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Einleitung

Die Universitat Duisburg-Essen (UDE) wur-
de 2003 gegriindet, ist damit die jingste
deutsche Universitat und z&hlt laut THE-
Ranking 2021 zu den weltweiten TOP 20
Young Universities”. Das Fundament fiir
diesen und zahlreiche weitere Erfolge bil-
det die Exzellenz in Forschung und Lehre.
Das Forschungsprofil der UDE umfasst
insgesamt flinf Schwerpunkte. Im Profil-
schwerpunkt  Biomedizinische  Wissen-
schaften arbeiten Wissenschaftler der na-
tur- und ingenieurwissenschaftlichen Fakul-
taten der Universitat Duisburg-Essen eng
mit Kollegen der Universitatsmedizin Es-
sen zusammen. In der Fakultat fir Ingeni-
eurwissenschaften (FIW) stellt die Profil-
bildung in Richtung Medizintechnik/Biome-
dizinische Technik eine wichtige Moderni-
sierungsoption hinsichtlich neuer interdis-
ziplindrer und innovativer Lehrgebiete dar,
die in einer zukiinftigen Gesellschaft in zu-
nehmendem Mafe an Relevanz gewinnen.
Der zum Wintersemester 2015/16 neu
eingefiihrte Bachelor-Studiengang ,Medi-
zintechnik” erweitert das Studienangebot
der Fakultdt fir Ingenieurwissenschaften
um einen interdisziplindren Bachelor, an
dessen Gestaltung und Umsetzung maR-
geblich die Abteilungen Elektro- und In-
formationstechnik und Maschinenbau und
Verfahrenstechnik sowie die Medizinische
Fakultat beteiligt sind.

Zum Zeitpunkt der Einfihrung des Stu-
dienprogramms Medizintechnik gab es
deutschlandweit rund 89 Bachelor-Studi-
engange im Bereich Medizintechnik/Bio-
medizinische Technik/Medizinphysik. Davon
waren 75 der eigentlichen Medizintechnik
zuzuordnen. Interessanterweise waren le-

>>  Fir eilige Leser

Medizin braucht Technik und ein
beidseitiger Einblick in die Anwen-
dungsfelder ermaglicht Forschung
und Entwicklung zwischen den
Disziplinen. Der neue Studiengang
Medizintechnik an der Universitat
Duisburg-Essen schlieRt diese Lii-
cke, indem er im Bachelor-Studien-
gang junge Ingenieure gemeinsam
mit Medizinern ausbildet. Dies
fordert das gegenseitige Verstandnis
flir ingenieurwissenschaftliche und
medizinische Fragestellungen schon
in der Ausbildung und legt ein so-
lides Fundament flir die zukiinftige
Zusammenarbeit. Zukunftsweisend
ist auch der Master Medizintechnik,
der ab dem Wintersemester 2024
einen neuen Schwerpunkt im Gebiet
des Neuroengineering und der in-
telligenten Robotik setzt — passend
zum Fokus der Universitatsklinik
Duisburg-Essen auf die Digitalisie-
rung der Medizin.

diglich 9 Bachelor-Studiengénge in Medi-
zintechnik berhaupt an Universitaten an-
gesiedelt. An den Hochschulen im Land
NRW gab es insgesamt 12 medizintech-
nik-affine  Bachelor-Studiengédnge, unter
denen sich zum damaligen Zeitpunkt kein
universitarer Bachelor-Studiengang in Me-
dizintechnik befand.

Der erstmals zum Wintersemester 2016/17
angebotene Master-Studiengang Medizin-
technik ist konsekutiv und baut idealty-
pisch auf dem Bachelor-Studiengang Me-
dizintechnik der Fakultat fir Ingenieurwis-
senschaften auf. Er ist zudem auch kon-
sekutiv zu einem vorhergehenden ersten
Studienabschluss anderer Hochschulen
auf dem Gebiet der Medizintechnik. Die
Studierenden hatten zum Wintersemes-
ter 2016/17 erstmals die Wahl zwischen
zwei Studiengangprofilen, entsprechend
der Ausrichtung der lokalen Forschungs-
umgebung in der FIW. Bei der Einfiihrung
der Studiengange waren dies die Profile
.lelemedizin” und ,Biomedizinische Tech-
nik”. Mittlerweile hat sich durch Neuberu-
fungen in die ingenieurwissenschaftliche
Fakultdt ein weiterer Schwerpunkt rund
um die Neurotechnik und Robotik etab-
liert. In der Folge wurde das Studiengang-
profil ,Telemedizin” zum Wintersemester
2024/2025 durch das Profil ,Neuroengi-
neering und Robotik” abgeldst.

