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Aufgrund des § 2 Abs. 4 des Hochschulgesetzes NRW (HG) in der Fassung des
Hochschulfreiheitsgesetzes (HFG) vom 31.10.2006 (GV. NRW. 2006 S. 474), zuletzt geindert
durch Art. 1 AndG vom 18. 12. 2012 (GV. NRW. S. 672) sowie § 41 der Approbationsordnung fiir
Arzte (AAppO) vom 27. Juni 2002 (BGBL I S. 2405), zuletzt geindert durch die Verordnung vom
17. Juli 2012 (BGBL. I S. 1539) und die Verordnung vom o7. Januar 2013 (BGBL I S. 34), hat die
Ruhr-Universitit Bochum die folgende Studienordnung fiir den integrierten Reformstudiengang
Medizin erlassen:
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Priaambel

Die vorliegende Studien- und Priifungsordnung regelt nach MaRgabe der AAppO die Ziele, den
Aufbau, die Inhalte des Studiums und die Anforderungen und Verfahren der Priifungen des
integrierten Reformstudiengangs Medizin an der Ruhr-Universitit Bochum.

A) Ziele und Zustindigkeiten
§ 1 Reformziel

Ziel der drztlichen Ausbildung ist die/der wissenschaftlich und praktisch in der Medizin
ausgebildete Arztin/Arzt, die/der zur eigenverantwortlichen und selbstindigen irztlichen
Berufsausiibung, zur Weiterbildung, zu stindiger Fortbildung und zur kritischen Bewertung
ihres/seines Handelns befdhigt ist. Die Ausbildung soll grundlegende Kenntnisse, Fihigkeiten
und Fertigkeiten in allen Fichern vermitteln, die fiir eine umfassende Gesundheitsversorgung
der Bevolkerung erforderlich sind. Die Ausbildung zur Arztin oder zum Arzt wird auf
wissenschaftlicher Grundlage durch Hochschullehrer/Hochschullehrerinnen praxis- und
patientenbezogen durchgefiihrt.

Besonders gefordert werden sollen dabei die Fahigkeiten zu Team-Kommunikation und
arztlicher Interaktion, das problemorientierte und interdisziplinire Denken, sowie die
Bereitschaft zu lebenslangem Lernen.

Diese Ziele sollen in der patienten- und praxisorientierten Ausbildung des integrierten
Reformstudiengangs durch Integration grundlegender und klinischer Aspekte vom Beginn des
Studiums an unter Verwendung systematischer, problemorientierter und integrierter Lehr- und
Lernformen sowie durch ihnen entsprechende Priifungsformen erreicht werden. Die
Studierenden sollen durch die neuen Lehrformen zum Selbststudium motiviert werden.

§ 2 Ausbildungsziele
Die Absolventinnen und Absolventen des integrierten Reformstudiengangs Medizin sollen

(1) in der Lage sein, die korperliche, seelische, geistige und soziale Situation ihrer Patientinnen
und Patienten zur Grundlage ihres drztlichen Handelns zu machen,

(2) die Fahigkeit zu wissenschaftlichem Denken und Arbeiten erworben haben,

(3) die fur das drztliche Handeln erforderlichen allgemeinen Kenntnisse, Fihigkeiten und
Fertigkeiten in Diagnostik, Therapie, Gesundheitsférderung, Privention und Rehabilitation
besitzen,

(4) praktische Erfahrungen im Umgang mit Patientinnen und Patienten, einschliefllich der
facheriibergreifenden Betrachtungsweise von Krankheiten und der Fihigkeit, die Behandlung zu
koordinieren, haben,

(5) die geistigen Grundlagen und psychischen Fihigkeiten haben, die sie zur Grundversorgung
der Patientinnen und Patienten befihigen,
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(6) bereit und fihig sein, sich eigenstindig kontinuierlich und unter Einbeziehung der modernen
Informationsquellen fortzubilden,

(7) zu eigenstindiger Entscheidung und Probleml6sung in der Lage sein,
(8) die Grenzen ihres eigenen Wissens und Konnens einschitzen kénnen,

(9) zur Zusammenarbeit mit Arztinnen und Arzten und allen anderen im Gesundheitswesen
titigen Personen sowie mit Studierenden fihig und bereit sein.

§ 3 Geltungsbereich

Diese Studien- und Priifungsordnung regelt Ziele, Inhalte und Aufbau sowie das Priifungswesen
des integrierten Reformstudiengangs Medizin. Soweit nachfolgend nichts anderes bestimmt ist,
findet die AAppO unmittelbar Anwendung.

§ 4 Zustindigkeit

(1) Die Medizinische Fakultit der Ruhr-Universitit Bochum ist zustindig fiir die geordnete
Durchfithrung der Lehre und der Leistungskontrollen.

(2) Die Fakultit tragt dafir Sorge, dass die an der Ausbildung beteiligten wissenschaftlichen
Einrichtungen die zum Erreichen der Ausbildungsziele notwendigen Lehr- wund
Lernveranstaltungen anbieten.

B) Das Studium
§ 5 Zulassung zum Studium

() Zum integrierten Reformstudiengang Medizin kann nur zugelassen werden, wer die
allgemeine Hochschulreife bzw. die einschligige fachgebundene Hochschulreife oder eine durch
Rechtsvorschrift oder von der zustindigen staatlichen Stelle als gleichwertig anerkannte
Vorbildung oder vergleichbare Schulabschliisse im Ausland nachweist.

(2) Studienbewerberinnen und Studienbewerber, die Thre Studienqualifikation nicht an einer
deutschsprachigen Einrichtung erworben haben, miissen die erforderlichen Kenntnisse der
deutschen Sprache nachweisen.

(3) Die Zulassung zum Studium erfolgt tiber die Stiftung fiir Hochschulzulassung. Das
Medizinstudium kann an der Ruhr-Universitit nur im Wintersemester begonnen werden.

