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Prof. Dr. Axel Godecke

Axel Godecke promovierte 1990 am Institut fiir Mikrobiologie der Heinrich-Heine-Universitdt Diis-
seldorf mit einer Arbeit zur Genregulation in Hefe. Nach einem Forschungsaufenthalt an der Arizona
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dorf. Axel Godecke ist seit 2002 Mitglied des SFB 612 und war von 2005 bis 2010 Sprecher des
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strukturierten Promotion an der Medizinischen Fakultit erarbeitete.

Dr. Ursula Kessen
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die Koordination der neugegriindeten Medical Research School Diisseldorf.
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Strukturierte Promotion an der Medizinischen Fakultat:
Die Medical Research School Diisseldorf

Die Europdisierung des Hochschulraumes im Rahmen des Bologna-Prozesses hat zu
grundlegenden Veranderungen der Struktur einzelner Studiengdnge und der Abschlis-
se auch an deutschen Hochschulen gefiihrt. Mit der breiten Einfithrung des Bache-
lor/Master-Systems verschwinden derzeit die ,klassischen“ Hochschulgrade wie Diplom
oder Magister. Internationalisierung ist aber nicht nur ein Thema, das das Studium zur
Erreichung eines ersten Hochschulabschlusses betrifft, vielmehr hat der internationale
Vergleich auch zu weitreichenden Veranderungen der Promotionskultur gefiithrt. Wur-
den Promovierende frither in der Regel im Rahmen einer Individualpromotion von
einem Doktorvater/einer Doktormutter betreut, hat in den letzten Jahren vermehrt die
Promotion in Graduiertenkollegs oder strukturierten Promotionsprogrammen Einzug
an deutschen Hochschulen gehalten.

Angestofien wurde diese Entwicklung in Deutschland durch das vor 20 Jahren durch
die Deutsche Forschungsgemeinschaft (DFG) eingerichtete Forderprogramm der Gra-
duiertenkollegs. Nachdem die ersten Doktorandenkollegs als Modellprojekte durch die
Fritz-Thyssen- und die Volkswagen-Stiftung bereits seit Mitte der 1980er Jahre gefor-
dert wurden, zeichnet seit 1990 die DFG verantwortlich fiir das Férderprogramm der
Graduiertenkollegs. Eine Zielsetzung dieses Programms ist es bis heute, die Betreuungs-
situation der Promovierenden zu verbessern, die enge Zweier-Beziehung Doktorand-
Doktorvater/-mutter aufzubrechen und an deren Stelle die Betreuung durch mehrere
Hochschullehrer/innen treten zu lassen. Da im Graduiertenkolleg Doktorarbeiten im
Rahmen eines Forschungsverbundes angefertigt werden, bedeutet dies fiir die Promo-
vierenden auch gleichzeitig eine bessere Vernetzung mit Doktorandinnen und Dokto-
randen, die im ndheren Umfeld der eigenen Arbeit forschen. Dies fordert einen effizi-
enten Erfahrungsaustausch und erlaubt den vielfach zitierten Blick tiber den eigenen
Tellerrand auf benachbarte Forschungsgebiete. Zusitzlich erhalten Promovierende in
Graduiertenkollegs ein strukturiertes Ausbildungsprogramm in Form von Ringvorle-
sungen und Methodenkursen und werden mit den wichtigen forscherischen Sekundar-
kompetenzen wie Recherche, Prasentation, Rhetorik, wissenschaftliches Schreiben und
Prinzipien der Drittmitteleinwerbung vertraut gemacht. Damit bietet eine Promotion in
einem Graduiertenkolleg weit mehr, als normalerweise im Rahmen einer klassischen
Individualpromotion geleistet wird.

War die Umsetzung strukturierter Promotionsprogramme zunachst auf die DFG-ge-
forderten Graduiertenkollegs beschriankt, verlieren die strukturierten Programme in
zunehmendem Mafle ihren elitiren Charakter. Aufbauend auf den Grundkonzepten,
die in Graduiertenkollegs entwickelt wurden, griinden viele Universitaten Graduier-
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tenschulen, Promotionskollegs und dhnliche Einrichtungen. Diese Entwicklungen sind
nicht verwunderlich, stellen Doktorandinnen und Doktoranden doch eine tragende Sau-
le des deutschen Wissenschaftsbetriebs dar, so dass ein attraktives Angebot in Form von
Promotionsprogrammen ein wesentlicher Wettbewerbsvorteil einer Universitat bezie-
hungsweise Fakultit um die besten Absolventen ist.

