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Fiinfte Verordnung zur Anderung der Apprdbationsordnung
fiir Arzte -

B.

2ielsetzung

Die Verordnung hat das Ziel, die praktische Ausbildﬁng

der Arzte zu verbessern.

L&sung

Die Verordnung regelt gemd8 § 4 der Bundesdrzteordnung

'das Nihere Uber die zundchst 18-monatige, ab 1992 zwei-

j&hrige Titigkeit als "Arzt im Praktikum”, die durch
das Vierte Gesetz zur KEnderung der Bundesdrzteordnung
vom 14. Mirz 1985 (BGBl. I S. 555) eingefiihrt worden
ist und.erstmals in der 2. Jahreshilfte 1987 anlduft.

Alternativen

' Keine.

Kosten

Den Lidndern werden Mehrkosten durch die Verordnung ent-
stehen. Vorliufige Séhatzungen haben ergeben, daB sich
die jihrlichen Mehrkosten fir den den Lindern im Zusam- -
menhang mit der Durchfiilhrung der T&tigkeit als Arzt im
Praktikum entsﬁehenden zusdtzlichen Verwaltﬁngsaufwand
auf ca. 450.000 DM belaufen werden. Dieser Betrag kann
sich geringfligig durch Mehrkosten erhdhen, die die Orga-
nisation der besonderen,Ausbildungsveranétaltungen fir

Arzte im Praktikum verursacht.
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Verordnung |
des Bundesministers fiir Jugend, Familie, Frauen und Gesundheit

Finfte Verordnung zur Anderung der Approbationsordnung
fiir Arzte

Der Chef ‘
des Bundeskanzleramtes Bonn, den 14, August 1986

121 (312) - 230 04 - Ap 25/86

An den
Herrn Prisidenten des Bundesrates

Hiermit lbersende ich die von dem Bundesmihister fiir Jugend,
Familie, Frauen und Gesundheit zu erlassende

Fiinfte Verordnung zur Anderung der
Approbationsordnung fiir Arzte

mit Begriindung und Yorblatt.

Ich bitte, die Zustimmung des Bundesrates aufgrund des Arti-
kels 80 Abs. 2 des Grundgesetzes herbeizufilhren.

g w Al

" (Dr. Schauble)
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i Fiinfte Verordnung zur Xnderung der
Approbationsordnung fiir Krzte

Auf Grund des § 4 der Bﬁndes&rzﬁeqrdnnng in der Fassung der
Bekanntmachung vom 14. Oktober 1977 (BGBlL. I §. 1885), der
durch Artikel 1 Nr; 2 des Gesetzes vom 14. Mdrz 1985

(BGBl. I S. 555) gedndert wordeﬁ'ist, wird mit Zustimmung
des Bundesrates verordnet:

Artikel 1

Die Approbationsordnung fir Krzte in der Fassung der
Bekanntmachung vom 3. April 1979 (BGBl. I S. 425, 609) ,
zuletzt gedndert durch die Verordnung vom 19. Dezember
1983 (BGBL. I S. 1482), wird wie folgt gedndert:

1. § 1 wird wie folgt gedndert:

a) Absatz 1 wird wie folgt gedndert:

aa) Nach Nummer 1 wird folgende Nummer 2
eingefiligt:

%3 . nach dem Medizinstudium eine zweijdhrige
. Titigkeit als Arzt im Praktikum;".

bb) Die bisherigen Nummern 2 bis 5 werden Num-
mern 3 bis 6.

cc) In Satz 3 wird die Angébe "vom 26 . Januar
1976 (BGBL. I S. 185)" gestrichen.



2.
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29k

In Absatz 2 wird die Andabe "Absatz 1 Nr. S"
durch "Absatz 1 Nr. 6" ‘erseétzt.

In § 3 Abs. 4 wird nach Satz:3 eingefiigt:

ngu diesem Zweck soll ér entsprechend séinem

Ausbildungsstand unter Anleiturng, Aufsicht
und Verantwortung des ausbildsnden Arztes

~ ihm zugewiesene irztliché vekrichtingen

durchfihren. Er sbll in dér Régel qanztddiq
an allen Wochanarbeltstagen if Krankerhaus

anwesend sein."

In § 5 Abs. 1 wird der Klanmérzusatz "(§ i1 Abs. 1

Nr.

2)" durch "(§ 1 abs. 1 Nr. 3)" eréétZt.

§ 6 wird wie folgt ge&hdert:

a)

b}

tn Absatz 1 Satz 1 witd dér Klammerzusgatz "(§ 1
Abs. 1 Nr. 3)" durch " (§ 1 Abs. 1 Wr. 4)" ersetzt.

Absatz 2 wird wie folgt gedndert:
23) In Nummer 2 wird dié knigabé "vok 17. August
1964 (BGBL. I S. 640Y , zuletzt ge&nder‘
. durch Artikel 1 des Gesetzés vort 18 . bezém-
ber 1975 (BGBL. I S. 3155)“ qéstrlchen.

bb) Nummer 3 erhilt folgehde Fassung:

3. eine krankenpflegerische THdtigkéit im
Rahmen eines 2Zivildienstes nach den Vor-
schriften des Zzivildienstgesetzes,".

In § 7 Abs. 1 Satz 1 wird der Klammerzusatz "(§ 1

Abs.

1 Nr. 4)" durch "(§ 1 Abs. 1 Nr. 5)" ersetzt.

¥
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6. In § 10 Abs. 2 wird Satz 2 gestrichen.

7. Nach § 34 wird folgender Finfter Abschnitt mit den
den §§ 34 a bis 34 e eingefiigt: '

"Flinfter Abschnitt
Titigkeit als Arzt im Praktikum

§ 34 a
Ableistung des Praktikums
(1) Die zweijdhrige Tdtigkeit als Arzt im Praktikum
ist nach Bestehen der Arztlichen Priifung abzuleisten.
Voraussetzung ist eine Erlaubnis zur voriibergehenden
Ausiibung des &rztlichen Berufs nach § 10 Abs. 4 der

Bundesidrzteordnung.

(2) Die THtigkeit als Arzt im Praktikum ist ganztigig

— im Krankenhaus,
- = in der Praxis eines niedergelassenen Arztes,

-~ in einem Sanititszentrum oder einer &hnli-
chen Einrichtung der Bundeswehr oder

- in einer Justizvollzugsanstalt mit haupt-
amtlichem Anstaltsarzt
abzuleisten. Sie hat eine mindestens 12-monatige THtig-
keit im nichtoperativen und eine mindestens 6-monatige
Titigkeit im operativen Bereich zu umfassen.

(3) Titigkeiten

im 8ffentlichen Gesundheitsdienst,

- im versorgungs-, vertrauens-, werks- oder
betriebs&rztlichen Dienst,

-~ in einer Einrichtung fiir die Rehabilitation
Behinderter oder

- in einer truppenirztlichen Einrichtung der
Bundeswehr

k¥nnen bis zu sechs Monaten angerechnet werden.

5
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(4) Eine auBerhalb des Geltungsbereichs dleser Ver-
ordnung abgeleistete Tdtigkeit Iist anzurechnen, so-
weit Gleichwertigkeit gegeben ist.

(5) Auf die Dauer der Titigkeit als Arzt im Prakti-

kum werden Unterbrechungen wegen
1. Urlaubs bis zu sechs Wochen j&hrlich,

2. Schwangerschaft bis zur Gesamtdauer von
vier Wochen,

3. anderer, vom Arzt im Praktikum nicht zu
vertretenden Griinden, insbesondere Krank-
heit, bis zur Gesamtdauer von vier Wochen

. angerechnet.

. § 34D
Titigkeit im Praktikum

Der Arzt im Praktikum wird unter Aufsicht von Brzten,
die eine Approbation als Arzt oder eine Erlaubnis zur
voriibergehenden Ausibung des drztlichen Berufs nach

§ 10 Abs. 1 der Bundesirzteordnung besitzen, irztlich
titig. Er hat seine Kenntnisse und praktischen Fihig~
keiten zu vertiefen. Ihm ist ausreichend Gélegenheit
zu geben, drztliche Tétigkeiten auszilben und allge-
meine irztliche Erfahrungen zu sammeln. Er soll die
ihm zuqewiesenen'arztlichen Titigkeiten mit einem

dem wachsenden Stand seiner Kenntnisse und Fihigkeiten
entsprechenden Maf an Verantwortlichkeit verrichten.
Er soll nach Beendigung der Titigkeit als Arzt im
Praktikum in der Lage sein, den irztlichen Beruf eigen-

verantwortlich und selbstindig auszuiliben.

§ 34 ¢
ausbildungsveranstaltungen

(1) Wihrend seiner Titigkeit hat der Arzt im Praktikum
an mindestens acht Ausbildungsveranstaltungen von je
zwei- bis dreistiindiger Dauer teilzunehmen, die der
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?ertiefung seines Wissens und der Behandlung von Fra-
gen der &rztlichen Berufstitigkeit dienen. Diese Aus-
bildungsveranstaltungen sollen insbesondere auf die
Erdrterung von hdufig vorkommenden Krankheitsfdllen
und deren Behandlung, aligemeinmedizinische Frage-
stellungen, Fragen der érztlichen Berufsethik und

des Arzt—Patienten—Verhaltnisses sowie auf Fragen

der Wirtschaftlichkeit und Kostenrelevanz im Gesund-

heitswesen ausgerichtet sein.

{(2) Die Ausbildungsveranstaltungen werden von der
zustindigen Behdrde oder einer von ihr beauftragten
Stelle durchgefiihrt. Die Teilnahme an Fortbildungs-
veranstaltungen fiir Xrzte, in denen die vorstehend
genannten Themen behandelt werden, kann angerechnet

werden.

§ 34 d
Bescheinigung iiber die Ableistung
des Praktikums
(1) Dem. Arzt im Praktikum ist von jeder Stelle, an
der er tdtig gewesen 1ist, eine Bescheinigung nach dem
Muster der Anlage 20 a zu dieser Verordnung zu ertei-
len. In der Bescheinigung ist die Art der Beschdfti-
gung elngehend zu beschreiben und anzugeben, ob die
Ausbildung ordnungsgemds abgelelstﬂt worden ist. Es
ist ferner anzugeben, ob sich Anhaltspunkte dafir er-
geben'hében, daB der Arzt im Praktikum wegen eines
kdrperlichen Gebrechens oder wegen Schwdche seiner
geistigen oder k8rperlichen Krdfte oder wegen einer.
Sucht zur Ausibung des &drztlichen Berufs unfihig oder
ungeeignet ist. Die Bescheiniqung ist von dem drzt-
lichen Leiter des Krankenhauses oder der sonstigen
Einrichtung, in der der Arzt im Praktikum titig ist,
oder, wenn ein solcher nicht vorhanden ist, vom drzt-
lichen Vorgesetzten des Arztes im Praktikum auszu-
stellen. Die Bescheinigung ist vertraulich zu behan-
deln und darf nur zu dem angegebenen gweck verwendet

7
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(z) Wird in der Bescheinigung eine ordnungsgemife Ablei-
stung des Praktikums (Absatz 1 Satz 2} nicht bestdtigt,
ist der THtigkeitsabschnitt nachzuholen.

§ 34 e

ritigkeit auf Gruna einer Eritaubnis
nach § 10 Abs. 5 der Bundesirzteordnung

Fiir eine Titigkeit auf Grund einer Erlaubnis nach § 10

" abs. 5 der Bundesirzteordnung gelten die §§ 34 a bis

34 4 entsprechend.”

In der Uberschrift vor § 35 werden die Worte.“Fﬁnfter
Abschnitt" durch "Sechster Abschnitt" ersetzt.

»

§ 35 wird wie folgt gedndert:

a) Absatz 1 wird wie folgt gedndert:

aa) In Nummer 6 wird das Wort "and" durch ein

Komma ersetzt.
bb) .In Nummer 7 wird der -Punkt durch "und" ersetzt. -
ce) Nach Nummer 7 wird folgende neue Nummer 8 angefiigt:

ng. die Bescheinigungen {ber die ordnungsgemife
Ableistung der Tatigkeit als Arzt im Prak-
tikum nach § 34 3 Abs. 1 und die Nachweise
iber die Teilnahme an Ausbildungsveranstal-

tungen nach § 34 ¢ abs. 1.".

b) . In Absatz 2 Satz 1 werden die Worte "anstelle des
Zeugnisses nach Absatz 1 Nr. 7" durch "anstelle der

Nachweise nach Absatz 1 Nr. 7 und 8" ersetzt.
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10. 1In der Uberschrift vor § 37 werden die Worte "Sechster
Abschnitt" durch "Siebenter Abschnitt” ersetzt.

11.- In der Uberschrift vor § 41 werden die Worte "Siebenter
Abschnitt" durch "Achter Abschnitt" ersetzt.

12. Die Anlagen werden wie folgt gedndert:

Durch die Anlage 1 zu dieser Verordnung wird

eine neue Anlage 20 a eingefiigt.

a)

b) Die Anlage 21 erhilt die in der Anlage 2 zu

dieser Verordnung vbrgesehene Fassung.

Artikel 2

§ 1
studierende der Medizin, die bis zum 30. Juni 1987 die Arzt-
_liche Priifung erfolgreich ablegen, schlieBen die drztliche

Ausbildung mit dieser Priifung ab.

§ 2
(1) Fir ‘Studiersende der Medizin, die zwischen dem 30. Juni
1987 und dem 31. Dezember 1991 die Krztliche Priifung erfolg-
reich ablegen, dauert die Tdtigkeit als Arzt im Praktikum

achtzehn Monate.

(2) In den Fillen, in denen die Krztliche Priifung bis zum
10. Juni 1989 erfolgreich abgelegt wird, soll die THtigkeit

als Arzt im Praktikum nach M&glichkeit eine mindestens neun-
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monatige Tdtigkeit im nichtoperativen Bereich und eine min-
destens sechsmonatige Titigkeit im operativen Bereich um-
fassen. Wird die Krztliche Priifurig nach dem 30. Juni 1989
erfolgreich abgelegt, hat die Titigkeit als Arzt im Prakti-
kum in jedem Fall die in Satz 1 genannten Tdtigkeitszeiten
im nichtoperativen und im 6pe;ativen Bereich zu umfassen.

(3) In den in Absatz 2 genannten Fdllen kdnnen abwei-

chend von § 34 a Abs. 3 Tatigkéiten im &ffentlichen Ge-
sundheitsdienst, im versorgungs-, vertrauens-, werks- oder
betriebsdrztlichen Dienst, in einer Einrichtung fir die
Rehabilitation Behinderter oder in einer truppendrztlichen
Einrichtung der Bundeswehr nur bis zu drei Monaten ange-
rechnet werden. Der Arzt im Praktikum hat in diesen Fidllen
nur an sechs Ausbildungsveranstaltungen der in § 34 c Abs. 1
genannten Art teilzunehmen. |

Artikel 3

Diese Verordnung gilt nach § 14 des Dritten Uberleitungs-
gesetzes in Verbindung mit § 15 der Bundesdrzteordnung
auch im Land Berlin. '

Artikel 4

Diese Verordnung tritt am Tage nach der Verkiindung in Kraft.

5300 Bonn 2, den

Der Bundesminister fir
Jugend, Familie , Frauen und Gesundheit

M
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Anlage 1

Anlage 2Q a
(zu § 34 d Abs. 1 Satz 1)

Bescheinigung
tiber die Titigkeit als Arzt im Praktikum

BerrTi/TrAU &t eeene snecesananessmeanssaimossaensneasaannsensnnsasnss
Vornamen, Familienname {ggf. abweichender Geburtsname}

GEDOXeN @M ....vuvccennennnnee ANttt ieeeaennnnneeneannenns

wird hiermit bescheinigt, daB8 er/sie nach bestandener Krztlicher
Prifung VOM ..ueeeveencanncnnenanas BAS covnniiniiaii ..

}

*
im/in der Gt d e eae e n e vttt ase st aaaae .

L L L R I R I I R R O . B R I I I R R R A I I I R I I I R A A A A

.
B I 2 S T S T T T S
.

als Arzt im Praktikum titig gewesen ist.

Die Ausbildung 1St VOM -.-eveeveeanes BIS it iiinninenneannnann
&
WEBGEIL tvvnvnnanucssssassnncraancsssanaassss Unterbrochen worden.

Di2 Ausbildung ist ordnungsgemidl/nicht ordnungsgemd3 abgeleistat

irdiguncg ésr TEtigkeit im einzelnen

PRI I R . I T R T I R R R R L B T R R R R S A I T R S I I R R A SR I

N R N N I R I R N R A L I B I
+ o ®» 5 8 8 e 2w = I R O O I S N . T I R R N I I ] LELEE BESE SR A B I
4 8 F 8 8 % W B S 8 R B R AP R S s ow o emo s e Wk e Wk et A B LS B 4 e 4 4 A domed ek s S s SN S P e NS e s e -

£in Anhaltspuaks dafiir, dad Herzn/Frau .........c.ieeniuniinnnn. .
infslge 2ines Gehrachens ccder wegen Schwiche seiner/ihrsr geisci-
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Eignung fehlt, hat sich nicht ergeben/hat sich in folgender
Hinsicht erqeben:**)

...---.-.-..-a...-.-.-.-;------.oo.-------.-h-l--c.;--.----.o-

P I L R I L B B A L S S .ﬂ.l'.'..I-.I-----OO..I.‘.II-.

.Siegel oder - :
Stempel AU - ).+ R G R

& + 8w s s e e s P T I L L TR BB R O B S

(Unterschrift des &rztlichen Leiters/
des Praxisinhabers/des Dienstvorge-
setzten) .

* . . . . o
) Beschrsibung der Einrichtmg, in der der Arzt im Praktikum gemd#d § 34 a
abs. 2 Sats 1 der Apprcraticnsordming fiir Arzte titig gewesan ist,
cof . mit Angebe cder Abtailumg.
* % .
) Nicht Zutrefiandes streicnen,
*%*%) mier ist ggf. auch anzugecen, avi welchen Abtsiluncen der Arz= im Prak-

tiicm titig cewesen und auf welchen Zeifraum sich die Titickeit jeweils

prst-acike hazt.

A
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S - _ o Anlage 2

anlage 21
(zu § 36)

Approbationsurkunde

Herr/Frau ..eo-ceecsesss e eseseanrae e PP
Vornamen,_Famllienname (gqf. abwelchender Geburtsname)

geboren am ....e-eeececrecier in c....n S A LR

erfiillt die Voraussetzungen des § 3 der Bundesdrzteordnung.

Mit Wirkung vom heutigen Tage wird ihm/ihr die

Approbation als Arzt/Erztin
erteilt.
pie Approbation berechtigt den Arzt/die Krztin zur Ausibung

des Er;tlichen_Berufs.'

Siggel'. [ L '.l.., den ..ccacseansrens

...............
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Begriindung

A. Allgemeiner Teil

I. Durch das Vierte Gesetz zur Enderung der Bundesdrzte-
ordnung vom 14. Mdrz 1985 (BGBl. I S. 555) ist mit
dem Ziel einer verbesserten praktischen‘Qﬁalifikation
der XKrzte eine zweijdhrige, nach dem Medlzinstudiuﬁ
abzuleistende Tétigkeit als "Arzt im praktikum” einge-
fithrt worden, deren Ableistung Voraussetzung fiir die
Erteilung der zur eigenverantwortlichen u n d selb-
stindigen Ausiibung dgs Berufs berechtigenden Approba-
tion als Arzt sein wird.

Die Verordnung regelt das Nihere iber die Tdtigkeit als
Arzt im Praktikum. ‘ :

Sie beschrinkt sich im wesentlichen auf die Regelungen
fir die Tidtigkeit als Arzt im Praktikum. Da es dringend
der Vorschriften fiir die Durchfiihrung der Praxisphése
nach dem Medizinstudium bedarf, die bereits in der
2. Jahreshilfte 1987 anliuft, muB die Fiinfte Verordnung
zur Anderung der Approbationéordnung fiir Arzte sobald
wie mdglich erlassgn.werdén.IWeitergehende'Knderunged,
insbesondere die Konkretisierung der Anforderungen an
den Xleingruppenunterricht am Patienten, Neuregelungen
£ir die inhaltliche Gestaltung der Ausbildung, Neuord-
nungen fiir das Priiffungswesen, missen einer fol-
 genden Kpderungsverordnung vorbehalten bleiben.

II. Xosten
Durch die Ausfiihrung der Verordnﬁng werden die Haus-

halte der Ldnder mit Mehrkosten belastet werden,

Im Zusammenhang mit der Durchfiihrung der Tidtigkeit
als Arzt im Praktikum werden den L&ndexn Mehrkosten
fiir den zusdtzlichen Verwaltungsaufwand entstehen.

At
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Nach einer groben Schitzurg aufgrund vorliegender An-
gaben der Linder muf insoweit mit j4%hrilicheh Mehrkosten
von ca. 45C.000 DM gerédhnet werden.

Die Kosten kénnen sich durch ‘die Organlsation der Aus-

bilﬁungsveranstdltungen fhir ﬁrzte'im Praktikum {s. Ar-.
tikel 1 Nr. 7 - § 34 c =) erhﬁhen Thsoweit kbnnen noch
keine konkreten Angaben gemacht werden.

Fiir die Realisierung der Praxisphase éblién_ih dhrigen
nach M8glichkeit kostenneutrale Lésungen gefunden wer-

den.

Soweit die Praxisphase in Krankenhfusern abgelelstet
wird, auf die das. Pflegesatzrecht des Krankenhausfinan-'
zierungsgesetzes und der Bundespfiegesat2verardnung
Anwendung findet oder freiwilliy angewandt wird, ist
dadurch eine pflegesatznéutrale Lésung sicherqaétellt
Auch im iibrigen sollen fﬁr die Durchfithrung der Praxis-
phase nach M8glichkeit Lésungén gefunden werdet, die
die dgesetzliche Krankenversicherung nicht zus&tﬁli&ﬁ
belasten.

Begonderar Teil |

2w Artikel. T Nr. 1

-z&'ﬁﬁénééaéé a)

Zu aa)
Die¢ Auvfzidhlung der Bestandteile der &rztlichen Knsﬁii&ﬁnq

in § 1 Abs. 1 der Approbationsordnung fir Krzte wird er-
génzt durch die zweijihtige Titigkeit als "Arzt im Pfaktl-
kum”, die nach § 3 Abs. 1 Satz 1 Nr. 5 der Bundesirzte-
ordnunq 1 d.F. des Vierten Knderungsqesetzes weiteres Vor-
aussetzunq fiir die Erteilung der Apprcbatlcn als Arzt ist.

AS
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Diese Praxisphase lduft gemdB Artikel 2 § 1 des Vierten
Gesetzes zur Anderung der Bundesirzteordnung erstmals nach
dem 30. Juni 1987 an. Sie dauert gem#8 Artikel 2 § 2 a.a.o0.
zunichst 18 Monate, fir Studienabsolventen, die die Erzt-
liche Priifung nach dem 31. Dezembér 1991 bestehen, zwei
‘Jahre. Nihere Einzelheiten zur Tatigkeit als “Arzt im
Praktikum” regeln die §§ 34 a bis 34 e (s. Artikel 1 Nr. 7)
und die Ubergangsvorschriften des Artikeéls 2.

Zu bb)

Folgednderung.

2& cc) .

Auf Angabe des Datums und der Fundstelle kann verzichtet

werden.

Zu'ﬁuchstﬁbe b

Folgednderung.

'Zuiﬁrtikél‘i'Nr. 2

Auch nach geltendem Recht kann der Studierende einzelne
ihm zugewiesene drztliche Tdtigkeiten, die seiner Ausbil-
dung dienen, unter Anleitung, Aufsicht und Verantwortung
des ausbildenden Arztes durchfiihren. Um geiegentlich in
der Praxis aufgetretene Mtierstéhdnisse kiinftig zu ver-
meiden, wird nunmehr in § 3 Abs. 4 ausdrilcklich klarge-
stellt, da8 der Student entsprechend seinem Ausbildungs-
stand in dieser Weise tdtig werden soll.

Eé_bedarf auSerdem der Klarstellung, da8 der Student

durchweg an allen Wochenarbeitstagen ganztidgig fir die
Ausbildung zur Verfiigung stehen mu8. '

Ab



u Artikel 1. Nr. 3

Folgednderung.

- gu ‘Artikel.'T.Nx. 4 .
gy “Buchstabe.a) .
Folgednderung.

24 ‘Buchstabe b) .

gu aa)

Auf die Angabe des Datums und der Fundstelle kann verzich-~
tet werden.

iu'bb?I

Anpassung an die Rechtsentwicklung.

gu Artikel T Nr. 5
Folgednderung.

gu Artikel T Nr..6 =

purch das Gesetz zur Anderung des Hochschulrahmengesetzes
vom 6. Mirz 1980 {BGBL. I S. 269) sind die Absdtze 2 bis 4
von § 17 des Hochschulrahmengesetzes gestrichen worden. Da-
mit sind die M8glichkeiten £ir Sanktionen bei Yberschrei-
tungen von Fristen fiir die Meldung zu Priifungen entfallen.
§ 10 Abs. 2 Satz 2 EAppO ist damit gegenstandslos geworden
{s. hierzu das Urteil des Bundesverwaltungsgerichts vom

11. Juli 1985 ~ BVerwG 7 C 88.84 -).

pu Artikel ‘T Nr. 7 .

Der neue Finfte Abschnitt der BAppO betrifft die Tatigkeit
als "Arzt im Prakﬁikum“. Die Praxisphase ist durch das
Vierte Gesetz zur Enderung der Bundesirzteordnung vom
14. Mirz 1985 (BGBL. I S. 555} eingefiihrt worden. Sie wird

ANt
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nach dem erfolgreich abgeschlossenen Medizinstudium ab-
geleistet und ist Bestandteil der &rztlichen Ausbildung.
‘Die‘erfolg:eiche Ableistung ist Voraussetzung fiir die Er-
‘teilung’ der Approbation als Arzt (s. § 3 Abs. 1 Nr. 5

der Bundesdrzteordnung).

Die neuen §§ 34 a bis 34 d der'KAppd regeln die Einzelhei-
ten dieser Praxisphase. Nach § 34 e sollen die Vorschriften
auf ein Praktikum ehtsprechende Anwendung finden, das zum
Abschluf einer auBierhalb des Geltungsbereichs der Bundes-
drzteordnung bis zum Medizinstudium absolvierten, hiermit
aber noch nicht vollsténdig abgeschlossenen drztlichen
Ausbilduhg auf Grund einer Erlaubnis nach § 10 Abs. 5 der
Bundesdrzteordnung in der Bﬁndesrepublik Deutschland ab-
geleistet wird. ‘

Zu.§'34 a

Zﬁ.A5§a£i i . :

- Die Tdtigkeit als Arzt im Praktikum dauvert zwel Jahre.'Sie
ist fiireine Ubergangszeit auf 18 Monate reduziert. GemdB
Artikel 2 § 1 des Vierten Gesétzes zur Xnderung der Bun-
desdrzteordnung haben erstmals diejenigen Absolventen des
Medizinstudiums die Praxisphase abzuleisten, die nach dem
30. Juni 1987 die Arztliche Priifung bestehen. Fir sie und
die Absolventen des Medizinstudiums, die bis zum 31. Dezem-
ber 1991 die Arztliche Priifung erfolgreich ablegen, dauert
die Praxlsphase 18 Monate; fiir Absolventen des Medizinstu-
diums, die nach dem 31. Dezember 1991 die HArztliche Prii-
fung bestehen, davert sie zweli Jahre (s. Artlkel 2 § 2 des
Vierten Gesetzes zur Anderung der Bundesérzteordnung) Ar-
tikel 2 dieser Verordnung regelt die iibergangsweise
18-monatige Tdtigkeit als Arzt im Praktikum.

Der "Arzt im Praktikum® ist bereits Arzt. Er ist aber zur
Ausﬁbung des irztlichen Berufs nur unter Aufsicht voll
ausgebildeter Arzte berechtigt. Flir diese Tdtigkeit bedarf

A
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er einer entsprechend ausgestalteten Erlaubnis zur voriiber-
gehenden Ausilbung des drztlichen Berufs nach § 10 Abs. 4
der Bundesirzteordnung.

'Zu:denfnbéatieﬁﬁZHuna 3 _ .

Die Titigkeit als Arzt im Praktikum karn in jeden Kranken~-
haus (Akut- oder Sonderkrankenhaus), in jeder #rztlichen
Praxis, in einem Sanititszentrum oder einer &hnlichen
Einrichtung der Bundeswehr oder in einer Justizvollzugs-
anstalt mit hauptamtlichém Anstaltsarzf abgeleistet wer-
den. '

Titigkeiten im 8ffentlichen Gesundheitsdienst oder in den
anderen genannten Bereichen sind begrenzt anrechenbar.
Auch hier kann die notwendige &rztliche Erfahrung gesam-

melt werden.

Die Tdtigkeit ist ganztégig abzuleisten, damit sicherge-
stellt ist, daB der Arzt im Praktikum sich voll seiner
aAusbildung widmet und die n&tigen &rztlichen Erfahrungen

sammeln kann.

Die Praxisphase wird grob stiukturie:t, indem Mindestzeiten
fiir die Ableistung im nichtoperativen und im operativen
Bereich festgelegt werden. Hierdurch soll erreicht werden,
dafB der Arzt im Praktikum in verschiedenen Bereichen ein-
gesetzt wird und auf verschiedenen Gebieteﬁ drztliche Er-
fahrungen sammeln kann. Die Begriffe ”nichtoPexativ“ und
“operativ" sind hier im weiten herkdmmlichen Sinne und
nicht im engen Sinne der Stoffgebietsbezeichnungen des

§ 28 aAbs. 1 der Approbationsordnung fiir Hrzte zu verstehen.

Eine solche Strukturierung f&rdert die Moglichkeit der
Anrechenbarkeit von Titigkeitszeiten der Praxisphase auf
éine allgemeinmedizinische Weiterbildung, weil diese Wei-
terbildung #rztliche Tdtigkeiten in verschiedenen'Gebigten
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umfa8t. Es wire wiinschenswert, wenn sich junge Arzte in
verstirktem MaBe einer solchen Weiterbildung zuwendeten.
Hierzu kdnnten auch dadurch Anreize geschaffen werden, da8
in den Praxen der Allgemeindrzte eine groBe Zahl von Prak-
tlkumsplatzen zur Verfiigung gestellt wird.

Die Anrechenbarkeit von Tétigkeitszeiten als Arzt im Prak-
tikum auf eine Weiterbildung wird in den Weiterblldungs-
regelungen vorgesehen, fiir die die Linder und die Landes-
drztekammern zustindig sind. Die M&glichkeit der Anrech-
nung wird allgemein das Bemiilhen um eine weitere Quallflka-
“tion f&rdern. Es ist davon auszugehen, daB viele junge
Arzte Weiterblldungsmoglichkelten nutzen, wenn sie mit
einer anrechenbaren Praktikumszeit auch berelts einen Teil
der Weiterbildungszeit erfiillt haben.

- Eine Aufgliederung in Zeiten einer Titigkeit im Krankenhaus
und Zeiten einer Tétigkeit in der &drztlichen Praxis oder
einer anderen Einrichtung soll zundchst nicht Vorgeschrie—
ben werden, so daB die Tatigkeit in verschiedenen Berei-
chen, oder aber auch ausschlie8lich in dem einen oder dem
anderen Bereich abgeleistet werden kann. Hierfiir ist die
Uberlegung mas8gebend,da8 in allen in Frage kommenden Ein-
richtungen praktische &drztliche Erfahrung vermittelt wer-
den kann. AuBerdem hat eine solche Ldsung den Vorzug einer
gr8Beren Praktikabilitit.

Der "Arzt im Praktikum” mu8 sich bei den genannten Einrich-
tungen oder bei niedergelassenen Xrzten selbst um eine Stel-
le bemiihen. Es erfolgt keine Zuweisung von Platzen durch
die staatllchen Stellen.

Die Bundesregierung geht.davon aus, daf die Praxisphase
_realisieft und finanziert werden kann. In der Begriindung
zum Entwurf eines Vierten Gesetzes zur Anderung der Bundes-
Erzteoranung (s. BT-Drucks. 10/1963) ist im einzelnen
dargelegt, auf welche Weise die bendtigten Stellen fir
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Arzte im Praktilcum bereitgestellt werden kénnen.In den
ersten Jahren des Azlaufens der Praxisphage scllen jdhrlick
freiwerdende Stellen in den Krankenhiusern umngewandelt und
in Stellen fiir Xrztz: im Praktikum aufgeteilt werden.

Nach den Schitzunge. der Buidesregiéwung auf Grund der
Zrfah=ungen friihere» Jahre werden jshrlich ca. 5.000 Arzi-
stellen in Krankenhlugern frei.Ferner kénnen ca. 2.000
Stellen in den Praxen niedergelassener Arzte geschaf-

fen werden. Weitere Stellen stehen in den Saznititszentren
der Bunceswebhr und anderen BEinrichitungen zur Verfiigung.
Bs soll eine kostenneutrzle Iﬁsung erreicht werden.

biefverbénde, die an der Bereitstellung der Stellen ent-
scheidend mitwirken, hében bei der Vorbereitung des Vierten
Gesetzes zur Anderung der pundesirzteordnung ihrs Bersit-
schaft erklirt, sich mit allen ihnen zu Gebote stehenden
Mitteln gafir einzusetzeﬁ, daf8 die eraussetzungen fix
Gie Durchfihrung der Praxisphase geschaffen werden. Die
Ffung eines auSreichenden Sgal-

Vorbersitungen £{r dis Schai

A —

lenangebats sind ancelauian.