(4) Voraussetzung fiir die Aufnahme des Studiums ist die Einschreibung an der Ruhr-Universitit
Bochum fiir den integrierten Reformstudiengang Medizin an der Ruhr-Universitit Bochum.

(5) Die Einschreibung ist ausgeschlossen, wenn Priifungen nach {§ 15 oder 16 endgiiltig nicht
bestanden sind.

§ 6 Gliederung und Inhalte
(1) Das Studium gliedert sich in drei Studienabschnitte {iber insgesamt sechs Studienjahre. Die
Regelstudienzeit im Sinne des § 1o Abs. 2 des HRG betrigt einschliefllich der Priifungszeit fiir

den Dritten Abschnitt der Arztlichen Priifung sechs Jahre und drei Monate.

3
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Die Ausbildungsinhalte des ersten Studienabschnittes (erstes und zweites Studienjahr)

- sind an organ- oder systembezogenen Problemstellungen orientiert,

- legen systematisch vorklinische Grundlagen und verkniipfen diese mit klinischen
Kenntnissen in verschiedenen Disziplinen,

- vermitteln grundlegende diagnostische Techniken und Fahigkeiten,

- vermitteln Fertigkeiten zu kompetenter Arzt-Patient-Interaktion,

- legen wissenschaftstheoretische Grundlagen,

- legen Grundlagen in Fragen der Medizinethik, Anthropologie und Medizinrecht,

- Dbehandeln die Rolle der Arztin/des Arztes in der Gesellschaft unter epidemiologischen
und gesundheitspolitischen Gesichtspunkten,

- vermitteln Grundbegriffe zum Gesundheitssystem,

- umfassen eine Hospitation in einer hausirztlichen Praxis, vorbereitet durch klinische
Inhalte insbesondere in den Bereichen Hygiene, Ethik, Gesundheitswesen und
Epidemiologie im Rahmen des Praktikums der Berufsfelderkundung und des Praktikums
zur Einfiihrung in die Klinische Medizin (mit Patientenvorstellung).

Der Eintritt in den zweiten Studienabschnitt ist gebunden an das erfolgreiche Bestehen des
Ersten Abschnitts der Arztlichen Priifung.

Der zweite Studienabschnitt (drittes bis fiinftes Studienjahr)

- vermittelt und vertieft systematisch und in Themenblocken organisiert klinische
Kenntnisse in Fiachern und Querschnittsbereichen,

- vermittelt diagnostische und differenzialdiagnostische Techniken und Fihigkeiten,

- legt Grundlagen fiir Therapie und Patientenbegleitung.

Der Eintritt in den dritten Studienabschnitt ist gebunden an das erfolgreiche Bestehen des
Zweiten Abschnitts der Arztlichen Priifung.

Der dritte Studienabschnitt, das Praktische Jahr (sechstes Studienjahr)

- dient der Abrundung und Ubung klinischer Fihigkeiten und Fertigkeiten in
ausgewihlten Fichern,

- legt seinen Schwerpunkt auf eine umfassende, eigenstindige Betreuung und Versorgung
von Patientinnen und Patienten unter Supervision.

(2) Die ersten funf Studienjahre sind in Themenblécke und Blockpraktika gemdfd Anlage 1
unterteilt. In ihnen werden die naturwissenschaftlichen und medizinischen Grundlagen fiir das
arztliche Handeln gelegt, wobei deutlich wird, dass drztliches Handeln auf wissenschaftlich
begriindeter kritischer Denkweise basiert. In jedem Teil dieses Studienabschnittes gibt es sowohl
theoretische wie praktisch-klinische Unterrichtsanteile, wobei die praktisch-klinischen im Verlauf
des Studiums gegeniiber den theoretischen zunehmend an Gewicht gewinnen.

Zusdtzlich zu diesen basalen (horizontalen) Ausbildungseinheiten gibt es vertikale
Ausbildungsstringe, die sich durch den gesamten ersten und zweiten Studienabschnitt ziehen.
Hierzu gehéren Veranstaltungen zu den Themengebieten

- Arztliche Interaktion,
- Praktische drztliche Fertigkeiten,
- Wissenschaftliches Arbeiten und
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- Grundlagen irztlichen Denkens und Handelns.
Die Strange bestehen jeweils aus Modulen im Sinne abgeschlossener Teilqualifikationen.

(3) Im sechsten Studienjahr (Praktisches Jahr) werden entsprechend {§ 1 und 3 AAppO drei
jeweils sechzehnwochige Ausbildungsabschnitte in den Fachern Innere Medizin, Chirurgie und
in der Allgemeinmedizin oder einem weiteren klinisch-praktischen Wahlfach abgeleistet.

(4) An das sechste Studienjahr (Praktisches Jahr) schlieft sich der Dritte Abschnitt der Arztlichen
Priifung an. Das Studium wird mit dem Dritten Abschnitt der Arztlichen Priifung abgeschlossen.

§ 7 Ausbildungsangebot und Lehr-und Lernveranstaltungen

Das Ausbildungsangebot umfasst systematische wund ficheriibergreifend konzipierte
Veranstaltungen. Die Studieninhalte werden in zunehmender Komplexitit und unter
verschiedenen Gesichtspunkten entsprechend dem Ausbildungsstand der Studierenden
wiederholt behandelt.

Es werden die folgenden Unterrichtsveranstaltungen angeboten:
(1) Systematische Vorlesungen dienen der Vermittlung grundlegender Wissensinhalte.

(2) Das Problemorientierte Lernen (POL) dient der Vertiefung und fichertibergreifenden
Integration theoretischen und klinischen Wissens im integrierten Reformstudiengang. In
Kleingruppen bearbeiten die Studierenden ein medizinisches oder fachbezogenes Problem. Die
Erarbeitung der sich daraus ergebenden Lernziele erfolgt im Selbststudium begleitend zu den
Vorlesungen, Seminaren und Praktika.

