PJ-Evaluation Méarz-August 2016, Orthopadie Berufsgenossenschaftliches Unfallkrankenhaus Boberg

Auswertung zum Tertial Orthopadie Berufsgenossenschaftliches Unfallkrankenhaus
Boberg

Liebe Dozentinnen und Dozenten,
anbei erhalten Sie die Ergebnisse der Evaluation lhres PJ-Tertials.
Zu diesem Tertial wurden 4 Bewertungen abgegeben.
Erlauterungen zu den Diagrammen befinden sich am Ende dieses Dokuments.
Mit freundlichen GriiBen,
Das Evaluationsteam

Online-Evaluation des Praktischen Jahres
Demografische Angaben
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Die Fortbildungen waren gut organisiert (z.B. Informationen im Vorfeld,
punktlicher Beginn).
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Alter Geschlecht
Theoretische Ausbildung
absolut ja meist ja eher ja eher nein meist nein absolut nein absolut ja meist ja eher ja eher nein meist nein absolut nein
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Es haben regelméafBig Seminare stattgefunden. Die Themen der Fortbildungen waren relevant fiir das Tertial.
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absolut ja meist ja eher ja eher nein meist nein absolut nein absolut ja meist ja eher ja eher nein meist nein absolut nein
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Die Qualitat der Seminare war hoch. Mir stand ausreichend aktuelle Fachliteratur zur Verfigung (z.B. Lehrbiicher,
Fachzeitschriften, UpToDate).
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Ich fiihle mich dadurch auf den dritten Abschnitt der Arztlichen Priifung
(muindlich) gut vorbereitet.
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Meine Vorkenntnisse wurden angemessen bei der praktischen Arbeit
bericksichtigt.

5 6
Gesamtnote flr die theoretische Ausbildung:
Praktische Ausbildung
absolut ja meist ja eher ja eher nein meist nein absolut nein absolut ja meist ja eher ja eher nein meist nein absolut nein
: I =1 29i : I =1 41i
25 S° 3,0 57
Die praktische Ausbildung fand ,am Patienten” statt. Ich hatte die Mdglichkeit, ,eigene” Patient_innen von der Aufnahme bis zur
Entlassung zu betreuen.
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absolut ja meist ja eher ja eher nein meist nein absolut nein absolut ja meist ja eher ja eher nein meist nein absolut nein
: I =1 15i : I =1 15i
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Die praktische Arbeit war gut organisiert.
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meist zu hoch
eher zu hoch absolut zu hoch

absolut zu niedrig

eher zu niedrig

Ich hatte auch nichtausbildungsrelevante Tatigkeiten zu erledigen (z.B. Kopieren,
Akten verteilen, Brétchen kaufen).

absolut ja meist ja eher ja eher nein meist nein absolut nein meist zu niedrig
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Ich fuihlte mich nicht ausgenutzt. Die Anforderungen waren:
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Gesamtnote fiir die praktische Ausbildung:
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Integration in Stationsalltag / Betreuung

1

absolut ja meist ja eher ja eher nein meist nein absolut nein
ja nein 1,0
Ich hatte eine_n feste_n Betreuer_in / Mentor_in. Die Betreuung durch die_den Mentor_in war gut.
absolut ja meist ja eher ja eher nein meist nein absolut nein absolut ja meist ja eher ja eher nein meist nein absolut nein
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Ich fuihlte mich im &rztlichen Bereich integriert. Ich fiihlte mich vom Pflegepersonal akzeptiert / integriert.
1 2 8 4 5 6 2 3 4 5 6
I l .
I 1 - i
2,0 s=115 1,0

Gesamtnote fiir die Integration in den Stations- / Praxisalltag:

Gesamtnote fiir die individuelle Betreuung durch die_den Mentor_in /
Ansprechpartner_in:

Organisation / Allgemeines

4

nein

Es war moglich, Lernfreizeit zu nehmen.

kostenlos wurde bezuschusst wurde nicht bezuschusst

Die Verpflegung war fiir mich...

nein

ja

Uns PJ-Studierenden stand ein Arbeitsraum zur Verfligung.

