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Strukturprogramm fiir Clinician Scientists und Medical Scientists

an der Universitatsmedizin Rostock

1. Aktueller Stand und Notwendigkeit

Mit den Berichten ,Perspektiven der Universitédtsmedizin“ (2016) und ,,Empfehlungen zur kiinf-
tigen Rolle der Universitatsmedizin zwischen Wissenschafts- und Gesundheitssystem'? (2021)
fasst der Wissenschaftsrat unter dem Punkt ,Weiterentwicklung bestehender Strukturen und
Rahmenbedingungen® die Probleme im Bereich der Rekrutierung des wissenschaftlichen
Nachwuchses in der Medizin zusammen und fordert die universitdtsmedizinischen Einrichtun-
gen auf ,auch fur nicht arztlich tatige Wissenschaftlerinnen differenzierte Entwicklungsmaog-

lichkeiten und Zielpositionen aufzuzeigen®.

Die Universitatsmedizin Rostock stellt bisher Stellen fur den wissenschaftlichen arztlichen
Nachwuchs (Clinician Scientists) im Rahmen der Rostocker Akademie fur Clinician Scientists
(RACS) fuir 7 Jahre (2018 — 2025) bereit. Die geférderten Arzte® kénnen durch die Verkniipfung
der Weiterbildung zum Facharzt mit einem geschutzten Freiraum fur Forschung eigene For-

schungsprojekte durchfthren.

Ziel des neuen gemeinsamen Programms fir Arzte*innen und Naturwissenschaftler*innen ist
die Forderung exzellenter Nachwuchswissenschaftler*innen an der UMR. Dazu bietet die

,Rostock Academy of Science (RAS)“ den Rahmen.

Den Vertretern der zwei Forschungsschwerpunkte Biomedizintechnik/Biomaterialien und Neu-
rowissenschaften sowie dem Profilierungsbereich Onkologie der Universitatsmedizin Rostock
ist es ein wesentliches Anliegen, auch nicht-klinisch tatige Wissenschaftler im Bereich ,Medi-
zin trifft Technik (HealthTech Medicine)” zu férdern und fur sie berufliche Perspektiven inner-
halb der medizinischen und translationalen Forschung an der UMR zu schaffen. Zudem ist die
Méglichkeit zur strukturierten Uberfiihrung von Promovenden in die Postdoktorandenphase
ein zentrales Element um sie am Standort Rostock zu halten. Der Profilierungsbereich Onko-
logie* und der Forschungsschwerpunkt Neurowissenschaften® haben seit 2020 als Antwort auf
den steigenden Bedarf bereits eigene Medical Scientist Programme etabliert, welche aufgrund

der eigenen Forschungsressourcen jedoch nur die einjahrige Férderung einer wissenschaftli-

! Wissenschaftsrat (2016). Perspektiven der Universitatsmedizin. Drs. 56663-16, Weimar.

2 Empfehlungen zur kiinftigen Rolle der Universitatsmedizin zwischen Wissenschafts- und -Gesundheitssystem (Drs. 9192-21), Juli 2021
3 Aus Griinden der Lesbarkeit werden die mannliche und weibliche Form alternierend verwendet.

4 ROSSO Medical Scientist Programm: https://forschung-onkologie.med.uni-rostock.de/rosso

5 CTNR Medical Scientist Programm: https://ctnr.med.uni-rostock.de/career#tab-content-154299


https://forschung-onkologie.med.uni-rostock.de/rosso
https://ctnr.med.uni-rostock.de/career%23tab-content-154299
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chen Stelle (TV-L E 13) als Anschubfinanzierung in der frilhen post—ddkforalen Phase beinhal-
ten. Daher besteht ein Bedarf flr ein fakultatsweites Strukturprogramm fiir Medical Scien-

tists mit schwerpunktspezifischen Leitthema ,Medizin trifft Technik (HealthTech Medicine)“.

Beide Gruppen — Clinician Scientists und Medical Scientists — werden unter dem Dach der
,2Rostock Academy of Science (RAS)" geférdert.
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Abbildung 1: Rostock Academy of Science

2. Definition

Clinician Scientists

Wissenschaftlich aktive Humanmediziner*innen sowie Zahnmediziner*innen stellen ein we-
sentliches Bindeglied zwischen Grundlagenwissenschaften, klinischer Forschung und Patien-
tenversorgung dar. Sie bieten die Mdéglichkeit klinische Erfahrung in der Patientenversorgung
mit wissenschaftlicher Expertise in der klinischen und experimentellen medizinischen For-
schung zu verbinden und tragen so maf3geblich zur schnelleren und gezielten Translation wis-
senschaftlicher Erkenntnisse aus der Grundlagenforschung in die klinische Anwendung bei.
Um dem drohenden Nachwuchsmangel von wissenschaftlich tatigen Arztinnen und Arzten ent-
gegenzuwirken und die Zukunft der Hochschulmedizin sicherzustellen, hat die Deutsche For-
schungsgemeinschaft (DFG) bereits 2015 ein Empfehlungsschreiben zur ,Etablierung eines

integrierten Forschungs- und Weiterbildungsprogramms flr Clinician Scientists parallel zur
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Facharztweiterbildung* veréffentlicht.® Als Clinician Scientists werden Arztinnen und Arzte
der Human- und Zahnmedizin definiert, die sich typischerweise in der Facharztweiterbildung
befinden und sowohl Aufgaben in der Patientenversorgung (vorwiegend in der Universitats-

medizin) wahrnehmen als auch wissenschaftlich tatig sind.” Die Vergiitung erfolgt nach TV-A.