Die Heinrich-Heine-Universitit ist in den letzten Jahren besonders aktiv in der Ein-
richtung strukturierter Promotionsprogramme gewesen. Dies betrifft die Einwerbung
von Fordermitteln bei der DFG, beim Land NRW und auch bei privaten Stiftern. Der
tiberwiegende Teil der Programme ist in der Medizinischen und in der Mathematisch-
Naturwissenschaftlichen Fakultdt angesiedelt und zielt vor allem auf die Ausbildung
naturwissenschaftlicher Doktorandinnen und Doktoranden ab.

Sonderfall Medizin

Unabdingbare Voraussetzung fiir eine Promotion ist der erfolgreiche Abschluss eines
Hochschulstudiums. Daran schliefit sich normalerweise die Arbeit an der Dissertation
an, die sich tiber einen Zeitraum von drei bis finf Jahren erstrecken kann. Im Gegensatz
zu anderen Fachern werden Doktorarbeiten in der Medizin in der tiberwiegenden Zahl
der Falle bereits wihrend des Studiums begonnen. Die Studierenden arbeiten dann ent-
weder studienbegleitend oder wihrend eines Freisemesters an ihrer Dissertation. Dabei
ist das Spektrum der Arbeiten so heterogen wie die Medizin selbst und umfasst expe-
rimentelle, epidemiologische, klinisch prospektive und klinisch retrospektive Arbeiten
sowie Literaturarbeiten (Abb. 1). Die fertige Arbeit wird nach Beendigung des Studiums
eingereicht. Nach Begutachtung und einer miindlichen Prifung wird dann der akade-
mische Grad Dr. med. oder Dr. rer. san. verliehen.

Mit diesem Vorgehen tragen die medizinischen Fakultdten dem langen Medizinstu-
dium Rechnung und erméglichen durch die studienbegeleitende Promotion vielen Stu-
dierenden einen Einstieg in die wissenschaftliche Arbeit. Wenn auch die medizinischen
Doktorarbeiten im Umfang nicht mit den Dissertationen in der Mathematisch-Naturwis-
senschaftlichen Fakultit vergleichbar sind (Ausnahmen bestitigen die Regel), so erhebt
sich der Grad Dr. med. in Deutschland durchaus iiber ein reines Berufsdoktorat, da dem
Dr. med. immer eine wissenschaftliche Arbeit zugrunde liegt. Vergleicht man den wis-
senschaftlichen Stellenwert der medizinischen Doktorarbeit beispielsweise mit Arbei-
ten, die zum Dr. rer. nat. fithren, so entspricht allein unter dem quantitativen Aspekt
die medizinische Dissertation eher einer Diplom- oder Masterarbeit in den Naturwis-
senschaften.

Trotz des vergleichsweise geringeren Aufwandes ist in den letzten Jahren ein steti-
ger Riickgang der Promotionszahlen in der Medizin zu verbuchen. Ein Hauptgrund fur
diese Entwicklung liegt sicher in der derzeit giiltigen Approbationsordnung fiir Arzte,
die seit dem Wintersemester 2003/2004 die Arzteausbildung regelt und nun mit ent-
sprechender zeitlicher Verzégerung auch Doktorarbeiten in der Medizin beeinflusst. Die
Studierenden haben feste Stundenpldane mit Anwesenheitspflicht, die wenig Flexibilitat
erlauben, um wihrend des Semesters experimentelle Arbeiten durchzufithren. Tatsdch-
lich finden immer weniger Studierende den Weg in die Wissenschaft. Zudem &dndert
sich auch das Bewusstsein der Absolventinnen und Absolventen, die als kurativ téitige
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Abb. 1: Ubersicht iiber die Zahl und Art der Promotionen in der Medizinischen Fakultit Ende 2010. Mit der
Er6ffnung der MedRSD und der damit eingefiihrten zentralen Anmeldung von Promotionsvorhaben
liegen nun erstmalig quantitative Daten zur Promotion in der Medizinischen Fakultat der Heinrich-Heine-
Universitdt Diisseldorf vor.