‘Zu Xbsatz 4
AuBerhalh des Geltungsheraichs der Vercrénung a-b
+udium sind im Om~

gelesistate

oraktische Titigkeiten nach dem Medizins
fange der Clsichwertigkeit mit der mach der XarpQ atgelei-

staten THiigkeit als Arce im Praktikum anzureschnen.
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Der Arzt im Praktikum hat seine Kenntnisse und Fihigkeiten
zu vertiefen, &rztliche Titigkeiten einzuiiben und allge-
meine &rztliche Erfahrungen zu samméln. Fir die Effizienz
der Prax;sphase'ist es von entscheidgnaer Bedeutung, daB
er ausreichende Mdglichkeiten hierzu erhilt.

Bei Beendigung seiner Tatigkeit soll der Arzt im Praktikum
in der Lage sein, den drztlichen Beruf eigenverantwortlich
und selbstdndig auszuilben. Die Approbation als Arzt, die
nach Ableistung der Praxisphase erteilt wird, berechtigt
zur eigenverantwortlichen und selbstidndigen Ausiibung des
drztlichen Berufs. Die Ausbildung in der Praxisphase muS8
auf dieses ziel ausgerichtet sein. Deshalb ist es notwen-
dig, in die eigene Verantwortlichkeit hineinzuwachsen. Der
Arzt im Praktikum soll solche &rztlichen Titigkeiten ‘iiber-
nehmen, dis er nach dem Stand seiner Kenntnisse und Fihig-
keiten ordnungsggméﬁ ausfilhren kann. Nach einer ausreichen-
den Einarbeitung und bei entsprechendem Ausbildungsstand
wird er auch im Bersitschaftsdienst eingesetzt ﬁerden kén-
nen , sofern der Rufbereitschaftsdienst entsprechend ge-
staldet ist .

Eine hbernahme von Ausbildungsaufgaben durch Krzte im Prak-
tikum, die die Préxisphase in Hochschulkliniken oder Lehr-
krankenhiusern Ebleisten, mu8 ausscheiden. Dé: Arzt im
Praktikum befindet sich selbst ncch in der Ausbildung. Es
wire in keiner Weise fachlich vertrethar, ihn mi= Ausbil-

dungsaufgaben zu bhetxzauen.

Arzts im Praktikum wird nicht staatlicher-

-

tgesetzt. Sie unterliegt der einzelvertraglichen

saits fest
Abmachung bzw. ggf. der Ausgastaltung durch Tarifvertrige.
TariZverhandlungen i{iber dis Regelung der Arbeitsbedingungen .

éer Arczte im Praktikum laufan.

Binsichtlich der Finanzierung der Vergiitung ven Arzisn im

Prakzikum, dis dis Praxisphase im Krankenhaus ableisten,
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enthilt § 15 Abs. 4 der Bundespflegesatzverordnung vom
21. August 1985 (BGBL. I S. 1666) folgende Regelung:

"Die Kosten der Beschiftigung von Krzten im Prak-
tikum nach § 3 Abs. 1-Satz 1 Nr. S der Bundes-
irzteordnung gehdren zu den Selbstkosten, soweit
Stellen nachgeordneter Krzte auf Krzte im Prakti-
kum aufgeteilt werden.". |

In welchem Umfang die Kosten fiir Stellen nachgeordneter .
Krzte zu den Selbstkosten des Krankenhauses gehdren, be-
stimmt sich nach den allgemeinen Vorschriften des § 13 der

'Bundéspflegesatzverordnung.-

Zu § 34 c

Zwecks Sicherung des Ausbildungserfolges hat der Arzt im
praktikum neben seiner Titigkeit im Krankenhaus, in der
drztlichen Praxis oder in einer anderen ianrégé kommenden
Einrichtung mindestens acht Ausbildungsveranstaltungen von
mehrstiindiger Dauer 2zu besuchen, die der Vertiefung seines
Wissens und der Behandlung von Fragen der &rztlichen Be-
rufstitigkeit dienen. Die Verordnung nennt die wesentli-
chen Gegenstinde dieser Ausbildungsveranstaltungen {Absatz 1}.
IThre Organisation obliegt der zusténdigen Behdrde oder einer
von ihr beauftragten Stelle. Die zust#ndige Behdrde ist frei
in ihrer Entscheidung, welche Stelle sie ggf. mit dieser

‘Aufgahe beauftragt. Sie kann die Teilnahme an Fortbildungs-

veranstaltungen fiir KErzte, in denen die in der Verordnung
genannten Themen behandelt werden, anrechnen (Absatz 2}.

Die Teilnahme an den Ausbildungsveranstaltungen ist bei

Beantragung der Approbation als Arzt nachzuweisen {s. hier- -
zu Artikel 1 Nr. 9 - § 35 Abs. 1 Nr. 8).

23
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missen aber eine Titigkeit als Arzt im Praktikum ablei- '
sten, die'eine-mindesteﬁs neunmonatige Tatigkeit im nicht-
operativen Bereich und eine mindestens sechsmonatige Tdtig-
keit im ‘operativen Bereich umfaft. Durch die Strukturie-
rung der Praxisphase soll eine.méglichst effiziente Aus-
bildung WEhrend_der Tdtigkeit als Arzt im Praktikum si-
chergestellt werden. Sie muB daher so friih wie mdglich
realisiert werden (Absatz 2).

In allen von Absatz 2 erfaBten Fillen kann eine'Tﬁtileit
im 8ffentlichen Gesundheitsdienst und den anderen genann-
ten Einrichtungen nur ‘big zu drei Monaten angerechnet
werden. Wegen der kiirzeren Dauer der Praxisphase in diesen
Fidllen muB auch die Teilnahme an den in § 34 c vorge-
schriebenen Ausbildungsveranstaltungen beschrinkt werden
(sechs statt acht) (Absatz 3).

Zu Artikel 3

Die Vorschrift enth&lt die {ibliche Berlin-Klausel.

2u Artikel 4

Die Vorschrift betrifft das Inkrafttreten.
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Zu §.34 d

Absatz 1 betrifft die Nachweise iber die Titigkeiten wih-
rend des Praktikums, die dem Antrag auf Erteilung der Appro-
bation als Arzt gem#B § 35 Abs.. 1 Nr. 8 (s. Artikel 1 Nr. 9)
beizﬁfﬁgen sind. Die Bescheinigunqen'ﬁber die T&tigkeit als
Arzt im Praktikum sind vertraulich zu behandeln und diirfen
zu keinen anderen als den in der Verordnung bestimmten
Zwecken verwendet werden. Der Arzt im Praktikum, fir den

sie ausgestellt wéfden, kann selbstverstindlich frei tber

sie verfiigen.

7§§§355_g sieht die Mdglichkeit der Verl&nqerung des Prakti-

kums fiir die Fille vor, in denen die Erteilung der Beschei-
nigung verweigert wird, weil eine ordnungsgemdBe Tatigkeit
nicht vorgelegen hat. Dieser Regelung bedarf es, um sicher-
zustellen, daB die mit der praktischen mitigkeit nach dem
Medizinstudium veffolgten Ziele erreicht_wérden.

Zu § 34 e
" Die Vorschrift betrifft die Anwendbarkeit der §§ 34 a bis

34 4 auf ein Praktikum, das auf Grund einer Erlaubnis nach
§ 10 Abs. S der Bundesirzteordnung abgeleistet wird.

gu Artikel ‘1. Nr.. 8

Folgednderung.

Zu Artikel T Nr. 9

'Zu_ﬁuéﬁéfaﬁé‘é)‘uﬁdlﬁuéﬁsfabe bi

Folge&nderungen.

Zu Artikel T Nr. 10 und Nr. 11
Folgednderungen. '

LS



A

2u Artikel T Wr. 12

Zu Buchstabe a)

.Die neue Anlage 20 a enthidlt das Muster fiir die Beschei-
nigung tber die Tétigkeit als Arzt im Praktikum (hﬁl@q& 1.

Zu Buchstabe b) .

Die Anlage 21 mit dem Muster fir die Approbation bedarf

im Hinblick auf das Vierte Gesetz zur Xnderung der Bundes—
Srzteordnung der inderung (Anlage 2). Sie ist im ﬁhrigén
durch die Aufnahme "Xrztin" neben der Bezeichnung "Arze”
hberarbeltet'worden.

zu Artikel. 2

Die Vorschrift enthalt die Wbergangsregelungen.

.ﬁ_“ entgpricht der Regelung des Artlkels 2 § 1 des Vierten
Gesetzes zur Anderung der Bundesirzteordnung. Die Tﬁtigkeit
als Arzt im Praktikum braucht erst von den Studierenden
der Medizin abgeleistet zu werden, die nach dem 30. Juni
1987, also im Priifungszeitraum von Oktober bis Dezember -
1987, die Arztliche Priifung ablegen.

§ 2 enthdlt die Ubérgangsregélungen fir die Studierenden
der Medizin, die zwischen dem 30. Juni 1987 und dem 31. De-
zember 1991 die Arztliche Priifung bestehen. In diesenh Fél-
len dauvert die Tatigkeit als Arzt im Praktikum gemiBd
Artikel 2 § 2 des Vierten Gesetzes zur Anderung der Bundes-
irsteordnung nur 18 Monate (Absatz 1).

Um das Anlaufen der Praxisphase zu erleichtern, soll 91ne
Strukturierung der Tidtigkeit als Arzt im praktikum in ﬁen
beiden etsten Jahren zwar angestrebt, aber nicht gir je&en
Fall verpflichtend gemacht werden. studierende der Medizinh,
die die Kfztllche Priifung nach dem 30. Juni 1989 ahlegen,

b

1y
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Bundesrat ' Drucksachn,372/1 /86

07.10.86
G - Fz - K

Empfehlungen

der Ausschiisse

zur

Fiinften Verordnung zur Anderung der Approbationsordnung flir
Arzte

Punkt der 569. Sitzung des Bundesrates am 17. Oktober 1986

A

Der federfithrende Ausschud fir Jugend, Familie und Gesundheit (G)
und

der Ausschufl flr Kulturfragen (K)
empfehlen dem Bundesrat, der Verordnung gemifl Artikel 80 Abs. 2
des Grundgesetzes mit folgender Malgabe zuzustimmen:

1. Zu Art. 1 nach Nr. 1 (§ 2 Abs, 2)

In Artikel 1 ist nach Nummer 1 folgende Nummer 1 a
einzufiigen:

"1 a. § Z Abs. 2 erhilt folgende Fassung:

"(2) Bei den praktischen Ubungen soll die notwendige prak-
tische Anschauung gewihrleistet sein. Soweit der Lehrstoff
dies erfordert, soll in kleinen Gruppen unterrichtet werden.
Bei den praktischen Ubungen in den klinisch-praktischen

Alleinvertrieb: Veriag Dr. Hang Heger, Postlach 2008 21, 5300 Bonn 2
ISSN 0720-2946

LT



ERCaIV A

(noch Ziff. 1)

Stoffgebieten soll die Unterweisung am Patienten im Vorder-
grund stehen. Es darf jeweils nur eine kleine Zahl von Stu-
dierenden gleichzeitig unmittelbar am Patienten unterwiesen
werden, beim Unterricht am Krankenbett in der Regel eine
Zahl von nicht mehr als fiinf Studierenden. Den Studierenden
ist Gelegenheit zu geben, selbst am Patienten titig zu
werden, soweit dies zum Lrwerb praktischer Fertigkeiten

und Fédhigkeiten erforderlich ist. Unzumutbare Belastungen
des Patienten durch den Unterricht sind zu vermeiden. im
tibrigen soll der Unterricht, soweit zweckmdfRig, nicht am
einzelnen Fachgebiet, sondern am Lehrgegenstand ausgerichtet

werden. "'

Begriindung:

Die praktische Ausbildung wihrend des
Medizinstudiums bedarf dringend der
Verbesserung. Dies soll durch Unter-
richt in kleinen Gruppen und eine pa-
tientennahe Unterweisung verwirklicht
werden. Die Zahl 5" jist eine Durch-
schnittszahl, d.h. daf die Kleingruppe
héchstens zwei bis drei Studierende umfassen
soll, wenn der Studierende selbst am
Patienten tdtig wird, daB sie héchstens
acht Studierende umfassen soll, wenn

s um die Demonstration von Patienten
geht.

Dies entspricht auch der mittleren Be-
treuungsrelation, von der die Kapazi-
tdtsberechnungen ausgehen. Eine solche
Begrenzung ist sowohl zur Sicherung
des Lehr- und Lernerfolgs als auch zum
Schutz des Patienten notwendig. Die
Zahl "“5" ist ¢cine Leitgrofle, die fiir
die Gestaltung des Unterrichts soweit
wie mdglich zu beachten ist.

Es wird ferner klargestellt, dal den
Studierenden zum Zweck des Erwerbs prak-
tischer Fertigkeiten und Fihigkeiten
Gelegenheit zu geben ist, selbst am
Patienten tdtig zu werden. Unzumutbare
Belastungen von Patienten durch den
Unterricht miissen unbedingt vermieden
werden.

AL
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bei Annahme
von Ziff. 1

2.
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Zu Art. 1 nach Nr. 1 (§ 2 Abs. 2)

In Artikel 1 ist nach Nummer 1 folpende Nummer b

einzufiigen:
'1T a. § 2 Abs. 2 erhilt folgende Fassung:

'"(2) Bei den praktischen Obungen scll die notwendige prak-
tische Anschauung gewiihrleistet scin. Sowcit der Lehrstoff
dies erfordert, scoll in kleinen Gruppen unterrichtet werden.
Bei den praktischen Ubunpgen in den klinisch-praktischen
Stoffgebieten soll dic Unterweisung am Patienten im Vorder-

grund stchen. Ls soll jeweils nur cine klvine Zahl von Stu-

dierenden gleichzcitig unmittelbar am Patienten unterwiesen
werden, beim Untcrricht am Krankenbett in der Regel eine
2ahl von nicht mechr als rfanl SHStudicrenden. Den Studiercnden
ist Gelegenheit zu geben, selbst am Patienten titiy zu
werden, soweit dics zum Ihiwerb praktischer Fertipkeliten

und Fidhigkeiten erforderlich ist. Uniumutbave Belastunpen

des Patienten dJdurch den Unterricht saimd zu vermeiden. Im

tibrigen soll der Unterricht, soweit zweckmillig, nicht am
einzelnen Fachgebict, sondern am Lehrgepenstand ausgerrchuet

werden."'

Begriindung:

wie zu vorst. Ziff. 1.

5
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G 3. Zu Art. 1 nach Nr. 6 (§ 13, §§ 15 - 17
nach § 29, §§ 31 - 34),
zu Nr. 12 (Anlagen),
zu Art, 2 nach § 2

, §§ 19 - 22, § 28,

In Artikel 1 sind nach Nummer 6 folgende Nummern 6a, 6¢
bis 6 o einzufiigen:

"6ba. § 13 Abs. 1 bis 3 erhidlt folgende Fassung:

'(1) Gepruft wird

Zusammenhang

nit Nr. 6b - '

Buchst. ¢ und 1. bei der Arztlichen Vorpriufung
e in Ziff. 4 schriftlich,

2. beim Ersten Abschnitt der Arzt-
lichen Prufung schriftlich,

3. beim Zweiten Abschnitt der Arzt-
lichen Prufung schriftlich und
miindlich und

4. beim Dritten Abschnitt der Arzt-
lichen Prifung mindlich.

(2) Flir die Bewertung der Leistungen sind folgende
Prifungsnoten zu verwenden:

"Sehr gut" (1) = eine hervorragende Leistung,

"gut" (2) = eine Leistung, die erheblich
tUber den durchschnittlichen
Anforderungen liegt, |

50
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(noch Ziff. 3)

"befriedigehd“ (3) = @ine Leistung, die in jeder
Hinsicht durchschnittlichen
Anforderungen gerecht wird,

*ausreichend" (4) = eine Leistung, die trotz ihrer
Miangel noch den Anforderungen
genlgt,

"mangelhaft" (5) = eine Leistung, die wegen erheb-
licher Mangel den Anforderungen
nicht mehr gentgt,

"ungeniigend" (6) = @ine unbrauchbare Leistung.

(3) Der Zweite Abschnitt der Arztlichen Priifung
ist bestanden, wenn der schriftliche und der miind-
liche Teil bestanden sind oder wenn der Priifling
in einem Prilifungsteil die Note "mangelhaft" und

in einem anderen Priifungsteil mindestens die Note
"gut' erhdlt.’

Begrtindung:

Es ist anerkannt, daB eine Verstdrkung des Anteils mindlicher Pri-
fungen notwendig ist. Schriftliche Prufungen nach dem Antwort-wWahl-
Verfahren sind eine geeignete Prafungsform, um vor allem kognitives
Wissen abzufragen. In der Arztlichen Ausbildung kommt es aber ent-
scheidend auch auf Beobachten und zielsicheres Reagleren, auf das
Denken in gréBeren Zusammenhingen, die Fahigkeit zur Gesprachsfith-
rung, &rztliche Fertigkeiten und Fahigkeiten zu 4rztlichem Handeln

an, fuir die es miundlicher und miindlich~praktischer Prufungen be-
darf, '

Solche Prufungen tragen auch zur Verbesserung der praktischen Aus-
bildung bei, weil sie bei Lehrenden und Lernenden eine stirkere
praktische Ausrichtung notwendig machen.

........
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(noch Ziff. 3)

Unter den gegebenen Umstdnden ist es allerdings nicht mdglich,
mindliche Prufungen in dem an sich gebotenen Umfang durchzufthren,
da wegen der extrem hohen 2ahl der Medizinstudenten erhebliche
Schwierigkeiten bestehen, miindliche Prifungen in den zur Verfigung
stehenden kurzen Priifungszeitriumen ordnungsgemiaf abzuwickeln.

Zusatzliche mindliche Prufungen sollen im Zweiten Abschnitt

der Arztlichen Priifung eingefiihrt werden.

Wegen der gegebenen Verhdltnisse missen die zusdtzlichen mtndlichen
Prufungen auf jeweils nur zweil Facher beschriankt werden, die den
Prufling allerdings erst kurz vor dem Prifungstermin mitgeteilt
werden. Damit soll erreicht werden, das der Prtufling sich auf alle

Fiacher vorbereitet und sich die notwendigen Kenntnisse und Fahig-
keiten aneignet.

Im Dritten Abschnitt der Arztlichen Prifung steht ein léngerer
Zeitraum als bei den tbrigen Priifungen zur Verfilgung. Deshalb be-
steht hier die M&glichkeit, die mtindlich-praktische Prtifung zu
erweitern. Diese Ldsung bietet sich umso mehr an, als der schrift-
liche Teil in diesem Prifungsabschnitt mit dem Ziel einer starkeren
Konzentration der Studierenden auf die praktische Ausbildung im
letzten Jahr des Medizinstudiumas ("Praktisches Jahr®") entfallen
soll.

Entsprechend wird kinftig in der Arztlichen Vorprtifung schriftlich,
im Ersten Abschnitt der Arztlichen Priifung - wie ,

bisher - nur schriftiich, im Zweiten Abschnitt der Arztlichen Pr-
fung schriftlich und mindlich und im Dritten Abschnitt der Arzt~
lichen Priifung nur mindlich gepruft.




Drucksache 372/1/86

{noch Ziff. 3)

In § 13 Abs. 2 ist eine Erweiterung der Notenskala von ftnf auf
sechs Noten vorgesehen. Die neuen Noten "mangelhaft" und "ungeni-
gend" sind notwendig, weil nach § 13 Abs. 3 bei der aus einem
schriftlichen und einem mindlichen Teil bestehenden Prufung
(Zweiter Abschnitt der Arztlichen Priifung)

ein Ausgleich unzureichender Leistungen in dem einen Prufungsteil
durch gute Leistungen in dem anderen méglich sein soll, ein Aus-
gleich aber bei einer v8llig unbrauchbaren Leistung in einem Pru-
fungsteill ausgeschlossen werden musB.

Nach § 13 Abs. 3 ist der ZIweite Abschnitt der Arzt-

lichen Priifung bestanden, wenn entweder

beide Prtifungsteile bestanden sind (fir das Bestehen der schrift-
lichen Prlfung gilt § 14 Abs. 5; der mundliche Teil ist gemap § 15
Abs. 7 satz 2 (n.F.) bestanden, wenn der Prtifling mindestens die
Note "ausreichend" erhalten hat) oder wenn eine mit "mangelhaft"
bewertete Leistung in einem Prifungsteil einer mit mindestens "gut"
bewerteten Leistung in dem anderen Prufungsteil gegentbersteht. Mit
einer "ungenugenden® Prufungsleistung in einem Teil der Prufung
kann die Prifung oder der Priifungsabschnitt in keinem Fall bestan-
den werden. Der Erste Abschnitt der Arztlichen Prtifung ist bestan-
den, wenn der Prufling die schriftliche Praifung gem#8 § 14 Abs. 5
bestanden hat, der Dritte Abschnitt der Arztlichen Prufung, wenn in
der mindlich-praktischen Prtfung, aus der dieser Prufungsabschnitt
besteht, mindestens die Note "ausreichend" erzielt worden ist (s. §
15 Abs. 7 Satz 2 (n.F.)).
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6c. § 15 wird wie folgt gedndert:

a) Die Uberschrift erhilt folgende Fassung:
"Mundliche Prufungen".

b) Absatz 1 erhilt folgende Fassung:

"(1) Der mindliche Teil des Zweiten
Abschnitts der Arztlichen Prdfung und der
Dritte Abschnitt der Arztlichen Prifung
werden jewells vor einer Prufungskommission
abgelegt. Dle Prifungskommissiocnen werden
vom Landespriifungsamt bestellt. Die Pri-
fungskommissionen beim Iweiten

Abschnitt der Arzt-

lichen Prufung bestehen jewells aus dem
Vorsitzenden und mindestens einem, héchstens
zwel weiteren Mitgliedern. Die Prufungskom-
mission beim Dritten Abschnitt der Arzt-
lichen Priufung besteht jeweils aus dem Vor-
sitzenden und mindestens drei, héchstens
vier weiteren Mitgliedern. Fur den Vor-
sitzenden und die weiteren Mitglieder sind
Stellvertreter zu bestellen. Als Vorsitzen-
de, weitere Mitglieder und Stellvertreter
werden Professoren der Hochschule oder ande=-
re Lehrkrdafte der F4cher, die Gegenstand der
Prufung sind, bestellt. Als Mitglieder der
Prifungskommission fur den Dritten Abschnitt
der Arztlichen Priufung kénnen daneben auch
dem Lehrkdrper einer Hochschule nicht ange-
hérende ﬂrzte, insbesondere rniedergelassene
Arzte, zu Mitgliedern bestellt werden,
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c)

d)

£)

g)

h)

Drucksache 372/1/86

In Absatz 3 Satz 2 werden die Worte "Der
Vorsitzende der Prufungskommission kann ge-
statten," durch "Bei Priifungen, bei denen die
Prufungskommission einschlieflich des Vor-
sitzenden mehr als zwei Mitglieder umfapt,
kann der Vorsitzende gestatten," ersetzt.

Absatz 5 wird gestrichen.

Die bisherigen Abeitze 6 und 7 werden Ab-
sdtze 5 und 6.

Absatz 8 wird Absatz 7, und in diesem Absatz
wird die Angabe "§ 13 Abs. 3" durch "§ 13
Abs. 2" ersetzt.

Absatz 9 wird Absatz 8, und in diesem Absatz

wird die Angabe "Anlage 8" durch die Angabe
"Anlage 7 a oder Anlage 8' ersetzt.

Absatz 10 wird Absatz 9 und
erhdlt folgende Fassung:

"(9) Die Prufungskommission trifft ihre Ent-
scheidung mit Stimmenmehrheit. Bei Stimmen-
gleichheit gibt die Stimme des Vorsitzenden
den Ausschlag. Dies gilt entsprechend, wenn
eine Prafungskommission nach Absatz 1 Satz 3
nur aus dem Vorsitzenden und einem weiteren
Mitglied besteht. Der Vorsitzende teilt dem
Prufling das Ergebnis der mlindlichen Priifung
mit. Lautet die Note "mangelhaft" oder "un-
genlgend", so sind die Grunde anzugeben und
in die Niederschrift aufzunehmen. Das Lan-
despriifungsamt teilt dem Prufling das Ergeb-
nis schriftlich mit."

ES
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i) Es wird folgender neuer Absatz 10 angefugt:

"(10) Das Landesprufungsamt kann Aufgaben,
die ihm nach dieser Verordnung bei der
Durchftihrung mindlicher Prtfungen obliegen,
einem oder mehreren von ihm zu bestellenden
Beauftragten an der Hochschule tbertragen.
Die Beauftragten des Landespriifungsamtes und
die fur sie zu bestellenden Vertreter sollen
Professoren der Hochschule sein.",

Begriindung:

§ 15 betrifft die mundlichen Prufungen.
Er bedarf wegen der Einfuhrung eines mundlichen Teils in

den Zweiten Abschnitt der Arztlichen Priifung
sowie der Erweiterung der mundlichen Priifung im Dritten Abschnitt

der Arztlichen Prifung der Anderung und Ergénzung.

Zu Buchstabe a:

Die Uberschrift ist zu &ndern, weil es kinftig nicht nur im Dritten
Abschnitt der Arztlichen Priiffung eine mindliche Priifung gibt.
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zu Buchstaben b und c:

Wie im Dritten Abschnitt dci Airztlichen Priifung ist auch die
miindliche Priifung im Zweiten Abschnitt der Arztlichen Priifung
eine Kollegialpriifung. Im Zweiten Abschnitt der Arztlichen
Pritfung sollen jeweils zwei F®cher miindlich gepriift werden.
Die milndliche Priifung soll sich auch auf fdcherlibergreifende
Fragen erstrecken (s. Artikel 1 Nr., 6 k - § 28 Abs. 2Z,
Artikel 1 Nr. 61 - § 29 a). FlUr die Priifungskommissionen
sind insoweit jeweils einschliefilich des Vorsitzenden min-

destens zwei, hdéchstens drei Priifer vorgesehen.

Fir die mindliche Prufung im Dritten Abschnitt der Arztlichen Prii-

fung sind zeitliche und inhaltliche Erweiterungen vorgesehen (s. Arti
kel T Nr. 6 o - § 33). Die Priifungskommission soll daher ein-

schlieBflich des Vorsitzenden - statt wie bisher mindestens drei -
in jedem Fall mindestens vier Mitglieder umfassen.

Im tibrigen Folgednderung.

Zu Buchstabe 4°:

Der Hinweis auf § 33 kann entfallen.

Zu Buchstaben e bis g:

Folgednderungen.
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Zu Buchstabe h:

Folgednderung.

Es wird auBerdem klargestellt, daB die Stimme des Vorsitzenden auch
den Ausschlag gibt, wenn eine Prifungskommission nur

aus dem Vorsitzenden und einem weiteren Mitglied
besteht.

Der Vorsitzende teilt den Pruflingen das Ergebnis der mundlichen
Pruifung mit. Die Grinde, die zu einer Bewertung mit der Note "man-
gelhaft" oder "ungenigend" gefithrt haben, sind in der Niederschrift
iber die Prifung festzuhalten.

Zu Buchstabe i:

Durch die Regelung in dem neuen Absatz 10 soll das Landes-
priifungsamt die Mdglichkeit erhalten, Aufgaben, die ihm bei der
Durchfthrung der miindlichen Prifungen obliegen, einem oder mehreren
von ihm zu bestellenden Beauftragten an der Hochschule zu iUbertra-
gen.

2%
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6d. § 16 erhdlt folgende Fassung:

"g 16
Prufungstermine

(1) Die schriftlichen Prufungen werden Jjeweils
im Marz und August durchgefuhrt, Die mindlichen
Prufungen finden jeweils in der vorlesungsfreien
Zelt, erforderlichenfalls auch in der letzten
Woche vor Beginn der vorlesungsfreien Zeit, der
Dritte Abschnitt der Arztlichen Prtifung jeweils
in den Monaten April bis Juni und Oktober bis
Dezember statt.

(2) Wiederholungen der schriftlichen Prufungen
werden im Rahmen der nach Absatz 1 Satz 1 fur
die schriftlichen Prufungen festgesetzten Pri-
fungstermine durchgefilhrt. Fur Wiederholungen
mindlicher Prifungen sind Priufungstermine auch
auBerhalb der in Absatz 1 genannten Prufungszei-
ten durchzufihren.

(3} Steht beim Zweiten Abschnitt

der Arztlichen Priifung vor dem

Termin des weiteren Prifungsteils fest, daB der
Priufling in einem Priifungsteil die Note "ungenu-
gend" erhalten hat, so ist er von der weiteren
Prufung ausgeschlossen."
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Begriindung:

§ 16 betrifft die Prufungszeiten,

Es bleibt bei den fiur die schriftlichen Prifungen und den fir den
Dritten Abschnitt der Arztlichen Prifung festgelegten

Zeiten. Flir die miindlichen Prifungen im Zwei-

ten Abschnitt der Arztlichen Prifung, die vor oder nach den
schriftlichen Prufungen durchgefthrt werden kdnnen, stehen die
vorlesungsfreien Zeiten zur Verfiugung. Zur Vermeidung zeitlicher
Engpéasse wird die Mdglichkeit vorgesehen, mit den mundlichen Pri-
fungen bereits in der letzten Woche vor Beginn der vorlesungsfreien
Zeit zu beginnen (Absatz 1l). Bei Abzug der fur die Prifungsvorbe-
reitung durch die Landesprufungsamter einschlieBlich der Zulassung,
Terminfestsetzung und Ladung bensétigten Zeit und der Tage fiur die
schriftliche Prifung steht im Fruhjahr (vorlesungsfreie Zeit um
einen Monat kirzer als im Herbst) regelmiafig nur ein kurzer Pru-
fungszeitraum zur Verfigung. Es bedarf daher einer straffen Organi-
sation, um innerhalb dieser Zeit die hohe Zahl der Prufungskandida-
ten durch die mindlichen Priifungen zu schleusen.

Absatz 2 betrifft die Zeiten fir Wiederholungspriifungen. Insoweit
bleibt es bei den bisher geltenden Grundsitzen.

Absatz 3 schlielt bei der aus einem miindlichen und

einem schriftlichen Teil bestehenden Priifung

(Zweiter Abschnitt der Arztlichen Prifung) eine Fortsetzung der
Priifung aus, wenn - was im Regelfall nur bei einem vor dem Termin
der schriftlichen Prtfung liegenden Termin fur die mindliche Pru-
fung mdglich sein wird - feststeht, daB der zunichst abgelegte
Priufungsteil mit der Note "ungenugend" bewertet worden ist. Gemis
§ 13 Abs. 3 kann eine aus zwei Teilen bestehende Priufung nicht be-
standen werden, wenn ein Teil einer solchen Prufung mit der Note
"ungeniigend" abgelegt worden ist.

10
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6e. § 17 erhdlt folgende Fassung:

"y 17
Ladung zu den Prufungsterminen

Die Ladung zur schriftlichen Prifung wird dem
Priufling sp#dtestens sieben, die Ladung zur mund-
lichen Prifung spédtestens finf Kalendertage vor
dem Priufungstermin zugestellt."

Begriindung:

Die Anderung des § 17 durch Verklirzung der Ladungsfrist fir
die mindlichen Termine ist wegen der geringen Zeitspannen
fiir die Vorbereitung und Durchfithrung der miindlichen Prii-
fung beim Zweiten Abschnitt der Arztlichen Priifung
erforderlich. Da davon ausgegangen wird, dall an den
Hochschulen jeweils bekanntgemacht wird, zu welchen
Terminen die miindlichen Priifungen durchgefithrt werden,

erscheint die Verkiirzung der Ladefrist vertretbar.

Die Zustellungen der Ladungen richtet sich nach Landesrecht.

P wow el ey
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6f. § 19 Abs. 1 Satz 1 erhdlt folgende Fassung:

"Versdumt ein Priifling einen Prtfungstermin oder g¢gibt
er die Aufsichtsarbeit nicht oder nicht rechtzeitig ab
oder unterbricht er die Priifung, so erhdlt er fir den
Prufungsabschnitt oder den Prufungsteil die Note "un-
gentgend". Liegt ein wichtiger Grund fiir das Verhalten
des Priiflings vor, so gilt der Priifungsabschnitt oder
Prufungsteil als nicht unternommen. Bel einer Prifung
cder einem Prifungsabschnitt, der aus zwei Teilen
besteht, gilt die Prufung oder der Prufungsabschnitt
insgesamt als nicht unternommen, wenn der Prifling
sich nicht spatestens im tbernichsten Zeitraum der
Prifung in dem betreffenden Priufungsteil unterzieht."

