ristau, der
die 1600 km von Trier nach Rostock und wieder zuriick
wahrend der Schulzeit nur alle acht Wochenenden auf
sich nimmt. Unter »Bemerkungen/Sonstiges« stand in sei-
nem wochentlichen Praktikumsbericht: »Bemerkungen
habe ich eigentlich keine. AuBer; Es ist super, zu Hause zu
seinl«

Die Betriebe

Einige Teilnehmer zeigten sich verblifft, dass Prakti-
kumsanleitern das Berufsbild MDA vollkommen unbe-
kannt war. Auch dazu kann ein Praktikum also beitragen,
obwohl hier 6ffentlichkeitswirksame Aktionen des DVMD
e. V. gefordert sind. Die Betriebe lernen oft ein neues,
vielseitiges und praxisorientiertes Berufsbild kennen. »ich
habe immer gedacht, die wéren nur zum Kodieren zu
gebrauchen, zeigte sich ein Oberarzt im Gesprach ver-
wundert. So waren die MDA-Schiiler bei den ersten Prak-
tika im Jahre 2001 vereinzelt als ein Klotz am Bein betrach-
tet oder wurden gar mit MTAs verwechselt!

Beobachtet wurde in den letzten Jahren, dass man-
che Betriebe Wege zur Motivationssteigerung einschla-
gen. Erstens, wenn Betriebe ihre Aufgabe der Praktikan-
tenbetreuung ernst nehmen, etwa durch feste Praktikums-
betreuer, zweitens wenn sie sich groRziigig erweisen,
etwa durch die Maglichkeit der Teilnahme an Schulun-

gen und Fortbildungen. Hier waren universitare Institute
einerseits und Bundeswehrstellen andererseits klar im
Vorteil.

Gerade im Bereich der Institute oder Klinischen Stu-
dien wurde festgestellt, dass auch Aufgabenbereiche von
Medizinischen Dokumentaren von MDAs iibernommen
werden kdnnen. Dies bestatigt indirekt die Ausschrei-
bungspraxis vieler Firmen, die in Annoncen primar ein
Tatigkeitsprofil und keine Berufsabschliisse suchen.

Die Schule

Ein privatwirtschaftlicher Bildungsanbieter hat ein
nattrliches Interesse daran, seinen Kunden etwas zu bie-
ten. Die Konkurrenz ist groR. »Kundenzufriedenheit durch
Mehrwertc heift die Zauberformel, aber oberste Prioritét
hat nach wie vor die bedarfsgerechte Ausbildung. Dar-
auf haben Kunden einen Anspruch. Auf der DVMD-Tagung
2002 in Berlin wurde die aus unserer Perspektive zentrale
Frage gestellt, ob die »MDA-Schulen ausreichend auf den
beruflichen Einsatz an Krankenhdusern« vorbereiten. [4]
Letzten Endes geht es also darum, ob man seinen Kun-
den beschaftigungswirksame Kompetenzen vermittelt.
Dies ist nicht wirklich leicht zu beantworten, doch neben
der Verbleibsquote — 70 Prozent der Absolventen miis-
sen innerhalb von sechs Monaten nach Ausbildungsende
einen adaquaten Job gefunden haben —sind Praktikums-
besuche und Gesprache mit den Betreuern vor Ort ein
methodisches Instrument unter anderen. Doch ein ent-
scheidendes: Praxisbesuche dienen dazu, die Anforde-
rungen an das Curriculum regelméRig zu Gberpriifen.
Sicher, man kann auch Fachliteratur auswerten und Kon-
gresse besuchen, was weniger kosten- und zeitintensiv
ist und was wir auch tun. Doch woran sich das Curriculum
inhaltlich und organisatorisch orientieren sollte, sind
neben dem Rahmenlehrplan zur MDA-Ausbildung die
ganz konkreten Arbeitserfordernisse, wie sie sich nur in
der beruflichen Praxis zeigen. [5] Bekanntlich lebt der
betriebliche Teil der Ausbildung im dualen System gerade
auch vom tatigkeitsrelevanten Lernen. Eine vollschuli-
sche Ausbildung benétigt daher schon aus Prinzip trigo-
nometrische Punkte, welche die »situierte Lernumgebung«
[6] abstecken. Vermessen werden kann schlechterdings
also nur vor Ort.

Nicht zu unterschatzen sind diese konkreten »Orts-
kenntnisse« z.B. auch bei Beratungsgesprachen, wo sie
potenziellen Kunden zugute kommen.

Und dann ist da noch der informelle, gemitliche Teil:
Im Café oder im »Nachtasyl«, der zu einer Bar umfunk-
tionierten ehemaligen Probebiihne des Hamburger Tha-
lia-Theaters, lernt man seine Schiitzlinge anders, viel-
leicht sogar besser kennen.
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Ganz in Weif3: Ober-
stabsarzt Christian
Knispel und Unteroffizier
Katja Herrmann disku-
tieren die Ergebnisse der
Praktikumswochen im

Bundeswehrkrankenhaus
Hamburg.
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Auf eine durchgehende »weibliche
Grammatike ist mit Riicksicht auf
die Lesbarkeit verzichtet worden.
Die Leserinnen bitte ich um Ver-
standnis.

Deutschsprachiges Forum im
Internet, das dem Informations-
austausch zwischen Menschen
dient, die sich der Medizinischen
Dokumentation verschrieben
haben. Online im Internet:
http://www.dvmd.de/17.0.htm|
[Stand: 2005-04-21].
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