Anzahl Promovierende Geschlecht
500
400
M Dr. med. 300
M Dr. med. dent. 200
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0

f m

Abb. 2: Angestrebter Doktorgrad und Geschlechterverteilung der Promovierenden der Medizinischen Fakultat
Ende 2010. Der liberwiegend angestrebte Doktorgrad ist der Dr. med. Entsprechend der niedrigeren
Zahl an Studierenden ist das Ziel Dr. med. dent in geringerem Umfang vertreten. Der Abschluss Dr. rer.
san. wird nach Promotion im Bereich Public Health verliehen. Frauen auf dem Vormarsch — von den
insgesamt 690 registrierten Promovierenden ist der tiberwiegende Teil weiblichen Geschlechts (f).

Arzte auch ohne Promotion Patienten behandeln kénnen. Deutlich wird dieser Trend in
den sinkenden Zahlen der Doktorarbeiten in der Medizin: nur noch circa 50 Prozent
der Absolventen eines Jahrgangs schlieflen erfolgreich eine Doktorarbeit ab.

Die Medical Research School Diisseldorf —
Strukturierte Promotion in der Medizin

Der Riickgang medizinischer Doktorarbeiten ist nicht spezifisch fiir Diisseldorf. Mit
grofer Sorge beobachten die meisten Medizinischen Fakultédten eine dhnliche Entwick-
lung, und auch die DFG ist alarmiert. Im April dieses Jahres veréffentlichte die Se-
natskommission fur Klinische Forschung ein Positionspapier, in dem Empfehlungen
zur Strukturierung der wissenschaftlichen Ausbildung von Medizinerinnen und Medi-
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zinern abgegeben wurden.! In zehn Eckpunkten formuliert die Kommission Mafinah-
men, die eine wissenschaftliche Tatigkeit fiir Medizinerinnen und Mediziner attraktiver
gestalten sollen. Dazu zdhlen vor allem die Einrichtung von Promotionsprogrammen
und Rotationsstellen, um einerseits die Qualitit der medizinischen Doktorarbeit zu er-
héhen und andererseits Freirdaume fiir die Forschung wahrend der klinischen Tatigkeit
junger Medizinerinnen und Mediziner zu gewéhrleisten. Aber auch weitere strukturelle
Mafinahmen wie frithzeitige Information der Studierenden, eine zentrale Stellenborse
oder Zulassung von Freisemestern fiir eine wissenschaftliche Arbeit ohne Anrechnung
auf die Studiendauer gehoren zu den Forderungen der Senatskommission.

Die Medizinische Fakultit der Heinrich-Heine-Universitit hat die Probleme im Zu-
sammenhang mit der Promotion in der Medizin frith erkannt. In den Ziel- und
Leistungsvereinbarungen fiir 2010 zwischen dem Ministerium fir Wissenschaft, For-
schung und Technologie NRW und der Heinrich-Heine-Universitat wurde bereits 2007
die Grindung eines strukturierten Ausbildungsprogramms vereinbart, um die Qualitat
der Ausbildung medizinischer Doktoranden zu erhéhen. Im Jahr 2008/2009 erarbeitete
die Arbeitsgruppe ,Medical Research School“ ein Konzept fiir eine strukturierte Dok-
torandenausbildung an der Medizinischen Fakultat. Dabei flossen umfangreiche Erfah-
rungen aus den bereits geforderten Graduiertenkollegs ein, die teilweise bereits in der
Vergangenheit einen Schwerpunkt zur Integration Medizinischer Doktoranden in DFG-
geférderte Promotionsprogramme aufwiesen.” Nachdem im Februar 2010 die Griin-
dung der MedRSD offiziell durch den Fachbereichsrat beschlossen wurde, konnte im
Juli das Promotionskolleg offiziell er6ffnet werden.