Medical Scientists

Das Forum Gesundheitsforschung tGibergab im Juni 2020 ein ,Konzept zur Férderung von Me-
dical Scientists in der Gesundheitsforschung in Deutschland“® als Empfehlung an das Bun-
desministerium fir Bildung und Forschung. Dieses beinhaltet als Definition und Abgrenzung
zum Clinician Scientist, die im weiteren Dokumentenverlauf verstandene Begrifflichkeit des
Medical Scientists. In Ubernahme dieser Definition sind Medical Scientists Wissenschaftler*in-
nen, die in der Gesundheitsforschung tatig sind, aber meist nicht in der Patientenversorgung
eingesetzt werden. Es handelt sich um Wissenschaftler*innen unterschiedlicher Fachdiszipli-
nen (u.a. Natur- und Technikwissenschaften, Sozial- und Geisteswissenschaften, Gesund-
heitswissenschaften), die an Universitaten und Hochschulen, Universitatskliniken, auferuni-
versitaren Gesundheitsforschungseinrichtungen und Ressortforschungseinrichtungen Ge-
sundheitsforschung betreiben. Forschende Arzte aus vorklinischen, klinisch-theoretischen und
klinischen Fachern werden zur Gruppe der Medical Scientists gezahlt, sofern sie nicht in der

Patientenversorgung heilkundlich tatig sind. Die Vergutung erfolgt nach TV-L E13.

3. Struktur

Um an der UMR Synergieeffekte zu nutzen und vorhandene Ressourcen auszuschépfen, wird
das Clinician Scientist Programm zusammen mit dem Medical Scientist Programm in die
,Rostock Academy of Science (RAS)" Uiberfiihrt. Die RAS fungiert als administrative Dachkon-
struktion Uilber dem Medical Scientist Programm und dem Clinician Scientist Programm (siehe
Abb. 1).

4. Ziele

Ziel des Clinician Scientist Programms ist die Strukturierung eines Karrierepfads fur den wis-
senschaftlichen arztlichen Nachwuchs mit klarer Profilierung entlang den UMR-Schwerpunkt-
programmen, aber auch fir qualifizierte junge Arztinnen und Arzte, die in keinem der zwei

Schwerpunkte und nicht in dem Profilierungsbereich Onkologie tatig sind. Es verknlpft die

5 Etablierung eines integrierten Forschungs- und Weiterbildungs- Programms fiir ,Clinician Scientists" parallel zur Facharztweiterbildung.
https://iwww.dfg.de/download/pdf/dfg_im_profil/reden_stellungnahmen/2015/empfehlungen_clinician_scientists_0415.pdf

7 Karrierewege fiir Clinician Scientists — Empfehlungen der DFG. AWMF Delegiertenkonferenz 18.05.2019

8 Forum Gesundheitsforschung (2020). Konzept zur Férderung von Medical Scientists in der Gesundheitsforschung in Deutschland.
https://www.gesundheitsforschung-bmbf.de/de/forum-gesundheitsforschung-5787.php


https://www.dfg.de/download/pdf/dfgjm_profil/reden_stellungnahmen/2015/empfehlungen_clinician_scientists_0415.pdf
https://www.gesundheitsforschung-bmbf.de/de/forum-gesundheitsforschung-5787.php
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Weiterbildung zum Facharzt mit geschitzten Freirdumen flr die wissenschaftliche Qualifika-
tion, so dass die regulare Weiterbildungszeit um zwei Jahre verlangert wird. Zeitgleich mit dem
Abschluss des Facharztes soll die Habilitation eingereicht werden bzw. die wesentlichen Vo-

raussetzungen fiir die Habilitation erreicht werden.

Das Medical Scientist Programm finanziert Nachwuchswissenschaftler*innen bis zum Ab-
schluss ihrer Promotion (Doktoranden) fUr einen Zeitraum von bis zu maximal drei Jahren.
Zudem soll Nachwuchswissenschaftler*innen die Moglichkeit gegeben werden, flr einen Zeit-
raum von maximal einem Jahr, nach Abgabe der Promotion, auf Grundlage der eigenen For-
schungsarbeiten oder auf Grundlage der Vorarbeiten der aufnehmenden Institution einen Dritt-
mittelantrag zur eigenen Forschungsférderung bei einem Projekttrager (z. B. DFG, BMBF) zu

stellen.
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Abbildung 2: RAS Lenkungsgremium
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5. Organisation

a) Lenkungsgremium

Fur die Supervision und Administration der RAS steht ein Lenkungsgremium zur Verfligung.
Mit Hilfe des Lenkungsgremiums werden die organisatorischen Belange der Akademie und
der Programme umgesetzt. Das Lenkungsgremium besteht aus je zwei Vertretern der zwei

Forschungsschwerpunkte sowie dem Profilierungsbereich Onkologie, einem Vertreter aus ei-
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ner Institution, die keinem der Schwerpunkte bzw. dem Profilierungsbereich Onkologie ange-
hért, dem amtierenden Prodekan fur Forschung der UMR sowie einem Vertreter der Clinician
Scientists oder der Medical Scientists (siehe Abb. 2).