Insgesamt wird den Studierenden mit den
beiden konsekutiven Studiengéngen in
Medizintechnik die Maglichkeit geboten,
sowohl einen ersten als auch einen zwei-
ten berufsqualifizierenden Abschluss auf
einem hdchst aktuellen und interdisziplina-
ren Gebiet zu erwerben.

Entwicklung des Curriculums

Die Regelstudienzeit betrdgt beim Bache-
lor-Studiengang sechs Semester, hier mis-
sen 180 ECTS erworben werden. Der Mas-
ter-Studiengang umfasst vier Semester.
Hier sind 120 ECTS zu erwerben. Im Bache-
lor-Studiengang ist der Studienbeginn zum
Wintersemester, im Master-Studiengang

medizintechnik | AUSGABE 6.2024



AUS- & WEITERBILDUNG 23

zum Winter- und zum Sommersemester
maglich. Dies wurde vorgesehen, da der Ab-
schluss eines vorherigen Studiums (i.d.R.
das Bachelor-Studium) jederzeit im Jahr
erfolgen kann und ansonsten unnotige War-
tezeiten entstehen kénnten. Gleiches gilt
auch fir die (seltenere) Entscheidung eines
Studierenden, eine Arbeitsstelle zu verlas-
sen, um ein Master-Studium aufzunehmen.

Der Bachelor-Studiengang Medi-
zintechnik

Durch die enge Zusammenarbeit mit der
Medizinischen Fakultat erfahren die Studie-
renden des Bachelor-Studiengangs am Kli-
nikum in Essen eine ,echte” medizinische
Grundaushildung in die einfiihrenden The-
menbereiche, wie z. B. die Anatomie, medi-
zinische Terminologie, Physiologie, Bioche-
mie usw., die rund ein Drittel aller Grund-
lagen-Lehrveranstaltungen des Studien-
gangs ausmachen. Aus der Sicht eines
ingenieurwissenschaftlichen Studiengangs
bietet dieser direkte Einblick in die medi-
zinische Lehr-, Forschungs- und ggf. auch
Arbeitskultur fir Studierende (aber auch
fiir die Lehrenden) eine grolRe Chance, sich
in den medizinisch gepragten Territorien
der Medizintechnik kompetent zurechtzu-
finden, um diese im Rahmen eines zukiinf-
tigen Arbeitsumfeldes auch aktiv mitge-
stalten zu kdnnen.

Einerseits fiihrt der Bachelor-Studiengang
Medizintechnik zu einem ersten berufs-
qualifizierenden Abschluss und befahigt in
unterschiedlichen Branchen zur Tatigkeit
als Ingenieur/-in der Medizintechnik in
zahlreichen Téatigkeitsfeldern, wie z. B. For-
schung und Entwicklung, Projektierung,
Vertrieb, Inbetriebsetzung, Betriebsbetreu-
ung bzw. Instandhaltung, Qualitats- und
Prozesskontrolle. Andererseits bildet der
Bachelor-Studiengang Medizintechnik die
Grundlage fiir eine Fortsetzung des Studi-
ums im konsekutiven forschungsorientier-
ten Master-Studiengang.

Der Bachelor-Studiengang Medizintechnik
verzichtet bewusst auf eine Spezialisie-
rung — es gibt keine Vertiefungsrichtungen.
Er enthélt dafir spezifische, aber vom Um-
fang her begrenzte Wahlmdglichkeiten u.a.
in der Form zweier thematisch ausgerich-
teter Wahlpflichtmodule. Die folgenden
Griinde sind dafiir ausschlaggebend:
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e Im Hinblick auf wechselnde Tatigkeits-
felder und Anwendungsgebiete wahrend
der typischen Berufslaufbahn eines Inge-
nieurs oder einer Ingenieurin der Medi-
zintechnik sind breite Grundkenntnisse
und ein Uberblick iiber verschiedene An-
wendungsgebiete von gréerer Bedeu-
tung als eine Spezialisierung.

In den stark interdisziplindr ausgerich-
teten Tatigkeitsgebieten (und Berufsfel-
dern) der Medizintechnik bilden gerade
die breiten Grundkenntnisse ein wichti-
ges Fundament fiir eine erfolgreiche in-
terdisziplinare Weiterbildung bzw. Wei-
terqualifikation.