Aufgaben und Ziele der Medical Research School Diisseldorf

Ziel der Medical Research School Diisseldorf (MedRSD) ist es, die Ausbildung und die
Betreuungssituation der Promovierenden zu verbessern, sie bei der Planung einer wis-
senschaftlichen Karriere zu unterstiitzen und damit die Qualitit und Anzahl der er-
folgreichen Abschliisse zu erhohen. Die MedRSD bietet den Doktoranden neben einer
umfangreichen Informationsplattform im Internet, auf den Bedarf der Doktoranden
zugeschnittene Angebote in Form von Informationsveranstaltungen, Seminaren und
Workshops. Strukturierte Rahmenbedingen und verschiedene regulatorische Mafinah-
men unterstiitzen die Doktoranden und Doktorandinnen wéhrend ihres Promotionsvor-
habens.

Informationsveranstaltung

Zu den zentralen Aufgaben der MedRSD gehort unter anderem die jahrlich stattfinden-
de Informationsveranstaltung ,Einfiihrung in die wissenschaftliche Promotion®. Die-
se Veranstaltung wurde bereits im Sommersemester 2010 sowie im Wintersemester
2010/2011 fiir das vierte vorklinische Semester und das erste klinische Semester ange-
boten. Eine frithzeitige Information der Studierenden ist essenziell, um sie rechtzeitig
auf das ,Problem Promotion“ aufmerksam zu machen. Wie bereits ausgefiihrt, gibt die
Approbationsordnung ein starres Ausbildungsschema vor, so dass der zeitlichen Pla-

1 vgl. http://www.dfg.de/download/pdf/dfg im profil/geschaeftsstelle/publikationen/medizinausbildung
senat_klinische_forschung.pdf (23.12.2010) sowie Schélmerich (2010).
2 Vgl. Godecke (2006).
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nung einer Doktorarbeit im Rahmen des Studiums eine grofie Bedeutung zukommt.
Ist der Einstieg erst verpasst, finden viele mégliche Interessenten nicht mehr den Weg
in die Wissenschaft. Erwartungsgemaf} verzeichnet die Einfithrungsveranstaltung sehr
grofien Zulauf und wird daher in Zukunft regelmafig zu Anfang des Wintersemesters
stattfinden. In der Vorlesungsreihe werden zentrale Fragen der Studierenden bespro-
chen wie beispielsweise ,Welche Art von Doktorarbeiten gibt es?“, ,Welche Doktorar-
beit kommt fiir mich in Frage?“, ,Wie finde ich ein Thema fiir eine Doktorarbeit“ und
,Wie bereite ich mich auf das Gesprach mit dem zukiinftigen Betreuer vor?“. Neben
weiteren Informationen zur Themensuche, Literaturrecherche, Aufbau und Gestaltung
einer Doktorarbeit, dem Promotionsverfahren und anderen Aspekten stellen eingelade-
ne Gaste aus der Fakultdt verschiedene Bereiche ihrer Forschung vor und diskutieren
auch ihre eigenen Erfahrungen mit den Studierenden, sowohl aus der Sicht eines Be-
treuers als auch aus er Sicht des ehemaligen Doktoranden (auch wenn sich diese Sicht
je nach der vergangenen Zeit schon verklart haben kann). Diese Mischung aus Theorie
und ,Praxiserfahrungen aus erster Hand" ist bei den Studierenden auf grofies Interesse
gestofien und als sehr hilfreich und informativ bewertet worden.

Internetseite der MedRSD

Umfangreiche Informationen zum Ablauf der Promotion, Férderméglichkeiten, Gradu-
iertenkollegs, Stipendien und Literatur finden die Studierenden auf der neuen Inter-
netseite der MedRSD.® Aktuelle Meldungen der MedRSD kénnen iiber ein sogenanntes
Mail-Abo abonniert und als E-Mail im eigenen Postfach abgerufen werden.