Die Vertreter im RAS-Gremium werden alle drei Jahre durch die Fakultatsleitung ernannt. Die
Vertreter der Forschungsschwerpunkte bzw. des Profilierungsbereiches, werden durch diese
vorgeschlagen und durch die Fakultdtsleitung benannt. Die Wahl der Clinician
Scientists/Medical Scientists-Vertreter im Lenkungsgremium erfolgt alle drei Jahre durch die

Fakultatsleitung.

b) Auswahlgremium

Die Auswahl und Evaluierung der Medical Scientist und Clinician Scientist Kandidaten*innen
erfolgt Uber ein Auswahlgremium (siehe Abb. 3). Dieses wird vom Lenkungsgremium bestimmt
und setzt sich aus je einem Mitglied der zwei Forschungsschwerpunkte und des Profilierungs-
bereiches Onkologie (nicht zwingend Mitglieder des Lenkungsgremiums), dem amtierenden
Prodekan fur Forschung der UMR sowie einem Vertreter der Clinician Scientists oder einem

Vertreter der Medical Scientists zusammen.

Die Rekrutierung- und Auswahlbestimmungen des Auswahlgremiums sind dem Punkt 6 zu
entnehmen. Unterstitzt werden die Gremien durch ein Koordinationsteam, bestehend aus
dem wissenschaftlichen Koordinator der RAS und den Koordinatoren der Forschungsschwer-
punkte und des Profilierungsbereichs Onkologie. Zudem wird eine Satzung mit Rechten/Pflich-

ten und Aufgaben der Mitglieder verabschiedet.
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Abbildung 3: Auswahlgremium des Clinician (CSP) und des Medical Scientist Programms (MSP) — un-
terstiitzt durch den wissenschaftlichen Koordinator der RAS und den Koordinatoren der Forschungs-
schwerpunkte und des Profilierungsbereichs Onkologie.
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6. Rekrutierungs- und Qualifikationsstrategie

Die Rekrutierungs- und Qualifikationsstrategie bezieht sich auf alle Clinician Scientist-Stellen
und Medical Scientist-Stellen, unabhangig von deren Finanzierung. Das Rekrutierungsverfah-
ren ist strukturell einheitlich geregelt, wird jedoch fur die den Schwerpunkten zugewiesenen
Clinician Scientist-Stellen und Medical Scientist-Stellen durch die einzelnen Schwerpunkte in-

haltlich gestaltet.

Das Qualifikationsprogramm des Medical Scientist Programms innerhalb der RAS schafft ein
ausgeglichenes Verhaltnis von kontinuierlichen Diskussionsforen sowie einer beruflichen Qua-
lifizierung durch ein umfangreiches Methodenspektrum und Soft-Skills bei gleichzeitiger Ge-
wahrleistung von nétigem Freiraum fiir die Arbeit an der Promotion bzw. der Erstellung eines

Drittmittelprojektantrages.
a) Eingangsvoraussetzungen
Clinician Scientist

Ins Clinician Scientist Programm werden durch ein kompetitives Auswahlverfahren, Arztinnen
und Arzte aufgenommen, die eine Facharztweiterbildung beginnen oder begonnen haben
(Restzeit bei Facharztweiterbildung =2 Jahre). Diese Facharztweiterbildungszeit (entspre-
chend der Weiterbildungsordnung der Arztekammer Mecklenburg-Vorpommern) wird um zwei
Jahre geschiitzte Forschungszeit (,Protected Research Time for Clinicians®) verlangert. Die
Facharztweiterbildung wird in einer klinischen Einrichtung der UMR (mit entsprechender Wei-
terbildungsbefugnis), die geschiitzte Forschungszeit entweder in einer klinischen Einrichtung
der UMR und/oder einer klinisch-theoretischen oder experimentellen Einrichtung der UMR ab-
solviert. Zielgruppe der Clinician Scientist Programme sind approbierte und promovierte Arz-
tinnen und Arzte (Promotion in der Regel mit Pradikat magna cum laude), die ihr wissenschaft-
liches Interesse und ihre Beféhigung bereits durch eine eigene Publikation mit Erstautoren-
schaft oder durch mehrere Publikationen mit Co-Autorenschaften (secundo et tertio loco) so-
wie durch eine wissenschaftlich fundierte und erfolgversprechende Projektskizze, die mit den
zukinftigen Mentoren/Betreuern abgestimmt sein muss, belegt haben. Bewerben kénnen sich
Arztinnen und Arzte in der Weiterbildung zu einem Facharzt entsprechend der Weiterbildungs-

ordnung der Arztekammer Mecklenburg-Vorpommern.