Begriindung:

Beli Vers#umnis ohne wichtigen Grund wird der betreffende
Prifungsteil beim Zweiten Priifungsab-

schnitt der Arztlichen Priifung mit "ungeniigend" bewertet.

Das fihrt in jedem Fall dazu, dal der Zweite

Abschnitt der Arztlichen Priifung nicht bestanden ist. Bei Versium-
nis aus wichtigem Grund gilt bei diesen Prifungen der betreffende
Prufungsteil als nicht unternommen, d.h., daB der Prufling in der
Prifung bleibt, ggf. den anderen Prufungsteil noch ablegen kann und
den von der Versiumnis betroffenen Prifungsteil nachholen kann.
Geschieht letzteres nicht innerhalb des festgelegten

Zeitraumes, so gilt der Zweite Abschnitt der Arzt-

lichen Prufung als nicht unternommen; ein bereits abgelegter Prt-
fungsteil verfillt. Die Notwendigkeit, in diesen F&llen die gesamte
Prifung oder den gesamten Prifungsabschnitt erneut abzulegen, ver-
hindert ein fachlich nicht vertretbares zeitliches Auseinanderklaf-
fen der einzelnen Prifungsteile. AuBerdem zwingt die hohe Zahl der
Studenten dazu, rationelle Prufungsabliufe sicherzustellen.

2
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(noch Ziff. 3)
6g. § 20 erhdlt folgende Fassung:

l|§ 20
Wiederholung von Priifungen

(1) Die Arztliche Vorprufung und die einzelnen
Abschnitte der Arztlichen Prufung kénnen zweimal
wiederholt werden. Eine weitere Wiederholung ist
auch nach erneutem Medizinstudium nicht zulés-
sig. Die Wiederholung einzelner Priufungsteile
ist nicht zuldssig. Eine bestandene Prufung, ein
bestandener Prufungsabschnitt oder Prufungsteil
darf nicht wiederholt werden.

(2) Der Priifling soll sich zur Wiederholung
einer Priifung fur den nidchsten Priifungszeitraum
melden. Soll der Dritte Abschnitt der Arztlichen
Prufung wiederholt werden, so sind der Meldung
zusitzliche Ausbildungsnachwéise nach § 21

Abs. 2 beizufigen."
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Begriindung:

Folgednderung in § 20 Abs. 1.

Der Zweite Abschnitt der Arztlichen Prifung kann
nur insgesamt und nicht in seinen einzelnen Teilen
wiederholt werden. Wird beli diesen Priifungen ein Teil mit der Note

"ungeniigend" bewertet, so ist die gesamte Prifung oder der gesamte
Prufungsabschnitt nicht bestanden und muf insgesamt wiederholt
waerden. Wenn nicht beide Prufungsteile bestanden sind und eine
"mangelhafte" leistung in einem Prufungsteil nicht durch eine min-
destens "gqute" Leistung in dem anderen Prufungsteil ausgeglichen
werden kann, ist die Prifung ebenfalls insgesamt nicht bestanden
und muBf insgesamt wiederholt werden.

Bestandene Prufungen, Prufungsabschnitte oder -teile kénnen nicht
wiederholt werden. Eine Wiederholung zum Zwecke der Notenverbesse-
rung ist nicht zuldssig.

Auf Ladungen zu Wiederholungspriifungen von amtswegen wird aus Grin-
den der Entlastung der Landesprufungsidmter verzichtet. Der Prufling
80ll sich zu allen Wiederholungspriifungen nach Mdéglichkeit fUr den
néchsten Termin melden.

‘W
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6h. § 21 Abs. 2 wird wie folgt geidndert:

a) In Satz 1 werden die Worte "oder ein Teil dieses
Prufungsabschnitts" gestrichen.

b) In Satz 3 werden die Worte "mindestens zwei,

hochstens vier Monate" ersetzt durch die Worte
"mindestens vier, hdchstens sechs Monate".

Begriindung:

Es wird eine Verlangerung der Zeit vorgesehen, bis zu der héchstens
eine weitere Ableistung einer Ausbildung im "Praktischen Jahr" nach
nichtbestandenen Dritten Abschnitt der Arztlichen Prifung erfolgen
kann. Die bisherige H&chstzeit hat gich in der praxis als zu kurz
erwiesen,

Im ibrigen Folgefnderung.
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6i. § 22 erhidlt folgende Fassung:

H§ 22
Inhalt der Priufung

Die Arztliche Vorpriifung betrifft folgende
Stoffgebiete:
I. Physik fr Mediziner und Physiologie,
II. Chemie fir Mediziner und Biochemie,

III. Biologie ftr Mediziner und Anatomie,

IV. Grundlagen der Medizinischen Psycholo-
gle und der Medizinischen Soziologie.'

1

Begriindung:

Der neugefalite § 22 betrifft die schriftliche Priifung

in der Arztlichen Vorpriifung, die wie bisher vier Stoffge-
biete umfafit. Im Stoffgebiet II wird der Begriff
"Physiologische Chemie" durch den inzwischen tiberwiegend
verwendeten Terminus "Biochemie" ersetzt. Im bisherigen
Stoffgebiet IV wird die Priifung in der Medizinischen
Psychologie und in der Medizinischen Soziologie auf die
Grundlagen dieser Ficher beschri#nkt. Es ist wichtig, dafB -
der Student diese Grundlagen im Zeitpunkt der Arztlichen
Vorprifung beherrscht, Eine weitergehende Befassung mit
diesem Stoffgebiet wiirde klinische Erfahrung voraussetzen,
an der es in diesem Ausbildungsstadium noch fehlt.

&b
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6k. § 28 erhdlt folgende Fassung:

||§ 28
Inhalt der Prufung

(1) Der schriftliche Teil der Pru-
fung betrifft folgende Stoffgebiete:
I. Nichtoperatives Stoffgebiet,

II. Operatives Stoffgebiet
ITII. Nervenheilkundliches Stoff-
gebiet,
IV. Okologisches Stoffgebiet
und Allgemeinmedizin.

(2) Im mindlichen Teil der Prufung
wird der Priufling in je einem der
unter Nummer 1 und der Nummer 2z auf-
gefihrten Priufungsficher gepriuft.

1. Innere Medizin
Chirurgie
Xinderheilkunde
Frauenheilkunde und
Geburtshilfe
Pathologie
Pharmakologie
Mikrobiologie, Hygiene,
4ffentliches Gesundheitswesen
und Sozialmedizin

e
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2. Allgemeinmedizin
Andsthesiologie, Notfall- und
Intensivmedizin
Arbeitsmedizin
Augenheilkunde
Dermato-Venerologie
Hals~Nasen-Ohrenheilkunde
Klinische Chenmie
Neurclogie
Orthopéddie
Psychiatrie
Psychosomatische Medizin und
Psychotherapie
Radiologie
Rechtsmedizin
Urologie.

Die Fachergruppe soll nicht ausschlieB-
lich Facher aus dem nichtoperativen, dem
operativen oder dem klinisch-theoreti-
schen Bereich umfassen.

(3) Bei der Zusammenstellung der Priifungsficher
nach Absatz 2 ist die Zahl der an der Hochschule
verfligbaren Priifer fiur die dort genannten Prii-
fungsficher zu beriicksichtigen. Die Zuteilung
der Fichergruppe an den Priifling erfolgt durch
das Landespriifungsamt mittels eines anonymisier-
ten Verfahrens. Die Fidchergruppe, in der der
Priifling gepriift wird, ist ihm spitestens mit
der Ladung zum Termin der milndlichen Prifung,
aber nicht friher als vierzehn Kalendertage

vor dem Termin, schriftlich mitzuteilen."

..............
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Begriindung:

Im schriftlichen Teil des Zweiten Abschnitts der Arztlichen

Prifung bleibt es bei den bisherigen Stoffgebieten (§ 28
Abs., 1),

Im mindlichen Teil soll der Prifling in einer Fidchergruppe
geprift werden, die jeweils 2 der in § 28 Abs. 2 genannten
Fdacher umfaft. Es ist wichtig, daB die Fdchergruppen jeweils
Facher aus verschiedenen Bereichen umfassen. Deshalb soll
nach M8glichkeit vermieden werden, in der einzelnen Ficher-
gruppe ausschliefllich Ficher aus dem nichtoperativen, dem
operativen oder dem klinisch theoretischen Fachbereich éusam-
menzufassen. Die Begriffe "nichtoperativ" und "operativ” sind
hier in einem weiteren Sinne zu verstehen als bei den Stoff-
gebietsbezeichnungen des § 28 Abs. 1, die mit den Uberschrif-
ten im Prifungsstoffkatalog fir den Zweiten Abschnitt der
Arztlichen Priifung korrespondieren. In den nichtoperativen
Bereich im Sinne des § 28 Abs. 2 fallen daher z.B. auch die
Fdcher des nervenheilkundlichen Stoffgebiets.

Die aufgefiihrten Fdcher sind hinsichtlich Umfang und Inhalt
nicht alle gleichbedautend und gleichgewichtig. Deshalb mud

auch auf eine ausgewogene Fidcherkombinaticon geachtet werden.

Die Zuteilung der Prifungsficher soll in einem anonymisierten
Verfahren (z.B. Losverfahren, Zuteilung an fir die Priiflinge aus-
geworfene Kennziffern) erfolgen. Die Ficher, in denen der Priif-
ling gepriift wird, werden ihm bei der Ladung zum miindlichen Teil
mitgeteilt. Wieviele Priifungen insgesamt pro Prifungstermin

‘auf die einzelnen Fédcher entfallen, soll sich nach den an den
einzelnen Hochschulen vorhandenen Priiferkapazitdten richten.

Fiir die Vorbereitung und Durchfithrung des Zuteilungsverfahrené
steht nur beschridnkte Zeit zur Verfiigung. Es ist erforderlich,
dafl durch eine entsprechende personelle und sdchliche Aus-
stattung bei den Landespriifungsimtern bzw. dem oder den Beauf-
tragten an der Hochschule sichergestellt wird, dafl die ein-
zelnen Verfahrensschritte ziigig abgewickelt werden konnen.

5
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6 1. Nach § 29 werden folgende §§ 29 a und 29 b einge-
figt:

" 29 a
Mindlicher Teil der Prufung

(1) Die mundliche Prtifung dauert bei vier Pruflin-
gen mindestens drei Stunden, htchstens vier Stun-
den.

(2) Dem Prufling sind - soweit mdéglich - prak-
tische Aufgaben zu stellen. Der Prufling soll
seine Kenntnisse, Fahigkeiten und Fertigkeiten
sowelt wie méglich fallbezogen nachweisen. Die
Aufgaben sind unter Beriticksichtigung auch allge-
meinmedizinischer Gesichtspunkte so zu stellen,
daf ihre Behandlung durch den Prufling Aufschlu8
dartiber geben kann, das der Prtfling medizinische
Zusammenhéinge zu erkennen vermag und zu einer
ficheribergreifenden Beurteilung der Fragestellun-
gen in der Lage ist. Die Prufung soll insbesondere
der Feststellung dienen, das der Priifling

1. die notwendigen Xenntnisse und Fertigkeiten

mitbringt, um ihre Anwendung in der Praxis ein-
zuiiben,

Z. in der Lage ist, drztliche Erfahrungen zu
sammeln und

3. das BewuBtsein fiir die Entwicklung &drztlicher
Verhaltensweisen besitzt,

(80
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(3) Die Prtifungskommission kann dem Prufling vor
dem Priifungstermin einen Patienten zur Anamnese-
erhebung und Untersuchung zuweisen und ihm aufge-
ben, bei der Prufung hieruber mindlich oder mit-
tels einer Vorlage el-ar schriftlichen Ausarbei-
tung zu berichten.

§ 29 b
Bewertung der Prufungsleistungen

Das Landespriifungsamt ermittelt die Note fiir den Zweiten
Abschnitt der Arztlichen Priifung wie folgt:

Die Note fiir die schriftliche Aufsichtsarbeit wird
mit 2, die Note fiir den mindlichen Teil mit 1
vervielfacht. Die Summe der so gewonnenen Zahlen

wird durch 3 geteilt. Die Note fiir den Zweiten Ab-
schnitt der Arztlichen Priifung wird bis auf die zweite
Stelle hinter dem Komma errechnet. Die Note lautet:

"sehr gut" bei einem Zahlenwert bis 1,49,

'""gut" bei einem Zahlenwert von 1,50 bis 2,49,

"befriedigend" bei einem Zahlenwert von 2,50
bis 3,49,

"ausreichend" bei einem Zahlenwert von 3,50
bis 4,00,"

wenn die Priifung nach § 13 Abs. 3 bestanden ist."
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Begriindung:

Der neue § 29 a batrifft Dauer (Absatz 1), Ziele, Gestaltung und
Inhalt des mindlichen Teils des Zwelten Abschnitts der Arztlichen
Prifung (Absatze 2 und 3).

Die Priifungsgruppen dirfen bis zu vier Priiflingen umfassen (s.
§ 15 Abs. 4 AAppO).

Fiir die miindliche Priifung in diesem Abschnitt wird bei vier
Priflingen eine Mindestdauer von drei Stunden festgelegt, die nicht

unterschritten, wohl aber um eine Stunde tberschritten werden
darf.

Die Vorgaben fuir Inhalt und Gestaltung der mtndlichen Prufung be-
tonen die Notwendigkeit des Praxisbezugs. Es soll soweit wie moég-
lich fallbezogen geprift werden. Das bedeutet nicht, da® in jeder
Prufung ein Patient anwesend sein muB8. Eine Prtifung am Patienten
ist zwar wtnachenswert, aber nicht in jedem Fall realisierbar. Das
Prifungsgespriach sollte sich aber, wenn auch nicht augschlieBlich,
auf einen bestimmten Krankheltsfall oder auf mehrere beziehen.

Der neue § 29 b regelt die Bildung der Note fiir den be-
standenen Zweiten Abschnitt der Arztlichen Priifung unter
Beriicksichtigung der Noten fir den schriftlichen und miind-
lichen Teil (s. hierzu auch Art. 1 Nr. 6a - § 13 Abs. 3).
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(noch Ziff. 3)

6m. Die §§ 31 und 32 werden aufgehoben.

Begriindung:

der schriftliche Teil des Dritten Abschnitts der Rrztlichen
Priifung scll im Interesse einer verstirkten Ausrichtung

der Studierenden auf die praktische Ausbildung im letzten
Jahr des Studiums klnftig entfallen.

6n. § 33 erhdlt folgende Fassung:

" 33
Mindliche Prufung

(1) Die Prufung dauert bei vier Pruf-
lingen mindestens vier Stunden, hochstens
finf Stunden.

(2) Dem Prufling sind praktische Aufgaben
aus den klinisch-praktischen Fachgebieten
zu stellen. Dabeil sind auch facheriber-
greifende und allgemein-medizinische Fra-
gestellungen einzuschliefen. Die Prufung
hat sich in jedem Fall auf die Innere
Medizin, die Chirurgie und das Gebiet 2zu
erstrecken, auf dem der Prifling seine
praktische Ausbildung nach § 3 Abs. 1
Satz 2 Nr. 3 erfahren hat. Sie soll auch

63
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1. Fragen aus den ibrigen klinischen
Fachern, insbesondere aus der Kin-
derheilkunde, der Frauenheilkunde
und Geburtshilfe, der Nervenheil-
kunde, der Pathologie und der
Pharmakologie, Toxikologie und
Klinischen Pharmakologie sowie
geriatrische Fragestellungen umfas-
sen,

2. Aspekte der Medizinischen Soziologie
bericksichtigen und

3. sich auf Fragen zu den historischen
und geistigen Grundlagen der Medizin
erstrecken.

(3) In der Prifung hat der Prifling
fallbezogen zu zeigen, daB er die
wdhrend des Studiums erworbenen
Kenntnisse in der Praxis anzuwenden
weif und ttber die fUr den Arzt er-
forderlichen Grundkenntnisse und tber
die notwendigen Fertigkeiten und
Fédhigkeiten verfiigt. Er hat insbe-
sondere nachzuweisen, daB er
1. die Technik der Anamneseerhebung,
der einfachen klinischen Untersu-
chungsmethoden und die Technik
der einfachen Laboratoriumsmetho-
den beherrscht und dap er lhre
Resultate beurteilen kann,

R e s



(noch Ziff. 3)

...............

2.
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in der Lage ist, die Informationen,
die zur Stellung der Diagnose er-
forderlich sind, zu gewinnen und
anzufordern, ihre unterschiedliche
Bedsutung und ihre Gewichtung fir
die Diagnosestellung zu erkennen und
im Rahmen differential-diagnosti-
scher Uberlequngen kritisch zu ver-
werten,

{lbar hinrelchende Kenntnisse in

der Pathologie verfugt, insbesondere
in der Lage ist, pathogenetische
Zusammenhange zu erkennen,

die Indikation zu konservativer

und operativer Therapie sowie die
wichtigsten therapeutischen Prinzi-
pien beherrscht,

. hinreichende pharmakologische

Kenntnisse besitzt, die Arzneithera-
pie, insbesondere die Anwendung
medizinisch bedeutsamer Pharmaka,
ihre Indikation und Gegenindikation
beherrscht und die Regeln des
Rezeptierens sowle die fur den Arzt
wichtigen arzneirechtlichen Vor-
schriften kennt,

. die Grundlagen und Grundkenntnisse

der Pravention und Rehabilitation
beharrscht und

die allgemeinen Regeln drztlichen
Verhaltens gegentber dem Patienten
kennt, sich der Situation entspre-
chend zu verhalten welB und zu
Hilfe und Betreuung bei chronisch
und bei unheilbar Kranken und
Sterbenden f#&hig ist.
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(noch Ziff. 3)

(4) Die Prufungskommission hat

dem Priufling vor dem Pritfungstermin

einen oder mehrere Patienten zu Anamnese-
erhebung und Untersuchung zuzuweisen. Der
Prifling hat hierttber einen Bericht zu
fertigen, der Anamneae, Diagnose, Prognose,
Behandlungsplan sowle eine Epikrise des
Falles enthdlt. Der Bericht ist unver-
zGglich nach Fertigstellung von einen
Mitglied der Prtfungskommission gegenzu-
zeichnen und beim Prufungstermin vor-
zulegen."

Begrindung:

Die mtndlich-praktische Prifung im Dritten Abschnitt der Arztlichen
Prufung soll inhaltlich und zeitlich erweitert werden. Dies ist
angesichts der Bedeutung dieses Prufungsabschnitts, der das Medi~
zinstudium abschlieBt, notwendig.
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(noch Ziff. 3)

In Absatz 1 wird die zeitliche Dauer der Prufung bei vier Priuflin-
gen (Hochstzahl s. § 15 Abs. 4) von "etwa drei Stunden" auf "minde-
stens vier, héchstens funf Stunden" erhdht. Die Hdchstdauer wird
auf finf Stunden festgelegt. Zum 2Zwecke der Verdeutlichung wird
Absatz 1 ferner um den Hinweis auf facheribergreifende und allge-
meinmedizinische Fragestellungen erginzt. AuBerdem werden die
Pflichtfdcher der Priifung (Innere Medizin, Chirurgie, Wahlfach des
"Praktischen Jahres") festgelegt und weitere Ficher und Bereiche
genannt, auf die sich die Priifung nach Méglichkeit erstrecken

soll.

Dies gebietet, daB sich die Prufung auf die wesentlichen Bereiche
drztlichen Handelns erstreckt und sich auch vertieft mit wichtigen
Fragen der Pathcloglie, der Pharmakologie und der Geriatrie befaBt.
Der Katalog der Gegenstidnde der PriUfung in § 33 Abs. 2 bedarf daher
der Erweiterung. Der Priifling soll am Patienten, in jedem Fall aber
fallbezogen, gepriift werden (Absatz 3) (8. hierzu die Hinweise im
letzten Absatz der Begrindung zu Artikel 1 Nr. 61 - § 29 a).

Nach Absatz 4 hat der Prifling kinftig einen schriftlichen Bericht
ilber die Untersuchung eines Patienten zu fertigen, der beim Priu-
fungstermin vorzulegen ist. In der Berufspraxis der Arzte spielen
solche Berichte eine entscheidende Rolle. Es ist daher unverzicht-
bar, daB der Prufling zeigt, ob er die Fertigung derartiger Berich-
te beherrscht.
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6 o. § 34 Abs. 1T Satz 1 bis 3 erhdlt folgende Fassung:

'Das Landesprufungsamt ermittelt die Gesamt-
note fir die bestandene Arztliche Prifung wie
folgt:

Die Note fur den Ersten Abschnitt wird mit
eins, die Note fir den Zweiten Abschnitt mit
drei, die Note ftr den Dritten Abschnitt mit
zwel vervielfacht. Die Summe der so gewon-
nenen Zahlen wird durch sechs geteilt. '"

Begrindung:

§ 34 Abs. 1, der die Bildung der Gesamtnote fur die Arztliche Pru-
fung regelt, bedarf der Anpassung an die durch die

Einftihrung des miindlichen Priifungsteils im Zwei-

ten Abschnitt der Arztlichen Prufung sowie den Wegfall des schrift-

lichen Teils im Dritten Abschnitt der Arztlichen Prtfung verdnderte
Rechtslage.

Wie nach § 29 b fir den Zweiten Abschnitt
der Arztlichen Priifung nur eine Note fiir die

bestandene Prifung gebildet wird, ist auch beim Dritten
Abschnitt der Arztlichen Prifung eine Gesamtnote zu bilden, wenn
die Prifung b e s t anden ist.

Auf die Ubergangsregelung in Artikel 2 § 5 wird hingewiesen.

5
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Nummer 12 ist wie folgt zu fassen:
"12. Die Anlagen werden wie folgt geindert:

a) Durch die Anlagen 1 und 5 zu dieser Verordnung
werden die neuen Anlagen 7a und 20a eingefiigt.

b) Die Anlagen 8, 17, 20 und 21 erhalten die
in den Anlagen 2 bis 4 und 6 zu dieser Verordnung

vorgesehene Fassung.

¢) Die Anlagen 18 und 19 entfallen.

Als Folge sind die nachstehenden Anlagen t bis 4 in die

Verordnung einzufligen; die bisherigen Anlagen 1 und 2
sind als Anlagen 5 und 6 zu bezeichnen.

Begriindung:

Folgednderungen nach der Neugestaltung
des Priifungsverfahrens.




- 34 -
(noch Ziff. 3) Anlage. 1
Anlage 7 a
{zu § 15 Abs. §
Niaderachrift
Uber den miindlichen Teil des Zweiten Abschnitts der Krztlichen Priifung

Der/Oie Studierende der Medizin ............ccooveevvviiverennnnn, e, FE N Ehesbnrane et et bt ranrn b nr et et nar e anrnan
geboren am ... ........... st tabareerr e vt bty asarrens Ceres L T USSR s
ISEAM L oiviiinniiineiiiiess v evesssseerserererreessessensseene M ureoesiriins E T b L e ettt ta et bna s ra e eb e ae et aneae e rnaars

mFach ..ooiiiuiinnnennn...
geprift worden.

ML L N R R

Er/Sie hat die Note ...............c........, veresns” orhalten.
Mitglieder der Prifungskommission nach § 15 Abs. 1 der Approbationsordnung far Arzte:
Als Vorsitzendaer ......... errerertes e aean svarereerirerans i reruaver e earaens e e e et e b rr et e e a et n e
Als weileres Mltqlled/weitere Mitgl feder o, erereneenns e
Gegenstand der Prufung: .......... rerrerraeaeenaes arrerees N . Fe e r b er ettt e e e b e eh e et ae e raat e oraens
SoNnstige BeMerkunGen:") .............coeeeveeneeenreeeeeeminnnns .

Freves iereeeeeenreienes beariiraie.s .den

Hm«namllm des weiteren M.itqlieds/ (Unterschrlft des/ der Vor51tzenden
er weiteren gm& ?gﬁf der Prifungskommission)
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(noch Ziff. 3)

Anlage 2

Anlage 8
{zu § 15 Abs. 8)

Niederachrift
Ober die mindliche Priifung im Dritten Abschnitt cer )ir;tlichen Priifung

Der/Die Studierenda der Madizin ..... vttt
geboren am .......... rerenerrieerestaresrraatrarerene s R |, O SN

3 T | S | ST PN
geproft worden.

Er/Sie hat die Note W rerressirsrrsienenaen e Brhatten und damit die mondliche Prifung bestanden/nicht bestan-.
den,

Mitglieder der Prisfungskommission nach § 15 Abs. 1 der Approbationsordnung fir Arzie:
Als Vorsitzender ........ccceeeni. reeerisasetarrnsinein besrereenirsrinserartrsieaes Ceresrertsasasesasainte Ceirees rtreresrrarinebaraenas
AlS Waitare MItQHBAEN ...........coiiiiiiiiiirirer e ittt e e bt raaseeeresstnssassertennrgassesstnnsssestossnrersreotnes

<

-

Tsnssenvans L N R T R T P R R N YL T L Nemm AR raqEREAER PR R R bbby

Gegenstand dar PrifUng: ....cviiiiviiiiiiiieniisrereresern it rasrnrerssesssnserssssrrssessnsssiserssernreesss

L T E Y R RN P Y P TN At iseqrananny rresas Anassvasnnny arstEnanae s I T
L T Y Y E Y Y R T T T T T T PR T IR R P TS S TRy Pesirataane LT TR sesuaee FeeeIer e banbatine
N Y Y] I L R T R TR TN P R T R T TR WP L R R L T T T RN PR T P AT PN L PN E T TP

SoNSlQe BOMEIKUNGEN: . .. ittt eststretr s ee bbb raesentbasebasttnntanssserasassnenseeannennrnsne

e resestietrebestreeruserres rernenen eraremerreeaeas rrrrrare e e e ranen s rrerreriariens R reearirireerativeataeiaenarartrererans
O ST TUURRRUURUIRY + - | B
........

m;-mm o0 wedoren MiighecH (Unterschrlft des/ der Yors itzendéﬁ
dar Pridungakommanin) der Priifungskommission)
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(noch Ziff. 3} '
' ‘Anlage 3
.............. Anlage 17
(Ausstellende Behé&rde) {zu § 30)

Zeugnis Uber den Zweiten Abschnitt der Arztlichen Priifung

Der/Die Studierende der Medizin ......... Cirreeaeecsaterreranerannn
GEhOTEN AM t4uivrrnvenrorennsnoraers TR o T
hat den schriftlichen Teil des Zweiten Abschnitts der Arztlichen Priifung

m...l‘ll..ll..l...l.‘ IIIIIIIIIIIIII . m.........l.‘l.'ﬂ.ll.".-l’ .........

mit der Note ........ccivnivunvns
und den mindlichen Teil des Zweiten Abschnitts der Arztlichen Priifung

m L N I N A N R I B AR R B I S BB B U NN I I I I

'nit der Note LI I Y I B NI R S R I IR B R ) amelmﬂ

Exr/Sie hat den Zweiten Abschnitt der Xrztlichen Priifung mit der Note

------------------- LB . LI I {-.---co-o-----)
Zahlenwert
m IIIIIIIIIIIIIIIIII 88 & A v 4 & % b ¥ FEEao i-n llllllllllllllllllllllllllllllllllll
bestanden.
siwel A pESBE s ..--..(‘P-n-..... -------------
{Unterschrift)
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(noch Zitff. 3)

Anlage 4

Aniage 20
{zu § 34 Abs. 2}

{Aussieliends Bendrae)

Zeugnis dber die Asztliche Priifung

Herr/Fraud .....covveveees

GEDOTBN BM .eeveererraesssrsisiarenssanissssasassaesissasannnntnsesisnin T I

hat den Dritten Abschnitt der Krztlichen Priifung

P T U T T O UT UV PTT PRI P TSI ST I T OUOOPP PSSP PR Y PDPRTTTES
mit dar Note ...ovvveeininininninnanin

Unter Bericksichtigung der Prifungsnoten fGr den Ersten und den Zweiten Abschnitt der Arztlichen Prifung hat

ar/sia dis Arztliche Prifung mit der Gesamtnote .. tresesninransensisnsns feeachsesassientirirarne
(ZMM
BTl ooocivinnesrosnssansens rrens besianden.’)
Sioge
................................ LOBN
{Unterschatt)

7 Wird gemdd § 34 Abs, 1 Satz 2, Artikel 2 Abs. 1 der Vierten Verordnung zur
Xnderung der Approbationsorimung fiir Arzte vom 19. Dezember 1983 (BGBl. I S. 1482)
oder Artikel 2 § 5 der FUnften Verordnung zur ¥nderung der Approbationsordnung
flir Arzte vam {BGBL. I S. ) eine Gesamtnote nicht gebildet,

. so ist anstelle des Textes dieses Absatzes einzusetzen: "Er/Sie hat damit die
Arztliche Priifung bestanden". :



(noch Ziff, 3) - 38 -

Nach Artikel 2 § 2 sind folgende §§ 3 bis 5 einzufiigen:

"§ 3

Studierende der Medizin, die sich bis zum 20. Januar 1588

zum Zweiten Abschnitt der Arztlichen Priifung

melden, legen dlese Prifung nach den bisher geltenden Vorschrif-
ten ab, sofern sie die Prtfung bis zum 1. Mai 1989 bestehen.

Studierende der Medizin, die sich bis zum 20. Januar 1988 zum Drit-
ten Abschnitt der Arztlichen Prifung melden, legen diese Prufung
nach den bisher geltenden Vorschriften ab, sofern sie sie bis zum
31. Dezember 1989 bestehen.

Fir Studierende, die alle Abschnitte der Arztlichen Prufung nach
bisher geltendem Recht ablegen, gilt § 34 Abs. 1 der Approbations-
ordnung fur Arzte in der Fassung der Bekanntmachung vom 03. April
1979 (BGBl. I S. 425, 609), zuletzt gedndert durch die Verordnung
vom 19. Dezember 1983 (BGBl., I S. 1482). § 34 Abs, 1 der
‘Approbationsordnunn fir Arzte in der Fassung dieser

Verordnung findet erstmals Anwendung auf Studierende, die alle
Abschnitte der Arztlichen Prifung nach den Vorschriften dieser
Verordnung abgelegt haben. Bei Studierenden, die die einzelnen
Abschnitte der Arztlichen Prifung zum Teil nach bisher geltendem
Recht und zum Teil nach den Vorschriften dieser Verordnung ablegen,

wird keine Gesamtnote nach § 34 Abs. 1 der Approbationsordnung fir
Arzte gebildet." '

Begrindung:

Infolge der Neuregelung der Priifungen
notwendige Ubergangsvorschriften.

of
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4, Zu Art. 1 nach Nr. 6a  -neu-
(§ 14 Abs. 3 bis 7;

In Artikel 1 ist nach Nummer 6a -neu- folgende Nummer 0D
einzufiigen:

"6b. § 14 wird wie folgt geidndert:

a) In Absatz 3 Satz 4 wird nach den Worten 'der Priifungs-
fragen und der Antworten' das Wort '(Priifungs-

aufgaben)' eingefiigt.
b) Absatz 4 erhdlt folgende Fassung:

'(4) Die Priifungsaufgaben sind durch die Landes-
priufungsédmter vor der Feststellung des Priifungs-
ergebnisses darauf zu iberpriifen, ob sie, gemessen
an den Anforderungen des Absatzes 2, offensicht-
lich fehlerhaft sind. Absatz 3 Satz 3 und 4

gilt entsprechend. Ergibt diese Uberpriifung, dal
einzelne Priifungsaufgaben offensichtlich fehler-
haft sind, gelten sie als nicht gestellt. Die
vorgeschriebene Zahl der Fragen fiir die ein-
zelnen Prufungen (§ 23 Abs. 2, § 26 Abs. 2,

§ 29 Abs. 2) mindert sich entsprechend. Bei der
Bewertung der schriftlichen Priifung nach

Absatz 6 und 7 ist von der verminderten Zahl

der Priifungsfragen auszugehen. Die Verminderung
der Zahl der Priifungsfragen darf sich nicht zum

Nachteil eines Priflings auswirken.'



(noch Ziff. 4) - 40 -

t) Der bisherige Absatz 4 wird Absatz 5; in diesem Absatz werden d

Buchst . c Worte 'flir '"micht bestanden' erkliren' durch die Worte
und e in 'mit der Note "ungeniligend" bewerten' ersetzt.
Sachzusammen-

hang mit

Ziff. 3

d) Der bisherige Absatz 5 wird Absatz 6 und erhidlt folgende

Fassung:

"(6) Die schriftliche Prifung ist bestanden, wenn
der Priifling mindestens 60 vom Hundert der ge-
stellten Prifungsfragen zutreffend beantwortet
hat oder wenn die Zahl der vom Priifling zu-
treffend beantworteten Fragen um nicht mehr als

Bei Ablehnung 22 vom Hundert die durchschnittlichen Priifungs-
von Buchst. d lei d s hrei 4
entfallt eistungen der Priiflinge unterschreitet, die
Ziff. 8 nach der jeweiligen Mindeststudienzeit erstmals

an der Priifung teilgenommen haben (§ 1 Abs. 2).°

e) Der bisherige Absatz 6 wird Absatz 7 und wird wie folgt
gedndert:
aa} In Satz 2 wird die Angabe '§ 14 Abs., 5!
durch die Angabe 'Absatz 6' ersetzt,

bb) Satz 3 erhdlt folgende Fassung:

'Die Note lautet

"mangelhaft', wenn der Priifung mindestens
80 vom Hundert,

"ungeniigend", wenn er weniger als 90 vom
Hundert

der fir das Bestehen der Priifung erfor-
derlichen Mindestzahl zutreffend beantwor-

teter Fragen erreicht hat.'"

f) Der bisherige Absatz 7 wird Absatz 8.

bl



(noch Ziff.

