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Anmerkung der Redaktion: Die SPM publiziert im Foigenden die HintergrOnde zum neuen 

Gegenstandskataiog (GK) der F#cher Medizinische Psycho/ogle und Medizinische Soziologie. 

Sie versucht damit, die ReformbemOhungen im Rahmen der Ausbitdung Humanmedizin in 

Deutschland aktiv zu unterst#tzen. Hier abgedruckt findet sich die Entstehungsgeschichte, 

der eigentiiche GK ist Ober das Intemet unter http://www.impp.de/ImppGK.html abzurufen. 

Es wird empfohlen, den Inhalt des neuen GKs im Internet nachzuiesen. 
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l Der neue Gegenstandskatalog ,,Medizinische Psychologie 
und Medizinische Soziologie" 

Vorgeschichte 

Der Gegenstandskatalog ftir den schriftlichen Teil der arzt- 

lichen Vorprtffung (GK1) ist ftir die Identitat der Facher 

Medizinische Psychologie und Medizinische Soziologie von 

grosser Bedeutung, auch wenn in den Kursen und Semina- 

ten noch andere wichtige Lernziele vermittelt werden kOn- 

hen und vermittelt werden sollenl. 

Es gab bislang zwei 1]berarbeitungen der Urversion des 

Gegenstandskataloges von 1973, die nach langen Vorar- 

beiten 1977 bzw. 1988 in Kraft gesetzt wurden. Trotz aller 

ModernisierungsbemOhungen spiegelten auch die neueren 

Fassungen immer noch das dem Zeitdruck geschuldete 

Grundkonzept der Urversion wider, Stoffgebiete aus der 

Soziologie und Psychologie zusammenzutragen, die ftir den 

Bereich der Medizin damals von Bedeutung schienen. 

Wildgrube kritisierte schon 19782 am Gegenstandskatalog 

Pseudostringenz, Theorielosigkeit und Fehlen wichtiger Be- 

reiche. 
Durch die medizinpsychologische und medizinsoziologische 

Forschung tiber mehrere Jahrzehnte und durch die mittler- 

weile gewonnene Praxis in medizinpsychologischen und me- 

dizinsoziologischen Handlungsfeldern kam es zu einer im- 

mer gr/3sser werdenden Differenz der Inhalte von For- 

schung und Praxis einerseits und den Gegenstanden der 

Lehre, die offiziell im Gegenstandskatalog festgeschrieben 

waren. Dies wurde von vielen unserer FachvertreterInnen) 

immer starker beklagt 3.4. Gleichzeitig wurde von vielen Kol- 

legInnen) die Einengung des Unterrichtes auf die Vorklinik 

als sehr kontraproduktiv ffir unsere Facher gesehen. 

Grosse Hoffnungen auf die LOsung dieser Probleme kamen 

auf, als vor tiber 10 Jahren die Diskussion fiber die Neufas- 

sung bzw. Novellierung der damaligen und gegenwartig im- 

mer noch unveranderten J~ztlichen Approbationsordnung 

begann. Die Trennung von Vorklinik und Klinik sollte auf- 
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gehoben werden und eine Vernetzung verschiedener Fach- 

gebiete erfolgen, horizontal wie vertikal. Als wichtig er- 

kannte Fachgebiete sollten in das Medizinstudium inte- 

griert werden, wie z.B. Rehabilitation, Pr~ivention, Public 

Health oder Geriatrie. Es bestand damals, vor allem durch 

die Vorarbeiten des Murrhardter Kreises die Hoffnung, den 

Anteil der ,,psychosozialen" bzw. ,,sprechenden" Medizin 

von ca. 7 % deutlich zu erhOhen nach nordamerikanischem 

Vorbild. M6glich schien auch zeitweise eine noch radikalere 

Anderung des Studiensystems, z.B. in Richtung Problem- 

orientiertes Lernen (POL). 

Im Verlauf des jahrelangen Diskussionsprozesses, der sich 

u.a. zwischen Fakultaten, _Arzteverb~inden, Ministerien auf 

Bundes- und Landesebene, Bundesrat, Bundestag, AWMF 

und Fakultatentag abspielte, kam es statt der erwarteten 

Aufwertung unserer Facher zu einer zeitweise massiven Be- 

drohung. Zeitweilig waxen unsere Facher, z.B. im Verlaufe 

des Jahres 1996, in den immer wieder neu vorgelegten Ent- 

wiarfen ft~r die neue Approbationsordnung fast vSllig ver- 

schwunden. 