Eine Doppelférderung ist nicht méglich, d.h. ein*e Kandidat*in, der/die bereits eine Férderung
durch das Strukturprogramm fiir Clinician Scientists an der Universitatsmedizin Rostock erhal-

ten hat, kann kein zweites Mal geférdert werden.
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Medical Scientists

Zielgruppe der Medical Scientists Programme sind Nachwuchswissenschaftler*innen laut De-
finition (s. Punkt 2), die Uber einen Uberdurchschnittlichen Hochschulabschluss (Masterab-
schluss, Abschlussnote muss mindestens einer 2,0 entsprechen) sowie einer ausgearbeiteten
Projektskizze verfiigen. Das Thema der Dissertationsarbeit muss passfahig den Forschungs-
schwerpunkten Themen bzw. zum Themengebiet ,Medizin trifft Technik (HealthTech Medi-
cine)“ sein. Zudem soll der Studienabschluss nicht langer als drei Jahre zurtickliegen, wobei
Elternzeiten bei den Bewerbern*innen berlicksichtigt werden. Der férderféhige Zeitraum be-

tragt 1 bis max. 3 Jahre.

Die Bewerber*innen fur die weiterfuhrende einjahrige Férderung sind promovierte Nachwuchs-
wissenschaftler (Promotion darf nicht langer als ein Jahr zurlickliegen, wobei Elternzeiten bei
den Bewerbern beriicksichtigt werden) bzw. kurz vor Abschluss der Promotion stehende Nach-
wuchswissenschaftlerinnen (Promotion muss eingereicht sein). Sie sollten ihre wissenschaft-
liche Befédhigung bereits entweder durch eine eigene Publikation mit Erstautorenschaft oder
durch mindestens zwei Publikationen mit geteilter Erstautorenschaft belegt haben (Status min-

destens ,in Druck”) oder ein Patent bzw. eine technische Erfindung angemeldet haben.
b) Rekrutierungsverfahren

Die verfiigbaren Stellen werden lokal, national und ggf. auch international ausgeschrieben. Die
Aufnahmen der Kandidaten in die Programme erfolgen jeweils zum 01.01. und zum 01.07.
eines Jahres. Die Bewerbungsfrist endet 3 Monate vor dem jeweiligen Aufnahmedatum (30.9.
bzw. 31.3.). Es sollte angestrebt werden bis maximal 4 Clinician Scientists und 3 Medical Sci-
entists pro Jahr in die RAS aufzunehmen. Bei Bedarf kénnen die Rekrutierungsrunden ent-
sprechend angepasst werden. Die Bewerbung beinhaltet neben dem Lebenslauf, einem Moti-
vationsschreiben, einem Konzept Giber das angestrebte Forschungsvorhaben mit translationa-
ler Ausrichtung auch eine verbindliche Zusage der aufnehmenden Einrichtungen. Zusatzlich
zu den oben genannten Bewerbungsunterlagen werden von den Kandidaten*innen der wei-
terfhrende Forderung noch die Auflistung der eigenen Publikationen sowie Drittmittel gefor-
dert.

Das Aufnahmeverfahren gliedert sich in folgende Teile:

e Im Rahmen des Auswahlgespraches vor dem Auswahlgremium und im Beisein beider
Betreuer*innen/Mentoren*innen sollen die Bewerber*innen die eigene Master-The-
sis/Dissertation, aktuelle Forschungsarbeiten bzw. die wissenschaftliche Projektskizze
in Form einer kurzen Prasentation (jeweils 10 Minuten) vorstellen und ihre Motivation

fur die Forschungstatigkeit bzw. Aufnahme in RAS darlegen.
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e Bei positivem Votum durch das Auswahlgremium werden die Kandidaten*innen der
Fakultatsleitung zur Annahme vorgeschlagen. Die abschlielRende Entscheidung tber

die Aufnahme der Bewerber*innen trifft die Fakultatsleitung.

Kandidaten*innen, die wahrend des Auswahlverfahrens ausscheiden, kénnen sich erneut fur

das Programm bewerben (Zweitbewerbung).

c¢) Promotionsférderung

Die Promotionsférderung im Rahmen des Medical Scientist Programms kann als Fortsetzung
der Graduiertenverbundakademie, die im Rahmen der Exzellenzprojektférderungen durch das

Land Mecklenburg-Vorpommern implementiert wurde, verstanden werden.

Das Medical Scientist Programm sieht interne Doktorandenseminare, Vernetzungstreffen so-
wie 6ffentliche Veranstaltungen (Gastvorlesungen etc.) als Pflichtprogramme vor. Den schwer-

punktspezifischen Programmen wird empfohlen, ebenfalls diese Module zu implementieren.

Die folgenden dargestellten Veranstaltungen sind innerhalb des Medical Scientist Programms

geplant:

e Kick-off Veranstaltung: Kennenlernen, Vorstellen der geplanten Forschungsarbeiten,
methodenbezogene Bedarfserhebung fir die Workshop-Planung

e Jour Fixe: Die Planung und Gestaltung werden von den Kandidaten Gbernommen.

e Journal-Club: Prasentation und Analyse aktueller spezifischer Publikationen (externe
und eigene). Hierdurch soll ein Einblick in aktuelle Arbeiten, die Gestaltung wissenschaft-
licher Publikationen und Hinweise zur Verbesserung eigener Publikationen gegeben wer-
den.

e Graduiertenkolloquium: Wechselseitige Prasentationen von theoretischen Ansétzen,
methodischen Vorgehensweisen und Ergebnissen. Veranstaltungen, die der Teambil-
dung, dem Gedankenaustausch und der Entwicklung gemeinsamer Ideen dienen.

e Thesis Advisory Committee Treffen (TAC): Treffen mit den beiden Betreuenden.

e Gastvortrdage: Einladung (inter-)nationaler Gastwissenschaftler. Zudem werden die ein-
geladenen Gastwissenschaftler gebeten, zusatzlich Intensivseminare zu halten, damit die

Kandidaten die Mdéglichkeit haben, Fachfragen dort detaillierter zu diskutieren.

