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Global Health Lehre im Modellstudiengang an der Charité

Warum Global Health im Medizinstudium?

Global Health wird fir Medizinstudierende in einer enger vernetzten Welt, in der sich gesundheitliche
Herausforderungen lokal und global angleichen, immer wichtiger. Zudem kommt dem arztlichen Beruf
gerade in Zeiten neuer sozialer und politischer Aufgaben eine groRe gesellschaftliche Verantwortung zu.

Tagtaglich erleben Berliner Medizinstudierende die Mobilitat ihrer Patientinnen und Patienten, die
kulturelle Diversitat und sowie die zunehmende Internationalisierung ihrer Fakultat. Die Notwendigkeit,
andere Gesundheitssysteme, Sozialstrukturen und kulturelle Kontexte kennenzulernen, wird durch die
stetig ansteigende Anzahl an Famulaturen und PJ-Tertialen im Ausland deutlich und durch das
extracurrikulare Engagement Vieler in Studierendengruppen und NGOs erganzt.

Das Leitbild der Charité vereint Fiirsorglichkeit, Wissenschaft, Unternehmertum, Verantwortung und
Respekt am Krankenbett und im Hérsaal.

Um den Anforderungen zukiinftiger Arztinnen und Arzte gerecht zu werden, méchten wir die sozialen,
kulturellen, 6konomischen und politischen Determinanten von Gesundheit auf lokaler und globaler
Ebene in der Ausbildung starker berlcksichtigen. Medizinstudierende sollen zu kritischen und
engagierten Arztinnen und Arzte ausgebildet werden und so zur Verbesserung der Gesundheit lokal wie
global beitragen.
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Global Health in der Lehre: Wer und Wann?

Grundkenntnisse in Global Health sind fiir jeden Medizinstudierenden fiir die spateren Berufsfelder
relevant. Nicht jeder plant aber eine Karriere in Global Health.
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Aus diesem Grund sollen Lehrangebote zielgruppenspezifisch in Vorlesungen, Wahlfachern, Seminaren,

Sommerschulen, Hausarbeits- und Promotionsangeboten vermittelt werden. In Graphik 1 sind,
modifiziert nach Havemann und Bosner (2018), die Global Health Angebote im Medizinstudium
zielgruppenspezifisch aufgefiihrt. Erganzend findet Wissensvermittlung in studentischen AGs durch Peer
Teaching statt. Zudem werden Global Health Inhalte als Querschnittsfach in anderen Fachbereichen aus

den jeweiligen Perspektiven behandelt. Kenntnisse, Kompetenzen und Fahigkeiten kénnen sich

entsprechend entlang einer Lernspirale entwickeln.
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WPF Charité goes global (M24)

Nairobi-Berlin
Forschungsaustausch (M23)?

MUV VI Charité goes global (Vorlesung II, IIl u.
V)

*in Kooperation mit Charité International Cooperation (CHiC)

Das eine Prozent
Weiterfiihrende Aushildung,
kann nicht im Medizinstudium
abgedeckt werden

Die Global Health Affinen
Horizonterweiterung,
Vorbereitung auf
Auslandseinsatze, Analyse von
Gesundheitsdeterminanten

Die groBe Mehrheit
Interesse wecken, Vermittiung
von Basis Wissen in Global
Health, Soziale Verantwortung
und politisches Bewusstsein
stdrken

Yin Kooperation mit dem Institut fiir Sozialmedizin, Epidemiologie und Gesundheitsékonomie

¥ in Kooperation mit dem Institut fiir Virologie (CCM und CBF) und dem Institut fiir Mikrobiologie

MUV VI Charité goes global” = Modul unterstiitzende Vorlesungen:

WPF Charité goes global = Wahlpflichtfach Charité goes global: Primary Health care, Global Health und Infektionserkrankungen
GADH Global Health = Seminar Grundlagen &rztlichen Tatigkeit in Zeiten der Globalisierung
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Global Health in der Lehre: Wie operationalisieren?

Der Bereich Global Health ist derzeit durch unterschiedliche Definitionen sowie multidisziplindre und
multisektorale Akteure geprdgt. Dies spiegelt sich in der Verbreitung unterschiedlicher Ansatze,
Methoden und Outcomes wieder. Cole und Kollegen haben in diesem Spannungsfeld Ansdtze sowie
Aktivitaten im Bereich Forschung und Lehre analysiert und operationalisiert. Durch Transparenz der
institutionellen und individuellen Ansatze kénnen die Profile der an der Lehre beteiligten gescharft und
Prioritdten sowie strategische Entscheidungen besser eingeordnet werden.