4)
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Begrundung:

Zu Buchstaben a, b, f:

bt

Durch die Neuregelung wird eine
Uberprifung der Prifungsaufgaben der
schriftlichen Aufsichtsarbeit nach
jedem Prifungstermin vorgeschrieben,
Ergibt diese Uperprifung, daB ein-
zelne Prufungsaufgaben gemessen an
den Anforderungen des § 14 Abs, 2
offensichtlich fehlerhaft sind, so
gelten die betreffenden Prufungs-
fragen als nicht gestellt,

Die Vorschriften erwelsen sich als
notwend%g, we1l erfahrungsgemall im
Multiple-Choice-Verfahren beil nicht
vorgetesteten fragenkatalogen nicht
ausgesch]ossen werden kann, dall erst
bel Auswertung der Prufungsergebn1s—
se erkennbar wird, dall einzelne
Prﬁfungsaufgaben den Anforderungen
des § 14 Abs. 2 offensichtlich nicht
entsprechen. Trotz sorgfaltigster
Erarbettung der Prifungsfragen und
der Antworten durch das Institut fur
Medizinische und Pharmazeutische
Prufungsfragen sowie einer {berpru-
fung der Fragen und Antwcrten vor
Durchfuhrung der Prufung durch elne
eigens bestellte Kontroilkommission
1st nicht auszuschlieBen, daB einige
wenige Fragen erst nach der Durch-
fuhrung der Prifung als offensicht-
Tich fenlerhaft erkannt werden. Die-
se Erfanrung haben auch andere Lan-
der wie ¢ie USA und die Schweiz bei der
Durchfuhrung von Multiple-Cholce-
Prifungen gemacht,

ziel der Rggelung 1st auch die Xlar-
stellung einer obergerichtiich um-
strittenen Rechtsfrage:

Es wird xlargestellt, daf eine
Prufung nicht wnsgesamt dadurch
rechtsw1cr1q w1rc dal einzelne of-
fensichtliich fehlerhafte Fragen ge-
stellt worden sing,




{(noch Ziff.

4)

Da es .ich erfahrungsgemall stets nur
um wenige Fragen handelt, die sich
als offensichtlich fehlerhaft her-
ausstellen, flhrt thre Eliminierung
vor Feststellung des Prufungsergeb-
nisses nicht zu einer Veanderung
der geforderten Gesamtprufungs-
leistung.

Die Regelung dient auch der Pru-
fungsgerechtigkeit. Der Prufling
we1l kunftig, daB bel nicht vorge-
testeten Prifungsaufgaben einzelne
fehlerhafte Fragen enthaiten sein
konnen, die herausgenommen werden.
£r kann sein Prufungsverhalten
darauf einrichten.

Der letzte Halbsatz stellt klar, daf3
die Verminderung der Prufungsfragen
sich nicht zum Nachteil eines Pruf-
1ings auswirken darf., Dies kdnnte
beispielsweise der Fall sein, wenn
der Prifling eine Frage zutreffend
beantwortet hat, die erst zu einem
spdteren Zeitpunkt Gegenstand der
Ausbildung ist.

Maflstabe fur die Beurte1]ung ob e1-
ne Prufungsaufgabe offenSTCht11ch
fehlerhaft 1st,enthalt & 14 Abs. 2
ﬁAppO der vorschreibt, dafl die
Prufungsfragen auf d1e fur den Arzt
allgemein erforder11chen Kenntnisse
abgestellt sein und zuver]ass1ge
Prufungsergebn1sse ermog]1chen mus-
sen, H1ns1chtl1ch der Prafungsgegen-
stande wird auf die der Verordnung
be1gegebenen Prufungsstoffkataloge
fur di1e einzelnen Prufungen verwie-
sen. Betr der Beurteilung sind sowohl
d1e allgemein fUr Prifungen gelten=
den Grundsatze als auch die speziel-
Ten Anforderungen zu berucksichti-
gen, dile sich aus den Besonderheiten
des Antwort-Wwahl-Verfahrens erge-
ben.

R CTCERR N A



Drucksache 372/1/86

- 43 -
(noch Ziff. 4)

Beispiele fir offensichtlich fehler-
hafte Prtufungsaufgaben sind:

- Aufgaben, die Fragestellungen oder
Antworten enthalten, die unver-
standlich, midverstandlich, wider-
spruch¥1ch oder mehrdeutig formu-
liert sind:

- Prufungsaufgaben beir deren Wie-
dergabe e1rn s1nnentste1lender
Schreibfehler unterlaufen 31st oder
deren drucktechnische Wiedergabe im
Prufungsheft unzureichend 1st,

z.B. beim Abdruck eines Réntgenbil-
des ;

- Fragen deren Beantwortung vom
Pruf11ng bel der betreffencen
Prufung n1cht erwartet werden
karn, weill sie ewnen Stoff vetref-
fen, der erst zu einen spateren

Ze1tpunkt Gegenstand der Ausbil-
dung 1st

-~ Aufgaben, die Gegenstande betref-
fen, die offensichtlich nicht die
fur den Arzt a]Igeme1n erforder-
lichen Xenntnisse betreffen oder
deren Beherrschung nicht zum Ver-
standn1s insowelt relevanter medi-

21n1scher Zusammenhange notwendig
HSt,

Zu Buchstabe ¢, e:

Nach der Neuregelung in § 13 Abs. 3
kann der Zweite Abschnitt der Arzt-
lichen Priifung jeweils nicht nur dann
bestanden werden, wenn sowohl der
schriftiiche als auch der miindliche
Priifungsteil bestanden sind, sondern
auch dann, wenn "mangelhafte”
Leistungen im schriftlichen Teil
durch mindestens ''gute' Leistungen im
mindlichen Teil oder ''mangelhafte"
Leistungen im miindlichen Teil durch
"gute' Leistungen im schriftlichen
Teil ausgeglichen werden. Bei einer
"ungeniigenden' Leistung in einem
Priifungsteil kann die Priifung oder
der Prifungsabschnitt in keinem Fall
bestanden werden.
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(och Ziff. 4)

Es mull deshalb bestimmt werden, mit
wieviel zutreitend beantworteten
Priifungsfragen nicht bestandene
schriftliche Prifungen noch mit ''man-
gelhaft" und wann sie mit "ungeniigend"
zu bewerten sind. Fir die Note
"mangelhaft"” sind mindestens 90 vom
Hundert der flr das Bestehen der
schriftlichen Priifung erforderlichen
Mindestzahl zutreffend zu beant-
wortender Fragen zutreffend zu beant-
worten. Der Priifling, der einen solchen
Anteil zutreffend beantworteter

Fragen nicht erreicht, erhidlt die Note
"ungeniigend"” und hat daher in jedem
Fall die Priifung nicht bestanden, weil
bei dieser Note ein Ausgleich durch
gute Leistungen im miindlichen Teil
nicht méglich ist.

Zu Buchstabe d:

Die Erfahrungen haven gezesgt, dab
beim Absinken des durchschnitte-
lichen Priufunnsergeonisses auf
unter 61 74 zutreffender Antworten
die Miflerfolgsquote trotz der "18%-
Gleitklauseln stark ansteigt. Dies
1st 1nsbesondere bel den Arzt-
Tichen Priufunagen 1n den Jahren

1981 bis 198% deutlich geworden,

Mit der Neufassung sollen einer-
selts extreme Ahwelchuroen bed den
MiBerfolgsquoten vermieden,
andererseits die Qualitat des
Prufungsmafistabes gewahrt werden.
Dies wird dadurch erre%cht‘ dafi
kunftig als qualifizierte Semes-
sungsgrundlace die Prufungsergeb-
nisse derjenigen Studierenden her-
angezogen werden, die ihr Studium
1m vorgeschriehenen Mindestzeit-
raum absoclviert haben. Erfahrungs-
gemall erbringen diese konstant
gute Prufungslaistungen.
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{noch Ziff. 4)

Die vorgeschlagene Bestehensrege1
wurde 1n Model]rechnungen fur die
Jahre 1979 bis 1985 uberpruft

Die Ergebn1sse ze1gen dafll die
vereinzelt aufgetretenen starken
Abwe1chungen vaon den durchschnttt-
lichen Prufungsergebnwssen aus-
b]euben da die neue Bestehensre-
gel untersch1ed11che Schw1er1g—
kewtsgrade der jewe111qen Pri-
fungen berlcksichtigt.

Zu Art., 1 Nr. 7 (§ 34 ¢ Abs. 1 Satz 2)

In Artikel 1 Nr. 7 sind in § 34 ¢ Abs. 1 Satz 2 die Worte "idrzt-
lichen Berufsethik" durch die Worte "Ethik in der Medizin"
Zu ersetzen.

Begriindung:

Die Verwendung des Wortes "Berufsethik™
kann als "Standesethik' miBverstanden
werden.

Der Begriff Ethik hat einen abstrakten
Charakter, der als Summe von Werturtei-
len und -orientierungen einer Gesell-
schaft verstanden werden kann. Er darf
nicht einer speziellen Berufsgruppe
zugeordnet werden.

Zu Art. 1 Nr. 7 (§ 34 d Abs. 2)

In Artikel 1 Nr. 7 ist in § 34 d Abs. 2 der zweite Halbsatz
wie folgt zu fassen:

"so entscheidet die zustidndige Behdrde, ob der Tdtigkeitsab-

schnitt ganz oder teilweise zu wiederholen ist."

e
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(noch Ziff. 6)

Begrindung:

Es ist nicht in jedem Fall erforderlich,
den als nicht ordnungsgemil abgeleistet
anzusehenden Titigkeitsabschnitt des
Praktikums in vollem Umfang nachzuholen.
Gerade solange eine Strukturierung nicht
verbindlich vorgeschrieben ist (Art. 2 § 2),
der Arzt im Praktikum demnach etwa tiber
die gesamte Zeit an nur einer Stelle
tdtig sein kann, ist es geboten, in
Anlehnung an § 21 Abs. 2 Satz ]

AAppO der zustindigen Behérde die Mog-
lichkeit zu geben, einen von der vor-
hergegangenen Dauer des Tdtigkeitsab-
schnitts abweichenden zeitlichen Rahmen
fir das nachzuholende Praktikum festzu-
setzen.

7. Nach Artikel 2

Nach Artikel 2 ist folgender Artikel 2 a einzufiigen:
"Artikel 2 a

Der Bundesminister fir Jugend, Familie, Frauen und Gesundheit
kann den Wortlaut der Approbationsordnung fiir Arzte in der nach
Inkrafttreten dieser Verordnung geltenden Fassung im Bundes-
gesetzblatt bekanntmachen und dabei die Paragraphen, deren

Untergliederungen sowie die Anlagen mit neuen durchlaufenden
Ordnungszeichen versehen."

%
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(noch Ziff. 7)

Begrindung:

Eine Neubekanntmachung der Approbationsordnurg
fiir Arzte ist nach teilweisem Inkraft-
treten der Zweiten Verordnung zur Ande-
rung der Approbationsordnung fiir Arzte

vom 24. Februar 1978 (BGBl. I S. 312)
erfolgt. Es bedarf einer Bekanntgabe

der Neufassung der Verordnung unter
Berlicksichtigung der Dritten Verordnung
zur Anderung der Approbationsordnung

fiur Arzte vom 15. Juli 1981 (BGB1. I

S. 660), der Vierten Verordnung zur
Anderung der Approbationsordnung fiir

Arzte vom 19. Dezember 1983 (BGB1. I

S. 1482) und der vorliegenden Fiinften Ver-
ordnung zur Anderung der Approbationsord-
nung fir Arzte.

G 8. Zu Art. 4

Artikel 4 ist wie folgt zu fassen:

"Artikel 4
Entfillt bei Diese Verordnung tritt unbeschadet des Satzes 2 am Tage
gblﬂx?mg der  pach der Verkilindung in Kraft. Der neue Text des § 14 Abs. 6
T.
-Buchst. d- gemdll Artikel -1 Nr. 6b Buchst. d tritt am 1. Januar 1988
in Ziff. 4 in Kraft.
Begriindung:

Die Bestehensklausel soll unter Ge-
sichtspunkten des Vertrauensschutzes
erst am 1. Januar 1988 in Kraft treten,
da sich mit ihr die Voraussetzungen fir
das Bestehen der schriftlichen Priifung
insoweit nicht unwesentlich dndern, als
sich das Priifungsergebnis nicht mehr

am Durchschnitt aller Priiflinge, sondern
am Durchschnitt besonders qualifizierter
Studierender orientiert.

¥
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Der Finanzausschul
empfiehlt dem Bundesrat, der Verordnung gemiB Artikel 80
Abs. 2 des Grundgesetzes zuzustimmen.

C

Der federfiihrende Ausschufl fir Jugend, Familie und Gesundheit (G),

der Finanzausschufl (Fz)} und

der Ausschufl fir Kulturfragen (K)

empfehlen dem Bundesrat ferner die Annahme folgender Ent-

schlieflungen:

10.

Der Bundesrat hdlt die Einfithrung eines miindlichen Teils
auch in der Arztlichen Vorpriifung fir erforderlich. Er
bittet die Bundesregierung, die damit zusammenhingenden
Fragen umgehend in Abstimmung mit den Lindern zu klidren

und eine Novelle zur Approbationsordnung fiir Arzte so recht-
zeitig vorzulegen, dal méglichst ab 1989 entsprechende
mindliche Priifungen durchgefithrt werden kénnen.

Unabhédngig davon ist der Bundesrat der Auffassung, daf
weitere Verbesserungen der 4rztlichen Ausbildung notwendig
sind. Dazu sind u.a.

- eine Verbesserung des vorklinischen Unterrichts auf der
Grundlage insbesondere der Vorschlige des Medizinischen
Fakultdtentages,

- eine engere Verzahnung von klinischen und vorklinischen
Ausbildungsinhalten,

- der Ausbau der patientenorientierten Lehre und

- die Verstidrkung des praktischen Unterrichts am Patienten

erforderlich.

+¥
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Der Bundesrat bekriftigt seine Entschlieflung zum Vierten
Gesetz zur Anderung der Bundesdrzteordnung (Druck-
sache 13/85 (Beschluf)).
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15.10.86

Antrag

des Landes Schleswig-Holstein
zZur

Finften Verordnung zur Anderung der Approbationscrdnung fur

Arzte

Punkt 18 der 56%. Sitzung des Bundesrates am 17. Oktcher 19864

DPer Bundesrat moge beschliieBen:

Zu Artikel 1 Nr. 5

5. § 7 wird wie folgt gedndert:
a) In Absatz 1 Satz 1 wird der Klammerzusatz

"(§ 1 Abs. 1 Nr. 4)" durch "(% 1 Ahs. 1 Nr. S)" ersetzt.

b) In Absatz 2 Nr. 2 werden die Worte "Hochschulkliniken

3 n
und" gestrichen,

Begrundung:

Bisher kdnnen Famulaturen nicht an Hochschulkliniken abgeleistet
werden. Diese Regelung beruht auf der Uberlequng, die Einrich-
tungen der chnehin zusétzlich durch das sogenannte "Praktische
Jahr"” stark belasteten medizinischen Fakultiten und Fachbereiche
van zusdtzlichen Belastungen durch Famulaturen freizuhalten.
Nachdem der medizinische fakultidtentag selbst empfehlen hat,

die Hochschulkliniken filir die Ableistung van Famulaturen zuzu-

lassen, soll diesem Wunsch entsprocten werden.

Ailsinvertrieb: Veriag Dr. Hans Heger, Postfach 2008 21, 300 Bonn 2
ISSN 0720-2946
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15.10.86

Antrag

des Freistaates Bayern

zZur

Finften Verordnung zur Anderung der Approbationsordnung fir
Arzte

punkt 18 der 569. Sitzung des Bundesrates am 17. Oktober 1986

Der Bundesrat m&ge beschlieBen:

In Artikel 1 ist nach Nummer 6 a - neu - folcende Nummer 6 a 1

einzufiigen:

6 al. § 14 Abs. 3 wird wie folgt gedndert:

a) Die SHtze 1 und 2 werden gestrichen.

b) In Satz 3 wird das Wort "sollen" durch das Wort
"k&nnen" ersetzt.

c) In Satz 4 wird das Wort "festzulegen' durch das

Wort "anzuageben" ersetzt.

Begriindung:

Der Vollzua der Approbationsordnung

fiir Krzte obliegt den Lindern. Wie sie

die bundesrechtlich vorgegebenen schrift-
lichen Priifungen durchfiihren, ob sie diese
Aufagabe einzeln oder in Absprache gemein-

o

Allainvertrieb: Verlag Dr_ Hans Hager, Postfach 200821, 5300 Bonn 2
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7.

sam erfiillen, bedarf keiner bundesrecht-
lichen Regelung, vor allem nicht im Sinne
einer zwangsweisen Gemeinsamkeit. Die im
Mainzer Priifungsfragenabkommen eingegangene
Selbstverpflichtung der Liander zur gemein-
samen Prifunasdurchfihrung reicht fiir einen
ordnungsgemdBfen Vollzug der Approbations-
ordnung fiir Brzte aus. Der bundesrechtliche
Zwana erschwert kiinftige verantwortungs-
bewuB8te L&ndergemeinsamkeit und ist daher
Zu beseitigen.

g
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15.10.86

Antrag

der Ldnder Bayern und Niedersachsen

Zur

Finften Verordnung zur Anderung der Approbationsordnung
fir Arzte

Punkt 18 der 569, Sitzung des Bundesrates am
17. Oktober 1986

Der Bundesrat m&ge beschlieBen:
Zu Art. 1 nach Nr. 6 (§§% 13 - 17, 19 - 22, nach § 23,

§ 28, nach § 29, §§ 31 - 34) zu Nr. 12 (Anlagen)
Zu Art. 2 nach § 2

In Artikel 1 sind nach Nummer & folgende Nummern &a bis
6p einzufiigen:

"6a. § 13 Abs. 1 bis 3 erhdlt folgende Fassung:

"(1) Geprift wird

1. bei der Arztlichen Vorprifung
schriftlich und mindlich,

2. beim Ersten Abschnitt der Arzt-
lichen Prifung schriftlich,

3. beim Zweiten Abschnrnitt der Arzt-
lichen Prifung schriftlich und
mindlich und

Aliginvertneb: Veriag r Hana Heger, Postfach 2008 21, 5300 Bonn 2
1SN 0720-2946




4. beim Dritten Abschnitt der Arzt-
lichen Prifung miindlich.

(2) Fir die Bewertung der Leistungen sind
folgende Priifungsnoten zu verwenden:

“Sehr gut" {1) = eine hervorragende
Leistung,
"gut" {2) = eine Leistung, die

erheblich dber den
durchschnittlichen
Anforderungen liegt,

"befriedigend" {3} = eine Leistung, die in
jeder Hinsicht durch-
schnittlichen Anfor-
derungen gerecht
wird,

"ausreichend" (4) = eine Leistung, die
trotz ihrer Mdngel
noch den Anforde-
rungen genigt,

"mangelhaft" {(5) = eine Leistung, die
wegen erheblicher
Mdngel den Anforde-
rungenr nicht mehr
genigt,

"ungenigend" (6) = eine unbrauchbare
Leistung.

(3) Die Arztliche Vorprifung und der Zweite
Abschnitt der Arztlichen Prifung sind je-
welils bestanden, wenn der schriftliche und
der miundliche Teil bestanden sind oder wenn
der Priufling in einem Prifungsteil die Note
"mangelhaft" und in dem anderen Prifungsteil
mindestens die Note "gut" erhilt.'
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Begriindung:
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Es ist anerkannt, daB eine Verstérkung des Anteils miindlicher Pri~
fungen notwendig ist. Schriftliche Prtifungen nach dem Antwort-Wahl-
Verfahren sind eine geeignete Prifungsform, um vor allem kognitives
Wissen abzufragen. In der Arztlichen Ausbildung kommt es aber ent-
scheidend auch auf Becbachten und zielsicheres Reagieran, auf das
Denken in gréSeren Zusammenh4dngen, die FAhigkeit zur Gesprachsfih-
rung, 4rztliche Fertigkeiten und F&higkeitén zu drztlichem Handeln
an, fdr die es miindlicher und mindlich-praktischer Priifungen be-
darf.

Solche Prifungen tragen auch zur Verbesserung der praktischen Aus-
bildung bei, weil sie bei Lehrenden und Lernenden eine stirkere
praktische Ausrichtung notwendig machen.

Unter den gegebenen Umst&nden ist es allerdings nicht mdglich,
mtndliche Prtifungen in dem an sich gebotenen Umfang durchzufiihren,
da wegen der extrem hohen Zahl der Medizinstudenten erhebliche
Schwierigkaiten bestehen, mtindliche Prifungen in den zur Verftgung
stehenden kurzen PrUfungszeitriumen ordnungsgemisf abzuwickeln.

Zusitzliche nmindliche PrUfungen sollen in der Arztlichen Vorprtifung
und im zweiten Abschnitt der Arztlichen Prtfung eingefihrt werden.
Wegen der gegebenen Verh&ltnigse missen die zusAtzlichen mUndlichen
Prafungen auf jeweils nur zweil Ficher beschriénkt werden, die dem
Prufling allerdings erst kurz vor dem Prifungstermin mitgeteilt
werden. Damit soll erreicht werden, daB der Prifling sich auf alle
Facher vorbereitet und sich die notwendigen Kenntnisse und Fahig-
keiten aneignet.

Im Hinblick auf die Bedeutung der Arztlichen Vorprifung als Ein-
gangsstufe in das klinische Studium und des Zweiten Abschnitts der
Arztlichen Prifung als Voraussetzung fiir den Eintritt in das "pPrak-
tische Jahr" sind mtindliche Prufungsteila, die den Praxisbezug
verbessern, hier besonders notwendig.

Im Dritten Abschnitt der Arztlichen Priifung steht ein langerer
Zeitraur als bei den tbrigen Priifungen zur Verflgung. Deshalb be-
steht hier die Moglichkait, die m@ndlich-praktische Priifung zu
erweitern. Diese ILdsung bietat sich umso mehr an, als der schrift-
liche Teil in diesem Prtfungsabschnitt mit dem Ziel einer starkeren
Konzentration der Studierenden auf die praktische Ausbildung im
letzten Jahr des Medizinstudiums ("Praktisches Jahr") entfallen
soll. !24 -4 -
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Entsprechend wird kunftig in der Arztlichen Vorprifung schriftlich
und mindlich, im Ersten Abschnitt der Arztlichen Prifung - wie
bisher - nur schriftlich, im Zweiten Abschnitt der Arztlichen Pra-
fung schriftlich und mindlich und im Dritten Abschnitt der Arzt-
lichen Priifung hur mindlich gepriift.

In § 13 Abs. 2 ist eine Erweiterung der Notenskala von funf auf
sechs Noten vorgesehen. Die neuen Noten "mangelhaft" und "ungeni-
gend" sind notwendig, weil nach § 13 Abs. 3 bei den aus einem
schriftlichen und einem mtndlichen Teil bestehenden Prufungen
(Arztliche Vorprifung und Zweiter Abschnitt der Arztlichen Prufung)
ein Ausgleich unzureichender leistungen in dem einen Prifungsteil
durch gute Leistungen in dem anderen méglich sein scll, ein Aus-
gleich aber bei einer v4llig unbrauchbaren Leistung in einem Pru-
fungsteil ausgeschlossen werden muB.

Nach § 13 Abs. 3 eind die Arztliche Vorprufung und der Zweite Ab-
schnitt der Arztlichen Prifung jeweils bestanden, wenn entweder
beide Prufungsteile bestanden gind (fir das Bestehen der schrift-
lichen Prtifung gilt § 14 Abs. 5; der mindliche Teil ist gemds § 15
Abs. 7 Satg 2 (n.F.) bestanden, wenn dar Prufling mindestens die
Note "ausreichend" erhalten hat) oder wenn eine mit "mangelhaft¥
bewertete Leistung in einem Prtifungsteil einer mit mindestens "gut"
bewerteten Leistung in dem anderen Prifungsteil gegentibersteht. Mit
einer "ungeniiganden® PrUfungsleistung in einem Teil der Prifung
kann die Prafung oder der Prifungsabschnitt in keinem Fall bestan-
den werden. Der Erste Abschnitt der Arztlichen Prtfung ist bestan-
den, wenn der Prufling die schriftliche Prafung gem#B § 14 Abs. 5
bestanden hat, der Dritte Abschnitt der Arztlichen Prifung, wenn in
der mundlich-praktischen Prufung, aus der dieser Prufungsabschnitt
besteaht, mindestenas die Note "ausreichend" erzielt worden ist (s. §
15 Abs. 7 Satz 2 (n.F.)).
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6b. § 14 wird wie folgt geédndert:

a) In Absatz 4 werden die Worte 'fur "nicht
bestanden" erklAren' durch die Worte 'mit der
Note "ungentgend" bewerten' ersetzt.

b) Absatz 6 wird wie folgt ge#éndert:

aa) In Satz 2 wird die Angabe '§ 14 Abs. 5'
durch dle Angabe 'Absatz 5' ersetzt.

bb) Satz 3 erhalt folgende Fassung:

'‘Die Note lautet

"mangelhaft", wenn der Prufling min-
destens 90 vom Hundert,

"ungentigend", wenn er weniger als 50 vom
Hundert

der fir das Bestehen der Prifung erfor-
derlichen Mindestzahl zutreffend beant-
worteter Fragen erreicht hat.’



Begriindung:

Zu Buchstabe a:

Durch die Anderung wird der versnderten Bewertung der schriftlichen
Prufung Rechnung getragen.

Zu Buchstabe b:

Nach der Neuregelung in § 13 Abs. 3 k¢nnen die Arztliche Vorpriifung
und der Zweite Abschnitt der Arztlichen Priifung jeweils nicht nur
dann bestanden werden, wenn sowohl der schriftliche als auch der
mindliche Prufungsteil bestanden sind, sondern auch dann, wenn
"mangelhafte" Leistungen im schriftlichen Teil durch mindestens
"gute" Leistungen im mundlichen Teil oder "mangelhafte" Leistungen
im mundlichen Teil durch "gute" Leistungen im schriftlichen Teil
ausgeglichen werden. Bei einer "ungentgenden® Leistung in einem
Priifungsteil kann die Priafung oder der Prifungsabschnitt in keinem
Fall bestanden werden.

Es muf deshalb bestimmt werden, mit wieviel zutreffend beantworte-
ter Prufungsfragen nicht bestandene schriftliche Prufungen noch mit
*mangelhaft® und wann sie mit "ungenfigend" zu bewerten sind. Fur
die Note "mangelhaft" sind mindestens 90 vom Hundert der fQr das
Bestehen der schriftlichen Prufung erforderlichen Mindestzahl zu-
treffend zu beantwortender Fragen zutreffend zu beantworten. Der
Prufling, der einen solchen Anteil zutreffend beantworteter Frﬁgen
nicht erreicht, erhdlt die Note "ungentigend" und hat daher in jedem
Fall die Prifung nicht bestanden, weil beil dieser Note ein Aus-
gleich durch gute Leistungen im mindlichen Teil nicht méglich ist.

Im tbrigen redaktionelle Anpassung.

%
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6c. § 15 wird wie folgt gedndert:

a)

b}

Die Uberschrift erhalt folgende Fassung:
wMandliche Priifungen®.

Absatz 1 erhdlt folgende Fassung:

(1) Der mindliche Teil der Arztlichen Vor-
prifung, der mindliche Teil des Zweiten
Abschnitts der Arztlichen Prufung und der
Dritte Abschnitt der Arztlichen Prufung
werden jeweils vor einer Prifungskommission
abgelegt. Die Prufungskommissionen werden
vom Landespruifungsamt bestellt. Die Pru-
fungskommissionen bei der Arztlichen Vorpri-
fung und beim Zweiten Abschnitt der Arzt-
lichen Prifung bestehen jeweils aus dem
Vorsitzenden und mindestens einem, hichstens
swei welteren Mitgliedern. Die Prufungskom-
mission beim Dritten Abschnitt der Arzt-
1ichen Prifung besteht jeweils aus dem Vor-
sitzenden und mindestens drei, hdchstens
vier weiteren Mitgliedern. Fur den Vor-
sitzenden und die weiteren Mitglieder sind

Stellvertreter zu bestellen. Als Vorsitzen-
de, weitere Mitglieder und Stellvertreter
werden Professoren der Hoechschule oder ande-
ra Lehrkrafte der Facher, die Gegenstand der
Priufung sind, bestellt. Als Mitglieder der
Prifungskommission fr den Dritten Abschnitt
der Arztlichen Prifung konnen daneben auch
dem Lehrk&rper einer Hochschule nicht ange-
hdrende Arzte, insbesondere niedergelassene
Arzte, zu Mitgliedern bestellt werden."

LY > L
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c) In Absatz 3 Satz 2 werden die Worte "Der

d)

£)

g)

hj

Vorsitzende der Prufungskommission kann ge-
statten,” durch "Bei Prtifungen, bei denen die
Prifungskommission einschlieB8lich des Vor-
sitzenden mehr als zwei Mitglieder umfaBt,
kann der Vorsitzende gestatten," ersetzt,

Absatz 5 wird gestrichen,.

Die bisherigen Absdtze 6 und 7 werden Ab-
s4&tze 5 und 6.

Absatz 8 wird Absatz 7, und in diesem Absatz
wird die Angabe "§ 13 Abs. 3" durch "§ 13
Abs . 2" ersetzt.

Absatz 9 wird Absatz 8, und in diesem Absatz
wird die Angabe "Anlage 8" durch die Angabe

"Anlage 7 4, 7 b oder Anlage 8" ersetzt.

Absutz 10 wird Absatz 9 und erhdlt

folgende Fassung:

&

¥(3; PDle pPriufungskommission trifft ihre Ent-
scheidung mit Stimmenmehrheit. Bei Stimmen-
gleichhelt gibt die Stimme des Vorsitzenden
den Ausschlag. Dies gilt entsprechend, wenn
eine Prufungskommission nach Absatz 1 Satz 3
rur aus dem Vorsitzenden und einem weiteren
Mitgiied besteht. Der Vorsitzende teilt dem
Friuftling das Ergebnis der miindlichen Prifung
mit. Lautet die Note "mangelhaft" oder "un-
genigend”, 5o s8ind die Grinde anzugeben und
in die Niederschrift aufzunehmen. Das Lan-
despriufungsamt teilt dem Prufling das Ergeb-

nis schriftiich mit.®

Y6
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i) Es wird folgender Absatz 10 angefiigt:

" (10) Das Landesprufungsamt kann Aufgaben,
die ihm nach dieser Verordnung bei der
Durchfuhrung mindlicher Prufungen cbliegen,
einem oder mehreren von ihm zu bestellenden
Beauftragten an der Hochschule {bertragen.
Die Beauftragten des Landesprufungsamtes und
die fur sie zu bestellenden Vertreter sollen
professoren der Hochschule sein.".

Begriindung:

§ 15 betrifft die mtndlichen Prufungen.
Er bedarf wegen der Einfithrung eines mundlichen Teils in der Arzt-
lichen Vorprtufung und im Zweiten Abschnitt der Arztlichen Prufung

sowie der Erweiterung der mindlichen Prufung im Dritten Abschnitt
der Arztlichen Prifung der Anderung und Ergénzung.




Zu Buchstabe a:

Die Uberschrift ist zu dndern, weil es kitnftig nicht nur im Dritten
Abschnitt der Arztlichen Prifung eine miindliche Prifung gibt.

Zu Buchstaben b und c:

Wie im Dritten Abschnitt der Arztlichen Prifung sind auch die mund-
liche Prufung in der Arztlichen Vorprifung und im Zweiten Abschnitt
der Arzlichen Prifung Kollegialprtfungen. In der Arztlichen Vorpru-
fung und im Zweiten Abschnitt der Arztlichen Prifung sollen jeweils
zwel Fdcher mundlich gepruft werden. Die mtndliche Prufung soll
sich auch auf fachertbergreifende Fragen erstrecken (s. Artikel 1
Nr. 6 i - § 22 Abs, 2, Artikel 1 Nr. 6 k - § 23 a, Artikel 1

Nr. 6 1 - § 28 Abs. 2, Artikel 1 Nr. 6 m - § 29 a). Fur die Priu-
fungskommissionen sind insoweit jeweils einschlieBlich des Vor-
sitzenden mindestens zwei, htchstens drei Priufer vorgesehen.

Fir die mindliche Prtfung im Dritten Abschnitt der Arztlichen Pri-
fung sind zeitliche und inhaltliche Erweiterungen vorgesehen (s. Ar-
tikel 1 Nr. 6 o - § 33). Die Prifungskommission soll daher ein-
schlieBlich des Vorsitzenden - statt wie bisher mindestens drei -
in jedem Fall mindestens vier Mitglieder umfassen.