Der schliesslich Anfang 1998 entscheidungsreife Entwuff 

scheiterte schliesslich- nicht an parteipolitischen Gegensfit- 

zen, sondern an untiberbrUckbaren Differenzen zwisehen 

verschiedenen Landerministerien wegen dermit der .~nde- 

rung erforderlichen Kapazitatsverminderung, d.h. der Sen- 

kung der Studentenzahlen. Der Entscheidungsprozess soll- 

te tinter der neuen Bundesregierung reaktiviert und der 

vorliegende Entwurf in Kraft gesetzt werden. Doch auch 

dieses Vorhaben wurde nicht realisiert und scheint wegen 

des inzwisehen erfolgten Ministerinnenwechsels im Ge- 

sundheitsministerium auch nicht in absehbarer Zeit reali- 

sierbar. Geblieben ist yon alien Reformanstrengungen im- 

merhin die Verabschiedung der Modellklausel, die einige 

medizinische Fakultaten nutzen, um Modellstudiengange 

zu erproben, wie z.B. Berlin oder Miinchen. 
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Der jetzt wohl endgtiltig gescheiterte Entwurf von 1998 hat- 

te zwar eine leichte Starkung unserer F~icher im Curriculum 

gebracht und es uns eventuell erm6glicht, neu aufgenomme- 

ne Querschnittsfacher wie Rehabilitation, Pr~ivention etc. 

mitzudefinieren und mitzugestalten. Andererseits war jedoch 

unsere BeteilJgung an der Physikumspriifung gef~ihrdet, was 

den Stellenwert unserer F~icher sicher nicht erh6ht h~itte. 

Die Neuformulierung der Gegenstandskataloge 

Um unabhgngig yon der Verabschiedung einer Neuformu- 

lierung der Approbationsordnung die Reform des Studiums 

und der Studieninhalte zu befOrdern, beauftragte das IMPP 

die Sachverst~indigen tier schriftlich im Physikum geprtiften 

F~cher mit einer Reformulierung der Gegenstandskataloge. 

Neu war die Vorgabe einer ,4. SpaRe", in der implizit die 

Notwendigkeit der im Katalog aufgenommenen Gegenst~in- 

de und Inhalte fiir die Klinik und die sp~itere ~irztliche Praxis 

belegt werden sollte. Die Intention dieser Vorgabe war das 

Ziel einer st~irkeren Praxisorienfierung des vorklinischen 

Studiums und die F6rderung einer st/irkeren Vernetzung 
von Vorklinik und Klinik. 

Gesetzliche Grundlage for das Stoffgebiet unserer F~icher 

war und ist nach wie vor die Anlage 10 (zu w 23 Abs.2 Satz 

2) der Arztlichen Approbationsordnung: 

IV. Grundlagen der Medizinischen Psyehologie und der 

Medizinischen Soziologie 

Ethologie, Psychophysiologie. Wahrnehmen, Lernen, Emo- 

tion und Motivation. Grundlagen psychologischer Me- 

thodik. Pers6nlichkeit, Pers6nlichkeitsentwicklung. Psycho- 

logische Grundlagen der Entstehung und Verarbeitung yon 

Krankheit. Verbale und nonverbale Kommunikation. 

Grnndlagen der Arzt-Patient-Beziehung. 

Soziale Schichtung. Bev61kerungsstruktur. Rollenbeziehun- 

gen und -konflikte in den verschiedenen altersspezifischen 

Gruppenkonstellationen 

Die Autorlnnen dieses Beitrags waren als Sachverstgndige 

des IMPP mit der Ausarbeitung betreut (Monika Bullinger 

16ste im Frfihjahr 2000 Bernhard Meyer-Probst ab): In zahl- 

reichen Sitzungen wurden Konzepte entworfen und verwor- 

fen und versucht, die sehr unterschiedlichen Positionen der 

Teilnehmer in einem tragf~ihigen Kompromiss zu btindeln. 