Ein Primarziel der Medical Scientist Programme besteht in der Férderung der wissenschaftli-
chen Selbststandigkeit der Nachwuchswissenschaftler*innen. Diese Selbststéndigkeit soll ne-
ben der eigenstandigen Promotionsarbeit auch durch das Studienprogramm, deren Mitgestal-

tung auf einer selbstverantwortlichen Organisation der Promovierenden (z. B. Unterstitzung

8
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bei der Organisation des Gastwissenschaftlerprogramms, Vortrége innerhalb der Kolloquien,
Arbeitskreise) basieren, sichergestellt werden. Erganzt wird dies durch den Austausch mit
den Gastwissenschaftler*innen, deren Kontakte durch die Mitglieder des RAS Lenkungsgre-
miums sowie den betreuenden Institutsleitenden hergestellt werden. Die Kandidaten*innen
werden dadurch ermutigt, (inter-)nationale Kontakte aufzubauen und einen méglichen Gas-

taufenthalt vorzubereiten.
d) Projektférderung
Clinician Scientist

Das Clinician Scientist Programm wird individuell fiir den jeweiligen Clinician Scientist und sein
Forschungsprojekt maRgeschneidert. Das Programm setzt sich aus der Restweiterbildungs-
zeit entsprechend der Weiterbildungsordnung der Arztekammer Mecklenburg-Vorpommern fiir
den angestrebten Facharztweiterbildung plus zwei zusatzlichen Jahren fur die Forschungsak-
tivitaten zusammen. Grundsatzlich werden die Forschungsfreirdume bzw. die zeitliche Vertei-
lung der Forschungszeit dem individuellen Bedarf in Abstimmung mit dem Direktor/Leiter der
klinischen Einrichtung angepasst. Darliber hinaus werden sich alle Clinician Scientists zusam-
men mit ihren Mentoren halbjahrlich treffen, um den gemeinsamen Austausch zu férdern (Jour
Fixe). Ziel soll die Umsetzung des wissenschaftlichen Projektes sein und die Vorbereitung der

Habilitation.
Medical Scientists

Medical Scientists sind verpflichtet, sich mit ihrer vollen Arbeitszeit dem beantragten Projekt
zu widmen. Dartiberhinausgehende Tatigkeiten fur die aufnehmende wissenschaftliche Ein-
richtung (insbesondere projektfremde Dienstleistungen) sind im Rahmen der finanzierten
Stelle nicht zulassig. Solche Tatigkeiten kénnen nur aulerhalb der regelmaigen wéchentli-
chen Arbeitszeit der durch das RAS finanzierten Stelle im Rahmen des aktuell geltenden Ne-
bentatigkeitsrechts der UMR ausgeiibt werden. Zusatzlich werden sich alle projektgeférderten
Medical Scientists zusammen mit ihren Mentoren*innen vierteljdhrlich treffen, um den gemein-
samen Austausch zu férdern (Jour Fixe). Ziel soll die Vorbereitung der Dissertation bzw. eines

Drittmittelantrags fur die Weiterfinanzierung sein.
e) RAS Netzwerkveranstaltungen

Um das Netzwerk der RAS Mitglieder zu starken, Kooperationen zu férdern und Synergieef-
fekte nutzen zu kénnen, werden jahrliche Retreats und Veranstaltungen wie Summer Schools
fur Medical Scientists und Clinician Scientists mithilfe des RAS Koordinationsteams organisiert
und durchgefuhrt.
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f) Begleitendes Curriculum

Flr Medical Scientists und Clinician Scientists der RAS wird ein begleitendes Curriculum im-
plementiert, das standort- und schwerpunktspezifisch und fur die jeweilige Wissenschaftler*in
bzw. Arztin/Arzt individuell ausgerichtet ist. Bei Bedarf obliegt es den Forschungsschwerpunk-
ten, dem Profilierungsbereich und der Fakultatsleitung, weitere Module fiir die fachspezifische
Qualifizierung anzubieten. Die Mitglieder des RAS verpflichten sich dazu, an zwei selbstge-

wahlten Veranstaltungen pro Jahr teilzunehmen.
Die Module des Curriculums gliedern sich in drei Kategorien:

1. Themenspezifische wissenschaftliche Weiterbildung
Il Allgemeine wissenschaftliche Weiterbildung

M. Schliisselqualifikationen

Zusatzlich wird aufgrund der interdisziplindren Zusammenarbeit auf eine persénliche Karriere-
entwicklung geachtet. Zwar bietet die RAS die aufgeflihrten Weiterbildungs- und Qualifizie-
rungsangebote an, jedoch sind diese Angebote nicht statisch. Daher entwickelt jeder Medical
Scientist neben einem Dissertations- oder Projektkonzept auch einen individuellen Plan zur
persénlichen Karriereentwicklung. Hierbei sollen das Entwicklungspotential und die —wiinsche
der Kandidaten in den Entwicklungsplan einflieRen. Die Identifizierung basiert auf der Selbst-
einschatzung der Geférderten und einer Checkliste mit relevanten fachlichen und persénlichen
Fahigkeiten. Nach der Auswahl der Entwicklungspléne werden diese mit dem bestehenden

Qualifizierungskatalog der RAS abgeglichen und ggf. angepasst.