Im ibrigen Folgednderung.
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Zu Buchstabe d:

Der Hinweis auf § 33 kann entfallen.

Zu Buchstaben e bis g:

Folgednderungen.

Zu Buchstabe h:

Folgednderung.

Es wird auBerdem klargestellt, 4aB die Stimme des Vorsitzenden auch
den Ausschlag gibt, wenn eine Prtufungskommission

nur aus dem Vorsitzenden und einem weiteren Mitglied

besteht.

Der Vorsitzende teilt den Priiflingen das Ergebnis der mundlichen
Prifung mit. Die Grunde, die zu einer Bewertung mit der Note "man-
gelhaft" oder "ungentigend" gefiihrt haben, sind in der Niederschrift
tber die Prtfung festzuhalten.

Zu Buchstabe i:

Durch die Regelung in dem neuen Absatz 10 soll das Landes-
prufungsamt die Mdglichkeit erhalten, Aufgaben, die ihm bei der
Durchfihrung der mundlichen Prufungen obliegen, einem oder mehreren
von ihm zu bestellenden Beauftragten an der Hochschule zu lbertra-
gen,

{5



6d. § 16 erhdlt folgende Fassung:

"§ 16
Priafungstermine

(1) Die schriftlichen Prufungen werden jeweils
im Marz und August durchgefuhrt. Die miindlichen
Priifungen finden jeweils in der vorlesungsfreien
Zeit, erforderlichenfalls auch in der letzten
Woche vor Beginn der vorlesungsfreien Zeit, der
Dritte Abschnitt der Arztlichen Prufung jeweils
in den Monaten April bis Juni und Oktober bis
Dezember statt.

(2) Wiederholungen der schriftlichen Prufungen
werden im Rahmen der nach Absatz 1 Satz 1 fur
die schriftlichen Prufungen festgesetzten Pri-
fungstermine durchgefthrt. Far Wiederholungen
mindlicher Prufungen sind Prifungstermine auch
auBerhalb der in Absatz 1 genannten Prufungszei-
ten durchzufihren.

(3) Steht bei der Arztlichen Vorprifung und beim
Zweiten Abschnitt der Arztlichen Prufung vor dem
Termin des weiteren Priufungsteils fest, dap der
Priifling in einem Prufungsteil die Note "ungeni-
gend"” erhalten hat, so ist er von der weiteren

Prifung ausgeechlossen."

40
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Begrindung:
§ 16 betrifft die Prufungszeiten.

Es bleibt bei den fur die schriftlichen Prufungen und den fir den
Dritten Abschnitt der Arztlichen Prtifung festgelegten Zeiten. Fur
die mundlichen Prufungen in der Arztlichen Vorprtfung und im Zwei-
ten Abschnitt der Arztlichen Prufung, die vor oder nach den
schriftlichen Priufungen durchgefiihrt werden kdnnen, stehen die
vorlesungsfreien Zeiten zur Verftigung. Zur Vermeidung zeitlicher
Engpasse wird die Mdglichkeit vorgesehen, mit den mindlichen Pri-
fungen bereits in der letzten Woche vor Beginn der vorlesungsfreien
Zeit 2zu beginnen (Absatz 1l). Bei Abzug der fur die Prufungsvorbe-
reitung durch die Landesprufungsimter einschlieBlich der Zulassung,
Terminfestsetzung und Ladung benttigten Zeit und der Tage fur die
schriftliche Priifung steht im Fruhjahr (vorlesungsfreie Zeit um
einen Monat kirzer als im Herbst) regelmafig nur ein kurzer Pri-
fungszeitraum zur Verfigung. Es bedarf daher einer straffen Organi-
sation, um innerhalb dieser Zeit die hohe Zahl der PrUfungskandida-
taen durch die mtundlichen Prtifungen zu schleusen.

Absatz 2 betrifft die Zeiten fur Wiederholungsprifungen. Insoweit
bleibt es bei den bisher geltenden Grunds#tzen.

Absatz 3 schlielt bei den aus einem miindlichen oder einem
schriftlichen Teil bestehenden Prufungen (Arztliche Vorprtfung und
Zweiter Abschnitt der Arztlichen Prtfung) eine Fortsetzung der
Prufung aus, wenn - was im Regelfall nur bei einem vor dem Termin
der schriftlichen Prtifung liegenden Termin fur die miindliche Pri-
fung mdglich sein wird -~ feststeht, daB der zun#chst abgelegte
Prifungsteil mit der Note "ungenlgend" bewertet worden ist. Gem4h
§ 13 Abs. 3 kann eine aue zwei Tellen bestehende Priufung nicht be-~
standen werden, wenn ein Teil einer solchen Prufung mit der Note
"ungentgend" abgelegt worden ist.

91
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6e. § 17 erhdlt folgende Fassung:

"§ 17
Ladung zu den Prufungsterminen

Die Ladung zur schriftlichen Prifung wird dem
Prifling spatestens sieben, die Ladung zur mind-
lichen Prifung spétestens funf Kalendertage vor
dem PriUfungstermin zugestellt."

Begrﬁnduggi

Die Anderung des § 17 durch Verkurzung der Ladungsfrist fiir die
mindlichen Termine ist wegen der geringen Zeitspannen fir die Vor-
bereitung und Durchfthrung der mundlichen Prufungen in der Arzt-
lichen Vorprufung erforderlich. Da davon ausgegangen wird, daB an
den Hochschulen jeweils bekanntgemacht wird, zu welchen Terminen

die mindlichen Priufungen durchgefihrt werden, erscheint die Verkur-
zung der Ladefrist vertretbar.

Die Zustellungen der Ladungen richtet sich nach Landesrecht.
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6f. § 19 Abs. 1 Satz 1 erhidlt folgende Fassung:

"yersiumt ein Prifling einen Prifungstermin oder gibt
er die Aufsichtasarbeit nicht oder nicht rechtzeitig ab
oder unterbricht er die Prifung, so erhialt er fUr den
Prifungsabschnitt oder den Prufungsteil die Note "un-
gentigend". Liegt ein wichtiger Grund fur das Verhalten
des Priiflings vor, so gilt der Prifungsabschnitt oder
Priifungateil als nicht unternommen. Bei einer Prifung
oder einem Prufungsabschnitt, der aus zwei Teilen
besteht, gilt die Prufung oder der Prufungsabschnitt
insgesamt als nicht unternommen, wenn der Prufling
sich nicht spitestens im Ubernidchsten Zeitraum der
Prufung in dem betreffenden Priifungsteil unterzient."

Begriindung:

Bei Versdumnis ohne wichtigen Grund wird der betraffende Prifungs-
teil bei der Arztlichen Vorpritfung oder beim Zweiten Prufungsab-
schnitt der Arztlichen Priifung mit "ungentigend" bewertet. Das fihrt
in jedem Fall dazu, daf die Arztliche Vorprifung oder der Zweite
Abschnitt der Arztlichen Prufung nicht bestanden ist. Bei Versium-
nis aus wichtigem Grund gilt bei diesen Prufungen der betreffende
Prufungsteil als nicht unternommen, d.h., dad der Prufling in der
Priifung bleibt, ggf. den anderen Prufungsteil noch ablegen kann und
den von der Versaumnis betroffenen Prifungsteil nachholen kann.
Geschieht letzteres nicht innerhalb des featgelegten Zeitraumes, so
gilt die Arztliiche Vorprifung oder der Zweite Abschnitt der Arzt-
lichen Prufung als nicht unternommen: ein bereits abgelegter Pru-
fungsteil verfallt. Die Notwendigkeit, in diesen F&llen die gesanmte
Prufung oder den gesamten Priifungsabschnitt erneut abzulegen, ver-
hindert ein fachlich nicht vertretbares zeitliches Auseinanderklaf-
fen der einzelnen Prufungstelle. AuBerdem zwingt die hohe Zzahl der
Studenten dazu, rationelle Prufungsabliufe sicherzustellen.

4z




6g. § 20 erhdlt folgende Fassung:

ll§ 20
Wiederholung von Prifungen

(1) Die Arztliche Vorpriifung und die einzelnen
Abschnitte der Arztlichen Prufung kénnen zweimal
wiederholt werden. Eine weitere Wiederholung ist
auch nach erneutem Medizinstudium nicht zuléas-
sig. Die Wiederholung einzelner Priufungsteile
ist nicht zul&ssig. Eine bestandene Prufung, ein
bestandener Prufungsabschnitt oder Prufungsteil
darf nicht wiederholt werden.

(2) Der Prufling soll sich zur Wiederholung
einer Priifung far den nidchsten Prifungszeitraum
melden. Soll der Dritte Abschnitt der Arztlichen
Prufung wiederholt werden, so sind der Meldung
zusatzliche Ausbildungsnachweise nach § 21

Abs. 2 beizufigen."

A
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Begrﬁndung:

FolgeéAnderung in § 20 Aba. 1.

Die Arztliche Vorprufung und der Zweite Abschnitt der Arztlichen
Pritfung kénnen nur insgesamt und nicht in ihren einzelnen Teilen
wiederholt werden. Wird bei dieasen Prifungen ein Teil mit der Note
"ungentigend" bewertet, so ist die gesamte Prufung oder der gesamte
Prufungsabschnitt nicht bestanden und muf insgesamt wiederholt
werden. Wenn nicht beide Prifungsteile bestanden sind und eine
"mangalhafte” Leistung in einem Prufungsteil nicht durch eine min-
destens "gute" Leistung in dem anderen Priifungsteil ausgeglichen
waerden kann, ist die Prifung ebenfalls insgesamt nicht bestanden
und muf insgesamt wiederholt werden.

Bagtandene Priifungen, Prufungsabschnitte oder -teile kénnen nicht
wiederholt werden. Eine Wiederholung zum 2wecke der Notenverbesse-
rung ist nicht zuldssig.

Auf Ladungen zu Wiederholungspriifungen von amtswegen wird aus Grin-
den der Entlastung der Landespriifungs#émter verzichtet. Der Prufling
sall sich zu allen Wiederholungsprifungen nach Mdglichkeit fur den
n&chsten Termin melden.



6h. § 21 Abs. 2 wird wie folgt gedndert:

a) In Satz 1 werden die Worte "oder ein Teil dieses
Prufungsabschnitts" gestrichen.

b) In Satz 3 werden die Worte "mindestens zwei,

hdchstens vier Monate" ersetzt durch die Worte
*mindestens vier, hdchstens sechs Monate".

degruadung:

Es wird eine Verléngerung der 2Zeit vorgesehen, bis zu der hoéchstens
eine weitere Ableistung einer Ausbildung im "Praktischen Jahr" nach
nichtbestandenem Dritten Abschnitt der Arztlichen Priifung erfolgen
kann. Die bisherige Héchstzeit hat sich in der Praxis als zu kurz

erwiesen.

Im Ubrigen Folgednderung.

U
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6i. § 22 erhdlt folgende Fassung:

u§ 22
Inhalt der Prtfung

(1) Der schriftliche Teil der Arztlichen Vorpri-
fung betrifft folgende Stoffgebiete:
I. Physik fur Mediziner und Physiologie,

II. Chemie fUr Mediziner und Bicchemie,
III. Biologie fiur Mediziner und Anatomie,

IV. Grundlagen der Medizinischen Paycholo-
gle und der Medizinischen Soziologie.

(2) Im mindlichen Teil der Arztlichen Vorprufung
wird der Priifling in zwei der nachfolgend aufge-
fihrten Prufungsficher gepruft:

Physioloegie,
Biochemiea,

Anatomie,

Grundlagen der Medizinischen
psychologie und der Medizinischen
soziologle.

(3) Beli der Zusammenstellung der Priufungsficher
nach Absatz 2 ist die Zahl der an der Hochschule
verflgbaren Priifer rfir die dort genannten Pru-
fungsfécher zu bertcksichtigen. Die Zuteilung
der FAchergruppe an den Priifling erfolgt durch
das Landesprifungsamt mittels eines anonymisier-
ten Verfahrens. Die Féchergruppe, in der der
Prufling gepruft wird, ist ihm spatestens mit
der Ladung zum Termin der mindlichen Prufung,
aber nicht friher als vierzehn Kalendertage vor
dem Termin, schriftlich mitzuteilen."

@f} - 20 -




Begriindung:

Absatz 1 des neugefaBten § 22 betrifft die schriftliche Prifung in
der Arztlichen Vorpriufung, die wie bisher vier Stoffgebiete umfaB:t.
Im Stoffgebiet II wird der Begriff "Physiologische Chemie" durch
den inzwischen Uberwiegend verwendeten Terminus "Biochemie" er—
setzt. Im Stoffgebiet IV wird die Prufung in der Medizinischen
Psycheologie und in der Medizinischen Soziologie auf die Grundlagen
dieser Facher beschrankt. Es ist wichtig, daB der Student diese
Grundlagen im Zeitpunkt der Arztlichen Vorprifung beherrscht. Eine
weitergehende Befassung mit diesem Stoffgebiet wirde klinische
Erfahrung voraussetzen, an der es in diesem Ausbildungsstadium noch
fehlt.

Nach Absatz 2 scll im mindlichen Teil der Prifung in zwei Fachern
gepruft werden, wobel sich die Priufung auch auf facheribergreifende
Fragen zu erstrecken hat (s. Artikel 1 Nr. 6 k - § 23 a Abs. 2).
Der Katalog der Priifungsfacher, aus dem jeweils die zu prifenden
Facher zu nehmen sind, umfaft die medizinischen Grundlagenfacher
sowie die Grundlagen der Medizinischen Psychologie/Medizinischen
Soziologie.

Die Zuteilung der Prufungsfacher soll in einem anonymisierten Ver-
fahren (z.B. Lesverfahren, Zuteilung an fur die Pruflinge ausgewor-
fene Kennziffern) erfolgen. Die F4cher, in denen der Prifling ge-

praft wird, werden ihm bei der Ladung zum mtindlichen Teil mitge-
teilt.

Wieviele Prufungen insgesamt pro Prufungstermin auf die einzelnen
Facher entfallen, soll sich nach den an den einzelnen Hochschulen
vorhandenen Priiferkapazititen richten.

Fur die Vorbereitung und Durchfihrung des Zuteilungsverfahrens _
steht nur beschrankte Zeit zur Verfigung. Es ist erforderlich, dan
durch eine entsprechende personelle und sichliche Ausstattung bei
den Landespriufungsamtern bzw. dem oder den Beauftragten an der
Hochschule sichergestellt wird, daB die einzelnen Verfahrensschrit-

te zlgig abgewickelt werden kdénnen.

8
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6k. Nach § 23 werden folgende §§ 25 a und 23 b einge-
flgt:

HEg 23 a
Mindlicher Teil der Prufung

(1) Die mindliche Prufung dauert bei vier Pruflin-
gen mindestens drei Stunden, hoéchstens vier Stun-
den.

{2) In der Prufung, in der auch praktische Aufga-
ben und fAcheribergreifende Fragen gestellt werden
sollen, hat der Prufling nachzuweisen, daB er sich
mit dem vorklinischen Ausbildungsstoff vertraut
gemacht hat, insbesondere

- die Grundsitze und Grundlagen des Faches, das
Gegenstand der Prifung ist, beherrscht,

~ deren Bedeutung fir medizinische, insbesondere
klinische Zusammenh#&nge zu erfassen vermag
sowie

- die fur die Fortsetzung des Studiums notwendigen
Kenntnisse und Fahigkeitan besitzt.

(3) Die Prufungskommission kann dem Prufling am
Tag vor dem Prufungstermin praktische Aufgaben
stellen und ihm aufgeben, deren Ergebnisse bel der
Prifung mindlich oder mittels Vorlage eines
schriftlichen Berichts darzulagen und zu begrin-
den.

- 22
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§ 23 b
Bewertung der Prufungsleistungen

Das Landespriifungsamt ermittelt die Note fur die
Arztliche Vorprufung wie folgt:

Die Note fur die schriftliche Aufsichtsarbeit wird
mit 2, die Note fir den mundlichen Teil mit 1
vervielfacht. Die Summe der so gewonnenen Zahlen
wird durch 3 geteilt. Die Note fur die Arztliche
Vorprtifung wird bis auf die zweite Stelle hinter
dem Komma errechnet. Die Note lautet

"sehr gut" bel einem Zahlenwert bis 1,49,

"gut"” bei einem Zahlenwert von 1,50 bis 2,49,

"befriedigend" bei einem Zahlenwert von 2,50
bis 3,49,

"ausreichend" bei einem Zahlenwert von 3,50
bis 4,00,"

wenn die Prufung nach § 13 Abs. 3 bestanden ist."

- 23 -
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Begriindung:

Der neue § 23 a betrifft Dauer (Absatz 1) sowie Ziele, Inhalt und
Gestaltung (Absdtze 2 und 3) des mundlichen Teils der Arztlichen
Vorprifung.

Die mindliche Priifung dauert bei vier Pruflingen m i nde -
stens drei Stunden, hochstens vier Stunden. Die Festlegung
dieser Mindestzeit bedeutet, daf die Dauer von dreli Stunden nicht
unterschritten, wohl aber um 1 Stunde tberschritten werden darf.

Die mindliche Prtifung in der Arztlichen Vorprtifung muB wesentlich
auf die Feststellung ausgerichtet werden, ob der Prifling die Be-
deutung vorklinischer Kenntnisse fur medizinische, insbesondere
klinische Zusammenh#nge, erfaft hat und uber die Kenntnisse und
Fihigkeiten verfiigt, die ein erfolgreiches klinisches Studiun
voraussetzt.

Der neue § 23 b regelt die Bildung der Note fur die Arztliche Vor-
prifung unter Berticksichtigung der Noten fir den schriftlichen und

den miindlichen Teil (s. hierzu auch Artikel 1 Nr. 6 a - § 13
Abs. 3).

- 24 -
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§ 28 erhllt folgende Fassung:

"§ 28
Inhalt der Prufung

(1) Der schriftliche Teil der Pra-
fung betrifft folgende Stoffgebiete:
I. Nichtoperatives Stoffgebiet,

I1. Operatives Stoffgebiet
III. Nervenheilkundliches Stoff-
gebiet,
IV. Okologisches Stoffgebiet
und Allgemeinmedizin.

(2) Im mindlichen Teil der Prtfung
wird der Prifling in je einem der
unter Nummer 1 und der Nummer 2 auf-
gefihrten Priufungsfécher gepraft.

1. Innere Medizin
Chirurgie
Kinderheilkunde
Frauenheilkunde und
Geburtshilfe
Pathologie
Pharmakologie
Mikrobiologie, Hygiense,
sffentliches Gesundheitswesen
und Sozlalmedizin

402
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2. Allgemeinmedizin
An#dsthesiologie, Notfall- und
Intensivmedizin
Arbeitsmedizin
Augenhailkunde
Dermato-Venerologie
Hals-Nasen-Ohrenheilkunde
Klinische Chemie
Neurologie
Orthopadie
Psychiatrie
Psychosomatische Medizin und
Psychotherapile
Radiologie
Rechtsmedizin
Uroclegile.

Die Fachergruppe soll nicht ausschlieB-
lich Fiacher aus dem nichtoperativen, dem
operativen oder dem klinisch-theoreti-
schen Bereich umfassen.

(3) Fur die Zusammenstellung, die Zutei-~
lung und die Mitteilung der Fdchergruppen
an den Priifling gilt § 22 Abs. 3 ent-
sprechend. "

- 26 -
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Begriindung:

Im schriftlichen Teil des Zwelten Abschnitts der Arztlichen
Priifung bleibt es bei den bisherigen Stoffgebieten (§ 28
Abs., 1).

Im mindlichen Teil soll der Prifling in einer Fiachergruppe
geprift werden, die jeweils 2 der in § 28 Abs. 2 genannten
Fdcher umfaBt. Es ist wichtig, daB die Fdchergruppen jewelils
Fdcher aus verschiedenen Bereichen umfassen. Deshalb soll
nach Mdglichkeit vermieden werden, in der einzelnen Fidcher-
gruppe ausschliefilich FYcher aus dem nichtoperativen, dem
operativen oder dem klinisch theoretischen Fachbereich éusam-
menzufassen. Die Begriffe "nichtoperativ" und “operativ" sind
hier in einem weiteren Sinne zU verstehen als bei den Stoff-
gebietsbezeichnungen des § 28 Abs. 1, die mit den Uberschrif-
ten im Prifungsstoffkatalog flir den Zweiten Abschnitt der
Krztlichen Prifung korrespondieren. In den nichtoperativen
Bereich im Sinne des § 28 Abs. 2 fallen daher z.B. auch die
Fdcher des nervenheilkundlichen Stoffgebiets.

Die aufgefiihrten Fécher sind hinsichtlich Umfang und Inhalt
nicht alle gleichbedeutend und gleichgewichtig. Deshalb muB
auch auf eine ausgewogene Fdcherkombination geachtet werden.

Vgl. im dbrigen die Hinweise in den drei letzten Absidtzen der
Begrlindung zu Artikel 1 Nr. 6i (zu § 22 Abs. 2).
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6m. Nach § 29 werden folgende §§ 25 a und 29 b einge-
fligt:

ng 29 a
Mindlicher Teil der Priufung

(1) Die mindliche Prifung dauert bei vier Pruflin~
gen mindestens drel Stunden, héchstens vier Stun-

den.

(2) Dem Prufling sind - soweit moglich ~ prak-
tische Aufgaben zu stellen. Dexr Priifling soll
seine Kenntnisse, Fahigkeiten und Fertigkeiten
soweit wie moglich fallbezogen nachweisen. Die
Aufgaben sind unter Beriicksichtigung auch allge-
meinmedizinischer Gesichtspunkte so zu stellen,
dap ihre Behandlung durch den Prufling Aufschluf
dariber geben kann, daB der Prifling medizinische
zusammenh&nge zu aerkennen vermag und zu einer
fachertbergreifenden Beurteilung der Fragestellun-
gen in der Lage ist. Die Priufung soll insbesondere
der Feststellung dienen, das der Priifling

a) die notwerdigen Kenntnisse und Fertigkeiten
mitbringt, um ihre Anwendung in der Praxis
einzuiiben,

b) in der Lage ist, drztliche Erfahrungen zu

sammeln und

c) das BewuBtsein fir die Entwicklung #drztlicher

Verhaltensweisen besitzt.

105
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(3) Die PrUfungskommission kann dem Prtfling vor

dem Prufungstermin einen Patienten zur Anamnese-

erhebung und Untersuchung zuweisen und ihm aufge-
ben, bei der Priufung hiertber mindlich oder mit-

tels einer Vorlage einer schriftlichen Ausarbei-

tung zu berichten.

§ 29 Db
Bawertung der Prifungsleistungen
Fir die Ermittlung der Note fir den bestandenen

zweiten Abschnitt der Arztlichen Prifung gilt
§ 23 b entsprechend.

Begriindung:

Der neue § 29 a betrifft Dauer (Absatz 1), Ziele, Gestaltung und
Inhalt des mindlichen Teils des Zweiten Abschnitts der Arztlichen
Prufung (Abs#tze 2 und 3).

Die Prufungsgruppen dtirfen bis zu vier Pruflingen umfassen (s.
§ 15 Abs. 4 AAppO).

Auch fir die mindliche Prifung in diesem Abschnitt wird bei vier
Pruflingen eine Mindestdauer von drei Stunden festgelegt, die nicht

unterschritten, wohl aber um eine Stunde tberschritten werden
darf.

A0b e
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Die Vorgaben f(r Inhalt und Gestaltung der mtindlichen Priifung be-
tonen die Notwendigkeit des Praxisbezugs. Es scll soweit wie még-
lich fallbezogen gepruft werden. Das bedeutet nicht, das in jeder
Prifung ein Patient anwesend sain mud. Eine Prtifung am Patienten
ist zwar winschenswert, aber nicht in jedem Fall realisierbar. Das
Prifungsgesprich sollte sich aber, wenn auch nicht ausschlieBlich,
auf einaen bestimmten Krankheitsfall oder auf mehrere beziehen.

Der neue § 2% b regelt die Bildung der Note fur den bestandenen
Zweiten Abschnitt der Arztlichen Priufung. Die Vorschriften des

¢ 23 b Gber die Ermittlung der Note fur die bestandene Arztliche
Vorpriifung finden Anwendung.

6n. Die §§ 31 und 32 werden aufgehoben.

Begriindung:

Der schriftliche Teil des Dritten Abschnitts der HArztlichen
Priifung soll im Interesse einer verstdrkten Ausrichtung '
der Studierenden auf die praktische Aushbildung im letzten
Jahr des Studiums kinftig entfallen.
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§ 33 erhdlt folgende Fassung:

l|§ 33
Mindliche Priufung

(1) Die Prtfung dauert bei vier Pruf-
lingen mindestens vier Stunden, hochstens
finf Stunden.

(2) Dem Prifling sind praktische Aufgaben
aus den klinisch~praktischen Fachgebieten
zu stellen. Dabei sind auch fadcheruber-
greifende und allgemein-medizinische Fra-
gestellungen einzuschliefen. Die Prtfung
hat sich in jedem Fall auf die Innare
Medizin, die Chirurgie und das Gebiet zu
erstrecken, auf dem der Prufling seine
praktische Ausbildung nach § 3 Abs. 1
Satz 2 Nr. 3 erfahren hat. Sie scll auch

1. Fragen aus den tbrigen klinischen
Fachern, insbesondere aus der Kin~
derheilkunde, der Frauenhellkunde
und Geburtshilfe, der Nervenheil-
kunde, der pPathologie und der
pharmakologie, Toxlkologie und
Klinischen Pharmakologie sovie
geriatrische Fragestellungen unfas-—

sen,

2. nspekte der Medizinischen soziologie
peruicksichtigen und

3. sich auf Fragen zu den historischen
und geistigen Grundlagen der Medizin
erstrecken.

A8 -39
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(3) In der Priifung hat der Prufling
fallbezogen zu zeigen, daB er die
wihrend des Studiums erworbenen
Kenntnisse in der Praxis anzuwenden
weif und tber die fur den Arzt er-
forderlichen Grundkenntnisse und tber
die notwendigen Fertigkeiten und
Fahigkeiten verfugt. Er hat insbe-
sondere nachzuwelsen, daB er
1. die Technik der Anamneseerhebung,
der einfachen klinischen Untersu-
chungsmethoden und die Technik
der einfachen Laboratoriumsmetho-
den beherrscht und daf er ihre
Rasultate beurteilen kann,

2. in der Lage ist, die Informationen,
die zur Stellung der Diagnose er-
forderlich sind, zu gewinnen und
anzufordern, ihre unterschiedliche
Bedautung und ihre Gewichtung fir
die Diagnosestellung zu erkennen und
im Rahmen differential-diagnosti-
scher Uberlegungen kritisch zu ver-
werten,

3. Uber hinreichende Kenntnisse in
der Pathologie verfugt, insbesondere
in der Lage ist, pathogenetische
Zusammenhinge zu erkennen,

4. die Indikation zu konservativer
und operativer Therapie sowie die
wichtigsten therapeutischen Prinzi-
pien beherrscht,

409
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5. hinreichende pharmakologische
Kenntnisse besitzt, die Arzneithera-
pie, insbesondere die Anwendung
medizinisch bedeutsamer Pharmaka,
ihre Indikation und Gegenindikation
baharrscht und die Regeln des
Rezeptierens sowie die fiur den Arzt
wichtigen arzneirechtlichen Vor-
schriften kennt,

6. die Grundlagen und Grundkenntnisse
der Prévention und Rehabiljitation
beherrscht und

7. die allgemeinen Regeln #&rztlichen
Verhaltens gegentiber dem Patienten
kennt, sich der Situation entspre-
chend zu verhalten weif und zu
Hilfe und Betreuung bei chronisch
und bei unheilbar Kranken und
Sterbenden f4hig ist.

(4) Die Prufungskommission hat

dem Prifling vor dem Priufungstermin

einen oder mehrere Patienten zu Anamnese-
erhebung und Untersuchung zuzuweisen. Der
Prufling hat hiertber einen Bericht zu
fertigen, der Anamnese, Diagnose, Prognose,
Behandlungsplan sowie eine Epikrise des
Falles enthalt. Der Bericht ist unver-
zUglich nach Fertigstellung von einem
Mitglied der Prifungskommission gegenzu-

zeichnen und beim Prifungstermin vor-
zulegen."

- 33 -
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Begrundung:

Die mundlich-praktische Prufung im Dritten Abschnitt der Arztlichen
Priifung soll inhaltlich und zeitlich erweitert werden. Dies ist

angesichts der Bedeutung dieses Priufungsabschnitts, der das Medi-
zinstudium abschlieBt, notwendig.

In Absatz 1 wird die zeitliche Dauer der Priifung bei vier Pruflin-
gen (Hochstzahl s. § 15 Abs. 4) von “etwa drei Stunden" auf "minde-
stena vier, héchstens funf Stunden® erhdht. Die Héchstdauer wird
auf funf stunden festgelegt. Zum Zwecke der Verdeutlichung wird
Absatz 1 ferner um den Hinweis auf f&cheribergreifende und allge-
meinmedizinische Fragestellungen ergdnzt. AuBerdem werden die
Pflichtfécher der Prtfung (Innere Medizin, Chirurgie, Wahlfach des
"Praktischen Jahres") festgelegt und waitere Facher und Bereiche

genannt, auf die sich die Prtufung nach Mdglichkeit erstrecken
soll.

Dies gebietet, das sich die Prifung auf die wesentlichen Bereiche
drztlichen Handelns erstreckt und sich auch vertieft mit wichtigen
Fragen der Pathologie, der Pharmakologie und der Geriatrie befaBt.
Der Katalog der Gegenstinde der Prufung in § 33 Abs. 2 bedarf dahar
der Erweiterung. Der Priifling soll am Patienten, in jedem Fall aber
fallbezogen, geprift werden (Absatz 3) (8. hierzu die Hinweise im
letzten Absatz der Begrundung zu Artikel 1 Nr. 6 m - § 29 a).

Nach Absgatz 4 hat der Prifling kinftig einen schriftlichen Bericht
tber die Untersuchung eines Patienten 2u fertigen, der beim Pri-
fungstermin vorzulegen ist. In der Berufspraxis der Arzte spielen
solche Berichte eine entscheidende Rolle. Es ist daher unverzicht-
bar, daB der Prufling zeigt, ob er dle Fertigung derartiger Berich-
te beherracht.

- 34 -
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6p. § 34 Abs. 1 Satz 1 bis 3 erhilt folgende Fassung:
Fassung: -

'Das Landespriifungsamt ermittelt die Gesamt-

note fur die bestandene Arztliche Prifung wie
folgt:

Die Note fur den Ersten Abschnitt wird mit
eins, die Note fir den Zweiten Abschnitt mit
drei, die Note fGr den Dritten Abschnitt mit
zwel vervielfacht. Die Summe der so gewon-
nenen Zahlen wird durch sechs geteilt.'"

Begrundung:

§ 34 ibs. 1, der die Bildung der Gesamtnote fur die Arztliche Pru-
fung regelt, bedarf der Anpassung an die durch die Einfihrung der

mindlichen Priufungsteile in der Arztlichen Vorprifung und im Zwei-
ten Abschnitt der Arztlichen Priifung sowie den Wegfall des schrift-

lichen Teils im Dritten Abschnitt der Arztlichen Prifung veranderte
Rechtslage.

Wie nach den §§ 23 b und 29 b fur die Arztliche Vorpriifung und fir den
Zweiten Abschnitt der Arztlichen Priufung nur eine Note fir die
bestandene Prufung gebildet wird, ist auch beim Dritten
Abschnitt der Arztlichen Prtfung eine Gesamtnote zu bilden, wenn

die Prifung bestanden ist.

Auf die Ubergangsregelung in Artikel 2 § 5 wird hingewiesen.
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Nummer 12 ist wie folgt 2zu fassen:
"12. Die Anlagen werden wie folgt gelndert:

a) Durch die Anlagen 1, 2 und 7 zu dieser Verordnung
werden die neuen Anlagen 7a, 7b und 20a einge-
fligt.

b) Die Anlagen 8, 11, 17, 20 und 21 erhalten die in
den Anlagen 3 bis 6 und 8 zu dieser Verordnung vorge-
sehene Fassung.

c) Die Anlagen 18 und 19 entfallen."
Als Folge sind die nachstehenden Anlagen 1 bis 6

in die Verordnung einzufilgen; die bisherigen Anlagen 1
und 2 sind als Anlagen 7 und 8 zu bezeichnen.