Die Fachvertreter beider F~cher und die FachgeseUschaften 

waren stets in den Diskussionsprozess eingebunden. Ein- 

wanden, Anregungen und Vorschlagen der KollegInnen ha- 
ben wir versucht m6glichst weitgehend Rechnung zu tragen 
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und sie einzubeziehen. Die horizontale Vernetzung mit an- 

deren Fachern der Vorklinik (z.B. Physiologie) und die ver- 

tikale Vernetzung mit F~ichern der Klinik (z.B. Sozialmedi- 

zin) war vom IMPP zun~ichst vorgesehen, es stellte sich je- 

doch im Verlauf der Zeit heraus, dass dies momentan noch 

nicht zu leisten ist. 

Das Resultat unserer Bemiihungen schl~igt sich nieder in der 

Ver6ffentlichung des Gegenstandskataloges unserer F~icher 

dutch das IMPP im Januar 2001, gemeinsam mit denen der 

anderen vorklinischen F~icher. Der nun giiltige Gegen- 

standskatalog ist im Internet unter http://www.impp.de/ 

ImppGK.htm abzurufen. Er wird bereits ab der Prtifung im 

Herbst 2002 alleinverbindlich sein, bis dahin gilt (auch) noch 

die 3. Auflage. Der Unterricht kann jedoch ab sofort schon 

umgestellt werden. 

Zur Konzeption des neuen GKZ 

Der vorliegende Entwurf des neuen Gegenstandskatalogs 

(GK) Medizinische Psychologie und Medizinische Soziolo- 

gie beinhaltet- unter Beriicksichtigung der empirischen und 

experimentellen Forschungsentwicklung der letzten 20 Jah- 

ren in den beiden F~ichern - eine grundlegende Neuformu- 

lierung von Grob- und Feinzielen fiir das Medizinstudium. 

Dabei standen folgende Pr~imissen bei der Neuformulierung 
Pate: 

Der neue GK berticksichtigt einerseits die neuen Erkennt- 

nisse der medizinisch-psychologischen und medizinisch-so- 

ziologischen Forschung der letzten 20 Jahren sowie anderer- 

seits die derzeitigen gesundheitspolitischen, universit~iren 

Entwicklungen in der Lehre und Klinik. So finden sich in 

dem neuen GK eine lernzielorientierte und anwendungsori- 

entierte (klinische) Schwerpunktbildung, die direkt auf die 

Belange der heutigen Medizin gerichtet ist, wobei sich far 

die Medizinstudenten vieff~iltige neue Lernziele ergeben, far 

die ein zeitgem~isses ~irztliches Denken und Handeln effor- 

derlich sind. Im Zeitalter der Gentechnologie etwa ist es fiir 

den heutigen Medizinstudenten wichtig, die biopsychosozia- 

len Folgen dieser Entwicklung auch far den einzelnen Pa- 
tienten absch~itzen zu k6nnen (z.B. psyehologische Folgen 

des Gentestes). Die enge Verbindung zwischen den beiden 
F~ichern Medizinische Psychologie und Medizinische Sozio- 

logie wird unter der Beriicksichtigung der oben genannten 

Pr~imisse in dem neuen GK deutlich. Anders als in dem 

friiheren GK, aber auch in den anderen vorklinischen 
F~ichern wurde bei dem neuen GK auf eine vielgliedrige, ge- 

trennte Unterteilung der zahlreichen Facetten der Psycho- 
logie und Soziologie verzichtet. Die vieff~iltigen Grundlagen 
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dieser F~icher wurden den Grobzie len zugeordnet ,  A u f  die- 

sen Ober legungen  basierend sollen Mectizinstudenten um- 

fassende medizinpsychologische und -soziologische Kennt- 

nisse iiber die Entstehung und Verlauf von Krankheiten, iiber 

die Grundlagen far  professioneUes medizinisches Handeln, 

auch im i~rztlichen Alltag sowie zur Priivention und Gesund- 

heitsfOrderung erwerben. 

Ausblick 

vor  al lem aber  der  Vorlesungen. Es  miissten auch rasch 

LehrNicher  vorgelegt  werden,  die dem neuen G K  Rech-  

nung tragen. 