(3) Seminare dienen der Vertiefung von Wissen, der Vermittlung ficheriibergreifender
Zusammenhinge und der Herstellung von Beziigen zwischen Theorie und Praxis. Weiterhin
bieten sie ein Forum fiir Gruppenarbeit und den intensiven Austausch zwischen Lehrenden und
Studierenden.

(4) In Praktika und praktischen Ubungen sollen Fertigkeiten, aber auch Fihigkeiten einzeln oder
in Gruppen trainiert und erlernte Wissensinhalte im Praxisrahmen iiberpriift werden. Ein
Praktikum findet im Falle der theoretischen Grundlagenficher anhand von veranschaulichenden
Versuchen, in klinischen Fichern vorwiegend als Unterricht am Krankenbett in einer
Einrichtung der medizinischen Versorgung oder einer Forschungseinrichtung statt.

(5) Klinische Blockpraktika stellen die wesentliche integrative Lehr- und Lernform im
Krankenhaus dar. Ziel der klinischen Blockpraktika ist gleichermaflen die Vermittlung von
Wissen, Fihigkeiten und Fertigkeiten. Zentral sind dabei die "Ausbildung am Krankenbett" und
die wachsende Verantwortung der Studierenden in der Versorgung von Patientinnen und
Patienten. Klinische Blockpraktika haben festgeschriebene Lernziele.

(6) Die Medizinische Fakultit bietet regelmifig Einfithrungen in die didaktischen Prinzipien, die
Systematik des integrierten Reformstudiengangs und die Rolle der Tutorinnen und Tutoren/
Dozentinnen und Dozenten im Unterricht an. Als Tutorinnen und Tutoren/Dozentinnen und
Dozenten werden nach Moglichkeit nur solche Lehrkrifte eingesetzt, die entsprechende
Schulungen besucht haben.
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§ 8 Pflicht-, Wahlpflicht-und Wahlveranstaltungen

Um gewihrleisten zu kénnen, dass einerseits das fiir die Arztin/den Arzt wichtige Basiswissen
zuverldssig vermittelt und gepriift wird und andererseits geniigend Freiheit des Lehrens und des
Studierens bleibt, und damit bereits wahrend des Studiums selbst gewahlte Schwerpunkte gesetzt
werden konnen, werden Lehrveranstaltungen als Pflicht-, Wahlpflicht- oder Wahlveranstaltungen
angeboten.

(1) Pflichtveranstaltungen miissen besucht werden, um das Studium fortsetzen bzw. abschlieflen
zu konnen. Pflichtveranstaltungen vermitteln unverzichtbares Wissen, Fihigkeiten und
Fertigkeiten, die durch andere Lernformen nicht in entsprechender Weise zu erwerben sind.

(2) Bei Wahlpflichtveranstaltungen miissen aus dem Gesamtangebot eine festgelegte Anzahl von
Teilnahmenachweisen erbracht werden. So konnen Interessen wahrgenommen werden, wobei
gleichzeitig eine breite Ausbildung gewihrleistet bleibt.

(3) Wahlveranstaltungen stellen fakultative Studienangebote dar.
(4) Die Festlegung der Pflicht- und Wahlpflichtveranstaltungen regelt der Studienplan.
§ 9 Lehrveranstaltungen mit begrenzter Teilnehmerzahl

(1) Lehrveranstaltungen konnen beschrinkt werden, wenn ohne die Beschrinkung eine
ordnungsgemifle Ausbildung der fiir einen Studiengang eingeschriebenen Studierenden nicht
gewihrleistet werden kann (§ 59 Abs. 1 HG) oder wenn wegen deren Art und Zweck oder aus
sonstigen Griinden eine Begrenzung der Teilnehmerzahl erforderlich ist (§ 59 Abs. 2 HG). Unter
diese Manahme fallen alle im Studienplan gekennzeichneten praktischen Ubungen, Kurse und
Seminare.

Um die ordnungsgemifle Ausbildung im Fach Medizin zu gewihrleisten, ist die Teilnehmerzahl
in den Pflichtveranstaltungen begrenzt auf die gem. Verordnung tiber die Festsetzung von
Zulassungszahlen und die Vergabe von Studienplitzen im ersten Fachsemester bzw. in hoheren
Fachsemestern an den Hochschulen des Landes NRW zuzulassende Studierendenzahl.

(2) Bei der Zulassung zu den Pflichtveranstaltungen mit begrenzter Teilnehmerzahl ist die
nachstehende Reihenfolge einzuhalten:

a) Ordentliche Studierende der Medizin an der Ruhr-Universitit Bochum, deren Studium nach
dem Studienplan ablduft oder die zur Vermeidung von Zeitverlust gem. § 82 Abs. 3 HG auf den
Besuch der Lehrveranstaltung angewiesen sind;

b) Ordentliche Studierende der Medizin an der Ruhr-Universitit Bochum, die eine
Pflichtveranstaltung wiederholen miissen.

Zweithorerinnen und Zweithorer werden nicht zu den Pflichtveranstaltungen zugelassen.

(3) Studierende, die eine Lehrveranstaltung wegen nicht regelmifiiger Teilnahme wiederholen
miissen, werden fiir die Wiederholung zugelassen. Sie erhalten einen eigenen Arbeitsplatz nur
zugewiesen, wenn dieser nicht fiir die Teilnehmer mit vorrangigem Anspruch benétigt wird.
Kann ihnen ein Arbeitsplatz nicht zugewiesen werden, nehmen sie soweit moglich als
Hospitanten an der Lehrveranstaltung teil.

(4) Die Teilnahme an Pflichtveranstaltungen kann die regelmiflige und erfolgreiche Teilnahme
an vorangehenden Pflichtveranstaltungen voraussetzen. Entsprechendes regelt der Studienplan.
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(5) Die Pflichtveranstaltungen der Unterrichtsblocke des ersten und zweiten Studienabschnitts
sind grundsitzlich in der vom Studienplan vorgegebenen Reihenfolge zu besuchen.
Abweichungen bediirfen der Zustimmung des Studiendekans.