nein

Uns PJ-Studierenden wurde eine kostenlose Unterkunft gestellt.
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viel weniger meist weniger eher weniger  eher mehr meist mehr viel mehr
F——F—s=058
nein 2,5
Die Lernziele waren klar definiert. Insgesamt habe ich... als das arztliche Personal der Station gearbeitet.
absolut ja meist ja eher ja eher nein meist nein absolut nein absolut ja meist ja eher ja eher nein meist nein absolut nein
1,0
Der Arbeitsraum war ausreichend ausgestattet. Die Unterkunft war gut.
absolut ja meist ja eher ja eher nein meist nein absolut nein absolut ja meist ja eher ja eher nein meist nein absolut nein
: i =0 96=
1,0 2,25 s=0
Die definierten Lernziele wurden erreicht. Insgesamt empfand ich meinen Arbeitsplatz attraktiv.
absolut ja meist ja eher ja eher nein meist nein absolut nein 1 2 3 4 5 6
: i =1 26= : i =0 96=
2,75 = b 225 ST
Diese PJ-Einrichtung kann ich meinen Kommiliton_innen empfehlen. Gesamtnote fir die Organisation:

Anregungen zum PJ

Was war gut und sollte beibehalten werden?

® Rotation auf alle Stationen
Themen im PJ- Unterricht

® - Der menschliche Umgang war toll, sowohl érztliches als auch pflegerisches Personal pflegten mit mir immer einen freundlichen und respektvollen Umgang.
- Die fachliche Kompetenz der Arzte war sehr hoch und die Kollegen arbeiteten sehr griindlich.
- Man durfte teilweise selbst entscheiden, ob man Stationsarbeit machen oder mit in den OP gehen wollte.
- Man hat mir die Arztbriefschreibung sehr gut beigebracht.
- Bei praktischer und theoretischer Ausbildung galt der Grundsatz, dass wenn man Initiative zeigte und nachfragte, auch viel von den Kollegen erklart und gezeigt bekam.
Natdrlich musste man in stressigen Situationen seine Fragen auch mal zurtickstellen, aber das ist ja normal.
- Die Rotation Uber die Stationen mit unterschiedlichen Schwerpunkten erlaubte einen recht breiten Einblick in die Bereiche Unfallchirurgie und Orthopadie.

Was war nicht so gut und sollte verandert werden?

® -es war zum Teil schwierig, einen Schlissel fiir die jeweilige Station zu bekommen, das sollte besser organisiert werden.
-die PJ-ler sollten in Zukunft ein Telefon bekommen, damit die Station uns besser erreichen kann, da wir viel im ganzen Haus unterwegs sind.

® - Der Blutentnahmedienst. Offiziell gibt es zwei Kréfte, die das Ubernehmen. Die eine ist jedoch in Mutterschutz gegangen und nie ersetzt worden und die andere ist nun mit
dem Arbeitspensum tiberfordert. Sie war mehr als ein Drittel der Zeit, die ich im Haus war, krank und zusatzlich hatte sie auch noch Urlaub. Wenn sie also abwesend war, hatte
man keine andere Wahl als den Blutentnahmedienst zu machen. In der Regel auf der eigenen Station, manchmal hatte ich aber bis zu 3 Stationen an der Backe. Und dass ich an
dem Tag eigentlich lieber in den OP wollte, war dann halt Pech. Den Assistenzarzten tat das auch oft Leid, aber getan wurde zunéchst nichts, da der PJ-Beauftragte anscheinend
die Kollegin vom Blutentnahmedienst nicht darauf ansprechen mochte. Naturlich méchte auch ich ihr keinen personlichen Vorwurf machen, obwohl sie auch wenn sie im Haus
war, standig anrief und versuchte,den PJlern ihre Arbeit uns aufzudriicken. Was prinzipiell nicht in Ordnung ist, ist dass die PJler den Personalmangel ausbaden missen, statt
dass mal eine neue Kraft eingestellt wird. Nachdem ich mich bei mehreren Arzten beklagt hatte, reagierte tatsachlich einer der Oberarzte und sprach das ganze in einer der
Besprechungen an. Man sagte mir danach, im Juli 2016 solle wieder eine zweite Kraft eingestellt werden, um die Kollegin (und damit indirekt die Pller) zu entlasten, aber in wie
weit darauf Verlass ist, werden wohl die néchsten PJ-Berichte zeigen.
- Der PJ-Unterricht war, wenn er denn stattfand, gut. Das Problem war, dass er in knapp der Halfte der Falle ersatzlos ausfiel, weil die Kollegen operieren mussten.
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