Bisher gestaltet sich die Suche nach einem passenden Promotionsthema fiir zukiinf-
tige Doktoranden als schwierig und uniibersichtlich. Doktorarbeiten werden nicht zen-
tral angeboten und haufig von den Studierenden mehr oder weniger zufillig ,gefun-
den“. Um die Vergabe von Doktorarbeiten nach den Empfehlungen der DFG offener
und transparenter zu gestalten, ist auf der Internetseite die Einrichtung einer ,Dokto-
randenborse” gestartet worden. Hier konnen zukiinftige Doktorviter und -mitter ihre
Stellenangebote an zentraler Stelle veréffentlichen.

Rahmenbedingungen

Ist die Entscheidung fiir ein Promotionsthema gefallen, muss die Doktorarbeit vor Be-
ginn der Arbeiten bei der Medical Research School angemeldet werden. Mit der Anmel-
dung reichen die Doktoranden auch eine Projektskizze ein, die Auskunft tiber die These,
das Ziel und den zeitlichen Umfang der Arbeit gibt und treffen mit ihrem Betreuer eine
Betreuungsvereinbarung. Daraufhin beginnt der Doktorand offiziell seine Arbeiten und
hat einen schriftlichen Nachweis dariiber, dass er dieses Thema bearbeitet. Damit ist
das Betreuungsverhiltnis auch fiir den Doktorvater beziehungsweise die Doktormutter
bindend.

Workshops und Seminare

Die MedRSD bietet Kurse und Workshops zum Erwerb wichtiger Sekundarkompeten-
zen an. Block A umfasst wissenschaftliche Fortbildungen unter anderem zu folgenden
Themen: Literaturrecherche und -verwaltung, ,Stat-Talk” — Statistik-Hilfestellung zu sta-
tistischen Fragestellungen in Kleingruppen, Einfithrung in Datenbankmanagement mit

3 Vglhttp://www.medrsd.uni-duesseldorf.de (23.12.2010).
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MS Access, Schreib- und Posterworkshops. Block B deckt den Bereich persénlicher Kom-
petenzen ab. Darunter fallen Projekt- und Zeitmanagement, Gesprachsfithrung und Pra-
sentationstraining.

Mit Aufnahme in die MedRSD ist der Doktorand auch verpflichtet, bis zur Eroff-
nung des Promotionsverfahrens 6 Kreditpunkte zu erwerben. Ein zweitdgiger Work-
shop entspricht dabei zwei Kreditpunkten, ein eintdgiger Workshop oder eine aktive
Kongressteilnahme einem Kreditpunkt. So wird eine vergleichbare Arbeitsbelastung
bei der Wahrnehmung von Ausbildungsangeboten gewihrleistet. Dabei sollen Fortbil-
dungen sowohl aus Block A als auch aus Block B nachgewiesen werden. Die erfolgreiche
Teilnahme an der MedRSD wird durch ein Zertifikat bestatigt.

Doktoranden-Netzwerktreffen

Wichtig fiir eine lebendige Doktorandengemeinschaft ist der Austausch von Erfahrun-
gen mit anderen Doktoranden. Die MedRSD wird erstmals im Januar 2011 in Koope-
ration mit der Gleichstellungsbeauftragten der Heinrich-Heine-Universitit in Schloss
Mickeln ein Doktoranden-Netzwerktreffen veranstalten. Hier erhalten Doktoranden die
Maoglichkeit, sich auf informeller Ebene tiber ihre Erfahrungen und ihre Projekte auszu-
tauschen. Diese Veranstaltung wird nach Moglichkeit mindestens einmal pro Semester
stattfinden.

Strukturelle Mafinahmen

Die MedRSD hat ihre Geschiftsstelle im Dekanat der Medizinischen Fakultit, die von
der wissenschaftlichen Koordinatorin Dr. Ursula Kessen geleitet wird. Sie organisiert
die Workshops und Seminare und ist eng mit dem Biiro der Gleichstellungsbeauftrag-
ten vernetzt.

Die Geschiftsstelle bildet auch die erste Anlaufstelle fiir Doktoranden bei Fragen zur
Promotion oder bei Problemen und Schwierigkeiten. Doktoranden, aber auch Studie-
rende kénnen sich in regelméfligen Sprechstunden individuell beraten lassen.