§ 10 Famulaturen und Krankenpflegedienst

(1) Es miissen Famulaturen {iber einen Zeitraum von insgesamt vier Monaten gemif § 7 AAppO
nachgewiesen werden.

(2) Der dreimonatige Krankenpflegedienst gemif § 6 Abs. 1 AAppO ist vor Beginn des Studiums
oder wihrend der unterrichtsfreien Zeiten des Studiums vor der Meldung zum Ersten Abschnitt
der Arztlichen Priifung abzuleisten.

§ 11 Evaluation
(1) Lehrveranstaltungen werden gemiR § 2 Abs. 9 AAppO regelmiRig auf ihren Erfolg evaluiert.

(2) Die regelmifliige und sachgerechte Teilnahme der Studierenden an den Evaluationen ist
verpflichtend.

§ 12 Abschluss des Studiums

Das Studium endet nach dem Praktischen Jahr mit Bestehen des Dritten Abschnitts der
Arztlichen Priifung.

C) Prifungswesen und Leistungsnachweise
§ 13 Zweck der Priifungen

Die Priifungen sollen

1. Aufschluss dariiber geben, ob sich die/der Studierende diejenigen Kenntnisse, Fihigkeiten
und Fertigkeiten angeeignet hat, die sie/ihn befihigen, ihren/seinen Beruf als Arztin/Arzt
verantwortungsvoll auszuiiben,

2. der/dem Studierenden die Moglichkeit geben, das eigene Leistungsprofil auch im Vergleich
zu Mitstudierenden richtig einzuschitzen,

3. dazu dienen, die Qualitit und die Weiterentwicklung der Lehre und des Curriculums zu
sichern,

4. im Falle des ,Nichtbestehens" von sanktionierenden, abschliefenden (summativen)
Priifungen eine gezielte Wiederholung einzelner Themengebiete erwirken. Dies kann durch
das Wiederholen einzelner Priifungen, einzelner Unterrichtsveranstaltungen oder einzelner
Ausbildungsabschnitte geschehen.

§ 14 Priifungsausschuss

(1) Fiir die Leitung der Priifungsorganisation wird ein Priifungsausschuss gebildet. Er ist eine
Behorde im Sinne des Verwaltungsverfahrensrechtes.

(2) Der Priifungsausschuss ist insbesondere zustindig fiir:

1. die Uberwachung der ordnungsgemifen Durchfithrung der Priifungen zur Erbringung der
Leistungsnachweise nach § 17,

2. die Bestellung von Priiferinnen/Priifern bzw. Beisitzerinnen/Beisitzern,
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3. die Festlegung der allgemeinen Priifungsmodalititen, d.h. Art und Umfang,
Bestehensgrenzen und Zeitpunkt der universititsinternen Leistungsnachweise, sowie
Regelungen fiir Versdumnis, Riicktritt, Tauschung, und Ordnungsverstofie,

4. die Festlegung von Art und Umfang der Wiederholungspriifungen im Fall des
Nichtbestehens einer Priifung,

5. die Behandlung der Beschwerden von Verfahrensbeteiligten; dabei kénnen die die
Priifungsleistungen bewertenden Entscheidungen der Priiferinnen und Priifer durch den
Priifungsausschuss nicht ersetzt werden,

6. das Angebot bzw. die Anerkennung von Wahlfichern,

7. die Erteilung von Bescheinigungen beim Ausscheiden aus dem integrierten
Reformstudiengang zur Vorlage beim zustindigen Landespriifungsamt,

8. die Evaluation der Lehrveranstaltungen.

(3) Der Fakultitsrat wahlt die Mitglieder des Priifungsausschusses und deren
Vertreterinnen/Vertreter. Dem Prufungsausschuss gehoren fuinf  Hochschul-
lehrerinnen/Hochschullehrer an, davon eine/einer auf Vorschlag des Studiendekanats, ein/e
Vertreter/Vertreterin aus der Gruppe der wissenschaftlichen Mitarbeiter, des Weiteren als
beratende Mitglieder zwei Studierende, von denen mindestens eine/einer bereits finf
Fachsemester studiert haben muss. Fiir den Fall, dass ein Mitglied des Priifungsausschusses von
einer Entscheidung des Priifungsausschusses betroffen ist, ist es von den Beratungen in dieser
Sache auszuschlief3en.

(4) Die Amtszeit der Mitglieder betragt zwei Jahre, fiir Studierende ein Jahr; sie unterliegen der
Schweigepflicht und miissen sich schriftlich verpflichten, sie einzuhalten. Hinsichtlich der
Befangenheit von Mitgliedern des Ausschusses und des Ausschlusses vom Verfahren gelten die
Vorschriften des Verwaltungsverfahrensgesetzes NRW.

(5) Der Pruifungsausschuss gibt sich eine Geschiftsordnung, die der Genehmigung des
Fakultitsrates bedarf.

§ 15 Arztliche Priifungen

(1) Im Verlauf des Studiums der Humanmedizin sind drei Priifungen vorgesehen, deren
Zulassungsbedingungen sich nach der AAppO richten.

Die Priifungen werden abgelegt:

a) der Erste Abschnitt der Arztlichen Priifung in schriftlicher und miindlicher Form nach einem
Studium der Medizin von zwei Jahren,

b) der Zweite Abschnitt der Arztlichen Priifung in schriftlicher Form nach einem Studium der
Medizin von drei Jahren nach Bestehen des Ersten Abschnitts,

¢) der Dritte Abschnitt der Arztlichen Priifung in miindlicher Form nach einem Studium der
Medizin von einem Jahr nach Bestehen des Zweiten Abschnitts der Arztlichen Priifung.