Schwer abzusch5tzen sind die Folgen far  das Verhaltnis der  

beiden F~icher Medizinische Psychologie und Medizinische 

Soziologie. Durch  die Formul ierung des neuen  G K  sind wir 

zu mehr  Zusammenarbe i t  angehalten,  was Oberf remdungs-  

~ingste hervorrufen kann. Es kann jedoch durchaus auch po- 

sitive Auswirkungen durch die Hor izonterwei terung auf  die 

Forschung und Lehre  in unseren Ffichern haben. 

D e r  neue G K  wird sich bewahren  miissen bei den schrift- 

lichen Prtifungen, fur die er  ja  in erster Linie konzipiert  

wurde, aber  auch bei der  Durchft ihrung des Unterr ichtes,  

Der vollstiindige G K  ist im Internet unter 
ht tp-J/www.impp.de/Impp GK.html abzurufen. 
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I Kursanktindigungen 

Universit&t UIm 
12. Internationaler Kurs der Epidemiologie 

Kursangebote: Epidemiologic Methods 
Wayne D. Rosamond 
University of North Carolina 
at Chapel Hill, USA 

Methods of Epidemiologic 
Analysis 
Charles Poole 
University of North Carolina 
at Chapel Hill, USA 

Epidemiology and Genomics 
Robert Millikan 
University of North Carolina 
at Chapel Hill, USA 

Clinical Epidemiology 
Bill Miller 
University of North Carolina 
at Chapel Hill, USA 

Zeit: 
Ort: 

02. - 06. Juli 2001 
Universit&t UIm 

Sprache: Englisch 

Teilnahme- 
geb~hr: 

DM 350,- pro Kurs 
(DM 300,- for Mitglieder der 
Deutschen Arbeitsgemein- 
schaft for Epidemiologie, 
DM 200,- for Studenten) 

Organisation 
und n~here 
Ausk0nfte: 

Prof. Dr. Wilhelm Gaus 
Sekretariat: Renate Deckner/ 
Hilde B611ert 
Universit~t UIm/Abt. Epidemio- 
Iogie/Studiensekretariat 
Public Health 
Helmholtzstr. 22 
D-89081 UIm 
Tel.: ++49 731 5031061 oder 
5031098 (nur vormittags) 
Fax: ++49 731 5031069 

Anmeldeschluss: 15. Mai 2001 

Management for •rztlnnen und F0hrungs- 
veran~-wortliche im Spital 

Kursleitung 
Ralph Niedermann, WIG, Tel. 0522677897 

Kursumfang 
3 Module (90 Lektionen) verteilt auf 9 Kurs- 
rage 
Die Module k6nnen einzeln besucht werden. 

1 Modelle/Konzepte 
Lektionen 

Gesundheits6konomie 3 
Strategisches Management 7 
Organisation 5 
Marketing 5 

2 Personal/Ftihrung 
Lektionen 

Personalmanagement 15 
F0hrung/Kommunikation 15 
Projektmanagement 10 

3 Finanzen/Qualit~t 
Lektionen 

Flnanz- und Rechnungswesen 10 
Controlling 10 
Qualit~tsmanagement 10 

Kurstage 
Fr./Sa. 24./25, August 2001 
Fr./Sa. 21 ./22. September 2001 
Fr./Sa. 28./29. September 2001 
Do./Fr./Sa. 8.19.110, November 2001 

Kurszeiten 
jeweils 08:30 Uhr bis 17:30 Uhr 

Kursort 
Z0rcher Hochschule Winterthur 
St. GeorgenpJatz 2, 8401 Winterthur 

Der Ortsplan mit der genauen Bezeichnung 
der Kurslokalit&t kann im Internet unter 
www.wig.ch abgerufen werden. 

Preis 
Fr. 4950.-, exkl. Verpflegung und Unterkunft 

Anmeldung 
Via Internet: www.wig.ch oder per 
e-mail: wig@zhwin.ch. 
Anmeldungen m0ssen uns bis sp~testens eine 
Woche vor Kursbeginn erreichen. 

