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Berufsverband der Kinder- und Jugendarzt*innen MV, Hausarzteverband Mecklenburg-Vorpommern e.V., Medizindidaktik MV, Koordinierungsstelle MV
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Angebot

Bezeichnung

2022 Ist

2023
Plan

2023 Ist

AiW-
Seminare

Gesamtanzahl AiW-
Seminare/ Jahr

42

80

53

Gesamtanzahl UE/
Jahr

134

160

122

Gesamtanzahl Semi-
nar-tage/ Jahr

Gesamtanzahl Teil-
nehmende/ Jahr

125

105

95

Gesamtanzahl Dozie-
rende AiW-Seminare/
Jahr

48

40

56

Gesamtanzahl Durch-
fuhrungsstandorte fir
AiW-Seminare

Train-the-
Trainer-
Fortbildun-
gen

Gesamtanzahl T-t-T-
Fortbildungen/ Jahr

Gesamtumfang
T-t-T-Fortbildung in
UE/Jahr

38

49

22

Gesamtumfang
T-t-T-Fortbildung in
Tagen/Jahr

10

Gesamtanzahl Teil-
nehmende T-t-T-Fort-
bildungen/Jahr

21

55

12

Gesamtanzahl
Dozierende T-t-T-Fort-
bildung/Jahr

18

Gesamtanzahl Durch-
fuhrungsstandorte fir
T-t-T-Fortbildungen

Mentoring-
Pro-
gramme
allgemein

Gesamtanzahl
Mentoring-Angebote
fur Aiw/Jahr

15

12

20

Gesamtanzahl
Mentees/Jahr

20

20

15

Anzahl Mentoring-Kon-
takte/ Mentee/ Jahr

Gruppen-
Mentoring-

Gesamtanzahl
Mentoring-Gruppen/
Jahr

Anzahl Mentees/
Mentoring-Gruppe

Anzahl Mentoring-Tref-
fen/ Gruppe/ Jahr

Gesamtumfang
Gruppen-Mentoring in
UE/ Jahr

12

12

17

Gesamtanzahl Durch-
fuhrungsstandorte fir
Gruppen-Mentoring

Einzel-
Mentoring-

Gesamtanzahl Men-
tees mit Einzel-Mento-
ring/ Jahr

Gesamtanzahl Einzel-
Mentoring-Treffen/
Jahr

12

10

14

Gesamtanzahl Durch-
fuhrungsstandorte fir
Einzel-Mentoring

Feedback zu den wesentlichen Schwerpunkten der zweiten Forderphase

Kinder- und jugendmedizinische Ausbildung:

6 Monate Rotation Padiatrie vorgeschrieben (historische Griinde, diinn besiedeltes
Bundesland).

hohes Interesse von Weiterbilder*innen & Arzt*innen in Weiterbildung an padiatri-
schen Themen

hohe praktische Kompetenz bei Weiterbilder*innen & Arzt*innen in Weiterbildung

1 Weiterbildungstag / Jahr mit Fokus ,Padiatrie“ und einzelne padiatrische Themen
bei Weiterbildungstagen

Integration von AiW und Weiterbildungsbefugten Padiatrie l1auft langsam

Hospitation bei anderen Kompetenzzentren:

Online-Hospitation bei KW-Berlin zum Aufbau der Dozierendenschulung 2024
Hospitation bei Doppelschulungstag des KANN 04/2024

Themenfokussiert, bzw. interessensgeleitete Anbahnung

Planung zu Beginn jeden Jahres (bei welchem Thema bendtigen wir eine frische
Perspektive?)

Selbstdarstellung & Reflektion

Modularisierte Dozierendenschulung entworfen, Start: Herbst 2024
Neustrukturierung T-t-T (u.a. wg. sinkender Nachfrage)
o Umstellung von 3x2 Tage/Jahr auf kirzere (Online-)Seminare, Ziel: fortlau-
fende Beschaftigung mit dem Thema ,Weiterbilden®, Weiterbilderkultur
o Aufbau einer Online-Lernplattform zum asynchronen Lernen geplant
(moodle)
Erstmalig Weiterbildungs-Wochenende 10/2023
Simulationsprifung / Sonographie-Skills zur Vorbereitung der FA-Prifung
Evaluation und Uberarbeitung des Seminarangebots
o Mapping auf das Kompetenzbasierte Curriculum Allgemeinmedizin der DE-
GAM

e RN G | § @i~ & &+ BB B F LGS S
2015
2016
2017
2018
2019
2020

2021

Gesa
mt

Kooperation mit Hausérzteverband, AK MV, KV MV & gemeinsame Veranstaltungen
- gute Integration in arztliche Selbstverwaltung und das hausarztliche Umfeld
Schulterschluss mit Gemeinden und Landkreisen geplant zur Starkung der ambulan-
ten, landlichen Versorgung — Doppelstrukturen vermeiden

Gute Teilnehmerzahlen an AiW-Seminaren, hohe Zufriedenheit, wird nach Facharzt-
prifung haufig ,vermisst"
Mentoring hat stabile, geringe Einschreibezahlen.

o Anschreiben der AiW nach PLZ-Bereichen geplant
Regelmaliges externes Feedback durch ,Gestaltungsgremium® in jahrlicher Klausur-
tagung (Gruppe engagierter Hausarzt*innen)

Zahlen im Kontext: Vergleich mit Arztestatistik M-V zum 31.12.2022
o 40 von 242 (17%) FA-Prufungen in 2022 waren fur Allgemeinmedizin
o 2347 arbeitende Arzte ohne FA-Titel (=AiW aller Facher)
o davon 233 ambulant

Wiinsche

Wie kénnen Mitarbeiter*innen der beteiligten Universitaten fur Referententatigkeit
honoriert & wertgeschatzt werden?
Umwidmung innerhalb Basis- und Leistungsfinanzierung ermdéglichen

o NB: Preiserh6hung im Veranstaltungsbereich
Weitere Unterstutzung bei Zusammenarbeit der KWs und ahnl. Herausforderungen
(a la Werkzeugkasten fur z.B. Seminarplanung, moodle-Module, Curricula)
Abrechnungsmodalitaten (wenn mdglich) vereinfachen
Gemeinsames Sammeln & Bereitstellen von Lehrmaterialien (ggf. Kopplung mit Do-
zierendenschulung?)