(2) Die Prifungen werden vor dem zustindigen Landespriiffungsamt abgelegt. Die
Priifungskommissionen, die die miindlichen Priifungen abnehmen, werden vom Landes-
priufungsamt bestellt und sind in dessen Auftrag titig.

(3) Hinsichtlich des Inhalts und der Priifungsgebiete wird den Studierenden empfohlen, sich
frithzeitig anhand der Approbati-onsordnung fiir Arzte zu informieren. Die Priifungsgebiete sind
in den {§ 22 bis 24 und 28 bis 30 AAppO festgelegt. Die Priifungsinhalte werden beschrieben in
den Anlagen 10 und 15 zur AAppO.
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(4) Einzelheiten tiber die Meldung zur Priifung, tiber die Zulassung, Art und Bewertung der
Priifung, tiber die schriftlichen und miindlichen Priifungen sind ebenso wie die Priifungstermine
durch Vorschriften im Zweiten Abschnitt der AAppO geregelt. Fiir die Anrechnung oder
Anerkennung von Studienzeiten und Priifungen gelten die Vorschriften des § 12 AAppO.

(5) Als staatliche Priifungsbehérde ist fiir die Ruhr-Universitit Bochum die Bezirksregierung
Diisseldorf - Landespriifungsamt fiir Medizin, Psychotherapie und Pharmazie zustindig.

§ 16 Universititsinterne Leistungsnachweise

(1) Eine Bescheinigung iiber einen Leistungsnachweis wird nur auf der Grundlage regelmifiiger
und erfolgreicher Teilnahme an den Pflichtveranstaltungen gemif} Anlage 2 (Studienplan) dieser
Studienordnung ausgestellt. Fiir einige dieser Veranstaltungen gelten die besonderen
Zulassungsbedingungen des § 9 Abs. 4 dieser Studienordnung.

(2) Die regelmiflige Teilnahme kann nur bescheinigt werden, wenn nicht mehr als 15 % der
Unterrichtszeit der Pflichtveranstaltung versdaumt wurden und die versiumten Unterrichtsinhalte
nachgearbeitet werden konnten. Eine nachtrigliche Aufnahme in eine praktische Ubung ist nicht
mehr moglich, wenn mehr als 15 % der Praktikumszeit verstrichen sind. In besonderen
Hirtefillen entscheidet der Studiendekan iiber eine Kompensation der Fehlzeit.

(3) Die erfolgreiche Teilnahme an den Pflichtveranstaltungen wird nur auf der Grundlage von
Erfolgskontrollen = bescheinigt. Art und Umfang der Erfolgskontrollen wund der
Wiederholungspriifungen sind vor Beginn der jeweiligen Lehrveranstaltung durch den
Prifungsausschuss zu genehmigen und zu verdffentlichen. Erfolgskontrollen konnen
computergestiitzt, schriftlich, miindlich, praktisch, durch veranstaltungsbegleitende Leistungen
oder in einer Kombination als Portfolio-Priifung erfolgen.

(4) Eine Leistungskontrolle kann dreimal wiederholt werden. Nach der zweiten nicht-
bestandenen Leistungskontrolle findet obligatorisch ein Beratungsgesprich statt, das erst zur
Teilnahme an der dritten und vierten Leistungskontrolle berechtigt. Wird eine Leistungskontrolle
unentschuldigt versdumt, so gilt sie als nicht bestanden. In besonderen Hirtefillen entscheidet
der Priifungsausschuss iiber eine weitere Wiederholungsmoglichkeit.

(5) Wird eine Leistungskontrolle endgiiltig nicht bestanden, verliert die/der Studierende
ihren/seinen Priifungsanspruch fiir den entsprechenden Leistungsnachweis an der Ruhr-
Universitit Bochum.

(6) Wihrend des ersten Studienabschnitts sind die Leistungsnachweise gemifl Studienplan
(Anlage 2 Teil A) zu erbringen.

(7) Wihrend des zweiten Studienabschnitts sind benotete Leistungsnachweise in Fichern,
Querschnittsbereichen und Klinischen Blockpraktika gemifs Studienplan (Anlage 2 Teil B) zu
erbringen.

Dem integrierten, fichertibergreifenden Unterricht dieses Abschnitts entsprechend werden drei
fiachertibergreifende Leistungsnachweise erhoben, deren Zeitpunkte und deren beteiligte Ficher
(je mindestens 3) im Studienplan Teil B aufgefiihrt werden. Anhand der Aufgabenanzahl bzw.
erreichbaren Punktzahl gewichtet gehen die fachbezogenen Leistungsnachweise in die
Abschlussnote des ficheriibergreifenden Leistungsnachweises ein. In Fichern und
Querschnittsbereichen, die nicht an den ficheriibergreifenden Priifungen beteiligt sind, werden
die Leistungsnachweise in gesonderten Priifungen erbracht. Insbesondere die
Querschnittsbereiche konnen sich auch mit Aufgaben an den ficheriibergreifenden Priifungen
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beteiligen. Die Leistung geht jedoch nicht in die Gesamtnote des ficheriibergreifenden
Leistungsnachweises ein, sondern wird gesondert als (Teil-)Leistungsnachweis des
Querschnittsbereichs ausgewiesen. Anhand der Aufgabenanzahl bzw. erreichbaren Punktzahl
gewichtet gehen die Teilleistungsnachweise des jeweiligen Querschnittsbereichs in die
Abschlussnote des Leistungsnachweises im Querschnittsbereich ein. Ein ficheriibergreifender
Leistungsnachweis ist bestanden, wenn alle darin enthaltenen Ficher bestanden sind. Werden
einzelne Ficher nicht bestanden, so miissen nur die nicht bestandenen Priifungsteile wiederholt
werden.