Nur die Kenntnisse aus Pflichtfachern des
Bachelor-Studiengangs Medizintechnik
kénnen spater im Master-Studiengang
Medizintechnik vorausgesetzt werden.

Struktur des Bachelor-Studien-
gangs Medizintechnik

In der ersten Halfte des Bachelor-Studien-
gangs werden Uberwiegend naturwissen-
schaftliche (Mathematik, Physik, Chemie)
und ingenieurwissenschaftliche Grundla-
gen (Elektrotechnik, Mechanik, Informatik)
vermittelt. Diese Grundlagen umfassen in
den ersten drei Semestern 56 ECTS. Einen
wichtigen Bereich neben den MINT-Grund-
lagen bildet das einflihrende medizinische
Lehrangebot am Universitatsklinikum Es-
sen. Diese Lehrveranstaltungen stehen fir
eine ,echte” medizinische Grundaushildung
in den einfiihrenden Themenbereichen, wie
z. B. Anatomie, medizinische Terminologie,
Physiologie und Biochemie, die mit insge-
samt 30 ECTS rund ein Drittel aller Grund-
lagen-Lehrveranstaltungen des Studien-
gangsausmachen, siehe hierzuauch Bild 1.
Im Vergleich zu den bundesweit existieren-
den, zahlreichen medizintechnisch-affinen
Bachelor-Studiengangen stellt diese medi-
zinische Grundaushildung sicher ein Allein-
stellungsmerkmal des Studiengangs dar.
In der zweiten Hélfte des Studiengangs
folgen fiir alle Absolventen verpflichtende
fachspezifische Module in den folgenden
Teilgebieten:
e Elektrotechnik (Schaltungstechnik)
¢ Mechanik (Technische Mechanik 2, Werk-
stofftechnik)
e Technische Informatik (Struktur von Mik-
rorechnern)

Die medizintechnische Vertiefung im Studi-
engang beginnt bereits im dritten Semes-
ter mit der Veranstaltung ,Ausgewahlte
Kapitel der Medizintechnik”. In dieser Vor-
tragsveranstaltung mit wechselnden Refe-
renten stellen sich zum einen die am Stu-
diengang beteiligten Fachgebiete mit ihrer
medizintechnischen Ausrichtung vor. Zum
anderen prasentieren Referenten aus For-
schungseinrichtungen und der Industrie
weitere spannende Themen rund um die
Medizintechnik.

Ab dem vierten Semester dominieren dann
medizintechnische Module wie ,Medizini-
sche Messtechnik”, ,Tragbare intelligente
Roboter” und der Wahlpflichtkatalog Me-
dizintechnik das Studium. Zudem miissen
sowohl das Industriepraktikum, das Pra-
xisprojekt und die Bachelorarbeit Themen
aus der Medizintechnik abdecken.
SchlieRlich enthalt der Erganzungsbereich
verpflichtend ein betriebswirtschaftliches
Fach und diverse wahlbare Angebote. Aber
auch Soft-Skills sind als Lernziele in ver-
schiedenen Lehrveranstaltungen enthalten,
insbesondere im ,,Praxis-Projekt Medizin-
technik” (im Team), in der Bachelorarbeit
sowie beim Industriepraktikum und bei den
entsprechenden Praktika einzelner Module.

KompetenzentwicklungimBache-
lor-Studiengang Medizintechnik

Das im vorigen Abschnitt beschriebene
Curriculum vermittelt den Studierenden so-
wohl die fiir den Beginn einer Berufstatig-
keit als Ingenieur/-in der Medizintechnik er-
forderlichen allgemeinen Kompetenzen als
auch die fir eine Fortsetzung des Studiums
im entsprechenden Master-Studiengang
Medizintechnik notwendigen Fahigkeiten.
Hierzu erhalten sie ein fundiertes fach-
liches Wissen sowie einen Uberblick iiber
die Zusammenhange in ihrer Disziplin und
sind so in der Lage, anspruchsvolle Proble-
me und Aufgabenstellungen zu lésen.
Im Einzelnen lasst sich die Kompetenz-
vermittlung in folgenden Dimensionen be-
schreiben:
1.Mathematische und medizinische Grund-
kenntnisse
2.Verstandnis naturwissenschaftlicher und
technischer Grundlagen
3. Anwendung ingenieurwissenschaftlicher
Konzepte
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Studienplan

