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Wissenschaftsrat empfiehit Weiterfiihrung und
Verbesserungen des Bochumer Modells

Der Wissenschaftsrat hat eine Stellungnahme zur weiteren Entwicklung der Medizini-
schen Fakultit der Universitit Bochum verabschiedet. Darin kommt er zu dem SchluB,
daB das "Bochumer Modell" eine interessante Variante der medizinischen Hochschul-
ausbildung darstellt. Er hat jedoch in Bochum als dem einzigen Standort in Deutsch-
land, an dem dieses Modell bislang verwirklicht wurde, verschiedene Probleme vorge-
funden, die derzeit gegen eine unverinderte {Jbernahme an anderen Hochschulstandorten

sprechen.

Die Medizinische Fakultidt in Bochum hat vertragliche Regelungen mit elf Krankenhdu-
sern in unterschiedlicher Trdgerschaft getroffen ("Bochumer Modell") und verflgt
nicht Uber ein eigenes Hochschulklinikum. Das #rztliche Personal dieser Kliniken
Ubernimmt Aufgaben in klinischer Forschung und Lehre. Zum Ausgleich hierfir finan-
zlert das Land Nordrhein-Westfalen zusdtzliche Stellen flr wissenschaftliches Perso-
nal an diesen Krankenhiusern. Ferner werden die Chefirzte der Kliniken zu aufler-

planméBigen Professoren ernannt.

Die Finanzierung des Bochumer Modells ist kostenglnstiger als die eines herkdmmlichen

Hochschulklinikums, da das Land hier nur die Kosten fir Forschung und Lehre trigt und
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keine Anteile der Krankenversorgung. Inwieweit das Bochumer Modell tatsichlich 8ko-
nomischer ist, 148t sich allerdihgs nur schwer ermitteln, da ihm auch Investitions-
mittel aus anderen dffentlichen Haushalten - z.B. im Rahmen des Krankenhausfinanzie-

rungsgesetzes - zuflieflen, die die herk®mmlichen Hochschulklinika nicht erhalten.

In der Lehre hat sich das Bochumer Modell bewdhrt und Erfolge zu verzeichnen. Glnstig
wirkt sich die Zahl der in den Kliniken verflgbaren Patienten mit vielfdltigen Krank-

heitsbildern auf die Qualitit insbesondere der klinischen Ausbildung aus.

Kritisch wird allerdings der Stellenwert der Forschung bewertet: Das Bochumer Mode;
ist zu wenig auf die Forschung ausgerichtet. Die Folge sind ein Mangel an wissen-
schaftlichem Personal, geringere Fdrderung des wissenschaftlichen Nachwuchses, Defi-
zite in der Ausstattung und nur eine mdBige Drittmitteleinwerbung im klinischen Be-
reich. Zudem ist die Koordinierung zwischen Fakultdt und Trigern sowie zwischen den
verschiedenen $ffentlichen Zuwendungsgebern nicht ausreichend geregelt. Der Wissen-
schaftsrat hat daher eine Reihe von MaBnahmen empfohlen, die zu gunstigeren Bedingun-
gen fUr die Forschung fithren sollen. So soll ein finanziell vom Land unterstfitzter
Forschungsfonds eingerichtet werden, aus dem jeweils flir einen befristeten Zeitraum
Stellen und Mittel leistungsgebunden an die Kliniken vergeben werden kdnnen. Den Lan-
deszuschu fir das Bochumer Modell hdlt der Wissenschaftsrat nicht fiir ausreichend;
er sollte um Personal- und Sachmittel erhdht werden. In den Vertrigen mit den Klini-
ken sollen Mindestbedingungen fur die Forschung festgelegt werden; Krankenhiuser, d&e

diese Bedingungen nicht erftillen, sollen bei der n#chsten Vertragsverlingerung aus

dem Modell ausscheiden.

Eine endgliltige Beurteilung des Bochuﬁer Modells wird erst nach Realisierung dieser

Verbesserungsvorschlige mbglich sein. Der Wissenschaftsrat kann bis dahin eine Nach-
ahmung des Bochumer Modells an anderen Standorten nicht empfehlen, kiénnte allerdings
in Einzelf#dllen einer teilweisen Ubertragung der Aufgaben in Lehre und Krankenversor-

gung auf ein regionales Krankenhaus unter anderer Trigerschaft zustimmen.

Hinweis: Der vollstdndige Text der Stellungnahme (Drs. 1843/95, 58 Seiten) kann bei

der Geschidftsstelle des Wissenschaftsrates schriftlich angefordert werden.