(8) Bereits bestandene, benotete Priifungen kénnen nicht wiederholt werden.
§ 17 Formative Priifungen

(1) Formative, nicht sanktionierende Priifungen sollen den Studierenden eine Riickmeldung tiber
ihren jeweiligen Leistungsstand geben. Die Teilnahme ist verpflichtend, das Ergebnis ist aber
nicht fiir das Fortkommen entscheidend. Formative Priifungen werden nicht wiederholt.

(2) Die Meldung zur Teilnahme erfolgt mit Teilnahme am entsprechenden Kurs oder
Studiensemester. Nichtteilnahme an der formativen Priifung setzt eine Genehmigung durch den
Priifungsausschuss voraus.

(3) Der Progress Test Medizin dient der regelmifligen Kontrolle des Lehrerfolges und des
erreichten Wissenszuwachses der Studierenden sowie der Evaluation des Studiengangs im inner-
und tiberuniversitiren Vergleich. Er wird einmal pro Studienjahr durchgefiihrt. Die regelmiflige
Teilnahme wihrend der Gesamtdauer des Studiums ist obligatorisch. Ein Versiumnis ist dem
Priifungsausschuss zu begriinden.

{18 Bescheinigungen, Bescheide bei Nichtbestehen,
Wiederholen von Priifungen

(1) Fur einen absolvierten Progress-Test erhilt die/der Studierende eine Bescheinigung, aus der
hervorgeht, ob ein Wissensfortschritt, ein Wissensriickgang oder ein Wissensstillstand
stattgefunden hat.

(2) Werden Leistungskontrollen nicht bestanden, informiert der Priifungsausschuss die
Priifungskandidatinnen/Priifungskandidaten dariiber, in welcher Form, in welchem Umfang
und innerhalb welcher Frist die Priifung wiederholt werden muss. Nimmt die/der Studierende
die Wiederholungsmoglichkeit nicht wahr, gilt die Priifung als nicht bestanden.

§ 19 Anrechnung und Anerkennung von Studienzeiten,
Studienleistungen und Priifungsleistungen

(1) Studienzeiten sowie bestandene oder nicht bestandene Leistungen (Studien- oder
Priifungsleistungen), die an einer anderen Hochschule im Geltungsbereich des Grundgesetzes in
einem gleichen Studiengang erbracht worden sind, werden von Amts wegen angerechnet.
Bestandene oder nicht bestandene Leistungen in anderen Studiengingen oder an anderen
Hochschulen sowie an staatlichen oder staatlich anerkannten Berufsakademien im
Geltungsbereich des Grundgesetzes sind anzurechnen, sofern keine wesentlichen Unterschiede
nachgewiesen, festgestellt und begriindet werden konnen; dies gilt auf Antrag auch fir
Leistungen an Hochschulen auflerhalb des Geltungsbereichs des Grundgesetzes. Auf Antrag
kann die Hochschule sonstige Kenntnisse und Qualifikationen auf der Grundlage der
eingereichten Unterlagen anrechnen.
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(2) Wesentliche Unterschiede bestehen insbesondere dann, wenn die erworbenen Kompetenzen
den Anforderungen des integrierten Reformstudiengangs Medizin nicht entsprechen. Dabei ist
kein schematischer Vergleich, sondern eine Gesamtbetrachtung und Gesamtbewertung
vorzunehmen. Fiir die Anerkennung oder Anrechnung von Studienzeiten, Studienleistungen
und Priifungsleistungen, die auflerhalb des Geltungsbereichs des Grundgesetzes erbracht
wurden, sind die von der Kultusministerkonferenz gebilligten Aquivalenzvereinbarungen sowie
Absprachen im Rahmen der Hochschulpartnerschaft zu beachten. Im Ubrigen kann bei Zweifeln
das Akademische Auslandsamt sowie die Zentralstelle fiir auslindisches Bildungswesen gehort
werden.

(3) Zustindig fiir Anrechnungen oder Anerkennung nach den Absitzen 1 und 2 ist der
Priifungsausschuss. Vor der Feststellung, ob wesentliche Unterschiede bestehen, ist in der Regel
eine Fachvertreterin bzw. ein Fachvertreter zu horen. Die bzw. der Studierende hat die fiir die
Anrechnung erforderlichen Unterlagen vorzulegen. Nach Vorlage der vollstindigen Unterlagen
ergeht ein Bescheid, der mit einer Rechtsbehelfsbelehrung zu versehen ist, innerhalb von 6
Wochen.

(4) Werden Studien- und Priifungsleistungen angerechnet, sind die Noten - soweit die
Notensysteme vergleichbar sind - zu tibernehmen und in die Berechnung der Gesamtnote
einzubeziehen. Bei unvergleichbaren Notensystemen wird der Vermerk “bestanden”
aufgenommen. Diese Anrechnung wird im Zeugnis gekennzeichnet.

(5) Bei Vorliegen der Voraussetzungen der Absitze 1 und 2 besteht ein Rechtsanspruch auf
Anrechnung bzw. Anerkennung. Dies gilt gemif § 12 Abs. 2 Satz 2 AAppO nicht fiir Studien-
und Priifungsleistungen, die das Studium abschlielen oder die bereits Gegenstand einer
inlandischen Priifung waren und endgiiltig nicht bestanden worden sind.

§ 20 Allgemeine Verfahrens- und Formvorschriften

(1) Die Priifungskandidatin/der Priifungskandidat kann unter Darlegung plausibler Griinde, z.B.
bei korperlicher oder psychischer Behinderung, beim Priifungsausschuss die Erlaubnis
beantragen, ganz oder teilweise Priifungsleistungen in einer vorgesehenen Form durch
gleichwertige Priifungsleistungen in anderer Form oder anderer Dauer zu ersetzen.

(2) Belastende Entscheidungen des Priifungsausschusses bediirfen der Schriftform und sind zu
begriinden. Vor solchen Entscheidungen wird die/der Betroffene angehort.