Bei der Umsetzung von Global Health in der Lehre lassen sich somit vier unterschiedliche Dimensionen
abgrenzen (modifiziert nach Cole et al. (2017)).

Tabelle 1

Leitbild ist die Generierung von neuem Wissen durch Forschung

Umsetzung von Surveillance, Pravention und Leitlinienentwicklung, enge Kooperation mit der WHO
Lehre mit Fokus auf die technische, wissenschaftliche und epidemiologische Expertise zur Lésung von
Problemen mit dem Ziel des Kompetenztransfers von (Post)- Industrienationen zu strukturschwacheren
Nationen und umgekehrt.

Leitbild ist das Lindern von Leid und das Retten von Leben auf der Grundlage von Nachstenliebe und
Philanthropie

Umsetzung in Notfallen, Katastrophen oder Krisen in Zusammenarbeit mit dem internationalen roten Kreuz/
dem roten Halbmond sowie humanitaren NGOs

Lehre mit Fokus auf Katastrophenmanagement und humanitéarer Hilfe

Leitbild ist eine kritische, globale Gesundheitsethik, Solidaritat und Menschenrechte.

Umsetzung in Analysen von makro6konomischen und handelspolitischen Politikansdtzen und deren Folgen
fir Gesundheit. Gezielte horizontale Zusammenarbeit mit zivilgesellschaftlichen Akteuren und
strukturschwéacheren Landern

Lehre mit Fokus auf soziale Gerechtigkeit, Menschenrechte und globale Gesundheitsethik

Leitbild ist die Férderung von Innovation, einschlielich der Beschaffung der erforderlichen Ressourcen und
der Ubernahme der méglichen Risiken.

Umsetzung durch public-private partnerships. Férderung und Verteilung von Mitteln anhand marktbasierter
Instrumente, haufiger Fokus auf neue Technologien.

Lehre mit Fokus auf multidisziplindre Kurse zu Innovation im Gesundheitssektor

Bei der Planung und Umsetzung von Global Health Lehre an der Charité - Universitatsmedizin Berlin
mochten wir diese Dimensionen bericksichtigen und fiir die Studierenden sichtbar machen.
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Global Health in der Lehre: wie umsetzen?

Das Kanadische Konzept der CanMEDS identifiziert und beschreibt Kompetenzen, die Arztinnen und
Arzte benétigen, um die Bedarfe der Menschen und (Populationen), denen sie dienen, effektiv zu
erfullen (Graphik 2). Der CanMEDs Konzeptrahmen umfasst die Dimensionen Kommunikation,
Management, Zusammenarbeit, Vertretung des Patienten, Professionalitat, Lernen und Lehren sowie
fachliche Expertise. Um als medizinische Expertinnen und Experten zu fungieren benétigen Arztinnen
und Arzte Kompetenzen in allen sieben Dimensionen des CanMEDS des Konzeptrahmens (Frank JR
2015).

CanMEDS hilft auch im Kontext von Global Health, relevante Kompetenzen fir die curriculdre
Weiterentwicklung dieses Bereiches nutzbar zu machen (Redwood-Campbell, Pakes et al. 2011, Valani,
Sriharan et al. 2011).

Havemann und Boésner haben 2018 auf Grundlage qualitativer Experteninterviews inhaltliche und
methodische Anséatze zur Integration von Global Health in medizinische Curricula vorgestellt (Havemann
and Bosner 2018). Anhand dieser Studienergebnisse und unter Bericksichtigung der Umsetzung bei
Valani und Kollegen (Valani, Sriharan et al. 2011) haben wir den CanMEDS Konzeptrahmen exemplarisch
auf die Lehrveranstaltungen zu Global Health, die vom Institut fiir Allgemeinmedizin durchgefiihrt
werden, angewendet. Diese werden im Folgenden dargelegt.
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Professionalitdt | ¢ Soziale Verantwortung zur Lésung von MUV (verpflichtend im 6. Semester MSM)