Dartiber hinaus kénnen auch passende Angebote seitens der Graduiertenakademie der Uni-
versitat Rostock, des Sonderforschungsbereiches 1270 Elaine (IRTG), der Rostock School of
Oncology (ROSSO) und der Interdisziplindren Fakultdt herausgefiltert und in den Entwick-
lungsplan Ubernommen werden, um somit Redundanzen in den Qualifizierungsangeboten zu
vermeiden. Die Angebote sind vorwiegend in Prasenz geplant, kénnen aber auch als Hybrid-

veranstaltung oder ganzlich virtuell erfolgen.

Eine spezifizierte und detaillierte individuelle Einteilung des Curriculums erfolgt nach Auf-
nahme in eines der Programme entsprechend der spezifischen Anforderungen fir den indivi-
duellen Kandidaten (Forschungsmethoden, fachspezifische Fragestellungen, fachspezifische
Kooperationen). Bei den Clinician Scientists wird das Curriculum eng mit der klinischen Wei-
terbildung verzahnt. Fir die notwendigen klinischen Weiterbildungsinhalte wird dabei ausrei-
chend Zeit vorhanden bleiben und es wird gleichzeitig zu keiner Beeintrachtigung der For-

schungstatigkeit kommen.
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7. Qualitatssicherung
a) Betreuer und Mentoring
Clinician Scientist

Jeder Clinician Scientist soll eine*n Betreuer®in (Direktor*in/Leiter*in und Weiterbildungsbe-
fugte*r der klinischen Einrichtung) und eine*n nicht-klinische*n Zweitbetreuer*in (Hochschul-

lehrer*in einer theoretischen Einrichtung) haben.
Medical Scientist

Jeder Medical Scientist soll eine*n Betreuer*in (Direktor*in/Leiter*in der aufnehmenden Ein-
richtung) und eine*n Zweitbetreuer*in (Hochschullehrer*in, Privat-Dozent*in) haben. Mindes-

tens eine*r der beiden soll einen nicht-klinischen Bereich vertreten.
b) Zielvereinbarung
Clinician Scientist

Zwischen dem Clinician Scientist und dem/ klinischen Betreuer*in und dem/der nicht-klini-

schen Zweitbetreuer*in werden Zielvereinbarungen getroffen. Damit verpflichten sich

e der/die klinische Betreuer*in zur Gewahrleistung der strukturierten arztlichen Weiter-
bildung und Freistellung zum wissenschaftlichen Arbeiten (2 Jahre) sowie Bereitstel-
lung aller zur klinischen Forschung nétigen Ressourcen

e der/die nicht-klinische Betreuer*in zur Bereitstellung aller nétigen Gerate, Raume und
Materialien

e der Clinician Scientist zum individuellen Curriculum (einschlielich Verlangerung der

Gesamtweiterbildungszeit um 2 Jahre) und dem Einhalten der Ziele und Fristen

Halt die aufnehmende Einrichtung die Vereinbarungen nicht ein, wird die aufnehmende Ein-
richtung verpflichtet, das Gehalt des Clinician Scientist an die Fakultat zuriickzugeben (z.B.
LOM oder Personalbudget). Dariiber hinaus kann die aufnehmende Einrichtung fur die Auf-
nahme eines weiteren Clinician Scientist fur zwei Jahre gesperrt werden. Hierliber entscheidet

die Fakultatsleitung.
Medical Scientist

Zwischen dem Medical Scientist und seinem/seiner Betreuer*in und dem/der Zweitbetreuer*in

werden Zielvereinbarungen getroffen. Damit verpflichten sich
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e der/die Betreuer*in zur Gewahrleistung der strukturierten Promotion bzw. Projekterful-
lung sowie Bereitstellung aller zur Forschung nétigen Ressourcen

e der/die Zweitbetreuer*in zum regelmafRigen Austausch

e der Medical Scientist zum individuellen Curriculum und dem Einhalten der Ziele und

Fristen

Halt die aufnehmende Einrichtung die Vereinbarungen nicht ein, wird die aufnehmende Ein-
richtung verpflichtet, das Gehalt des Medical Scientists an die Fakultat bzw. die Schwerpunkte
zurtickzugeben. Dariiber hinaus kann die aufnehmende Einrichtung fir die Aufnahme eines
weiteren Medical Scientists fur zwei Jahre gesperrt werden. Hierliber entscheidet die Fakul-

tatsleitung.
c) Evaluation

Neben einem kontinuierlichen Programm-Monitoring, werden in Bezug auf die Evaluation des
Fortschritts der einzelnen Kandidaten regelmafRige Beratungsgesprache mit den Betreuenden
verpflichtender Bestandteil des Medical Scientist und des Clinician Scientist Programms sein.
Daher werden zwischen den Betreuenden und den Kandidaten der Programme Jour Fixe ver-
einbart. Die Frequenz der Treffen orientiert sich grundsatzlich am individuellen Bedarf und an
der Einschatzung des Betreuenden. Jedoch sollen diese mindestens halbjahrlich (Clinician
Scientist) bzw. vierteljahrlich (Medical Scientist) stattfinden, um tUber den Fortschritt der Arbeit
zu berichten und Impulse zu liefern. Bei den Medical Scientists sollte auRerdem der Arbeits-
fortschritt im Rahmen von Treffen der gesamten Arbeitsgruppe der betreuenden Einrichtung
vorgestellt werden, um die Eingliederung in die Arbeitsgruppe zu férdern. Zusatzlich werden
bei den Medical Scientists jahrlich Zwischenevaluationen und eine Abschlussevaluation bzw.
bei den Clinician Scientists nach zweijédhriger Férderung eine Zwischenevaluation und eine
Abschlussevaluation durch die RAS durchgeftihrt. Diese Evaluationen erfolgen in aller Regel

wahrend der Retreats.