(3) Der Priifungskandidatin/dem Priifungskandidaten steht ein Beschwerderecht innerhalb von
vier Wochen nach Bekanntgabe der Priifungsergebnisse beim Priifungsausschuss zu.

§ 21 Versiumnis, Riicktritt, Tiuschung, Ordnungsverstéfe

(1) Eine Prifungsleistung gilt als mit ,nicht bestanden" bewertet, wenn der/die
Priifungskandidatin/Priifungskandidat einen Priifungstermin ohne wichtigen Grund versiumt
oder wenn sie/er nach Beginn der Priifung ohne wichtigen Grund von der Priifung zuriicktritt.

(2) Die Priifungskandidatin/der Priifungskandidat kann sich von einer Priifung gemif} § 16 vor
ihrer/seiner Zulassung durch den Priifungsausschuss ohne Angaben von Griinden durch
schriftliche Erklirung gegeniiber dem Priifungsausschuss abmelden. Die nach der Zulassung fiir
einen Riucktritt von der Priifung oder fiir das Versiumnis des Priifungstermins geltend
gemachten Griinde miissen dem Priifungsausschuss unverziiglich schriftlich mitgeteilt und
glaubhaft gemacht werden. Bei Krankheit wird ein drztliches Attest verlangt. Die Vorsitzende/der

II



Amtliche Bekanntmachung der Ruhr-Universitit Bochum Nr. 993

Vorsitzende des Priifungsausschusses kann in schwerwiegenden Fillen die Vorlage eines
amtsidrztlichen Attests verlangen. Werden die Griinde anerkannt, wird ein neuer Termin
vorgeschlagen.

(3) Versucht eine Priifungskandidatin/ein Prufungskandidat, das Ergebnis einer
Priifungsleistung durch Tiuschung oder Benutzung nicht zugelassener Hilfsmittel zu
beeinflussen, gilt die entsprechende Priifung als nicht bestanden. Eine Priifungskandidatin/ein
Priifungskandidat, die/der den Ablauf der Priifung und die Mitpriiflinge nachhaltig stort, kann
von der Priiferin/dem Priifer bzw. der Aufsichtsperson von der Fortsetzung der Priifung
ausgeschlossen werden; in diesem Fall gilt die Priifung als nicht bestanden. Die
Priifungskandidatin/der Priifungskandidat kann innerhalb einer Frist von sechs Wochen
verlangen, dass die Entscheidungen iiber Riicktritt oder Tduschung vom Priifungsausschuss
gepriift werden. Belastende Entscheidungen sind der Kandidatin/dem Kandidaten unverziiglich
schriftlich mitzuteilen, zu begriinden und mit einer Rechtsbehelfsbelehrung zu versehen.

D) Allgemeine Bestimmungen
§ 22 Ausscheiden aus dem Studiengang

(1) Mit dem erfolgreichen Bestehen des Dritten Abschnittes der Arztlichen Priifung scheiden
Studierende aus dem integrierten Reformstudiengang Medizin aus.

(2) Weitere Moglichkeiten zum Ausscheiden aus dem integrierten Reformstudiengang Medizin
regelt die Einschreibungsordnung der Ruhr-Universitit Bochum in ihrer jeweils giiltigen
Fassung.

(3) Studierende, die den Studiengang verlassen, erhalten vom Priifungsausschuss ficherbezogene
Bescheinigungen fiir erbrachte Priifungs- und Studienleistungen.

§ 23 Studienberatung

(1) Die Zentrale Studienberatung (ZSB) der Ruhr-Universitit berit die Studierenden in
allgemeinen Fragen der Studieneignung, Studienzulassung, Studienginge und Studienficher.
Zudem steht sie bei studienbedingten personlichen Schwierigkeiten als psychologische
Beratungsstelle zur Verfiigung.

(2) Fir eine fachbezogene Studienberatung benennt der Fakultitsrat eine Professorin/einen
Professor als Studienberater/Studienberaterin.

§ 24 Inkrafttreten und Verosffentlichung

(1) Diese Studienordnung tritt am Tag nach ihrer Veréffentlichung in den Amtlichen
Bekanntmachungen der Ruhr-Universitit Bochum
in Kraft.

Ausgefertigt aufgrund des Beschlusses des Fakultitsrates der Medizinischen Fakultit der Ruhr-
Universitit Bochum vom 17.07.2013.

Bochum, den 30. September 2013
Der Rektor
der Ruhr-Universitit Bochum
Universititsprofessor Dr. Elmar Weiler
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Anlage 1 zur Studienordnung
gemaf § 6 Abs. 2

Gliederung des Studiums:
Erster Studienabschnitt (1. bis 4. Fachsemester)

Erstes Fachsemester:

e Orientierungswoche

e Vorlesungen, POL-Tutorien, Seminare und Praktika zu den Grundlagen der Humanbiologie
mit klinischen Beziigen

Zweites bis und viertes Fachsemester:
e Vorlesungen, POL-Tutorien, Seminare und Praktika zu den Themenblécken
0 Bewegungsapparat mit den Modulen Spinale Sensorik, Periphere Motorik, Zentrale
Motorik, Leitungsbahnen
0 Innere Organe mit den Modulen Herz/Kreislauf, Atmung, Gastrointestinaltrakt,
Urogenitaltrakt
0 Nervensystem und Sinne mit den Modulen Sinne I + II, Hohere Hirnfunktionen
e Hospitation in einer allgemeinmedizinischen Praxis (nach dem dritten Fachsemester)
e Vorklinisches Wahlfach

Bis zur Anmeldung zum Ersten Abschnitt der Arztlichen Priifung
e Krankenpflegedienst
e Praktikum in Erster Hilfe