Global Health Herausforderungen im Vorlesung: Medizin mit und fiir Gefliichtete
lokalen und globalen Kontext erkennen. Vorlesung: Licken schlieBen — Primdrversorgung und der Zugang zu

e Unter Beriicksichtigung der eigenen Medikamenten
fachlichen Kompetenz Grenzen setzen, WPF (Wahlfach 6. Semester MSM)
auch wenn Rollen und Ethik in Global Health — Ikonographie in der Tropenmedizin am Beispiel Albert
Verantwortlichkeiten nicht klar definiert Schweitzer
sind. Critical Incident Analyse an Fall Beispielen

e Ethische Herausforderungen durch Prasentationen der Studierenden - eigene Projekte
unbekannte kulturelle, medizinische u. IKT (optional vertiefend fiir alle Semester)
soziale Normen identifizieren und Critical Incident Analyse an Fall Beispielen
Verhalten daraus ableiten. Interkulturelle Sensibilisierung: ,Reise auf die Insel Albatros“ Simulation

NBFA (optional vertiefend im 6. Semester MSM)
Forschungsaufenthalt in einer anderen Kultur

GADH (optional vertiefend 3. Semester)

Exkursion in den Kinder- und Jugendgesundheitsdienst Neukdlln
Seminar: Seenotrettung im Mittelmeer

Kommunikation | ¢ Herausforderungen sozialer, MUV (verpflichtend im 6. Semester MSM)
O0konomischer, kultureller oder Vorlesung: von Malaria bis Ebola - Herausforderungen in der Epidemie und
sprachlicher Barrieren benennen kénnen. | Infektionskontrolle weltweit
o Komplexitat interkultureller Vorlesung: Einsatz und Katastrophenmedizin: Hilfe von lokal bis global
Interaktion/Kommunikation durch ihre WPF (Wahlfach 6. Semester MSM)
gemischt kulturellen Biographien, Seminar: Erfahrungsbericht aus dem OGD: Tuberkulose Kontrolle lokal
Abweichungen von kulturtypischem Exkursionen zum OGD
Verhalten und kulturelle Orientierungen | IKT (optional vertiefend fiir alle Semester)
darlegen und in die eigene Lebensrealitdt | Seminar und Ubung: Kulturkonzepte und Dimensionen
ubersetzen kénnen. NBFA (optional vertiefend im 6. Semester MSM)

Forschungsaufenthalt in einer anderen Kultur
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Zusammenarbeit

Interdisziplinare Linse nutzen, um GH
Probleme einzuordnen,
Perspektivenwechsel als Schliissel fiir
verschiedene
Interpretationsmoglichkeiten erkennen
und diskutieren.

Vorteile der Arbeit als Teil eines
multiprofessionellen Teams mit anderen
Berufsgruppen im Gesundheitssektor am
Beispiel Primary Health Care erkennen.
Interdisziplindre Verstandigung und
gegenseitiges Lernen zwischen den
Professionen und zwischen dem globalen
Stden und Norden anhand von Beispielen
skizzieren und dazu Stellung beziehen.

MUV (verpflichtend im 6. Semester MSM)

Vorlesung: Liicken schlieRen — Primarversorgung und der Zugang zu
Medikamenten

WPF (Wahlfach 6- Semester MSM)

Seminar: Community orientierte Primarversorgung in Sidafrika
Interaktives Lernen Primary Health Care in Berlin implementieren
Interaktives Lernen: Film ,Salud” + Diskussion

NBFA (optional vertiefend im 6. Semester MSM)

Gemeinsames Forschungsthema in kenianisch-deutschen Teams
GADH (optional vertiefend 3. Semester)

Exkursion in den Kinder- und Jugendgesundheitsdienst Neukdlln

Management

Nationale und supranationale
Gesundheitsakteure benennen kénnen,
unterschiedliche Arbeitsweisen und
Zielsetzungen vergleichen.

Vor- und Nachteile verschiedener
Gesundheitssysteme benennen und
anhand von Gesundheitsoutcomes
bewerten konnen.

Ein Gesundheitssystem nach seiner
Fahigkeit auf plotzliche Veranderungen
eingehend beurteilen kénnen.

Im Team und unter Zeitdruck Prioritaten
setzen, Entscheidungen treffen und diese
begriinden kénnen.

In interprofessionellen Teams den
eigenen Standpunkt darlegen und
Stellung zu beziehen.

MUV (verpflichtend im 6. Semester MSM)

Vorlesung: Wie funktionieren globale Gesundheitswissenschaften?
Vorlesung: Einsatz und Katastrophenmedizin: Hilfe von lokal bis global
WPF (optional vertiefend im 6. Semester MSM)

Interaktives Lernen: Ausbruchkontrolle am Beispiel Ebola

Seminar: Gesundheitssysteme im Vergleich

Interaktives Lernen: Access to Medicines — Rollenspiel
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Vertretung des

Entscheidungsfindungen als
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MUV (verpflichtend im 6. Semester MSM)

identifizieren und planen.