Die Durchftihrung erfolgt durch die Betreuenden und die Mitglieder des Auswahlgremiums. Als

Bewertungsgrundlage werden gewertet:

e der wissenschaftlich-technologische Fortschritt der Arbeit, bei Medical Scientists an-
hand des erstellten Dissertationskonzepts oder Drittmittelantrags und bei Clinician Sci-
entists anhand der vorgelegten wissenschaftlichen Projektskizze

e Publikations- und Patentleistung

e \Vortradge und/oder Poster-Prasentationen auf internationalen Konferenzen

e (bei der Antragsfoérderung) die Erstellung von Drittmittelantragen zur weiteren For-

schungsférderung bei einem 6ffentlichen Trager (z. B. BMBF, DFG)
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e erfolgreiche Doktorandenbetreuung bei den Clinician Scientists

e die Leistungen in der Lehre des Medical oder Clinician Scientist

Sollten hierbei Abweichungen zum erarbeiteten Konzept auftreten, sollen die Griinde hierfur
eruiert, ggf. Losungsansatze konzipiert oder Ausweichstrategien generiert werden. Darlber
hinaus bieten die doppelte Betreuungsstruktur sowie die Mitarbeit des Koordinators eine

dichte Kommunikation der Ergebnisse.

Hinsichtlich der qualitativen und reproduzierbaren Ergebnisse stehen den Teilnehmenden des
Medical Scientist Programms umfangreiche Laborprotokolle, Arbeitsanweisungen und Pro-
zessketten zur Verfligung, die an einigen Einrichtungen durch ein zertifiziertes Qualitdtsmana-
gementsystem (DIN ISO 9001:2015) zur Verfugung stehen. Zudem werden alle Daten bzw.
Ergebnisse, welche durch die Medical Scientists wahrend ihrer Férderung generiert werden,

entsprechend den Grundsétzen der guten wissenschaftlichen Praxis gehandhabt.

Der erfolgreiche Abschluss der Programme wird in einem Zertifikat dokumentiert.

8. Aufnehmende Einrichtung

Die Beantragung einer Aufnahme von geeigneten Kandidaten kann nur aus Einrichtungen der
Universitatsmedizin Rostock erfolgen. In Ausnahmefallen kénnen Teile der wissenschaftlichen
Arbeit an Einrichtungen der Universitat Rostock sowie externen Einrichtungen (z.B. An-Insti-
tuten, wie dem Institut fir ImplantatTechnologie und Biomaterialien e.V.) durchgefiihrt werden.
Im Rahmen des Medical Scientists Programms hat jede Einrichtung die Méglichkeit nur einen
Promovierenden oder Postdoc zeitgleich aufzunehmen. Das gleiche gilt fir das Clinician Sci-
entist Programm flr Stellen finanziert aus dem Strukturprogramm der Medizinischen Fakultat.
Die betreuende Einrichtung verpflichtet sich, die Kandidaten vollumfanglich durch die Bereit-
stellung von Raumlichkeiten sowie der Nutzung der technischen Ausstattung und des Labor-
bedarfs zu unterstiitzen. Ferner muss den Kandidaten ermdéglicht werden, ihre Arbeiten auf

internationalen Fachtagungen zu prasentieren.

Die Einrichtung muss Erfahrung in der Betreuung von wissenschaftlichem Nachwuchs besit-
zen. Wesentliche Qualifikationsvoraussetzungen fir aufnehmende Einrichtungen sind daher:
in der Regel mindestens drei mit ,magna cum laude” betreute, abgeschlossene Promotionen
in den vorausgegangenen funf Jahren vor Aufnahme des Medical Scientists bzw. Clinician
Scientists. Werden die Kriterien nicht erfillt, entscheidet das Lenkungsgremium im Einzelfall

Uber die Eignung der aufnehmenden Einrichtungen.
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9. Finanzierung

Clinician Scientist

Fur die Finanzierung des ,Strukturprogramms Clinician Scientist‘ und der schwerpunktspezi-

fischen Clinician Scientist Programme gibt es zwei verschiedene Finanzierungslinien:
a) ,,Strukturprogramm Clinician Scientists* der Medizinischen Fakultat (2018-2025)

