Memorandum Arzteausbildung

Seitens der Kurienversammlung der angestellten Arzte werden hinsichtlich der
Qualitat der Turnusérztinnenausbildung die folgenden Forderungen erhoben.

1.

9.

Gesetzliche Verankerung und flachendeckende Umsetzung des
Turnusarztetatigkeitsprofils.

FUr jede Abteilung ist ein verbindliches Ausbildungskonzept zu erstellen. Die
Fuhrung eines Ausbildungslogbuches ist verpflichtend einzufiihren. Dies hat
nach dem Schlissel — Schloss Prinzip zu funktionieren und sich am
Rasterzeugnis zu orientieren.

Im Personalkonzept jeder Abteilung sind die zeitlichen Erfordernisse fur die
Ausbildung sowohl fiur die Ausbildungsverantwortlichen als auch die
Auszubildenden zu berucksichtigen.

Implementierung eines Arztes/einer Arztin als freigestellte(r)
Ausbildungskoordinator/Ausbildungskoordinatorin bei jedem
Krankenhaustrager.

Einfihrung des den Arztinnen/Arzten unterstellten
Dokumentationsassistenten/Dokumentationsassistentin bzw. Dokumentars.

Die Anzahl der Turnusarztinnen und Turnusérzte pro Abteilung muss sich an
der Patientenzahl, stationar und ambulant, orientieren. Der Bettenschlissel
von derzeit 1:15 ist abzuschaffen.

Finanzierung einer flachendeckenden Ausbildung in Lehrpraxen.

Wir fordern teamorientiertes Lernen und bedside teaching fur in Ausbildung
stehende Arztinnen und Arzte.

EinfUhrung eines Tutoren (Mentoren) Systems.

10. Schaffung der Strukturen und der Organisation zur Absolvierung der

Ausbildung in Teilzeitdienstverhaltnissen.