1. Semester 2. Semester 3. Semester 4. Semester 5. Semester 6. Semester
Technische Technische
Mechanik 1 Mechanik 2
(4V+2U) (4V+2U)
Elektrische und Statistics for
magnetische Engineers
Felder (2v+2U)
(3v+2U)
Elektrische Schaltungs- Mikrorechnern (SMR) (2P)
Grundlagen der Netzwerke technik (2v+1U)
15 technischen (3V+2U) Biochemie 2 (2V+1U+1T)
16 Informatik (4V+2P+1S)
17 (2V+1U+1P) Werkstofftechnik 1
18 (2V+1U+1P)
19 Anatomie 1
20 (2v+2S) Application and
21 practice-oriented
22 programming Physiologie
23 (2V+1U+1P) (2V+2P)
24 Terminologie
25 (1V) Anatomie 2
26 Bildgebende Verfahren (1U+1S)
27 (2v)
28 Betriebswirtschaft Ergdnzungsbereich: lwiS-
29 Biochemie 1 flr Ingenieure Wahlkatalog (E3)
30 (2v+15) (2v+2U)
31
32
Bild 1: Curriculum des Bachelor-Studiengangs Medizintechnik
4.Grundkenntnisse in Betriebswirtschaft ¢ Medizintechnik-Industrie: orthopddische rie, Sensorik

und Projektmanagement

5. Selbststandige Wissensaneignung und
Literaturrecherche

6. Interdisziplinares Verstandnis

7.Berufs- und Forschungsorientierung

8. Teamfahigkeit

9. Dokumentations- und Prasentationskom-
petenz

Arbeitsmarktperspektive fiir Ab-
solventen des Bachelor-Studien-
gangs Medizintechnik

Die breite Ausbildung von Ingenieuren der
Medizintechnik befahigt sie, unterschiedli-
che Tatigkeiten in verschiedenen Branchen
auszuiiben. Magliche Tatigkeitsfelder sind
z.B. Forschung, Entwicklung, Projektierung,
Vertrieb, Produktion, Qualitatssicherung, In-
betriebsetzung, Instandhaltung, Qualitéts-
und Prozesskontrolle sowie die branchen-
bezogene Aus- und Weiterbildung. Bran-
chen, die Ingenieurinnen und Ingenieure
der Medizintechnik als Arbeitskrafte bend-
tigen, sind z.B.:

Erzeugnisse, Implantate, Prothetik, Herz-
schrittmacher, Horgeréte, Dentaltechnik,
Diagnostik- und Analytikgeréate, Kranken-
haustechnologien, Rehabilitationstech-
nologien, medizinische GroRgerate (MRT,
CT, PET, Protonentherapie), Technologien
und Geréate fiir die Chirurgie und Inten-
sivmedizin, Ausriister fiir die Rettungs-
sanitat und Expeditionen

Kliniken und Krankenhduser: Betrieb,
Unterhalt und Weiterentwicklung medi-
zinischer Grolgerate

Labore: Priiflabore, Diagnostik-Labore,

Strahlenschutzbehérden,  Verbraucher-
schutz
 Pharmazeutische Industrie: Forschung

und Entwicklung von Mess- und Analyse-
geraten, von Prozessen, Produktionsanla-
gen und Systemen der Prozesskontrolle
Medizinische Forschung
Universitaten und Hochschulen:
schung und Weiterqualifikation
Elektro-, Informationstechnik- und Mik-
roelektronik-Industrie, optische Indust-

For-

* Maschinenbau, Anlagenbau und Verfah-
renstechnik

* Software-Hauser und Ingenieurbiiros

e Umweltbiiros: Emissions- und Immissi-
onsmessungen, Zertifikate

e Patentwesen

e Versicherungen und Riickversicherungs-
anstalten

¢ Unternehmensberatung

Durch die ausgewiesen breiten Einsatz-

mdglichkeiten ist die Gesamtnachfrage

nach Ingenieurinnen und Ingenieuren der

Medizintechnik relativ unabhédngig von

Schwankungen in den einzelnen speziellen

Marktsegmenten. Damit bestehen fiir die

Absolventinnen und Absolventen des Ba-

chelor-Studienganges Medizintechnik aus-

gezeichnete Chancen auf einen Arbeits-

platz. Langfristige Prognosen sind aller-

dings kaum méglich. Die zukinftige Ar-

beitsmarktsituation in Deutschland wird

nicht nur von den Absolventenzahlen, son-

dern auch von der Entwicklung des Wirt-

schaftsstandortes Deutschland abhéngig
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sein. Durch den demographischen Wandel
in Deutschland wird die Bedeutung der
Medizintechnik mit ihren vielfaltigen Bran-
chen in Zukunft sicher zunehmen.