Selbststandig ein Thema skizieren,
Herausforderungen herausstellen und
Handlungsfelder daraus ableiten sowie an
die Gruppe vermitteln.

Anhand eines Fallbeispiels (POL Fall)
gesundheitliche Probleme benennen und
einordnen kénnen, geeignetes
Hintergrundwissen erarbeiten und in der
Gruppe auswerten.

Patienten demokratischen Prozess einordnen und Vorlesung: Wie funktionieren globale Gesundheitswissenschaften?
arztliche Rolle in der Selbstverwaltung WPF (optional vertiefend im 6. Semester MSM)
daraus ableiten kénnen. Exkursion zum Bundesministerium fiir Gesundheit
Eigene Schlisse aus erlerntem Global Interaktives Lernen: POL Fall — Health for all
Health Wissen ziehen und die eigene Interaktives Lernen: Access to Medicines - Rollenspiel
Position daraus ableiten. GADH (optional vertiefend 3. Semester)
Fachwissen und Einfluss einbringen, um in | Exkursion zur HIV Schwerpunktpraxis Jessen
Zusammenarbeit mit Gemeinden oder HIV Seminar (verpflichtend 9. Semester)
Patienten-populationen die Gesundheits-
versorgung zu gestalten.
Bedarfe ermitteln und verstehen, um ggf.
im Namen anderer Stellung zu beziehen.

Lernen und Anhand von personlichen Vorbildern in MUV (verpflichtend im 6. Semester MSM)

Lehren Global Health Lebens- und Karrierewege Peer teaching in den Vorlesungen: Medizin mit und fiir Gefllichtete & Liicken

schlieRen Primarversorgung und der Zugang zu Medikamenten
WPF (optional vertiefend im 6. Semester MSM)

Interaktives Lernen: Karrierepfade in Global Health
Interaktives Lernen: Vorstellung der Projektarbeiten
Interaktives Lernen: POL Fall — Health for all

NBFA (optional vertiefend im 6. Semester MSM)
Selbststandige Ausarbeitung eines Forschungsprojektes
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Fachliche o Exemplarische Erkrankungen MUV (verpflichtend im 6. Semester MSM)

Expertise beschreiben, deren Krankheitslast daraus | Vorlesung: Wie funktionieren globale Gesundheitswissenschaften?
ableiten und mogliche Interventionen Vorlesung: Licken schlieBen — Primarversorgung und der Zugang zu
identifizieren. Medikamenten

e Grundlegende bevolkerungsbasierte Vorlesung: Fragen, Struktur und Methodik von Public und Population Health

Methoden beschreiben und innovative Vorlesung: Medizin mit und fur Gefliichtete
Strategien zur Evidenzgewinnung Vorlesung: Einsatz und Katastrophenmedizin: Hilfe von lokal bis global
skizzieren kénnen. Vorlesung: Von Malaria bis Ebola: Infektions- und Epidemiekontrolle weltweit

e Soziale und 6konomische Determinanten | WPF (optional vertiefend im 6. Semester MSM)
von Gesundheit beschreiben konnen und | Exkursion an das RKI: Seminare: Impfungen und AMR Surveillance

Losungsansatze zu deren Reduktion Seminar: Einfiihrung in Tuberkulose lokal und global
diskutieren. ' Seminar: Gesundheitssysteme im Vergleich
* Vorund Nachteile von Seminar: Primary health Care in Global Health

Gesundheitssystemausrichtungen
darstellen und bewerten kénnen.

e  Primary Health Care als Konzept zum
Erreichen des nachhaltigen
Entwicklungsziels 3 ,Gesundes Leben fiir
Alle” beschreiben und deren Umsetzung
in Deutschland diskutieren kénnen.

MUV = Modul unterstiitzende Vorlesung: ,,Charité goes global”, WPF = Wahlpflichtfach: , Charité goes global“, IKT = Interkulturelles Training, NBFA = Nairobi-

Berlin Forschungsaustausch, GADH = Grundlagen drztlichen Denkens und Handelns: Seminar &rztliche Tatigkeiten in Zeiten der Globalisierung, HIV Seminar:

Infektionsepidemiologie und Pravention

Seminar: Community orientierte Primarversorgung in Stidafrika
Interaktives Lernen Primary Health Care in Berlin implementieren
Interaktives Lernen: Pol Fall — Health for all

HIV Seminar (verpflichtend 9. Semester)
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