Begriindung:

Folgeldnderungen nach der Neugestaltung
des Priifungsverfahrens.
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Anlage ].
Anlage 7 a
{zu § 15 Abs. 3)
Niederschrift
iber den milnkllichen Teil der Arztlichen
Vorprifung
Der/Die Studierende der Medizin .......
qemrer‘amﬂ‘ii: lllllllllllllll in llllllllllllllllllllll LI IR B BN B BN N BN N B N R B LI I I B
lStanll L I B Y R N N N R BN B RN B B NN B ) jn. IIIIII 9 % 3 4 4 &8 #2080 S0 PFS SR PFeDN a e e e LI L]
iInFach ....... A8 A & ® e A RS S [ N ] LN BN R B BN BN BN BN BN B RE BE N BN NN ) - LI N ) a0 & ¢ 8 A P B PR BEF S AP EN AN
geprift worden,
Er/Sie hat die NOote "....cvveerenrenennencs eesss" arhalten,

Mitglieder der Prifungskommission nach § 15 Abs. 1 der Approbationsordnung
fiir Arzte:

Als Vorsitzender ..........ccivivenns S s eaieesetaeresantrasasas et et reeann .
Als weiteres Mitglied / weitere Mitglieder ................ Ciereserranaseatenns
Gagenstand der Prifung ......iiiieitiiiiniiit it riranonraossnosanssccsconaacans
Sonstige BemerKUNgen: ........u.ceatetiorrssrsassonsensossosssrssasstnssasonrsans
iiiiiii LI I B U L B I RN T B RN R I I I I L IR ) .l!..l'l...ll..l..ll.'&n. [ 2 B B I N B
Unterschrift des weiteren Mitglieds/ ~ Unterschrift des Vorsitzenden
der weiteren Mitglieder der : der Prifungskommission
Priifungskonmission '
- 37 -
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Anlage. 2

Anlagea 7 b
{zu § 15 Abs. 9)

Niederachrift
liber den mindlichen Teil des Zweiten Abschnitts der Arztlichen Priifung

Der/Dia Studierende der Madizin
GebOMBN AM ... it eee e eeareenr e I et ee et b e e ot eaensenses
ist am T U || B

iInFach .Q.....I..D".I.I

gepriift worden.
Er/Sie hat die Note ......,..........c.ocereinnnenna ™ arhalten .

Mitgliader der Prifungskommission nach § 15 Abs. 1 der Approbationsordnung for Arzte:
AlS VOrsSifZONABr .......coviiiviruieeiiieeeirsressisseseessesesons ressenesons verreaeres crrrancnnseases cerenen et sttt itr e raias
Als weileres Mitglied/weitere Mitgliede et rransrerstetrasreenans vreareeus reeaerasannen ererreearrrasirrarieana

--------------- LEE L LR Y LY F T Y P PR e sebranen . i i L L L L

Gegenstand der Prifung: ....... rerisnrirane S reeatteeiisn et renrasss s bannnnenrnrerane vereranees ertrrresersraenaterine

--------------------------- olo--'A---.'oo--o--lu---lulv'ol!ll|Oli.tt--l--'Aiolo.onl-l----u.n.'oocltoi.---..--o-lcl..----n--oo-lol .

R T

LR T T T T

HreBmaunen

Untarstanit dos Y orazendan der Prolung shomem s aon

LEEEE T TE RS . mesannnernny Crearns

e o
der Prufmqskarl:'ﬁigmf

- MS
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Anlage 3

Anlage 8
{zu § 15 Abs. 9)

, Niederschrift
tiber die mindliche Priiffung im Dritten Abschnitt dar Krgtlid\en Priifung

Der/Dia Studierende der Medizin e PP
geboren am ..........eeeiiiiiniiieeniiiinneanenn, rrsnrsensnnisniness M e e e raees e ranaaes

(E1 -1, | R verrarirenrnssesnsnenneersrsreresieratrsrstirirnrans M sescavessrsaresrereessssennes

geprifit worden,

Er/Sia hat die NOM® ..............ccsvveeuenecn...” orhalten und damit die mdndiiche Prifung bestanden/nicht bestan-.
den.

Mitglieder der Prifungskommission nach § 15 Abs. 1 der Approbationsordnung Kir Arzte:
AlS VOrBILZBNUOE ......ccoiiiiiiiiiiriiiieiiiiiiiii i resveenesesscterisecnensererssssessesssssssssssmnn s
Als waitare Mitglieder .................. eneeeaaetrhntsshees bt ta e et aree s seratasresans
---------- lIloloollnli.l.l.--l-n---:--o!.l!Il.l...--...l--!'l'"Il‘!!llllD!ltDl.l-IIOIIIIID.I.QOODloIOCIil..llli.-'lcl.lDCOClIIOloiti-oobl-t-------.
G tand der Pri :

egensta FPIONUNG. o Fh e eRueis bt ra b eSS R4S e s R e n s eenenet be g nan e
........
rbrarerereeeraeets S E b hebeLteTLs b bbns ben s Ee e bR bn rree rn e E e e s Ees s04as s bbernnnsnnens

Phebrraraene R R R T T TR T P R e R R T L T L T LT LT T T o

Sonstige Bemerkungen: ................... crsseas U PO -

DT DT L PN

B T T PPN Aarreri et eersa e asr e aes VOBN e
T LT LT LT TY TT T T T U srreer

PN N st iteerbinnarase st rarsarnrrae e srrvsretieirsaanaieirnibes CareerrreerreneErr it b ersidnrssancrenas rres T r e ertaabriranaenas

Ainiorscnniion Ser waderen hingheder Nniarsahall des Yorsilzonden ser Prolungshammesion)
Ser Prislongahammmesion)
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Anlage 4

Anlage 11
(zu § 24)

..‘.l..l.lll‘....l..l'..lll..'..l

{Ausstellenda Behirde)

Zeugnis (ber die Krztliche Vorprilfung

gmmlill.l'll ....... L I BN I B B B N RN m-..Il".IIIl.'-I.lOIOIUO ...........
hat den schriftlichen Teil der Xrztlichen Vorpriifung

mc..o.lc.i-'I-l!..lt--lvuQoloﬁcticnlll mloull.-..-ocu ............ L N

mtwm ..lll..l.l.I.ODI....I.IO'.'...‘.
und den mindlichen Teil der Xrztlichen Vorpriifung

m LA NN IR I N R R I N N NN R T R S R A, m LR AN L N N R (IR )

mtmm .l..ll‘l'..'l.l..ll.l'..ll.'lIl.welml

Er/Sie hat dis Arztliche Vorprifung mit der Note ....... R I (A |
mI..l.l....l-lI‘.lll.-..l....l.'. .......... msm.

Siegel B PP = - « seeves

L R L I I I LIC R I Y

{Unterschrift)

_ 40 -



ESsAI2A

' 'A‘n];age 5

o Anlage 17
(Ausstellende Behdrde o {zu § 30)

Zeugnis lber den Zweiten Abschnitt der Xrztlichen Prilfung

geboren am ......., tavrsasanna B 1 ¢ thetssrenesnnsaas
hat den schriftlichen Teil des Zweiten Abschnitts der Xrztlichen Priifung

M tiiviecnennan cetesesesns . § £ S
mit der Note .....cvevvevnnnnnn .

und den milndlichen Teil des Zweiten Abschnitts der Krztlichen Priifung

M ..veninanan teveeenans sessscsananss M viveenne. cesesensancaa tesrsrsebannas
mit der Note ............. ceveessess . Bbgelegt,

Er/Sie hat den Zweiten Abschnitt der Xrztlichen Prilffung mit der Note

Cereeninan chsneareens e P |

Zahlenwert
am ....... Cereaersieans D | £ L thereeseaans

Si&;el : * 88 4w ocon'h ----- s s

{Unterschrift)
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An1age

Anlage 20
{zu § 34 Abs. 2}

{Aussisilende Benael

Zeugnis (ber die Arztliche Prifung

HEET/F TR .« ovnvensssessasassnssntsaseessbstnsarsssssasensebasssstnssssinststnssaserssostaseastsessosrbinensrersestansersussnrssarssasssianinas
GEDOIEN BM L.eviiiiiiiiirini s s 2 T USRS
nat den Dritten Abschnitt der Arztlichen Priifung

Py DT TR U VPP L T P PRSP
mit der NOte ...y

Unter Bariicksichtigung der Prifungsnaten t0r den Ersten und den Zweitan Abschnitt der Arztlichen Prafung hat
ar/sie die Arztliche Prifung mit der Gesamtnote .............coveeeeiennns (e erererrreererasieeeras )
{Zatenwen)

BITU . oviiviniiessesseneseenaees DEStANCdEN")

Siegel

......................................................................

{Unternchnit)

" Wird gemdd § 34 Abs, 1 Satz 2, Artikel 2 Abs. 1 der Vierten Vexordnung zur
Enderung der Approbationsordmung flir Krzte vom 19. Dezember 1983 (BGBl. I S. 1482)
oder Artikel 2 Abs. 6 der Finften Verordnung zur Xnderung der Apprcbationsordnung
filr Arzte vam (BGBL. I S. ) eine Gesamtnote nicht gebildet,
so ist anstelle des Textes dieses Absatzes elnzusetzen: "Er/Sie hat damit die
Arztliche Prilifung bestanden"”.

- 42 -
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Nach Artikel 2 § 2 sind folgende §§ 3 bis 5 einzufiigen:

ll' 3

8tudierende der Medizin, die sich bis zum 20. Januar 1988 zur Arzt~
lichen Vorprifung oder zum Zweiten Abschnitt der Arztlichen Prufung
melden, legen diese Prtifungen nach den bisher geltenden Vorschrif-
ten ab, sofern sie die Prufung bis zum 1. Mai 1989 bestehen.

Studierende der Medizin, die sich bis zum 20. Januar 1988 zum Drit-
ten Abschnitt der Arztlichen Priifung melden, legen diese Priifung
nach den bisher geltenden Vorschriften ab, sofern sie sie bis zum
31. Dezember 1989 bestehen.

Fir Studierende, die alle Abschnitte der Arztlichen Prafung nach
bisher geltendem Recht ablegen, gilt § 34 Abs. 1 der Approbationg-~
ordnung fir Arzte in der Fassung der Bekanntmachung vom 03. April
1879 (BGBl. I S. 425, 609), zuletzt gedndert durch die Verordnung
vom 19. Dezember 1983 (BGBl. I S. 1482).

§ 34 Abs. 1 der Approbationsordnung fdr Arzte in der Fassung dieser
Verordnung findet erstmals Anwendung auf Studierende, die alle
Abschnitte der Arztlichen Prafung nach den Vorschriften dieser
Verordnung abgelegt haben. Bei Studierenden, die die einzelnen
Abschnitte der Arztlichen Prufung zum Teil nach bisher geltenden
Recht und zum Teil nach den Vorschriften dieser Verordnung ablegen,
wird keine Gesamtnote nach § 34 Abs. 1 der Approbationsordnung fir
Arzte gebildet."

Begriindung:

Infolge der Neugestaltung des Priifungs-
verfahrens notwendige Ubergangsvor-
schriften.

ARo
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Antrag

der Lénder Bremen, Hamburg, Hessen, Nordrhein-Westfalen und des Saarlandes

Zur

Funften Verordnung zur Anderung der Approbatipgnsordnung fir Arzte

Punkt 18 der 563, Sitzung des Bundesrates am 17. Oktober 1986

Der Bundesrat mige beschlieBen, der Verordnung nicht zuzustimmen.

Begrundung:

Die Verbesserung der praktischen Ausbildung im
Medizinstudium wird zwar grundsatzlich beflirwortet ;
eine zusdtzliche Praxisphase in Form des "Arztes im
Praktikum" muB jedoch Sti{ckwerk bleiben, wenn sie
nicht gleichzeitig mit einer grundlegenden Neuordnung
des Studiums einhergeht.

Die Diskussion der letzten Jahre hat Uberdies gezeigt,
daf die isolierte Einfihrung des "Arztes im Praktikum”
die Probleme in der medizinischen Ausbildung eher zu
verschirfen droht als zu ldsen verspricht. Aullerdem
wird in zZunehmendem MaBe deutlich, daP die
erforderliche Zahl von Ausildungspliatzen kostenneutral
nicht zur Verflgung gestellt werden kann. Deshalb ist
2u befdrchten, daB als Folge der Anderung arbeitslose
"Nichtirzte” entstehen, Studenten alsc, die ihr
Hochschulstudium absolviert haben, jedoch ochne
endgultigen BerufsabschluB bleiben und dementsprechend
keine Arbeitsmdéglichkeit finden kénnen.

Zudem ist es nicht sinnvoll, jetzt die
Approbationsordnung um den “Arzt im Praktikum® zu
erganzen, in einem zweiten Schritt durch Anderung der
Bundesirzteordnung den Beginn der AiP-Phase um ein
Jahr zu verschieben, und dann noch einmal die Appro-
batiensordnung zu andern, um diese Zeitverschiebung
auch dort aufzunehmen.

Alleinvertrieb: Verlag Dr. Hans Heger. Postfach 2008 21, 5300 Bonn 2

ISSN 0720-2946 42/{
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16.10.86

Antrag

der Lander Bremen, Hamburg, Hessen, Nordrhein-Westfalen und des

Saarlandes

Zur

Fopftep Verordnung zur Anderuyng der Approbationsordnung fir Arzte

Punkt 18 der 569. Sitzung des Bundesrates am 17. Oktober 1986
Der Bundesrat mdge folgende EntschlieBung fassen:

Dre Einfdhrung einer zusatzlichen Praxisphase kann nicht 1soliert ohne

grundlegende MNeuordnung des Hochschulstudiums erfolgen.

Die Bundesregierung wird deshalb aufgefordert, auf die Einfihrung des
"Arztes im Praktikum® zu verzichten und in einer Bund/Lander-Arbeits-
gruppe unter Hinzuziehung von Sachverstdndigen unverziglich eine
grundlegende, in sich geschlossene Reform der arztlichen Ausbildung er-

arbeiten zu lassen,
Hierbei sollen folgende Eckpunkte mafgeblich sein:

- Aufhebung der starren Trennung zwischen Vorklinik und Klinik,

- starkere Berucksichtigung der Erfordernisse der Allgemeinmedizin,
Verstarkung des Unterrichts am Krankenbett,

- Yerstarkung der psychosozialen und sozialmedizinischen Ficheranteile,

- Einflhrung des Wahl-/Pflicht-Prinzips in die klinische Ausbildung,

- Reform des Prufungswesens auf die Weise, daB pro Fach nur eine
Prufungsform vorzusehen ist und diese den Unterrichtsinhalten und

~-zlelen adaquat sein mlUssen.

Alleinveririeb: Verlag Dr. Hans Heger. Postfach 20 0821, 5300 Bonn 2
ISSN 0720-2946
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05.11.86

Antrag

des Landes Nordrhein-Westfalen

Zur

Funften Verordnung zur Anderung der Approbationsordrung fur Arzte

Punkt 14 der 570, Sitzung des Bundesrates am 7. November 1986

Der Bundesrat mdge beschlieflen:

In Artikel 2 § 3 in der Fassung der Bundesratsdrucksache 372/4/B6
tritt an die Stelle des Datums 20,Januar 1988 das Datum 2o. Januar 1589
und an die Stelle des Datums 1, Mai 1989 das Datum 1. Mai 199a.

Begrindung:

burch Verschiebung des Beginns der mindlichen Priifungen um ein Jahr
soll Zeit gewonnen werden, um durch administrative und personelle
MaBnabhmen die ohnehin kaum Uberbriickbaren organisatorischen Schuwie-
rigkeiten etwas zu reduzieren,

Allginvertnet: Verlag Dr Hans Hoger, Postlach 200821, 5300 Bonn 2
155N Q7202946
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05.11.86

Antrag

der Ldnder Bayern und Niedersachsen

Zur

Funften Verordnung zur Anderung der Approbationsordnung
fir Arzte

Punkt 14 der 570. Sitzung des Bundesrates am
07. November 1986

Der Bundesrat mége folgende EntschlieBung fassen:

Der Bundesrat ist der Auffassung, dal weitere Verbes-
serungen der drztlichen Ausbildung notwendig sind.
Dazu sind u.a.

- elne Reduzierung der Anzahl und eine iberprifung der
Verteilung der Fragen im Rahmen der schriftlichen
Prifungen,

- eine Verbesserung des vorklinischen Unterrichts auf der
Grundlage insbesondere der Vorschldge des Medizinischen
Fakultatentages,

~ eine engere Verzahnung von klinischen und vorklinischen
Ausbildungsinhalten,

- der Ausbau der patientenorientierten Lehre und
- die Verstdrkung des praktischen Unterrichts am Patienten

erforderlich.
Er bittet die Bundesregierung, die damit zusammenh&ngenden
Fragen umgehend in Abstimmung mit den Lindern zu kliren

und eine entsprechende Novelle zur Approbationsordnung far
Arzte méglichst bis Ende 1987 vorzulegen.

Alainvertneb: Vertag Dr Hans Hoger, Postfach 200821, 5300 Bonn 2
LRN D720 946
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Antrag

der Ldnder Baden-Wirttemberg, Bayern, Niedersachsen
und Rheinland-Pfalz

Zur

Funften Verordnung zur Anderung der Approbationsordnung
fir Arzte

Punkt 14 der 570. Sitzung des Bundesrates am
07. November 1986

Der Bundesrat mége beschlieRen:

Der Antrag in Drucksache 372/4/86 erhdlt folgende Fassung:
Zu Artikel 1

1. In Nr. 6 k werden in § 23a Abs. 1 (S. 21) die Worte
"mindestens drei Stunden, hochstens vier Stunden" durch
die Worte "mindestens zwei Stunden, hdchstens drei
Stunden" ersetzt.

2. Auf Seite 23 erhdlt Abs. 2 der Begrindung folgende
Fassung: "Die mindliche Prifung dauert bei vier Prif-
lingen mindestens zwei Stunden, hdéchstens dretit Stunden.
Die Festlegung dieser Mindestzeit bedeutet, daB die
Dauer von zwei Stunden nicht unterschritten, wohl aber
um eine Stunde Uberschritten werden darf."

3. In der Aniage 1 (S. 36), Anlage 2 (S. 37) und Anlage 3
(S. 38) wird der Klammerhinweis "(zu § 15 Abs. 9)*
jeweils durch "(zu § 15 Abs. 8}" ersetzt.

Allginvertrieb. Verlag Dr Hans Heger, Postlach 2008 21, 5300 Bonn 2
IGSN 0720-2946

NS
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Zn Art. 2 nach § 2_'

Die Ubergangsvorschriften nach Artikel 2 § 2 (S. 42)
werden wie folgt geidndert:

a)

In der Uberschrift wird die Angabe “§§ 3 bis 5"
durch die Angabe "§§ 3 bis 7" ersetzt.

Es wird folgender neuer § 3 eingefiigt:

§ 3

Studierende der Medizin, die sich bis zum 20. Januar

1989 zur Arztlichen Vorprifung melden, legen diese

Prifung nach den bisher geltenden Vorschriften ab,
sofern sie die Priifung bis zum 01. Mai 1990 be-
stehen.

Der bisherige § 3 wird § 4.

In dem neuen § 4 werden die Worte “zur Arztlichen
Vorpriifung oder" gestrichen. An die Stelle des
Wortes "Prufungen™ tritt das Wort "Prifung".

Der bisherige § 4 wird § 5.

Nach § 5 wird foigender § 6 (neu) eingefiigt:

§ 6

Unbeschadet des Artikels 2 §§ 3 bis 5 gilt fiir alle

schriftlichen Prifungen § 14 Abs. 4 und 6 der Appro-
bationsordnung fiir Arzte in der Fassung des

Artikels 1 Nr. 6 b Buchst. b und d ab dem jeweiligen
Zeitpunkt des Inkrafttretens nach Artikel 4.
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g) Der bisherige § 5 wird § 7.

Begrindung:

Wegen der in einigen Bundeslin-
dern zu beflrchtenden organisa-
torischen Schwierigkeiten bei
einer gleichzeitigen Einflhrung
mindlicher Prifungen im Rahmen
der Arztlichen Vorprifung und

des 2. Abschnitts der Arztlichen
Prifung ist eine stufenweise
Einfdhrung geboten. Dem trigt

der Anderungsantrag Rechnung.
Zugleich wird klargestellt, daB
die Anderungen in § 14 Abs. 4

und 6 AAppO - Eliminierung fehler-
hafter Prifungsfragen sowie Be-
stehensregel - unabhidngig von der
Einfihrung mindlicher Priifungen
Anwendung finden scollen.
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o _dhs Bundesrates

zur -

" Finften Verordnung zur Anderung der Approbationsofdnung flir Arzte

Der Bundesrat hat in seiner §70. Sitzung am 7. Noiember 1986 be-
schlossen, der Verordnung gemﬁﬁ Artlkel 80 Abs. 2 des Grund-
gesetzes nach Malgabe der sich aus der Anlage ergebenden Ande-
rungen zuzustimmen. ‘

Der Bundesrat hat ferner die aus der Anlage ersichtlichen
EntschlieBungen gefaflt.

.

MummmthuhoDrHmqunrHuMmhﬂNE21swoaumz
ISSN 0720-2048
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Anlage

Knderung en
und
EntschlieBungen
o | iur_
Fiinften Verordnung iur Anderung der

Approbationsordnung flr Arzte

'iﬁTﬂZu'Aft. 1 nach Nr. 1 (§.27A§§L~g)

In Artikel 1 ist nach Nummer 1 folgende Nummbf I a
einzufiigen: '

‘1 a. § 2 Abs, 2 erhilt folgende Fassang:

"(2) Bei den.praktiéchen Ubungen so0ll die notwendige prak-
tische Anschauung gewihrleistet scin. Sowcit der Lehrstoff
dies erfordert, soll in kleinen Gruppen unterrichtet werden.
Bei den praktischen {ibungen in den klinisch-praktischen
Stoffgebieten soll dic Unterweisung am Patienten im Vorder-
grund stehen. Es soll jewcils nur cine kleine Zahl von Stu-
dierenden gleichzeitig unmittelbar am Patienten unterwiesen
werden, beim Unterricht am Krankcubett in der Regel eine
Zahl von nicht mehr als finf Studicrenden. Den Studierenden
ist Gelegenheit zu gceben, selbst am Patienten titig zu )
werden, soweit d}cs zum Erwerh pruktischef Fertigkcitcn'.
und Fﬁhigkeiten'erfordcrlich ist. Unzumutbare Belastungen
‘des Patienten durch den Unterricht sind zu vcfmcjdcn.‘lm
pbrigen soll der Unterricht, sowcit zweckmiiBig, nicht am
einzelnen Fachgebict, sondern am Lehrgegenstand ausgerichtet
werden."’ |
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Begriindung:

Die praktische Ausbildung wihrend des
Medizinstudiums bedarf dringend der
Verbesserung. Dies soll durch Unter-
richt in kleinen Gruppen und eine pa-
tientennahe Unterweisung verwirklicht
werden. Die Zahl "5" ist eine Durch-
schnittszahl, d.h. daf die Kleingruppe
h8chstens zwei bis drei Studierende umfassen
soll, wenn der Studierende selbst am '
Patienten titig wird, daR sie h&chstens
acht Studierende umfassen soll, wenn

€s um die Demonstration von Patienten
geht.

Dies entspricht auch der mittleren Be-
treuungsrelation, von der die Kapazi-
tdtsberechnungen ausgehen. Eine solche
Begrenzung ist sowohl zur Sicherung
des Lehr- und Lernerfolgs als auch zum
Schutz des Patienten notwendig., Die
Zahl "5'" jist eine LeitgréBe, die fir
die Gestaltung des Unterrichts soweit
wie mbglich zu beachten ist.

Es wird ferner klargestellt, daf den .
Studierenden zum Zweck des Erwerbs prak~
tischer Fertigkeiten und Fihigkeiten
Gelegenheit zu geben ist, selbst anm
Patienten tétig zu werden. Unzumutbare
Belastungen von Patienten durch den
Unterricht miissen unbedingt vermieden
werden. ' '
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2. Zu Art. 1 Nr., 5 (§ 7)

In Artikel 1 ist Nummer S wie folgt zu fassen:

"5. ¢ 7 wird wie folgt gedndert:

a) In Absatz 1 Satz 1 wird der Klammerzusaty

'(§ 1 Abs. 1 Nr. &4)' durch '{& | Abs. 1 Nr. 5)'

;) ersetzt.

b) In Absatz 2 Nr. 2 werden die WUth 'Hochschulkliniken
und' gestrichen. "

Begriindung: ,

Bisher kdnnen Fémulaturen nicht an Hochschulkliniken abgeleistet
werden. Diese Regelung beruht auf der Uberlegung, die Einrich-
tungen der ohnehin zusétzlicﬁ durch das soqgenannte "Praktische
Jahr" stark belasteten medizinischen Fakultdten und Fachbereiche
vonlzusétzlichen Belastungen durch Famulaturen freizuhalten.
Nachdem der medizinische Fakultdtentag selbst empfohlen hat,

die Hochschulkliniken fiir die Ableistung von famulaturen Zuzu-

lassen, soll diesem Wunsch entsprochen werden.
’ P
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3. Zu Art. i nach Nr. 6 (§§ 13 - 17, 19 - 22, nach § 23, zu
§ 28, nach § 29, zu §§ 31 - 34), zu Nr. 12 (Anlagen)
Zu Art. 2 nach § 2

aj In Artikel 1 sind nach Nummer 6 folgende Nummern 6a bis
6p einzufiigen:

“6a. § 13 Abs. t bis 3 erhdlt folgende Fassung:
(1) Gepriift wird

1. bei der Arztlichen Vorprifung
schriftlich und mindlich,

2. beim Ersten Abschnitt der Arzt-
lichen Prifung schriftlich,

3. beim Zweiten Abschnitt der Arzt-

lichen Prifung schriftlich und
mindlich und '
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4. beim Dritten Abschnitt der Arzt-
lichen Prifung mindlich.

(2) Fir die Bewertung der Leistungen sind
folgende Priufungsnoten zu verwenden:

"Sehr gut”

_ "gUtV"

"befriedigend"

"ausreichend"

"mangelhaft"

"ungeniigend"

n

(2)

(3)

(5)

- (6)

eine hervorragende
Leistung,

eine Leistung, die
erheblich dber den
durchSchnittliChen
Anforderungen liegt,
eine Leistung, die in
jeder Hinsicht durch-

‘schnittlichen Anfor-

derungen gerecht
wird,

eine Leistung,_die
trotz ihrer Méngél
noch den Anforde-
rungen geniigt,

eine Leistung, die
wegen érhebficher
Mingel den Anforde-
rungen nicht mehr

genigt,,

eine unbrauchbare'
Leistung.

(3) Die Arztliche Vorprifung und deF:Zweite
Abschnitt der Arztlichen Prifung sind je-
weils bestanden, wenn der schriftliche und
der mindliche Teil bestanden sind oder wenn
der Prifling in einem Prifungsteil die Note

~ "mangelhaft" und in dem anderen Priifungsteil

mindestens die Note “gut" erhdlt.'
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Es lat anerkannt daB eine Verstirkung des Anteils mundlichar Pri}-
fungen notwendig ist. Schriftliche Priifungen nach dem Antwort-Wahl-
'Verfghren sind eine geeignete Prtfungsforn, um:vor allem kognitives
Wissen abzufragen. In der &rztlichen Ausbildung kommt es aba: ant~
- scheidend auch auf Beobachten und zielsicherss Reagieren, aut das
Denken in gréferen Zusammenhingen, die Fahigkeit zur Gesprichsfih-
rlify, #rztliche Fertigkeitaen und Féhigkeiten zu &rztlichem Handeln
an, far die es mondlicher und nindlich-praktischer Prutungen be-
dart.

- Solcha Prurungen tragen auch zur Verbesserung der praktischen Aus-
bildung bei, well sie bei Lehrenden und Lernenden eine Btarkere
praktische Ansrichtung notwandig machen.

Unter den gegebanen Umstinden ist as allerdinqs nicht méglich,
'mﬁndliche Prtufungen in dem an sich gebotenen Unfang durchzufihren,
da wegen der extrem hohen Zahl der Medizinstudenten erhebliche
Schwierigkeiten bestehen, mindliche Prafungen in den zur Verfigung
' stehenden kurzen Prufungszeitraunen ordnungsgemaﬁ abzuwickeln,

Zusatzliche ntndliche Prufungen sollen in der Arztlichen Vorprufung |
und im zweitan Abschnitt der Arztlichen Prifung einqetchrt werden.
' Wegen der gaqobanen Vthaltnisse mlissen die zusidtzlichen mindlichen
'Prurungen auf jeweilu nur zwei Piacher beschrankt werden, die den
Prufling allerdings erst kurz vor dem Prafungsternmin mitgeteiit
werden. Damit soll erreicht werden, das8 der Prifling sich auf alle
Fécher vorbereitet und sich die notwendigen Kenntnisse und Fahig- .
keiten anaignet. :

- Im Hinblick auf die Bedeutung der Arztlichen Vorprdfung als Ein-
gangsstufe in das kliniacha Studium und des Zweiten Abschnitts der
Arztlichen Priifung als Voraussetzung fOr den Eintritt in das “Prak-
.tische Jahr" sind mindliche Prﬁtungsteile, die den Praxisbezug
verhesaarn, hier bhesonders notwendiqg.

Im Dritten Abschnitt der Arztlichen Prifung steht ein lingerer
Zeitraum ali'bei den tUbrigen Prifungen zur Verftigqung. Deshalb be-
steht hier aie Mdglichkeit, die ntindlich-praktische Prurung zu
'erweitarn.-Dieae Losung bietet sich umso mehr an, als der schritt-
‘liche Teil in diesenm Prefunguab-chnitt nit dem Ziel einer atirkeren
' Konzentration der Studierenden auf die praktische Ausbildung im
latzten Jahr des Hedizinstudiuns ("Praktisches Jahr") entfallen
s0ll. ~
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Entsprechend wird kinftig in der Arztlichen Vorprufung schriftlich
und mondlich, im Ersten Abschnitt der Arztlichen Profung - wie
bisher - nur schriftlich, im Zweiten Abschnitt der Arztlichnn Pria-
fung schriftlich und mtndlich und im Dritten Abschnitt der Arzt-
lichen Prufunq nur mndlich geproft.

In § 13 Abs. 2 ist eine Erweiterung der Notenskala von funf auf
- sachs Noten vorqalohen. Die neuen Noten "mangelhaft" und "ungeny-
gend" sind notwendig, weil nach § 13 Abs. 3 bei den aus eines
schriftlichen und einem mindlichen Teil bestehenden Profungen
(Arztliche Vorprifung und Zweiter Abschnitt der Arztliohon Prufung)
ein Ausgleich unzureichender Leistungen in dem einen Prutungntcil
durch gute Laeistungen in dem anderen mdglich sein soll, ein Aus-
gleich aber bei einer vdllig unbrauchbaren Leistung in einem Pro-
fungsteil aulgolchloascn warden mus,

- Nach § 13 Abs. lind die Arztliche VOrprutung und der Zweite Ab-~
schnitt der Arstlichen Priufung jowtill bestanden, wenn entweder
 beide Prfungsteile bestanden sind (fOr das Bestshen der schrift-~
lichen Pfﬁtung gilt § 11 Abs. 5; der mOndliche Teil ist gemAs § 15
Abs. 7 8ats 2 (n.F.) bestanden, wenn der Prafling mindestens die
Note "ausreichend” erhalten hat) oder wenn eine mit "mangelhaft"

" bawertete Leistung in einem Prufungsteil einer mit mindestens “gut"
beverteten leistung in dem anderen Prifungsteil gegentberateht. Mit
einer *ungentgenden” Prifungsleistung in einem Teil der Prifung

- kann die Prafung oder der Prufungsabschnitt in kuincu rall bostan-'

den verden. Der Erste Abschnitt der Arstlichen Prufung ist bestan-
den, wenn der Priufling die schriftliche Prufung gemas § 14. Abs. 5
bestanden hat, der Dritte Abschnitt der Arztlichen Prafung, wenn in
der unndlich-praktilch.n PrUfung, aus der dieser Prﬂfunqnahlchnitt
besteht, mindestens die Note "aulroichund" erzielt vorden ist (s. §
15 Abs. 7 Satsz 2 (n.PF.)).
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6b. § 14 wird wie folgt gelndert:

a) In Absatz 3 Satz 4 wird nach den Worten 'der Priifungs-
fragen und der Antworten' das Wort '(Prifungs-
aufgaben)' eingefiigt.

b) Absatz 4 erhilt folgende Fassung:

'(4) Die Priifungsaufgaben sind durch die Landes-
priifungsiimter vor der Feststellung des Priifungs-
ergebnisses darauf zu ilberpriifen, ob sie, gemessen
an den Anforderungen des Absatzes 2, offensicht- |
lich fehlerhaft sind. Absatz 3 Satz 3 und 4

gilt entsprechend. Ergibt diese Uberpriifung, dafB
einzelne Priifungsaufgaben offensichtlich fehler-
haft sind, gelten sie als nicht gestellt. Die
vorgeschriebene Zahl der Fragen fiir die ein-
zelnen Priifungen (§ 23 Abs. 2, § 26 Abs. 2,

§ 29 Abs. 2) mindert sich entsprechend. Bei der
Bewertung der schriftlichen Prifung nach

Absatz 6 und 7 ist von der verminderten Zahl

der Prifungsfragen auszugehen. Die Verminderung
der Zahl der Priifungsfragen darf sich nicht zum
Nachteil eines Priiflings auswirken.'
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€) Der bisherige Absatz 4 wird Absatz 5; in diesem Absatz werden

die Worte 'fiir '"nicht bestanden" erkliren' durch die Worte
'mit der Note ungeniigend" bewerten' ersetzt.

d) Der bisherige Absatz 5 wird Absatz 6 und erhdlt folgende

Fassung:

'(6) Die schriftliche Priifung ist bestanden, wenn
der Prﬁfling mindestens 60 vom Hundert der ge-
stellten Priifungsfragen zutreffend beantwortet
hat oder wenn die Zahl der vom Prifling zu-
treffend beantworteten Fragen um nicht mehr als
22 vom Hundert die durchschnittlichen Priifungs-
leistungen der Priiflinge unteréchreitet, die
nach der jeweiligen Mindeststudienzeit erstmals
an der Priifung teilgenommen haben (§ 1 Abs. 2).!

e) Der bisherige Absa®z 6 wird Absatz 7 und wird wie folgt
- geidndert: '

aa) In Satz 2 wird die Angabe '§ 14 Abs. §5'
durch die Angabe 'Absatz 6°' ersetzt.

bb) Satz 3 erhdlt folgende Fassung:

'Die Note lautet
''mangelhaft", wenn der Priifung mindestens
90 vom Hundert,
"ungenilgend', wenn er weniger als 90 vom
' Hundert

der fiir das Bestehen der Priifung erfor-
~derli¢hen Mindestzahl zutreffend beantwor-

teter Fragen erreicht hat.,'"

f) Der bisherige Absatz 7 wird Absatz 8.
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Begrundung:

Zu Buchstaben a, b, f:

burch die Neuregelung wird eine
Uberprufung der Prufungsaufgaben der
schriftlichen Aufsichtsarbeit nach
]edem Prufungsterm1n vorgeschr1eben
Ergibt diese Uberprufung, daB ein-
zelne Prufungsaufgaben gemessen an
den Anforderungen des 8§ 14 Abs. 2
offensichtlich fehlerhaft 51nd 50
gelten die betreffenden Prufungs-
fragen als nicht gestellt.