Der Master-Studiengang Medizin-
technik

Der Master-Studiengang Medizintechnik
bietet die Mdglichkeit, einen zweiten be-
rufsqualifizierenden Abschluss im Bereich
der Medizintechnik zu erwerben. Wahrend
der Bachelor-Studiengang den Studieren-
den ein Wissen in der Breite der Zusam-
menhange vermittelt, erfolgt die Spezi-
alisierung im Master-Studiengang Me-
dizintechnik. Dort gibt es derzeit zwei Ver-
tiefungsrichtungen, die sich in den beiden
Masterprofilen ,Neuroengineering und Ro-
botik” und ,Biomedizinische Technik” reali-
sieren. Der gewahlte Master-Studiengang
soll die im Bachelor-Studiengang Medi-
zintechnik erworbenen Qualifikationen im
Rahmen der angestrebten Schwerpunkt-
setzung des Masterprofils vertiefen und
dariiber hinaus Fahigkeiten vermitteln, die
dazu dienen, wissenschaftliche Methoden
auf dem Gebiet der Medizintechnik nicht
nur auf komplexe Probleme anzuwenden,
sondern auch zu analysieren und weiterzu-
entwickeln. Fiir diese anspruchsvolle Un-
ternehmung hat der Bachelor-Studiengang
Medizintechnik nach Mdglichkeit die bes-
ten Voraussetzungen bereitzustellen. Der
Master-Studiengang Medizintechnik wie-
derum bietet den Studierenden im Rah-
men der beiden Masterprofile eine vertief-
te Auseinandersetzung mit aktuellen The-
menfeldern der Medizintechnik, die zudem
eine hohe Affinitat zu den laufenden For-
schungsaktivitaten der involvierten Fach-
gebiete und Institute der Fakultat fiir Inge-
nieurwissenschaften aufweisen. Die Mas-
ter-Studienplane sind dadurch weniger von
medizinischen Themen gepragt, enthalten
dafiir umso mehr ingenieurwissenschaftli-
che Lehrveranstaltungen mit einem expli-
ziten oder impliziten medizintechnischen
Bezug. Einerseits wird dadurch die inge-
nieurwissenschaftliche Weiterqualifikation
in Richtung Medizintechnik realisiert. An-
dererseits haben auch zahlreiche der ange-
botenen ingenieurwissenschaftlichen Lehr-
veranstaltungen bereits eine medizintech-
nische Ausrichtung.
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Bild 2: Die Ausbildung erschlieBt den Absolventen zahlreiche Téatigkeitsfelder auf dem
Arbeitsmarkt.

Struktur des Master-Studiengangs
Medizintechnik

Beide Masterprofile verzichten auf die
Benennung von Pflichtmodulen bzw. die
Verpflichtung zu speziellen Priifungen. Die
Studierenden haben vielmehr neben der
Wahl fir eines der beiden Masterprofile
auch innerhalb der beiden Studiengange
weitreichende Wahlmdglichkeiten zur Aus-
gestaltung ihres Studiums. In beiden Pro-
filen gibt es Kernmodule mit einer sehr
geringen Auswahlmaglichkeit, ein Medi-
zintechnisches Wahlpflichtmodul und ein
allgemeines Wahlpflichtmodul mit jeweils
zunehmenden Wahlmdglichkeiten.

Die beiden Masterprofile umfassen ein
viersemestriges Studium, wobei das letzte
Semester auf die Erstellung der Masterar-
beit entfallt. In den dibrigen drei Semestern
sind Lehrveranstaltungen bzw. Priifungen
mit einem Umfang von 90 ECTS zu absol-
vieren, wobei die Halfte der Kreditpunkte
auf den jeweiligen Kernkatalog entfallen.
Im Falle des Masterprofils teilt sich der
Kernkatalog auf zwei Kernkataloge auf, den
Kernkatalog MNeuroengineering und den
Kernkatalog Robotik. Im Masterprofil Bio-
medizinische Technik gibt es einen Kernka-
talog gleichen Namens.

Weitere 25 ECTS umfasst in beiden Mas-
terprofilen jeweils der Medizinische Wahl-

pflichtkatalog, die verbliebenen 20 ECTS
entfallenaufeinen Allgemeinen\Wahlpflicht-
katalog mit der grostmaglichen Wahlmag-
lichkeit.