Eine enge Verzahnung besteht zwischen der MedRSD und der Interdisciplinary Gra-
duate and Research Academy Diisseldorf (iGRAD) in der Mathematisch-Naturwissen-
schaftlichen Fakultat.* Insbesondere mit iGRAD besteht eine intensive Kooperation
tber die Fakultatsgrenzen hinweg. Naturgemafl weisen die lebenswissenschaftlichen
Forschungsbereiche der Medizin einerseits und der Biologie/Biochemie/Medizinphysik
andererseits groffe Ahnlichkeiten in den Ausbildungskonzepten und Kursinhalten auf.
Daher werden die angebotenen Kurse auch nach gemeinsamen Kriterien evaluiert und
wechselseitig auf das Ausbildungsprogramm von iGRAD und MedRSD anerkannt. Es
ist zu erwarten, dass die Synergieeffekte, die sich hinsichtlich der Doktorandenausbil-
dung ergeben, auch auf wissenschaftlicher Ebene tiber das derzeit schon bestehende,
gute Verhiltnis der Schwesterfakultdten hinaus zu einer engeren Verzahnung der Le-
benswissenschaften am Standort Diisseldorf fithren wird.

Die MedRSD unterstiitzt aber nicht nur den wissenschaftlichen Nachwuchs, sondern
auch die Antragsteller/innen von Sonderforschungsbereichen, Graduiertenkollegs und
Forschergruppen. Angesichts des grofen Erfolgs des Programms Graduiertenkollegs er-
wartet die DFG, dass im Rahmen der Antragstellung fiir Verbundforschungsprojekte

* Vgl. http://www.uni-duesseldorf.de/iGRAD (23.12.2010).



Medical Research School Diisseldorf 667

auch Konzepte fiir die Ausbildung des wissenschaftlichen Nachwuchses entwickelt wer-
den. Bei Sonderforschungsbereichen erfolgt dies beispielsweise in Form eines integrier-
ten Graduiertenkollegs. Daher ist es von Vorteil, wenn bereits nachweislich funktionie-
rende Programme zur strukturierten Promotion an einem Standort entwickelt sind. In
diesem Zusammenhang kann die MedRSD fiir die beantragten Programme ein Kerncur-
riculum im Bereich der Sekundarkompetenzen bereitstellen und bei der Entwicklung
eines Verbund-spezifischen Ausbildungsprogramms unterstiitzend wirken.

Doktoranden-Kongress

Ein wesentliches Element wissenschaftlicher Arbeit ist die Prasentation und Diskussion
der eigenen Daten in der wissenschaftlichen Gemeinschaft. Um dies zu trainieren und
den Doktorandinnen und Doktoranden die Gelegenheit zu geben, der Offentlichkeit die
erarbeiteten Daten zu préasentieren, organisiert die MedRSD einmal jahrlich einen Dok-
torandenkongress. Erstmalig fand der Doktorandenkongress im Rahmen der Eroffnung
der Medical Research School im Juli 2010 statt. Alle Doktoranden der Medizinischen
Fakultdt waren eingeladen, ihre Forschungsarbeiten in Form eines Vortrags oder eines
Posters den Mitgliedern der Fakultat vorzustellen. Der Kongress fand sowohl bei den
Doktoranden als auch bei den Mitgliedern der Fakultit grofie Resonanz. Zum einen hat-
ten viele Doktoranden zum ersten Mal die Gelegenheit, ihre Arbeiten einem grofieren
Auditorium vorzustellen, zum anderen nutzten viele Studierende die Méglichkeit, sich
tiber andere Forschungsbereiche der Fakultét zu informieren.

Abb. 3: Preistragerin des ersten Doktorandenkongresses. Andrea May, Institut fiir Neuro- und Sinnesphysiolo-
gie, zusammen mit dem Rektor der Heinrich-Heine-Universitat Prof. Dr. Dr. Piper und dem Dekan der
Medizinischen Fakultét Prof. Dr. Windolf vor dem pramierten Poster.