Die Vorschriften erweisen sich als
notwendig, weil erfahrungsgemaﬁ m
Multiple-Choice~Verfahren bei nicht
vorgetesteten Fragenkatalogen nicht
ausgeschlossen werden kann, dafl erst
be) Auswertung der Prufungsergebn1s-
se erkennbar wird, daB einzelne
Prufungsaufgaben den Anforderungen
des 8§ 14 Abs. 2 offensichtlich nicht
entsgrecheq Trotz sorgfaltigster
Erarbeitung der Prufungsfragen und
der Antworten durch das Institut fur
Med1z1n1sche und Pharmazeut1sche
Prufungsfragen sowie einer Uberpru-
fung der Fragen und Antworten vor
Durchfﬂhrung der Prufung durch eine
e1gens bestellte Kontrol]komm1551on
st nicht auszuschliefen, daB einige
wen1ge Fragen erst nach der burch-
fuhrung der Prufung als offens1cht~
lich fehlerhaft erkannt werden. Die~
se £Erfahrung haben auch andere Lan~
der wie die USA und die Schweiz bei der
Durchfuhrung von Multiple-Choice-
Prufungen gemacht.

Ziel der Regelung ist auch die Klar-
stellung einer obergerichtlich um-
str1ttenen Rechtsfrage:

Es wird klargeste1lt daB eine
Prufung n1cht 1n5gesamt dadurch
rechtsw1dr1g wird, daB einzelne of- .
fensichtlich fehlerhafte Fragen ge-

stellt worden sind.
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Da es Sich erfahrungsgemdB stets nur
um wenige fragen handelt, die sich
als offensichtlich fehlerhaft hep-
ausstellen, fuhrt ihre Eliminjerung
vor Feststellung des Prufungsergeb-
nisses nicht zu einer Veranderung
der geforderten Gesamtprifungs-
leistung.

Dle Regelung dient auch der Pru-
fungsgerechtigkeit. Der Prifling
weill kunftig, daB bei nicht vorge-
testeten Priifungsaufgaben einzelne
fehlerhafte Fragen enthalten sein
konnen, die herausgenommen werden.
Er kann sein PrUfungsverhalten
.darauf einrichten.,

Der letzte Halbsatz stellt klar, daf
die Verminderung der Prifungsfragen
sich nicht zum Nachteil eines Pruf-
lings auswirken darf., Dies kdnnte
beispielsweise der Fall sein, wenn
der Priifling eine Frage zutreffend
beantwortet hat, die erst zu einem
spdteren Zeitpunkt Gegenstand der
Ausbildung ist.

MaBstabe fur die Beurteilung, ob el-
ne Prifungsaufgabe offensichtlich
fehlerhaft 1st,enth3it § 14 Abs, 2
AAppo, der vorschreibt, daf die
Prifungsfragen auf die fur den Arzt
allgemein erforderlichen.Kenntnisse
abgestellt sein und zuverlassige
Prufungsergebnisse ermoglichen mus-
sen. Hansichtlich der Prifungsgegen-
stande wird auf die der Verordnung
beigegebenen Priifungsstoffkataloge .
tir die einzelnen Priufungen verwie-
sen. Bel der Beurtejlung sind sowoh!
die allgemein fur Prufungen gelten=
den Grundsatze als auch die spezijel-
len Anforderungen zu beruUcksicht]-
gen, die sich aus den Besonderheiten.
des Antwort-Wahl-verfahrens erge-
ben.
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Beispiele filr offensichtlich fehler-
hafte Priifungsaufgaben sind:

- Aufgaben, die Fragestellungen oder
Antwarten enthalten, die unver-
standl1ch miBverstandlich, wider-
spruchl1ch ader mehrdeut1g formu-
liert sind;

- Prufungsaufgaben beil deren Wie~
dergabe e1n s1nnentste1?ender
Schreibfehler unterlaufen 1st oder
deren drucktechnische W1edergabe im
Prufungsheft unzure1chend 1st
z.B. beim Abdruck eines Rdntgenbll-
des;

- Fragen deren Beantwortung vonm
Prufl1ng be1 der betreffenden
Prufung n1cht erwartet werden
kann, weill sie e1nen Stoff betref-
fen, der erst zu einenm spateren
Ze1tpunkt Gegenstand der Ausbil-
dung 1st

- Aufgaben die Gegenstande betref-
fen, die offensichtlich nicht die
fur den Arzt a]lgeme1n erforder-
lichen Kenntnisse betreffen oder
deren Beherrschung nicht zum Ver-
standn1s insowe1lt relevanter medi-

'z1n1scher Zusammenhange notwendig
1st

Zu Buchstabe c:

Durch die Anderung wird der veridnderten
Bewertung der schriftlichen Pritfung
Rechnung getragen,

Zu Buchstabe qd:

Die Erfahrungen haben geze1gt dafl
beim Absinken des durchschnltt-
lichen Prufungsergebn1sses auf
unter 61 % zutreffender Antworten
die Miferfolgsquote trotz der "18%-
Gle1tk}auselﬂ stark anste1gt Dies
1st insbesondere be1 den Arzt-
lichen Prufungen in den Jahren

1981 bis 1985 deutlich geworden,
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M1t der Neufassung sollen einer-
se1ts extreme Abue1chungen-be1 den
M1Berfolgsquoten verm1eden
andererse1ts die Qualitat . des
Prufungsmaﬁstabes gewahrt werden.
Dies wird dadurch erre1cht dafl
kunft1g als qualwf1z1erte Bemes-
sungsgrund!age die Prufungsergeb—
nisse derjenigen Stud1erenden her-
angezogen werden, die ihr Studium
m vorgeschr1ebenen Mindestzeit-
raum absolviert haben. Erfahrungs-
gemaf erbr1ngen diese konstant
gute Prufungsle1stungen

Die vorgeschlagene Bestehensrege]
wurde 1n Model]rechnungen fur die
Jahre 1979 bis 1985 uberpruft

" Die Ergebn1sse ze1gen dafl die
vereinzelt aufgetretenen starken
Abue1chungen von den durchschn1tt~
lichen Prufungsergebn1ssen aus-
ble1ben da die neue Bestehensre-
gel unterschaedl1che Schw1er1g-
keitsgrade der. ]ewe111gen Pru-
fungen berucksichtigt.

Zu Buchst. e:

Nach der Neuregelung in § 13 Abs. 3
kdnnen die Arztliche Vorpriifung und
der IZweite Abschnitt der Arzt-
lichen Priifung jeweils nicht nur dann
bestanden werden, wenn sowohl der
schriftliche als auch der miindliche
Prifungsteil bestanden sind, sondern
' auch dann, wenn "mangelhafte™ _
Leistungen im schriftlichen Teil )
durch mindestens '"gute'" Leistungen im
~miindlichen Teil oder "mangelhafte"
Leistungen im miindlichen Teil durch
"gute” Leistungen im schriftlichen
Teil ausgeglichen werden. Bei einer
"ungeniigenden" Leistung 1n einem
Priifungsteil kann die Prifung -oder
der Priifungsabschnitt in keinem Fall
bestanden werden,
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Es mufl deshalb bestimmt werden, mit
wieviel zutreffend beantworteten
Prifungsfragen nicht bestandene
schriftliche Priifungen noch mit "man-
gelhaft" und wann sie mit "ungeniigend"
zu bewerten sind. Fiir die Note
"mangelhaft'" sind mindestens 90 vom
Hundert der filr das Bestehen der
schriftlichen Priifung erforderlichen
Mindestzahl zutreffend zu beant-
wortender Fragen zutreffend zu beant-
worten. Der Priifling, der einen solchen
Anteil zutreffend beantworteter

Fragen nicht erreicht, erh#lt die Note
"ungeniigend" und hat daher in jedenm
Fall die Priifung nicht bestanden, weil
bei dieser Note ein Ausgleich durch
gute Leistungen im miéindlichen Teil
nicht méglich ist.

Im tibrigen redaktionelle Anpas-
sung.
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6¢c. § 15 wird wie folgt gedndert:

a) Die ﬁberschrfft erhAlt folgende Fassung:
‘»Mandliche Prufungen“.

b) Absaﬁz 1 erhalt folgende Fassung: .

(1) Der mundliche Teil der Arztlichen Vor-
prufung, der mindliche Teil des Zweiten
"Abschnitts der Arztlichen Prufung und der
pritte Abschnitt der Arztlichen Prifung
werden jewells vor einer Prufungskommission
abgelegt. Die Pritifungskommissionen werden
vom Landesprufungsamt bestellt. Die Pru-.
fungskommissionen bei der Arztlichen Vorpru-
fung und beim Zweiten Abschnitt der Arzt-
1ichen Priifung bestehen jeweils aus dem
Vorsitzenden und mindestens einem, hdchstens
zwel weiteren Mitgliedern. Die Priufungskom-
mission beim Dritten Abschnitt der Arzt-
lichen Prifung besteht jeweils aus dem Vor-
sitzenden und mindestens drei, hochstens
vier weiteren Mitgliedern. Fir den Vor-
sitzenden und die weiteren Mitglieder sind

Stellvertreter zu bestellen. Als Vorsitzen-
de, weitere Mitglieder und Stellvertreter
werden Professoren der Hochschule oder ande-
re Lehrkrafte der FAcher, die Gegenstand der
Prifung sind, bestellt. Als Mitglieder der
Prﬂfuhgskommission fur den Dritten Abschnitt
der Arztlichen Priifung konnen daneben auch
‘dem Lehrkorper einer Hochschule nicht ange-
hdrende Arzte, insbesondere niedergelassene
Arzte, zu Mitgliedern bestellt werden."
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¢) In Absatz 3 Satz 2 werden die Worte "Der

d)

e)

£)

g)

h)

Vorsitzende dexr Préfungskommission kann ge-

-statten," durch "Bei Prifungen, bei denen die

Prifungskommission einschlieBlich des Vor-
sitzenden mehr als zwei Mitglieder umfast,
kann der Vorsitzende gestatten," ersetzt.

Absatz 5 wird gestrichen.

Die bisherigen Absdtze 6 und 7 werden Ab-

sétze 5 und 6.

Absat: 8 wird Absatz 7, und in diesem Absatz

wird die Angabo'"§ 13 Abs. 3" durch "§ 13
Abs. 2" ersetzt.

Absatz 9 wird Absatz 8, und in diesenm Absatz
wird die Angabe "Anlage 8" durch die Angabe
"Anlage 7 u, 7 h oder Anlage 8" ersetzt.

Absatz 10 witd Absatz 9 und erhilt

folpende Fassung:

"(9) Die PrOfungskommission trifft ihre Ent-
scheidung wmit Stimménmehrheit; Bei Stimmen-
gleichheit qiﬁt die Stimme dec Vorsitzenden
den Russchlag. Dies gilt entsprechend wenn
eire Prifungskommission nach Absatz 1 Satz 3
nur aus dem Vorgitzenden und einem weiteren.
Mitgiied hesteht. Der Vorsitzende teilt dem
Pritfling dax Ergebnis der mitndlichen Prufung
mit. Lautet die Wote "mangelhaft" oder "un-
genllgend", so sind die Grinde anzugebeﬁ und
in die Niederschrift aufzunehmen. Das Lan-
desprifungsamt teilt dem Prtufling das Ergeb-
nis schriftiich mit.®
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i) Es wird folgender Absatz 10 angefﬁgf:

% (10) Das Landesprifungsamt kann Aufgaben,
die ihm nach dieser Verordnung bei der
Durchfthrung mindlicher Prufungen obliegen,
einem oder mehreren von ihm zu bestellenden

. Beauftragten an der Hochschule (bertragen.
Die Beauftragten des Landesprﬁfhngsamtes und
die fur sle zu bestellenden Vertrater sollen
Professoren der Hochschule sein.".

Begrﬁndung:

] 15 betritft die nnndlichan Prufungen.
Er bedart wegon der Einruhrung eines mundlichen Teils in der Arzt-
,lichen Vorprtfung und im Zweiten Abschnitt der Arztlichen Prufung

sowie der Erweiterung der mindlichen Prufung im Dritten Abschnitt
der Arztlichen Prifung der Anderung und Erg#nzung.



Zu Puchstabe a:

Die Uberschrift ist zu andern, weil es kuhftig nicht nur im Dritten
Abschnitt der Arztlichen Priifung eine mindliche Priifung gibt.

Zu Buchstaben b und c:

Wie im Dritten Abschnitt der Arztlichen.Prutung sind auch die mind-
~ liche Prtfung in der Arztlichen Vorprtifung und im Zweiten Abschnitt
der Arztlichen Priifung Kollegialpriifungen. In der Arztlichen Vorprii- :
fung und im Zwelten Abschnitt der Arztlichen Prifung sollen jeweils
 zwel Fécher mindlich geprift werden. Die mundliche Prufung soll ‘
sich auch auf fdchertbergreifende Fragen erstrecken (8. Artikel 1
Nr. 6 i - § 22 Abs. 2, Artikel 1 Nr. 6 k ~ § 23 a, Artikel 1
Nr. 6 1 - § 28 Abs. 2, Artikel 1 Nr. 6 m.- § 29 a). Fir die Pri-
fungskommissionen sind insoweit jeweils einschlieBlich des Vor~
sitzenden mindestens zwel, hochstens drei Prtfer vorgesehen.

. Far die mindliche Prufung im Dritten Abschnitt der Arztlichen Pru-
fung sind zeitliche und inhaltliche Erweiterungen vorgesehen (s. Ar-
tikel 1 Nr. ¢ o - § 33). Die Prifungskommission soll daher ein- ‘
schlieBlich des Vorsitzenden - statt wie bisher mindestens drei -
in jedem Fall mindestens vi?r Mitglieder umfassen.

Im dbrigen Folgednderung. .
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Zu Buchstabe d:

Der Hinweis auf § 33 kann entfallen.

Zu Buchstaben e bis g:

Folgednderungen.

Zu Buchstabe h:

Folgednderung.

. Es wird auBerdem klargoltellt, daf die Stimme des Vorsitzenden auch
den Ausschlag gibt, wenn eine Prtufungskommission

nur aus dem Vorsitzenden und einem weiteren Mitglied

basteht.

' Der Vorsitzende teilt den Priflingen das Ergebnis der mQndlichen
Prifung mit. Die Grtinde, die zu einer Bewertung mit der Note "man-

gelhaft" oder "ungentigend"” gefihrt haben, sind in der Niederschrift
tiber die Prfifung festzuhalten.

L]

Zu Buchstabe 1i:

Durch die Regelung in dem neuen Absatz 10 soll das Landes-
prifungsamt die Méglichkeit erhalten, Aufgaben, die ihm bel der
Durchfihrung der mtindlichen Prufungen obliegen, einem oder mehreren
von ihm zu bestellenden Beauftragten an der Hochschule zu Ubertra-
gen.
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- 6d. § 16 erhiitt falgende Fassung:

|l§- 16
Pridfungstermine

(1) Die schriftlichen Priufungen werden jeweails
im Marz und August durchgefithrt. Die mtindlichen
Prufungen finden jeweils in der'vorlesunéafreien
Zeit, erforderlichenfalls auch in der letzten
Woche vor Beqihn der vorlesungsffaien_zeit, der
Dritte Abschnitt der Arztlichen Prufung jeweils

" in den Monaten April bis Juni und Oktober bis
Dezembar statt.

(2) Wiederholungen der achriftlichen Prufungen
werdeh im Rahmen der nach Absatz 1 Satz 1 fir
‘die schriftlichen Priifungen festgesetzten Pri-
fungstermine durchgefithrt. Fur Wiederholungen
mtindlicher Prufungen sind Prifungstermine auch
auBarhélb der in Absatz 1 genannten Prifungszei-
ten durchzufithren. |

(3) Steht bai,der Arztlichen Vorprtfung und beim
Zweiten Abschnitt der Arztlichen Prufung vor dem
Termin des weiteren Prufungsteils fest, daff der
Prifling in einem Prifungsteil die Note "ungent-
gend" erhalten hat, so ist er von der weiteren
Préfung ausgeschlossen." '
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Begrﬂndung:

§ 16 betrifft die Prufungszeiten.

Es bleibt bel den fir die schriftlichen Prufungen und den fur den
Dritten Abschnitt der Arztlichen PriUfung festgelegten Zeiten. Fir
die mindlichen Prufungen in der Arztlichen Vorprtfung und im Zwei-
ten Abschnitt der Arztlichen Prifung, die vor oder nach den
schriftlichen Prifungen durchgefihrt werden konnen, stehen die
vorlesungsfreien Zeiten zur Verfugung. Zur Vermeidung zeitlicher
Engpésse wird die Mdglichkeit vorgesehen, mit den mindlichen Prt-
fdngen bereits in der letzten Woche vor Beginn der vorlesungsfreien
-Zeit zu beginnen (Absatz 1). Bel Abzug der fur die Prufungsvorbe-
reitung durch die Landesprifungsimter einschlieBlich der Zulassung,'
Terminfestsetzung und Ladung bendtigten Zeit und der Tage fiur die
schriftliche Prtufung steht im Frohjahr (vorlesungsfreie Zeit um
einen Monat kirzer als im Herbst) regelmifig nur ein kurzer Pri-
fungszeitraum zur Verfigung. Es bedarf daher einer straffen Organi-
sation, um innerhald dieser zeit die hohe Zahl der Prufungskahdida—
ten durch die mindiichen Prifungen zu schleusen.

Absatz 2 betrifft die Zeiten fur Wiederholungaprufungen. Insoweit
bleibt es bel den bisher geltenden Grundaatzen.

Absatz 3 schlieBt bei den aus einem mindlichen oder einem
schriftlichen Teil bestehenden Prtufungen (Arztliche Vorpriifung und
Zweiter Abschnitt der Arztlichen Prufung) eine Fortsetzung der
Prufung aus, wenn - was im Regelfall nur bei einem vor dem Termin
der schriftlichen Prufung liegenden Termin fur die mﬁndliche‘Pru-
fung mbglich.hein wird - feststeht, daB der zunichst abgelegte
Prufungsteil mit der Note "ungentigend" bewertet worden ist. Gemas |
§ 13 Abs. 3 kann eine aus zwei Teilen bestehende Prufung nicht be-
standen werden, wenn ein Teil einer solchen Prifung mit der Note
Yungentgend™ abgelegt worden ist.
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~Ge. § 17 erhilt folgende Fassung:

w§ 17
Ladung zu den Prifungsterminen

RBie Ladung zur sehriftlichan Prifung wird dem

Prufling spitestens sisban, die Ladung zur aiind-

lichen Pxﬁfung spitestens funf Kalendertage vor
~ dem Profungstermin zugestellt."

' Begrﬁnduggi

Die Anderung des § 17 durch Verkdrzung der lLadungefrist for die |
mindlichen Termine ist wegen dar'gsringpn 391tapgnngn far die Vor-
bereitung und Durchfdhrung der Bundlichen Priifungen in der Arzt-
lichen Vorpridfung erférderlich. Pa davon ausgegangsan vird, dad an

den Hochschulen jeweils bekanntgemacht wird, su walchen Terminen

~die mindlichen Pryfungen durchgefihrt werden, sracheint die Verkur-
zung der Laﬂgf#ist vertrethar. :

Die Zustellungen der Ladungen richtet sich nach landesracht,
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6f. § 19 Abs. 1 Satz | erhdlt folgende Fassung:

"Versaumt ein Prtfling einen Prufungstermin oder gibt
er die Aufsichtsarbeit nicht oder nicht rechtzeitig ab
oder unterbricht er die Prafung, so erhilt er fur den
Prifungsabschnitt oder den Priifungsteil die Note "un-
genligend”. Liegt ein wichtiger Grund fur das Verhalten
des Priiflings vor, so gilt der Priifungsabschnitt oder
Prufﬁngstail als nicht unternommen. Bei einer Pr{ifung
odéf einen Prufungsabschnitt, der aus zweli Tellen
besteht, gilt die Prifung oder der Prifungsabschnitt
insgesamt als nicht unternommen, wenn der Priifling
sich nicht spatestens im Ubern#échsten Zeitraum der
Prufung in &em betreffenden Prufungsteil unterzieht.”®

BEgrﬁndung:

Bei Versiumnis ohne wichtigen Grund wird der Latreffende Prafungs-
teil bei der Arztlichen Vorpritfung oder beim Zwelten Prufungsab-
schnitt der Arztlichen Prifung mit "ungentigend" bewertet. Das fuhrt
in jedem Fall dazu, daB die Arztliche Vorprifung oder der Zweite
Abschnitt der Arztlichen Prafung nicht bestanden ist. Bei Versaum-
nis aus wichtigem Grund gilt bei diesen Prufurgen der betreffende
Prifungsteil als nicht unternommen, d.h., daB der Prufling in der
Prafung bleibt, ggf. den anderen Prufungsteil noch ablegen kann und
~den von derxr Vers&umnia beuroffenen Prufungsteil nachholen kann.
Geschieht letzteres nicht innerhalb des festgelegten Zeitraumes, 80
gilt die Arztliche Vorprifung oder der Zweite Abschnitt der Arzt-
lichen Prtfung als nicht unternommen; ein bereits abgelegter Priu-
fungsteil verfalit. Die Notwendigkeit, in diesen FAllen die gesante
Prufung oder den gesamten PrUfungsabschnitt erneut abzulegen, ver-
hindert ein fachlich nicht vertretbares zeitliches Auseinanderklaf-
fen der einzelnen Prufungsteile. AuBerdem zwingt die hohe Zahl der
‘Studenten dazu, rationelle Prufungsablaufa sicherzustellen.
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6g¥ § 20 erhilt folgende Fassung:

"§ 20
Wiederholung ven Prifungen

(1) Die Arztliche Vorprifung ynd die einzelnen
Abschnitte der Arztlichen Prifung kénnen zweimal
wiederhalt werden. Eine weitere Wiederholung ist
auch nach erneutem Medizipstudium picht zulds-
pig. Die Wiederholung einzelner Prufungsteile
ist picht zuldssig. Eine bestandene Prufung, ein
bestandenar Prufungsabschnitt oder Brifungsteil
darf picht wiederholt werden. | |

(2) Der Prufling soll sich zur Wiederholung
einer Priiffupg fur den nachsten PRrufungszeitraup
melden. Soll der Dritte Abschnitt der Arztlichsn
Prifung wiederholt werden, so sind der Meldung
#ugstzliche Ausbildungsnachweise pach § 21

Apg. 2 peizufugen.” |
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Begrindung:
Folgeanderung in § 20 Abs. 1.

. Die Arztliche Vorprtfung und der Zweite Abschnitt der Arztlichen

Prufung kdnnen nur insgesamt und nicht in ihren einzelnen Teilen

wiederholt werden. Wird bei diesen Prlifungen ein Teil mit der Note

_"upgentigend" bewertet, so ist die gesamte Prufung oder der gesamte

Prufungsabschnitt nicht bestanden und muf insgesant wiederholt

- werden. ann'nicht beide Prifungsteile bestanden sind und eine

“mangelhafte" lLeistung in einen Prﬁtuhguteil nicht durch eine min-

destens "gute" Leistung in dem anderen Prifungsteil Ausgeglichen

- warden kann, ist die Prifung ebenfalls insgesamt nicht bestanden
und muB in-gesant wiederholt werden.

Baatandenc Prifungen, Prifungsabachnitte oder -teile k&nnen niéht
wiederholt werden. Eine Wiederholung zum Zwecke der Notenverbesse-
rung ist nicht zulidesig.

~Auf Ladungen zZu Wiedorholungsprufungon von amtswegen wird aus Grun-
. den der Entlastung der Landeaprifungs&wmter verzichtet. Der Prifling
sall sich zu allen Wiederholunguprufungen nach MOglichkeit fur den
nichsten Termin melden.
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6h. § 21 Abs. 2 wird wie folgt geidndert:

a) In Satz 1} werden die Worte "oder ein Teil dieses
Prifungsabschnitts" gestrichen.

b) In Satz 3 werden die Worte "mindestens zwel,
. htchstens vier Monate" ersetzt durch die Worte
"mindestens vier, hochstens sechs Monate".

Begriadung:

Es wird eine vérlangerung der Zeit vorgesehan, bis zu der hdchstens
aine ﬁeitara Ableistung einer Ausbildung im "Praktischen Jahr" nach
‘nichtbestandenen Dritten Abschnitt der Arztlichen Prufung erfolgen
" kann. Die bisherige Hdchstzeit hat sich in der Praxis ala.zu_kurz
erviesen. ' '

Im tibrigen Folgeinderung.



8-

_-27 Drucksache 372/86 (Beschluf)

61. § 22 erhilt [olgende Fassung:

Il! 22
Inhalt der Prifung

(1) Der schriftliche Telil der Arztlichen Vorpru-
fung betrifft folgende Stoffgebiete:
1. Prhysik fur Mediziner und Physiologie,

1IT1. Chemie fir Mediziner und Biochenmie,
III. Biologle fur Mediziner und Anatomie,

IV. Grundlagen der Medizinischen’?sycholo¥
gle und der Medizinilschen Soziologile.

(2) Im mundlichen Tell der Arztlichen Vorprufung
wird der Prufling in zwel der nachfolgend aufge-
fohrten Prifungsfécher gepruft:

Physiologie,
‘Biochemie,

Anatomie,

Gfﬁndlagen der Medizinischen
psychologie und der Medizinischen
Soziologie.

(3) Bel der Zusammenstellung der prufungsficher
nach Absatz 2 ist die 2Zahl der an der Hochschule_
verfigbaren Priufer fur die dort genannten Pri-
fungsfacher zu berticksichtigen. Die Zuteilung
der Fachergruppe an den Prufling erfolgt durch
das Landesprufungsamt mittels eines anonymisier4
ten Varfahrens. Die FAchergruppe, in der der
prufling gepruft wird, ist ihm gpAtestens mit

 der Ladung zum Termin der nundiichon Prﬁfung,
aber nicht friher als vierzehn Kalendertage vor
dem Termin, schriftlich mitzuteilen.®
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Begrﬁndung:

Absatz 1 des neugefaBten § 22 betrifft die schriftliche Prifung in
der Arztlichen Vorprifung, die wie bisher vier Stoffgebiete umfast.
Im Stoffgebiet YI wird der Begriff "Physiologische Chemie" durch -
den inzwischen Uberwiegend verwendeten Terminus "Biochemie" er-
setzt. Im Stoffgebiet IV wird die Pritfung in der Medizinischen
Psychologie und in der Medizinischen Soziologie auf die Grundlagen
dieser Ficher beschrankt. Es ist wichtig, daB der Student diese.
Grundlagen im Zeitpunkt der Arztlichen Vorpritifung beherrscht. Eine
weitergehende Befassung mit diesem Stoffgebiet wirde klinische

Erfahrung voraussetzen, an der es in diesem Ausbildungsstadiﬁm noch
fehlt.

Nach Absatz 2 soll im mindlichen Teil der PrQfung in zwei Féchern
geprtft werden, wobel sich die Prifung auch auf ficherlbergreifende
Fragen zu erstrecken hat (s. Artikel 1 Nr. 6 k -~ § 23 a Abs, 2),
Der Katalog der Priifungsfécher, aus dem jeweils die zu prifenden
Facher zu nehmen sind, umfaft die medizinischen-Grundlagenfacher
sowie die Grundlagen der Medizinischen Psychologle/nedlzlnischen
Soziologie.’

Die Zuteilung der Prufungsfacher soll in einem anonymisierten Ver-
fahren (z.B. Losverfahren, Zuteilung an fir die Priiflinge ausgewor-
fene Kennziffern) erfolgen. Die‘Facher} in denen der Prifling ge-~
prift wird, werden ihm bei der Ladung zum mindlichen Teil mitge-~
teilt..

Wieviele Priifungen insgesamt pro Prufungstermin auf die einzelnen
Facher entfallen, soll sich nach den an den einzelnen Hochschulen
vorhandenen Prﬁferkap321tdten richten.

Fur die Vorbereitung und Durchfihrung des Zuteilungsverfahrens

steht nur beschrinkte Zeit zur Verfilgung. Es ist erforderlich, daB
" durch eine entsprechende personelle und sichliche Ausstattung bei
den Landespriufungs&mtern bzw. dem oder den Beauftragten an der
Hochschule sichergestellt wird, daB die einzelnen Verfahrensschrit-
te zilgig abgewickelt werden kénnen.
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Gk. Nach § 23 werden folgende §§ 23 & und 23 b einge-
fugt: -

g 23 a
- Mindlicher Teil der Priifung

(1) Die mindliche Rrﬁfuhg dauert bei vier Pruflin-
gen mindestens zwei Stunden, héchstens drei Stun-

den.

(2) In dar_Prdfung, in der auch praktische Aufga-
ben und facherﬁbergreifdn¢e Fragén gestellt werden
sollen, hat'der‘Pruflinq nachzuﬁeisen, daB er sich
mit dem vorklinischen Ausbildungsstoff vertraut
gemacht hat, insbesondere

- die Grundsitze und érundlagan des Faches, das
Gegenstand der Prtufung ist, beherrscht,

-

- de:en Bedeutung fur medizinische, insbesondefe
klinische Zusammenhinge zu erfassen vermag

sowie

- die fur die Fortsetzung des Studiums notwendigen
Kenntnisse und Fahigkeiten besitzt. |

.‘(3) Die Prufungskommission kann'dem Pruofling am
Tag vor dem Prufungstermin praktische Aufgaben
gtellen und ihm aufgeben, deren Ergabnilse'béi der -
Prifung mﬁndlich oder mittels Vorlage einaes '
schriftlichen Berichts darzulegen und zu begrin-
den. '
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§ 23 b
Bewertung der Prufungsleistungen

Das Landesprifungsamt ermittelt die Note fur die
Arztliche Vorprifung wie folgt:

Die Note fur die schriftliche Aufsichtsarbeit wird
‘mit 2, die Note fGr den mtindlichen Teil mit 1
vervielfacht. Die Summe der so‘gawonnenan'Zahlqn
vird durch 3 geteilt. Die Note fur die Arztliche
Vorprifung wird bis auf die zweite Stelle hinter
-dem Komma errechnet. Die Note lautet

¥sehr gut" bei einem Zahlenwert bis 1,49, ,
"gqut" bei einem Zahlenwert von 1,50 bis 2,49,
"befriedigend" bel einem Zahlenwert von 2,50
o bis 3,49, ' |
"ausreichend" bei einem Zahlenwert von 3,50
bis 4,00,

wenn die Prufung nach § 13 Abs. 3 bestanden ist.
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Begrundung:

Der neﬁe §.23 a betrifft Dauer (Absatz 1) sowie Ziele, Inhalt und -
. Gestaltung (Abs&tze 2 und 3) des mindlichen Teils der Arztlichen
Vorpriifung. ‘

Dio_nuhdiiche Prifung dauert bei vier Pruflingen mindestens

zweil Stunden, hdchstens drei Stunden. Die Festlegung.

dieser Mindestzeit bedeutet, daB die Dauer von zwei Stunden nicht
uhterschritten, wohl aber um eine Stunde dberschritten werden darf.

Die miindliche Prifung ih der Arztlichen Vorpriifung muB wesentlich
auf die Feststellung ausgerichtet werden, ob‘der”Prﬁfling die Be-
deutung vorklinischer Kehntnisse fur medizinische, insbesondere

klinische Zusammenhinge, erfast hat und Gber die Kenntniése und -

Fahigkeiten verfiugt, die ein erfolgreiches klinisches Studium
-voraussetzt.