ZiJrcher Hochschule Winterthur 
Winterthurer Institut 
f(ir Gesundheits6konomie (WIG) 
St. Georgenplatz 2 
Postfach 958 
CH-8401 Winterthur 

Abmeldungen 
Erfolgt ein ROcktritt sp~testens 20 Tage vor 
Kursbeginn, ist er kostenlos. Erfolgt der ROck- 
tritt sp~ter, aber noch vor Kursbeginn, wird 
eine BearbeitungsgebOhr yon Fr. 200.- erho- 
ben. Bei einem R0cktritt nach Kursbeginn 
verf~llt die gesamte Kursgeb~hr. 
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I Nachdiplomstudium I Cours postgrade 

Arbeit + Gesundheit 
Sante au Travail 

Studiengang 2001-2003 
Anmeldung: 31. Mai 2001 

Session 2001-2003 
Inscription: 31 mai 2001 

ETH 
Eidgen~ssische Technische Hochschule Z0rich 
Swiss Federal Institute of  Technology Zurich 

Ausschreibung des studiengangs 2001-2003 
Die ETH ZCirich und die Universit&t Lausanne 
bieten ab September 2001 zum f(inften Mal 
das Nachdiplomstudium Arbeit + Gesundheit 
an. Oieses ist Bestandteil der Ausbildung zum 
gesetz~ich anerkann~en Spezia~isten, zur Spe- 
zialistin fi)r Arbeitsmedizin bzw. f~r Arbeits- 
hygiene in der Schweiz. Deren Aufgabe ist es, 
Risiken an Arbeitsplatz zu verringern und bis- 
her unbekannte Gefahren f~r Sicherheit und 
Gesundheit aufzudecken. Das Nachdiplom- 
studium ist berufsbegleitend und dauert 
zwei Jahre. Es richter sich an Personen mit 
einem Hochschulabschluss in Medizin, Natur- 
und Ingenieurwissenschaften oder einem 
gleichwertigen Bildungsstand. Unterrichts- 
sprachen sind Deutsch und Franz6sisch, 

Das interdisziplin~re Lehrangebot umfasst 
unter anderem Aspekte der Ergonomie, der 
Arbeitspsychologie, des betrieblichen 
Gesundheitsmanagements (Corporate 
Health), der Epidemiologie und des Risiko- 
managements sowie von Management und 
Kommunikation. 

Studienbeginn: September 2001 
Anmeldetermin: 31. Mai 2001 

Weitere Information und Anmeldung: 
Institut f~r Hygiene und Arbeitsphysiologie 
ETH ZCirich 
Clausiusstrasse 25 
CH-8092 Z0rich 
Tel.: 01 632 48 77 / 01 632 48 74 / 01 632 39 86 
Fax: 01 632 12 87 
E-Maih ndsinfo@iha.bepr.ethz.ch 
Homepage: http://www.iha.bepr.ethz.ch/nd/ 

les risques sur le lieu de travail et de les ~ti- 
miner. Base sur un enseigneme~t bili~gue 
fran~ais/allemand distribue sur une pEriode 
de deux ans, le cours postgrade de sante au 
travail est destine aux personnes titulaires 
d'un dipl6me universitaire en sciences, tech- 
nique, m~decine ou juge Equivalent. 

Uoffre de ce cours interdisciplinaire couvre 
les aspects de I'ergonomie, de la psychologie 
de travail, de la gestion de la santE en entre- 
prise (Corporate Health), de I'~pid~miologie 
et de la gestion due risque ainsi que les ques- 
tions de management et de communication. 

Ddbut du cours: septembre 2001 
Date limite d'inscription: le 31 mai 2001 

Informations compl~mentaires et inscription: 
Institut Universitaire Romand de Sant~ 
au Travail 19, rue du Bugnon 
CH-1005 Lausanne 
T~I: 021 314 74 21 
Fax: 021 314 74 20 
E-maih cpst@inst.hospvd.ch 
Page d'accueih http://www.iurst.ch 

Nouvelle session 2001-2003 
UUniversit~ de Lausanne et I'ETH Z0rich 
organisent a partir de Septembre 2001 la 
cinquieme session du Cours postgrade de 
Sante au Travail (CPST). Ce tours constitute la 
base requise pour I'exercice ~Ega! et r e c o ~ u  
de la profession de spEcialiste en hyg~&ne ou 
en m@decine du travail en Suisse. Medecins et 
hygienistes du travail ont pour t~che de 
veiller E la sante des employ~s, d' identi f ier 
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Universitd d'dtd en administration et gestion des services sanitaires 
23 au 3 aoQt 2001 