Im ,Strukturprogramm Clinician Scientist* der Medizinischen Fakultét stehen maximal 15 A1-
Stellen (TV-Arzte-UMN) zur Verfiigung, die vollstéandig durch das Strukturprogramm finanziert
sind. Es sollten in der Zukunft pro Jahr maximal 4 Clinician Scientists in die RAS aufgenommen
werden, wobei jede Einrichtung der UMR zeitgleich nur einen Clinician Scientist ins ,Struktur-
programm Clinician Scientist* aufnehmen kann. Sollten nicht genltigend qualifizierte Bewer-
ber*innen nach einer Ausschreibung zur Verfigung stehen, kénnen diese Stellen auch in

nachfolgenden Rekrutierungsrunden besetzt werden.

b) Geteilte Finanzierung aus Klinikbudget (Weiterbildungszeit) und Mittel der Schwer-
punkte (2 Jahre geschiitzte Forschungszeit)

Dartiber hinaus besteht fur die Schwerpunkte die Mdglichkeit, Clinician Scientist-Stellen mit

folgender Finanzierung zu besetzen:

Die klinische Zeit der Weiterbildung (einschlie3lich Dienstvergutungen) wird durch das Klinik-

budget der jeweils aufnehmenden Kilinik finanziert.

Die geschitzte Forschungszeit wird aus den Mitteln, die den Schwerpunkten zur Verfigung
gestellt wurde, finanziert. Die Schwerpunkte haben die Mdglichkeit, aus ihren Mitteln maximal
e 1 VK aus dem Forschungsschwerpunkt Biomedizintechnik/Biomaterialien
e 1 VK aus dem Forschungsschwerpunkt Neurowissenschaften

e 1 VK aus dem Profilierungsbereich Onkologie

zu besetzen, auch anteilig, z.B. mit 0,2 VK, aufgeteilt auf mehrere CS-Arztinnen/Arzte. Dabei
erhélt die aufnehmende Klinik fir die zusatzliche geschitzte Forschungszeit (2 Jahre) eine

Stellen-Budgeterhéhung in F+L.
Medical Scientists

Fur die Finanzierung des ,Strukturprogramms Medical Scientist® und der schwerpunktspezifi-
schen Medical Scientist Programme werden zwei verschiedenen Finanzierungslinien vorge-

schlagen:
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a) ,,Strukturprogramm Medical Scientists“ der Medizinischen Fakultat (2022-2025)

Im neu aufgelegten ,Strukturprogramm Medical Scientist” der Medizinischen Fakultat stehen
ab dem 01.07.2022 zunéchst 3 Stellen zur Verfigung, die vollstdndig durch das genannte
Strukturprogramm finanziert sind. Diese Stellen gliedern sich in natur- bzw. ingenieurswissen-
schaftliche Doktorandenstellen fur maximal 3 Jahre, sowie Postdoc-Stellen flir maximal ein
Jahr auf. Vorbehaltlich budget- und haushaltsrechtlichen Regelungen sollten in den folgenden
vier Jahren pro Jahr maximal 3 Medical Scientists in die RAS aufgenommen werden (insge-
samt 12 TV-L E 13-Stellen), wobei jede Einrichtung der UMR nur einen Medical Scientist
gleichzeitig im ,Strukturprogramm Medical Scientist“ aufnehmen kann. Sollten nicht gentigend
qualifizierte Bewerber*innen nach der ersten Ausschreibung zur Verfugung stehen, kénnen

diese Stellen auch in nachfolgenden Rekrutierungsrunden besetzt werden.

Sach- und Reisemittel, die im Rahmen des Strukturprogramms fiir das jeweilige Forschungs-

vorhaben anfallen, sind von der aufnehmenden Einrichtung zutragen.

Dieses Strukturprogramm ist zunachst fur drei Jahre vorgesehen und dient zum Start des Me-
dical Scientist Programms in der RAS. Nach der dreijahrigen Anlaufphase wird tber eine Fort-
setzung des Medical Scientist Programms durch die Fakultatsleitung nach entsprechender

Evaluation entschieden.

Laufende Medical Scientist-Stellen werden zu Ende gefihrt, z.B. auf Grund von Elternzeit wo-
bei bereits bei Abschluss der Vertrage darauf zu achten ist, dass das 0.g. Gesamtbudget nicht
Uberschritten wird. Eine Elternzeitvertretung ist fir die betreuende Einrichtung nicht vorgese-
hen, d.h. das geplante Personalbudget wird fur diese Zeit ruhend gestellt und wird nach der

Wiederaufnahme der Tatigkeit wieder freigegeben.

b) Mittel der Forschungsschwerpunkte

Dariiber hinaus besteht fiir die Forschungsschwerpunkte die Mdglichkeit, Medical Scientist-

Stellen aus Mitteln, die den Schwerpunkten zur Verfigung gestellt wurden, zu finanzieren.

Zur wiss. Koordination des RAS wurde bereits eine Stelle iHv 0,25 VK zur Verfligung gestellt.
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Diese Fassung des Strukturprogrammes fr Clinician Scientists und Medical Scientists der Uni-
versitatsmedizin Rostock wurde am 28.03.2022 im Fakultatsrat beschlossen. Sie tritt am
01.04.2022 (Aktualisierung: 26.09.2022) in Kraft und ersetzt das bisherige Strukturprogramm

far Clinician Scientists vom 05.11.2018.

Prof. Dr. med. univ. Emil C. Reisinger Univ.-P if. q) . meayRudiger Kéhling
issenschaftlicher Vorstand Prodekanh flr ForscRung und Wis-
senschaftsentwicklung
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