Der Kongress startete mit acht hervorragenden Vortragen ausgewdhlter Doktorandin-
nen und Doktoranden, die mit groffem Elan und Begeisterung ihre Projekte vorstellten.
Im Anschluss daran konnten die Doktoranden in vier parallelen Postersessions die Be-
sucher im personlichen Gespréach durch ihre Arbeiten fithren. Von den 39 ausgestellten
Postern wurde eines durch eine Jury aus Professoren und Privatdozenten der Fakultt
pramiert. Der Posterpreis des Dekans der Medizinischen Fakultit beinhaltete die Finan-
zierung einer Kongressteilnahme innerhalb Europas bis zu einem Betrag von 1.000 €.
Der erste Posterpreis der MedRSD ging 2010 an Frau cand. med. Andrea May aus dem
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Institut fiir Neuro- und Sinnesphysiologie, die in der Arbeitsgruppe von Prof. Dr. Serge-
eva und Prof. Dr. Haas an dem Thema ,Pharmacological identification of y1-subunit-
containing GABA-A receptors, role in hepatic encephalopathy” arbeitet.

Ph.D. in der Medizin als Zukunftsperspektive?

Obwohl die MedRSD noch in der Aufbauphase ist, kann die Medizinische Fakultit be-
reits heute auf ein umfangreiches Angebot zur strukturierten Promotion in der Medi-
zin verweisen. Bemerkenswert ist die Tatsache, dass eine Vielzahl der Forderungen der
Senatskommission fiir Klinische Forschung bereits umgesetzt wurden, eine Tatsache,
die sich im Rahmen einer Antragstellung zur Einwerbung weiterer Graduiertenkollegs
in der Medizin als wesentlicher Pluspunkt verbuchen ldsst. Trotz dieser rasanten und
positiven Entwicklung bleibt die Frage offen, ob damit bereits das Optimum der Nach-
wuchsforderung in der Medizin erreicht ist oder ob die MedRSD noch weitere Entwick-
lungen vorantreiben kann.

Wihrend die Senatskommission der DFG ein klares Bekenntnis zur studienbegleiten-
den Promotion in der Medizin abgegeben hat und einfordert, das bestehende System
zu hoherer Qualitdt zu entwickeln, gibt es auch gute Griinde einen weiteren Schritt
zu tun. Die medizinische Dissertation ist selbst unter optimierten Bedingungen nicht
vergleichbar mit Doktorarbeiten, wie sie beispielsweise in den nahe verwandten Le-
benswissenschaften in der Mathematisch-Naturwissenschaftlichen Fakultat angefertigt
werden. Auf internationaler Ebene stellt auch der European Research Council (ERC)
diesen Unterschied fest, und schliefit explizit den Dr. med. als nicht hinreichende Quali-
fikation zur Bewerbung um die lukrativen ERC-Forderungen aus. Selbst eine anschlie-
Rende Habilitation zusammen mit dem Dr. med. wird nicht als gleichwertig anerkannt.
Nur durch den Nachweis einer vergleichbaren Forschungstatigkeit konnen sich junge
Medizinerinnen und Mediziner um ERC-Forderung bewerben. Um dem forschenden
Nachwuchs in der Medizin auch hier eine Option in Aussicht zu stellen, liefie sich auf
dem Boden des etablierten MedRSD-Curriculums ein spezielles Promotionskolleg in der
Medizin aufbauen, das bei mindestens dreijahriger Forschungstatigkeit zum Erwerb
des international anerkannten Doktorgrades Ph.D. fithren konnte. Zur Férderung dieser
Entwicklungen regt die Senatskommission an, die Forschungstatigkeit in einem Pro-
motionsprogramm teilweise auf die Zeit der Facharztausbildung anzurechnen. Ein sol-
ches Promotionskolleg, das sich an internationalen Standards in der Ph.D.-Ausbildung
orientiert, wére der letzte wichtige Baustein, mit dem die Empfehlungen der Senats-
kommission der DFG in Dusseldorf vollstandig umgesetzt werden konnten. Dartiber
hinaus wiirde die Vergabe des Ph.D.-Doktorgrades ein klares Bekenntnis der Medizini-
schen Fakultédt zur Forschung bedeuten und die Diisseldorfer Medizin als international
sichtbaren Platz fir forschungsorientierte Medizinerinnen und Mediziner ausweisen.
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