Der neue § 23 b regeit die Bildung der Note fUr die Arztliche Vor-
prifung unter Berticksichtigung der Noten fur den schriftlichen und
den mtindlichen Teil (8. hierzu auch Artikel 1 Nr. 6 a - § 13

Abs. 3). '
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61. § 28 erhdlt folgende Fassung:

ﬂ’ 28
Inhalt der Prufung

(1) Der schriftliche Teil der Pru-
fung betrifft folgende Stoffgebiete:
I. Nichtoperatives Stoffgebiet,

II. Operatives Stoffgebiet
III. Nervenheilkundliches Stoff-
gebiet, _ |
~ IV. Okologisches Stoffgebiet
und Allgemeinmedizin.

{2) Im mtindlichen Tell der Prufung
wird der Prifling in je einem der
unter Nummer 1 und der Nummer 2'auf-
gefthrten Prifungsficher gepruft.

1. Innere Medizin
Chirurgie
Kinderheilkunde
Frauenheilkunde und
Geburtshilfe
‘Pathologie
Pharmakologie
Mikrobiologie, Hygiene,
dffentliches Gesundheitswesen
und Sozlalmedizin

e
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2. Allgemeinmedizin
Anasthesiologie, Notfall- und
Intensivmedizin '
Arbeitsmedlizin
Augenheilkunde
Dermato-Venerologie
Hals~-Nasen-Ohrenheilkunde
Klinische Chemie
Neurologie
Orthopadie
Paychiatrie
Psychosomatische Medizin und
Psychotherapie '
Radiologie
Rechtsmedizin
Urologie.

Die FAchergruppe soll nicht ausschlief-’
lich FiAcher aus dem nichﬁoperativen, den
operativen oder dem klinisch-theoraﬁi—
schen Bereich umfassen.

(3) For die Zusammenstellung, die Zutei-
lung und die Mitteilung der Fichergruppen
an den Prufling gilt § 22 Abs. 3 ent- |
sprechend. "

BRI
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Be d

Im schriftlichen Teil des Zweiten Abschnitts der Krztlichen

Prifung bleibt es bei den bisherigen Stoffgebieten {§ 28
Abs. 1). | -

Im mindlichen Teil soll der Priifling in einer Féchergruppe
gepriift werden, die jeweilg 2 der in § 28 Abs. 2 genannten
Fécher umfaBt. Es ist wichtig, daf die Fichergruppen jeweils
- Pdcher aus verschiedenen Bereichen umfassen . Deshalb soll
nach Mdglichkeit vermieden werden, ir gder einzelnen Ficher-
-gruppe ausschilie8lich Ficher aus dem nichtoperativen, dem
operativen oder dem klinisch theoretischen Fachbereich zusam-
menzufassen. Die Begriffe “nichtoperativ" und "operativ® sind
hier in einem weiteren Sinne zu verstehen als bei den Stoff—_
gebietsbezeichriungen des § 28 Abs. 1, die mit den Uberschrif-
ten im Prﬁfﬁngsstdffkatalog fir den zweiten Abschnitt der
Hrztlichen,PrUfung korrespondieren. In den nichtoperativen
Bereich im Sinne des § 28 Abs. 2 fallen daher z.B. auch die
'Fécher des nervenheilkundlichen Stoffgebiets.

Die aufgefilhrten Ficher sind hinsichtlich Umfang und Inhalt
nicht alle_gieichbedautend“und gleichgewichtig. Deshalb muB
auch duf eine ausgewogene Ficherkombination geachtet werden.

Vgl. im tibrigen die Hinweise in den drei letzten Absitzen der
Begriindung zu Artikel 1 Nr. 6i (zu § 22 Abs. 2).
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6m. Nach § 29 werden folgende §§ 29 a und 29 b einge-
fugt: '

“§ 29 a
Mindlicher Teil der Prufung

(1) Die mindliche Prifung dauert bei vier Pruflin-
‘gen mindestens drei Stunden, hochstens vier Stun-
den. '

(2) Dem Pritfling sind - soweit moglich - prak-
tische Aufgaben zu stellen. Der Prufling soll
sein§ Kenntnisse, Fahigkeiten und Fertigkeiten‘-
soweit wie moglich fallbezogen nachweisen. Die
Aufgaben sind unter Berticksichtigung auch allge-
peinmedizinischer Gesichtspunkte so zu stellen,
dag ihre Behandlung durch den Prafling Aufschlus
dariiber geben kann, da8 der Prufling medizinische
Zusammenh#éinge zu erkennen vermag und zu einer
fdcherubargraifenden Baurteilung der Fragestellun-~
gen in der Lage ist. Die Prufunq 8011 insbesondere
der Feststellung dienen, daB der Prifling

a) die notwendigen Kenntnisse und Fertigkeiten
mltbrlngt, um ibre Anwendung ‘in der Praxis
einzuiiben, '

b) in der Lage ist, drztliche Erfahrungen zu
sammeln und

c) das BewuBtsein fiir die Entwicklung drztlicher
Verhaltensweisen besitzt.



(3) Dia Prufungskommission kann dem Prifling vor
den Prntungstarmin einen Patisnten zur Anainese-
erhebung und Untersuchung zuweisen und ihm aufge-
ben, bei der Prufung hiartber mindlich oder mit-
tels ainer Vorluge ainer hchriftlichen Ausarbei-
_tung zu berichthn.

§ 29 b
bawertung dér Profungsliistuiigen

FUr die Ermittluny der Note fiir deh béb%anaahah
zweiten Abdchnitt der Arstlichen Prafiihg gilt
§ 23 B entsprechend. "

Bégrﬁndung:

Der heue § 29 a betrifft Dauer (Absati 1), ziele, Gestaltung und
Inhalt des nnndlichen rails des Zwaiten Ab-chnitt- der Arztlichan
PHULUNY (Ab-atzu 2 una 3).

Die brufuﬁq&gfuppin diirfen bis zi vier Proflingen umfdssen (s.
§ 15 Abs. & AAppo).

Auch fur die mindliche Prifung in diesem Ahschnitt wird bei vier
Prurlingon eine Mindestdauer von drei Stunden festgelegt, die nicht

unterschritten, wohl aber um eine Stunde iberschrittern werden
darf.
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- Die Vorgaben ftr Inhalt und Gestaltung der mtndlichen Priifung be-

~ tonen die Notwendigkeit des Praxisbezugs. Es soll soweit wie mog-

" 1ich fallbezogen geprift werden. Das bedeutet nicht, daB in jader
Prtifung ein Patient anwesend sein muB. Eine Priifung am Patienten

~ isat awar wnnlohoniﬁo:t, aber nicht in jedem Fall realisierbar. Das
Prufungsgesprich sollte sich aber, wenn auch nicht auaschliéslich,
auf einen bestimmten Krankheitsfall oder auf mehrers beziehen.

Der neue § 29 b ragelt die Bildung der Note fur den bestandenen
Zweiten Abschnitt der Argtlichen Prufung. Die Vorschriften des

§ 23 b tber die Ermittlung der Note fir die bestandene Arztliche
Vorpriifung finden Anwendung.

6n. Die §§ 31 und 32 werden aufgehoben.

Begrundung:

Der schriftliche Teil des Dritten Abschnitts der Arztlichen
Priifung soll im Interesse einer verstirkten Ausrichtung =
der Studierenden auf die praktische Ausbildung im letzten
Jahr des Studiums klinftig entfallen.
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% o. § 33 erhdlt folgende FasSung:

Il§ 33
Mindliche Prufung

(1) ‘Die Prifung dauvert bei vier Pruf-
1lingen mindestens vier Stunden, hdchstens
finf Stunden.

(2) Dem Prufling sind praktische Aufgaben
;anaqdan:klinisdh—pruktischen:Fachgehistan
zu stellen. Dabel sind auch facheriber-
greifende und allgemein-madizinieche Fra-
gestellungen einzuschlieBen. Die ‘Prufung
hat .sich in jedem ‘Pall aul die Innere
Medizin, die Chirurgie und das Gebiat :zu
erstrecken, auf dem der Prufling seine
praktische Ausbildung nach § 3 Abs. 1
‘Satz 2 Nr. 3 erfahren hat. Sle soll auch

. Fragen aus den brigen klinischen
Fachern, insbesondere aus der Kin-
darheilkunda, der Frauenheilkunde
und Gabuxushilfe, der Nervenhell-
kunde, der pathologie und der
Pharmakologie, Toxikologie und
Klinischen Pharmakologie sowie
geriatrische Fragastellungen umfas-

e

- Aspekte der Medizinischen soziologie
beriicksichtigen und

3. sich auf Fragen zu den historischen
und geistigen Grundlagen der Medizin

arstrecken,
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(3) In der Prtfung hat der Prufling

fallbezogen zu zelgen, daB er die

wihrend des Studiums erworbenen

Kenntnisse in der Praxis anzuwenden

veif und tber die fur dan Arzt er-

forderlichen Grundkenntnisse und Gber

die notwendigen Fertigkeiten und

- Fdhigkeiten verfiugt. Er hat insbe-

sondere nachzuweisen, dad er

1. die Technik der Anamneseerhebung,
der einfachen klinischen Untersu-
chungsmethoden und die Technik
der einfachen Laboratoriumsmetho-
den beherrscht und daB er ihre
Resultate beurteilen kann, |

2. in der Lage ist, die Informatjionen,
die zur Stellung der Diagnose er-
forderlich sind, zu gewinnen und
anzufordern, ihre unterschiedliche
Bedeutung und ihre Gewichtung fdr
die Diagnosestallung zu erkennen und
im Rahmen differential~-diagnosti-
scher Uberlegungen kritisch zu ver-

. werten, - _

3. Gber hinreichende Kenntnisse in
der Pathoiogie verfugt, insbesondere
in der Lage ist, pathogenetische
Zusammenhinge zu erkennen,

4. die Indikation zu konservativer
und operativer Therapie sowia die
wichtigsten therapeutischen Prinzi-

" pien beherrscht,
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5. hinreichende pharmakologische
Kenntnisse besitzt, die Arzneithera-
pie, insbesondere die Anwendung
nmedizinisch bedeutsamer Pharmaks,

 ihre Indikation und Gegenindikation
keherrscht und dis Regein des
Regzeptierens sowie die fur dan Arzt
wichtigen arzneirechtlichen Vor-
schriften kanht,

6. die Grundlagen und Grundkenntnisse
der Pr&vention und Rehabilitation
beherrscht und 4

7. die allgemeinen Regeln &rztlichen
Verhaltens gegentber dem Patienten
kennt, sich der Situation entspre-
chend zu verhalten weif und zu
Hilfe und Betreuung bei chronisch
und bei unheilbar Kranken und '
Sterbenden f#hig ist.

(4) Die Prufungskommission hat

dem Prufling vor dem Prufungstermin

einen oder mehrere Patienten zu Anamnese-
erhsbung und Untersuchung zuzuweisen. Dex
Prufling hat hiertiber einen Bericht zu
fertigen, der Anamnese, Diagnose, Prognose,
Bshandlungsplan sowie eine-zpikrinnfdnl
Falles enthalt. Der Bericht ist unver-
zluglich nach Fortig-tcllung‘van-ninin‘
Mitglied der Prufungskbmniusion-guqnnnu—
zeichnen und beim Prifungstermin vor-
zulegen." '
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ngrundung:

Dle miindlich-praktische Prufung im Dritten Abschnitt der Arztlichen
Prufung soll inhaltlich und zeitlich erweitert werden. Dies ist
angesichts der Bedeutung dieses Prufungsabschnitta, der das Medi-
zinstudium abschlieSt, notwendig.

In Absatz 1 wird die zeitliche Dauer der Prifung bei vier Pruflin-
gen (H4chstzahl s. § 15 Abs. 4) von "etwa drei Stunden" auf "minde-
stens vier, hochstens fanf stunden" erhoht. Die Hdchstdauer wird
auf finf Stunden festgelegt. Zum Zwecke der Verdeutlichung wird
Absatz 1 ferner um den Hinweis auf fachertbergreifende und allge-
meinmedizinische Fragestellungen ergénzt.: AuBerdem werden die
Pflichtfacher dexr Prifung (Innere Medizin, Chirurgie, Wahlfach des
“Praktischen Jahres") festgelegt und weitere FAcher und Bereiche

genannt, auf die sich die Prufung nach Mdglichkeit erstrecken
soll.

Dies gebietaet, dad sich die Prifung auf die wesentlichen Bereiche
Arztlichen Handelns erstreckt und sich auch vertieft mit wichtigen
Fragen der Pathblogie, der Pharmakologie und der Geriatrie befaBt.
Der Katalog der Gegenstidnde der Priifung in § 33 Abs. 2 bedarf daher
der Erwoiterung Der Prufling soll am Patienten, in jedem Fall aber
tnllbozogon, geprtft werden (Absatz 3) (s. hierzu die Hinweise im
letzten Absatz der Begrundung zu Artikel 1 Nr. 6 m - § 29 a).

ﬁach Abgatz 4 hat der Prifling kunftig einen schriftlichen Bericht
Ober die Untersuchung eines Patienten zu fertigen, der beim Pri-
fungltcrmin vorzulegen ist. In der Berufspraxis der Arzte spielen
solche Berichte eine entscheidende Rolle. Es ist daher unverzicht-
bar, daf der Prutling zeigt, ob er die Fertigung derartiger Berich-
te ‘beherrscht. ¢



o-b
- 42 - “72 86

6p. § 34 Abs. 1 Satz 1 bis 3 erhdlt folgende Fassung:
Fassung:

'Das Landesprufungsamt ermittelt die Gesamt-

note fur die bcstandene Arztliche. Prufung wie |
folgt:

Die Note fur den Ersten Abschnitt wird mit
eins, die Note fir den Zweiten Abschnitt nmit
drei, die Note fur den Dritten Abschnitt mit
zwel vervielfacht. Die Summe der BO gewon-
nenan Zahlen wird durch seche getailt.'"

Begrundungr

§ 34 2bs. 1, der die Bildung der Gesamtnote fur die Arztliche Pri-
fung regelt, bedarf der Anpassung an die durch die Einfthrung der

“mindlichen Prufungsteile in der Arztlichen Vorprifung und im Zwei-
ten Absdhnitt der Arztlichen Prufung sowie den Wegfall des schrift-

lichen Teils im Dritten Abschnitt der Arztlichen Priifung verainderte
Rechtslage.

Wie nach den $§ 23 b und 29 b fur die Arztliche Vorpriifung und fiir den
Zweiten Abschnitt der Arztlichen Pritfung nur eine Note fur die
bestandene Prufung gebildet wird, ist auch beim Dritten
Abschnitt der Arztlichen Prafung eine Gesamtnote zu bilden, WGnn

die Prufung bestanden ist.

[}

Auf die ﬁbarqangsragelung in Artikel 2 § 5 wird hingawiesen.
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b) Nummer 12 ist wie folgt zu fassen:

"12. Die Anlagen werden wie folgt gedndert:

~a) Durch die Anlagen 1, 2 und 7 zu dieser Veror&nung

~werden die neuen Anlagen 7a, 7b und 20a einge-
fligt.

b} Die Anlagen 8, 11, 17, 20 und 21 erhalten die in

den Anlagen 3 bis 6 und 8 zu dieser Verordnung vorge-
sehene Fassung.

¢} Die Anlagen 18 und 19 entfallen."

Als Folge sind die nachstehenden Anlagen 1 bis 6
in die Verordnung einzufiigen; die bisherigen Anlagen 1
und 2 sind als Anlagen 7 und 8 zu bezeichnen.

Begriindung :

Folgednderungen nach der Neugestaltung
des Priifungsverfahrens.
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‘Anlage].
Aniage 7 a

(zu § 15 Ab: 8)

llieduriehrut
(bar den mindlichen Teil der Xrztlichen
Vu'ptﬂcm _

mr/Die st‘-ﬂierm Ch!' 'Mi!m .|.00-lo'lonl.loo..onon.ooo-.v.u.u-uqqoi--Q-IGl
QEboren am L N N I I Y I ) 1“ q.--ocoloc.o--.uou-ouoouonoao.--o.-.ull!".'

lst am s v n\ll!!'l!.l.'p;npg 1“ L AR R AR E RN Y N N N N E N S N N N

m FaCh oou_--oc.‘tlcoouﬁooloc-o-QOOCQOIlnbpl.ul..p'lil.'l.t!t.-lt'ltliboltlvlto

gepriift worden.
Er/51& hﬂt die NDtl nlo..'n.;-.ogc....bpp!il..l. ’th.lt'mk

Mitglieder der Pr(!!mglkmulsim nach l 15 Abs. 1 der Apptchltimsordnmg
fir Arzte:

Als VOrSJ.tmr i'loootln-i-on-u.‘locol-nIOQIOa-ito.f_lo.otytc.tc..o-‘-olcllol.IG
-oun-oi'-o-.-n---.Qn'oco---u-o--oq.oo-o.-.o-u'o01nn-ou..-,p'ca-qoo-oouog.oioo;-QQOOOI
&15 Wit&mﬂ mtgliﬁ / Wltem mwli“r .Q'!ll.IICIQQOIUl"".l..!i.i.l.l'iliﬂ
LA B I ) LU I I B I R I R S 0.\;0’.0-!.-.!Ilplt-."“l,l‘!l'l.'.l..I‘..l.l.PQ.."'.

mensu'ﬁ deerUﬂg .oon ‘Qol!!‘o!’t_‘.."Il0..-l.l.'.li.(....l".o'ttil-'ﬁ.!Ol.l
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Unterschrift des weiteren Mitglieds/ Unterschrift das Voraitzenden
der weiteren Mitgliedar der - der Prifungskonmission
Prufungskaunisaicn . S
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.Anlage b
{zu § 15 Abs. 8)
' Niederachrirt _
liber den mdndlichen Teil des Zweiten Abschnitts der Xrztlichen Prilfung

Der/Din Studiarende der MBAIZIN ...............cccerereerererereissessssesesssesnns S tereereseresstessttrssassaesaaneans
Qeboren am .........ccceevevnrinennnnnnenns sernarersrens trernssranns seree M e,
ISl am O N L L R T T T L P T P T Ty T, ;-l-‘-‘.--lo. -------------------- . ‘n nnnnnnnnnnnnnn PesvrEsREr IR b i tatrnanrs ‘. ------------------- .- -----
in‘ FJCh .cll-o'o-ooll.-.---oq.-c.oo-.n-...c..
gepriift worden. o
E"sie h‘t a‘ No‘. LIl EY R ET ) [T Y YIS _--o---uu-" .fh.”.ﬂ L ]

Mutgllodet der Prifungskommission nach § 15 Abs. 1 der Approbaﬂomordnmg s Arzte:

Als Vorsitzender .............cceeenennnirnann Cereeetieeresrnaensssenetn cemabenrsnsasins O . eressrennrittesnrinrarirnnsae
Als weileres Mitglied/v.eitere M:I.tglie&r ................... revesmrsiireins RSP
----------- .ll....l“l‘l...l.l..l.'.IIII'Il-l-...'.l.‘I'l.-llll'.l..l.".....‘."...l.'..ll...."...I-ll"I...I.....l.l'II--l.II‘I.I.I.II‘-..I‘I-.II.
Gegenstand der Profung: .............c.cccvvvenneinn, EAEes e esate e as b rerness s st b n et nnarens R baeasreserearsrnnnnennseetantene
------------ 'ool...-n---.v.ll..0-0-0'll--oo-nlol.!l.!ll-.--ii"l'.lIlDOJD.ll.llI...I'Ill.oI.l.-'l'ilu-tn.'.l".'l-.-D---vl.p.l-a-....||.|......-.|.
lllllllllllllll ....l.l...ll."ll'.ll...l.--l'lll-'....I.I....Il..-l..ll.!.l"ll.!...'.l...ll.-l-'.'.l..l'li'll-..'-ll-..'.lll'..lll'l‘llllll‘.vl..ll‘
---------------------------- cno.oc-------u.-nllll..o--h-----lc-o'.ll-'llonl---uscloioioounou-.on.....------coo--n.u.-.-----'----u-ouu.cnci-o-av----'
Sonslige Bemerkungen:™) ..............ccocvveveeverreererrerreserrossns Genreriareeienree Rttt s et snntevararebnnantansann e trntbness
.................................
--------------------- LR AL L L L L R N T T TR T T T T Ty R Ly P Y deﬂ A L R Y PR Y Y TR
-------------------- |..I.l||l...'.ll.lDl.lllll.-.l.--.lll'lIOI.Ul'IIlI

llllllllllll ll.l....l SREBEBSLY UI.-llloi.l-c-1-!.!.'1!.-!'."'!.!'. 1) L3

m miurm utqliml --u..ou;;;;-;;o-.----.u;nu...----......;;..-.qn...
&’-’ ‘welteren Mj _ S426000n 00r Prikngshom .
der PriifunqskamalbSS0RY |




Anlagv 3
(zu § 16 Abs. 8)
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gepriuft worden.

Er/Si0 hat 0o NOIS w....cvrscvreenerscer™ achaON und damit e mindiche Prifung bastanden/nicht hestsn-.

den.
Mllgllodor der mmmwm Mach § 15 Abs. 1 der Ammmm o Amq-
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Anlage 4

~ Anlage 11
(zu § 24)

I..l....l....'..l..'....-l'i.....

(Ausstellende Behrde)

z'eugus ther die Xrztliche Vorpriifung

mmu Swmmmuim LU I A N ...;..!Il...'.‘..l‘.l.l".l.-cl...l.ii .....
mm t-u'.lﬂcl-.i.-u--....c....t.. 1!\ LN Dctotvoot-.uo-v-oo--.o.oo--ooo-
hat den schriftlichen Teil darlhztluinn Vorpritffung

m .l.Il....l..l.l..'..'l....IQ‘I..II!.I m .l........I-I.l..l'l..l.'..'.l.!..l

mt@m l..l-Ill....l..."'.....l.l.‘!..I
undciltuﬂhdlimhulIhll<hnrlrztln:lulVhtpﬂuhmg

-.'..I....I..I.......l....."'.....'.. m -.'...-.I."....l....ICCI..II....Q.

lllitm m .oou--a..oonnoano.-onon---..-...mlm.

Er/Sh hat dis Arztliche Vorprufmg mit der Note Ceirereeennnans P
‘ : 2ahlenvert
ﬂlll .-o...o-.......-o..-.-..o...-..-.....f-..-.'mm. P

sml . LA BN B B R "."",'."'—..'M l-...l'...'..

....-..l‘.....I................‘.ﬂ.. L

llhtorocm-iftl
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- ‘Anlage 5

...................... 5 8 8% 4daas m‘7
lAussteuaﬂe m) (zu § 30)

R

 Zewmis Wer den Zweiten Abschnitt der Krztlichen Prilfung

M/Diestmmmwzm .loc..Q...-lt-..-....0.c.“lo‘-..l".‘t....‘.'-.-.-l
gmmm llllllll A g e e .-.-.I-II..DO m --..ll‘lo-.t..l-l.ic.t.“t.?i..‘.-ll"
hat den schriftlichen Teil des Aweiten Abschnitts der Xrztlichen Priifung

m.‘.....-.l..'.l.lll .......... e ba s in ......... LI I L BRI I R N I N R R R

mit der Note ......civvinennnnne
und den m:.dm Teil des Zweiten Abadnitts der Arztlichen Prilfung

mQ.ll.l.I....IU..-...Il.....‘.-.l.l m.I'_..l.'l‘..l..‘..l.ll.......l'..'..
'

lll.it &r mte o---;-.o.oo..to-..t-'ll‘. wm'

Er/Sie hat den 2weiten Abschnitt der Xrztlichen Pritfung mit der Note

'Il!l..._ﬂ.-.l..‘...l ttttt *Teseonavw ( L B ) llh..-o--,

Zahlenwert
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(Unterschrift)
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- Anlage 6

Aniage 20
{zu § 34 Abs. 2}

(Aussioitengs Bendrde)
Zeugnis iiber die Arxtliche Priifung
ngrlFrau TR IR ber e renrateantentaee e bR NSRS ER et Rt tea s ety e et
© 'GEDOMEN BM iiiiviiiiisieenirrira s e ... U P P OUP PN
- hatden Dritten Abschnitt der Arztlichen Prilfung

' Unter Bericksichtigung der Prifungsnaten fOr den Ersten und den Zwalten Abschaitt der Arztlichen Prulung hat

~ er/sie dis Arzn:cho Priifung mit der Gesamtnol® ............cceevrveeverennne Coererrirerinrareennanernnsness )
. 1Zatenwan)
WM ciivivieas e rnngrasenan bestanden.’)
Siagei
................................. L+ [ 11 SRR
{Unterschnit)

+ Wird gem#d § 34 Abs, 1 Satz 2, Artikel 2 Abg. 1 der Vierten Verordnung zur

der Approbationsorimung flir Krzte vom 19. Dezember 1983 (m&l I S. 1482)

Anderuny

oder Artikel 2 § 7 der Finften Verordmng zur Andenung der Approbationsordnung
fir Krzte vom (BGBL. I S. ) eine Gesamtnote nicht gebildet,
50 ist anstelle des Textes dieses Absatzes einzusetzen: "Er/Sie hat damit die
Krztliche Priifung bestanden”.
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86
"§ 3

Studierende der Medizin, die sich bis zum 20. Januar 1989
zur Arztlichen Vorpriifung melden, legen diese Prifung
nach den bisher geltenden Vorschriften ab, sofern sie die
Priifung bis zum 1. Mai 1990 bestehen.

g4

8tudierende der Medizin, die sich bis zum 20. Januar 1988

zZum Zwelten Abschnitt der Arztlichen Priifung

melden, legen dieme Prafung nach den bisher geltenden Vorschrif-
-ten ab, sofern sie die Prifung bis zum 1. Mai 1989 bestehen.

5

Studierende der Medizin, die sich bis zum 20. Januar 1988 zum Drit-
ten Abschnitt der Arztlichen Prifung melden, legen diesa Prifung

nach den bisher galtendsn Vorschriften ab, sofern sie sie bis zum
3l. Dezenbar 1989 bestehen.

§ 6

Unbeschadet des Artikels 2 §§ 3 bis 5 g11t fir alle schriftlichen
Prifungen § 14 Abs. 4 und 6 der Approbationsordnung fir Arzte in
der Fassung des Artikels 1 Nr. 6 b Buchst. b und d ab dem je-
weiligen Zeitpunkt dps Inkrafttretens nach Artikel 4.

87

Pir studiirande, die alle Abschnitte der Arztlichen Priifung nach.

bisher geltendem Recht ablegen, gilt § 34 Abs. 1 der Approbations-

ordhung fur Arzte in der Fassung der Bckaﬁntuachung vom ©03. April

1979 (BGBl. I S. 425, 609), zuletzt gedindert durch dis Verordnung
| Qon 19. Dezember 1983 {(BGBl. I 5. 1482).
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§ 34 Abs. 1 der Approbationnordnung £0r Arzte in der Fassung dieser
Verordnung findet erstmals Anwendung auf Studierende, die alle
Abschnitte der Arztlichen Prufung nach den Vorschriften dieser

. Verordnung abgelegt hahpn. Bei Studierenden, die die einzelnen
Abschnitte der Arztlichen Prufung zum Tell nach bisher geltendenm
Recht und zum Teil nach den Vorschriften dieser Verordnung ablegen,

_ wird keine Gesantnote nach § 34 Abs. 1 der Approbationsordnung far
Arzte gehildet "

'pegrundung:

Infolge der Neugestaltung des Prifungs-
- verfahrens notwendige Ubergangsvor—
schriften.

Wegen der in einigen Bundeslan-
dern zu befiurchtenden organisa-
torischen Schwierigkeiten bei
einer gleichzeitigen Einfihrung
mindlicher Prifungen im Rahmen

- der Arztlichen Vorprifung und
‘des 2. Abschnitts der Arztlichen
Prifung ist eine stufenweise
Einflihrung geboten. -
Zugleich wird klargestellt, daB
die Anderungen in § 14 Abs. 4
und 6 AAppO - Eliminierung fehler-
hafter Priifungsfragen sowie Be-
stehensregel - unabhidngig von der
Einfithrung miindlicher Prifungen
Anwendung finden scllen.
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4. Zu Art. 1 Nr. 7 (§ 34 c Abs. 1 Satz 2)

In Artikel 1 Nr. 7 sind in § 34 c Abs. 1 Satz 2 die Worte "drzt-
lichen Berufsethik" durch die Worte "Ethik in der Medizin"
Zu ersetzen.

Begriindung :

Die Verwendung des Wortes "Berufsethik"
kann als "Standesethik" mifliverstanden
werden.

Der Begriff Ethik hat einen abstrakten
Charakter, der als Summe von Werturtei-
len und -orientierungen einer Gesell- -
schaft verstanden werden kann. Er darf
nicht einer speziellen Berufsgruppe
zugeordnet werden. g

5. Zu Art. 1 Nr. 7 (§ 34 d Abs. 2)

In Artikel 1 Nr. 7 ist in § 34 d Abs. 2 der zweite Halbsatz
‘wie folgt zu fassen: '

"so entséheidet die zustidndige Behdrde, ob der THtigkeitsab-
schnitt ganz oder teilweise zu wiederholen ist."
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-Begrﬁndung:

Es ist nicht in jedem Falil erforderlich,
den als nicht ordnungsgemidR abgeleistet
anzusehenden Titigkeitsabschnitt des
Praktikums in vollem Umfang nachzuholen.
Gerade solange eine Strukturierung nicht
verbindlich vorgeschrieben ist (Art., 2 § 2),
der Arzt im Praktikum demnach etwa iiber
die gesamte Zeit an nur einer Stelle
tdtig sein kann, ist es geboten, in
Anlehnung an § 21 ‘Abs. 2 Satz 1

AAppO der zustindigen Behdrde die M&g-
lichkeit zu geben, einen von der vor=-
hergegangenen Dauer des TH#tigkeitsab-
schnitts abweichenden zeitlichen Rahmen
fiir das nachzuholende Praktikum festzu-
setzen.

6. Nach Artikel 2

Nach Artikel 2 ist folgender Artikel 2 a einzufiigen:
"Artikel 2 a

Der Bundesminister fiir Jugend, Familie, Frauen und Gesundheit
kann den.Wortlaut der Approbationsordnung fir Arzte in der nach
Inkrafttreten dieser Verordnung geltenden Fassung im Bundes-
gesetzblatt bekanntmachen und dabei die Paragraphen, deren

Untergliederungen sowie die Anlagen mit neuen durchlaufenden
Ordnungszeichen versehen."
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Begriindung:

"Eine Neubekanntmachung der Approbationsordnurg
fiir Arzte ist nach teilweisem Inkraft-
treten der Zweiten Verordnung zur Ande- .
rung der Approbationsordnung fiir Arzte
vom 24. Februar 1978 (BGBl. I S. 312)
erfolgt. Es bedarf einer Bekanntgabe
der Neufassung der Verordnung unter

. Berlicksichtigung der Dritten Verordnung
zur Anderung der Approbationsordnung
fiilr Arzte vom 15, Juli 1981 (BGB1. 1
S. 660), der Vierten Verordnung zur
Anderung der Approbationsordnung fiir
Arzte vom 19. Dezember 1983 (BGB1. 1
S. 1482) und der vorliegenden Fiinften Ver-
ordnung zur Anderung der Approbationsord-
nung flir Arzte.

7. Zu Art. 4

Artikel 4 ist wie folgt zu fassen:

"Artikel 4

Diese Verordnung tritt unbeschadet des Satzes 2 am Tage _
Rach der Verkiindung in Kraft. Der neue Text des § 14 Abs. 6
gemdR Artikel ‘1 Nr. 6b Buchst. d tritt am 1. Januar 1988
ih Kraft. | |

Begriindung:

Die Bestehensklausel soll unter Ge-
sichtspunkten des Vertrauensschutzes
erst am 1. Januar 1988 in Kraft treten,
da sich mit ihr die Voraussetzungen fiir
das Bestehen der schriftlichen Priifung
insoweit nicht unwesentlich dndern, als
sich das Prifungsergebnis nicht mehr’

am Durchschnitt aller Priiflinge, sondern
am Durchschnitt besonders qualifizierter
Studierender orientiert.
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.8. EntschlieBung

Der Bundesrat ist der Auffassung, daR weitere Verbes-
serungen der drztlichen Ausbildung notwendig sind.
Dazu sind u.a.

- elne Reduzierung der Anzahl und eine Uberprifung der
Verteilung der Fragen im Rahmen der schriftlichen
-Priifungen,

- eine Verbesserung des vorklinischen Unterrichts auf der
Grundlage insbesondere der Vorschldge des Medizinischen
Fakultdtentages,

- eine engere Verzahnung von kiinischen und vorklinischen
Ausbildungsinhalten,

- der Ausbau der patienienorientierten Lehre und

- die Verstdrkung des praktischen Unterrichts am Patienten

erforderlich.

Er bittet die Bundesregierung, die damit Zusammenhdngenden
- Fragen umgehend. in Abstimmung mit den Lindern zu kldren

und eine entsprechende Novelle zur Appﬁobationsordnung fir
Arzte méglichst bis Ende 1987 vorzulegen.

9. EntSChliegyng

Der ﬁundesrat bekridftigt seine Entschlieﬁung rum Vierten
Gesetz zur Anderung der Bundesdrzteordnung (Druck-
sache 13/85 (Beschlufl)).