Kompetenzentwicklung im Mas-
ter-Studiengang Medizintechnik

Im Master-Studiengang  Medizintechnik
werden die im vorausgegangenen Stu-
dium vermittelten fachlichen und fach-
ibergreifenden Qualifikationen auf einem
hoheren Niveau vertieft. Die Studierenden
erlangen so die Fahigkeit, komplexe Aufga-
benstellungen und Probleme in ihrem wis-
senschaftlichen und technischen Umfeld
zu losen. Dies erfolgt exemplarisch an ver-
tieften Grundlagen und komplexen Prob-
lemen der jeweils gewahlten Masterpro-
file Neuroengineering und Robotik sowie
Biomedizinische Technik. Die Beschafti-
gung mit den komplexen Problemstellun-
gen aus der Medizintechnik soll insheson-
dere auch zu selbststandigem, systema-
tischem, wissenschaftlichem Arbeiten be-
fahigen, so dass Methoden zur Analyse
und zum Entwurf — namentlich: zum Engi-
neering — auch in diesem hochgradig in-
terdisziplindren Kontext weiterentwickelt
werden kdnnen.

Auch sollen die Absolventinnen und Absal-
venten durch geeignete Wahlfacher bzw.
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die Master-Arbeit auf die Ubernahme von

Projektverantwortung und Fiihrungsverant-

wortung vorbereitet werden.

Der Master-Studiengang Medizintechnik

baut auf den im Bachelor-Studium erwor-

benen Kenntnissen auf und vertieft spezi-

fische Kompetenzen fiir héhere berufliche

Aufgaben. Die Kompetenzen lassen sich in

den folgenden Dimensionen beschreiben:

1. Vertiefte mathematische und fachspezi-
fische Grundlagen

2.Verstandnis medizinischer und naturwis-
senschaftlicher Phanomene

3.Anwendung von Analysemethoden und
Techniken

4. Selbststandige Wissensaneignung und
systematische Einordnung

5. Teamfahigkeit

6. Kompetenz in Forschungs- und Entwick-
lungsprojekten

7.Dokumentations- und Prasentationsfa-
higkeit

Arbeitsmarktperspektive

Die Absolventinnen und Absolventen des
Masterprofils Neuroengineering und Robo-
tik haben gute Perspektiven auf dem Ar-
beitsmarkt, da die moderne Medizintech-
nik von einer zunehmenden Komplexitét
und Vernetzung in Datenhaltung und Ko-
operation gepragt ist.

Das Masterprofil Biomedizinische Technik
ist, was die Arbeitsmarktperspektive an-
belangt, in mehrfacher Hinsicht exzellent
positioniert. So erweist sich die breite, in-
terdisziplindre Ausrichtung des Profils als
aulerst vorteilhaft hinsichtlich der Pass-
genauigkeit zu potenziellen Stellenange-
boten. Durch die erwahnte Gewichtung
einerseits der geratetechnischen Aspekte
der Medizintechnik (in elektronischer und
multiphysikalischer Hinsicht) sowie ande-
rerseits der Mechanismen und Wechsel-
wirkungen zwischen Technik und organi-
schen Strukturen verstérkt sich die Posi-
tion der Absolventinnen und Absolventen
auf dem Arbeitsmarkt gleich in mehrfacher
Weise: Wer (ber Expertise und Hand-
lungsfahigkeiten verfiigt, die derart an den
disziplinaren, inhaltlichen und technischen
Schnittstellen positioniert sind, hat bes-
te Voraussetzungen, sich in einem rasch
wandelnden beruflichen Umfeld — wie z. B.
dem der Medizintechnik — erfolgreich be-

haupten zu kénnen. Das Gehiet der Medi-
zintechnik im Allgemeinen und insbeson-
dere das der Biomedizinischen Technik
weist zudem eine grolle Affinitat zu kleine-
ren und mittleren Unternehmungen auf (oft
ausuniversitaren Ausgriindungenhervorge-
gangen), deren Vielfalt sich wiederum pro-
sperierend auf den Arbeitsmarkt auswirkt.
SchlieRlich dient der Master-Studiengang
Medizintechnik mit seinen beiden Profilen
auch als Basis fiir die wissenschaftliche
Weiterqualifikation im Bereich der Medi-
zintechnik-Forschung, so z.B. im Rahmen
einer Promotion, die an der UDE sowohl in
der Fakultat fir Ingenieurwissenschaften
als auch in der Fakultat fir Medizin bereits
bestens verankert ist.
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