Zweiter Studienabschnitt (5. bis 10. Fachsemester)

e Vorlesungen, Seminare und Praktika in klinisch-theoretischen Fichern
e Theorie und Praxis der Patientenuntersuchung

e Themenorientierte Vorlesungen, Seminare und Unterricht am Krankenbett in klinischen
Fichern und Querschnittsbereichen

e Interdisziplinire Falldiskussionen

e Einbeziehung der Studierenden in den klinischen Tagesablauf

¢ Klinische und allgemeinmedizinische Blockpraktika

Dritter Studienabschnitt (11. und 12. Fachsemester)
e Praktisches Jahr

Abschnittiibergreifende Ausbildungsstringe (1. bis 10. Fachsemester):
Veranstaltungen der vertikalen Ausbildungsstringe

o Arztliche Interaktion

o Arztliche Fertigkeiten

e Wissenschaftliches Arbeiten

e Grundlagen irztlichen Denkens und Handelns
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Anlage 2 zur Studienordnung: Studienplan Teil A

A) Praktische Ubungen, Kurse und Seminare, deren Besuch bei der Meldung zum Ersten
Abschnitt der Arztlichen Priifung gemif Anlage 1 AAppO nachzuweisen sind

Praktische Ubungen, Kurse und Seminare, deren Besuch bei Fach- Lehrumfang
der Meldung zum Ersten Abschnitt der Arztlichen Priifung semester [Std./SWS]
nachzuweisen sind

1. Praktikum der Physik fiir Mediziner I 41 2,93
2. Praktikum der Chemie fiir Mediziner I 41 2,93
3. Praktikum der Biologie fiir Mediziner I 25 1,79
4. Praktikum der Physiologie 2-4 66 4,71
5. Praktikum der Biochemie/Molekularbiologie 2-4 67 4,79
6. Kursus der makroskopischen Anatomie 2-4 80 5,71
7. Kursus der mikroskopischen Anatomie 1,34 55 3,93
8. Kursus der Medizinischen Psychologie und Medizinischen 2-4 45 3,21
Soziologie

9. Seminar Physiologie 2-4 39 2,79
10. Seminar Biochemie / Molekularbiologie 2-4 39 2,79
11. Seminar Anatomie 2-4 23 1,64
12. Seminar der Medizinischen Psychologie und Medizinischen I-4 30 2,14
Soziologie

13. Praktikum zur Einfithrung in die Klinische Medizin (mit I-4 36 2,57
Patientenvorstellung)

14. Praktikum der Berufsfelderkundung I-4 66 4,71
15. Praktikum der Medizinischen Terminologie I 14 1,00
mit einer Gesamistundenzahl von insgesamt mindestens 630 Std. 667 | 47,64
16. Vorklinisches Wahlfach 1, 2,3 oder 4 1,00
17. Praktikumsbegleitende, integrierte Seminare mit 2-4 99 7,07
Einbeziehung klinischer Ficher* (mind. 98 Std.)

18. Gegenstandsbezogene Studiengruppen (POL) als Seminare I-4 56 4,00
mit klinischem Bezug (mind. 56 Std.)
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Anlage 2 zur Studienordnung: Studienplan Teil B

B) Leistungsnachweise fiir Ficher und Querschnittsbereiche, die gemiR § 27 AAppO zur

Meldung zum Zweiten Abschnitt der Arztlichen Priifung nachzuweisen sind:

Ficher und Querschnittsbereiche Fachsemester
Ficher

1. Allgemeinmedizin® &=
2. Anisthesiologie3 9-10
3. Arbeitsmedizin, Sozialmedizin’ 8
4. Augenheilkunde 9-10
5. Chirurgie 6-7
6. Dermatologie, Venerologie 8-10%
7. Frauenheilkunde, Geburtshilfe? 8
8. Hals-Nasen-Ohrenheilkunde3 9-10
9. Humangenetik’ 8
10. Hygiene, Mikrobiologie, Virologie 5-7%
11. Innere Medizin 6-7
12. Kinderheilkunde? 8-10
13. Klinische Chemie, Laboratoriumsmedizin 5
14. Neurologie 6-7
15. Orthopidie 7
16. Pathologie 5
7. Pharmakologie, Toxikologie 5-6
18. Psychiatrie und Psychotherapie 6-7*
19. Psychosomatische Medizin und Psychotherapie 9-10%
20. Rechtsmedizin’ 8
21. Urologie3 9-I0
22. Wahlfach (klinisch) 5-10
Querschnittsbereiche

1. Epidemiologie, medizinische Biometrie und medizinische Informatik 5%
2. Geschichte, Theorie, Ethik der Medizin 5-6%
3. Gesundheitsékonomie, Gesundheitssystem, Offentliches Gesundheitswesen 8%
4. Infektiologie, Immunologie 5-7
5. Klinisch-pathologische Konferenz 6-10
6. Klinische Umweltmedizin 8
7. Medizin des Alterns und des alten Menschen 9-10
8. Notfallmedizin 9-10
9. Klinische Pharmakologie/Pharmakotherapie 9-10
10. Privention, Gesundheitsférderung 6
11. Bildgebende Verfahren, Strahlenbehandlung, Strahlenschutz 6-7
12. Rehabilitation, Physikalische Medizin, Naturheilverfahren 8-10
13. Palliativmedizin 8-10
14. Schmerzmedizin 8-10

Mit Pflichtveranstaltungen im Umfang von mindestens 868 Stunden, davon
476 Stunden als Unterricht am Krankenbett.

*Diese Facher bzw. Querschnittsbereiche sind zusitzlich beteiligt an der Integration
vorklinischer und klinischer Lehrinhalte insbesondere durch Teilnahme an den vertikalen

Ausbildungsstringen.
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"Fachertibergreifender Leistungsnachweis im 8. Semester
2Fachertibergreifender Leistungsnachweis im 8. Semester
3Ficheriibergreifender Leistungsnachweis im 9./10. Semester
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Blockpraktika

1. Innere Medizin 9-10
2. Chirurgie 9-10
3. Kinderheilkunde 9-10
4. Frauenheilkunde 9-10
5. Allgemeinmedizin 9-10
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