Ascona Monte Verita, Tessin 

La Section sanitaire du D6partement 
des affaires sociales du Canton du 
Tessin (Suisse), le D6partement d 'Ad-  
ministration de la sant6 de l 'Universit6 
de Montr6al (Qu6bec), et l 'Associa- 
tion latine pour l 'analyse des syst~mes 
de sant6 (ALASS),  organisent depuis 
1992 les Cours d'~t~ de niveau uni- 
versitaire en gestion et administration 
des services sanitaires. Ces cours se 
tiennent h Ascona (Suisse) et s 'adres- 
sent aux professionnels et aux gestion- 
naires (cadres sup6rieurs et interm6di- 
aires) des administrations sanitaires, 
des h6pitaux et des autres services et 
structures oeuvrant dans le domaine 
de la sant6. 

Les cours, qui s'inscrivent dans un 
cadre de formation permanente et post- 
gradu6e, seront sanctionn6s (pour le 
participants qui se soumettront ~ une 
6valuation finale) par un certificat de 
rdussite sign~ par un reprOsentant du 
D~partement d'Administration de la 
santd de l'Universit~ de Montreal. Les 
6tudiants qui s'inscrivent h la Maltrise 
en administration des services de sant6 

l'Universit~ de Montreal peuvent 
demander des ~quivalences pour la 
moiti6 des 60 cr6dits de cours requis 
pour l 'obtention de ce dipl6me. Pour 
obtenir ces 6quivalences l '6tudiant doit 
d6montrer qu'il  a d6j~t suivi et r6ussi 
des cours 6quivalents ~ ceux pour les- 

quels il les sollicite. Les cours Masters 
en 6conomie et gestion des services 
socio-sanitaires des Universit6s de la 
Suisse Italienne (Lugano) et de Lau- 
sanne reconnaissent les cours UDEASS 
darts le cadre des cr6dits pour l 'obten- 
tion du dipl6me, Les cours d 'Ascona 
sont plac6s sous la direction acad6mi- 
que d 'un professeur du D6partement 
d 'Administrat ion de la sant6 et les pro- 
fesseurs proviennent pour la plupart de 
ce d6partement ou y sont associ6s, ce 
qui facilite l 'attribution des 6quivalen- 
ces pour les cours suivis a Ascona. 
Une attestation de participation sera 
livr6e ~ tousles participants qui auront 
suivi r6guli6rement les cours. 

Les cours pr~vus pour 2001 sont les suivants: 

5emaine du 23 au 27 juillet 2001 

1. Gestion de projet 
Enseignant: Pierre Fournier, Canada-Quebec 

2. La mofl~lisation complexe en administration de la sant~ 
Enseignant: Pierre De Coninck, Canada-Quebec 

3. M~thoflologie de l'~valnation de la qualit~ des soins 
Enseignant: William D'Hoore, Belgique 

4. Ethique et allocation 
Enseignant: Andre-Pierre Contandriopoulos, Canada-Quebec 

Semaine du 30 juillet au 3 aoOt 2001 

5. Analyse des technologies de la sant~ 
Enseignant: Pascale Lehoux, Canada-Quebec 

6. L'~valuation quantitative et qualitative des soins au service d'une gestion des soins performante 
et pertinente 
Enseignant: Marie-Lise Lair-Hillion, Luxembourg 

7. Marketing social 
Enseignant: Frangois Lagarde, Canada-Quebec 

8. Orienter et g~rer le changement 
Enseignant: Guy Archambault, Canada-Quebec 

Le hombre de places est limit& Dernier d61ai pour l 'inscription 31 mai 2001. Pour toute information contacter: 
Sezione sanitaria 
<~Cours Universitaires d'Et6~ 
Mme. Patrizia Pagnoncelli 
Via Orico 5 
CH-6500 Bellinzona 
T61. 0041 91/814 30 50/48 / Fax 0041 91/825 31 89 
e-marl: patrizia.pagnoncelli@ti.ch 
site Internet www.ti.ch/UDEASS 


