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Das ist keine Qualitatssicherung

Immer mehr wichst in der ambulanten kassendérztlichen
Versorgung der Anteil der Gebietsarzte - die ja bald wie-
der Fachdrzte heiBen diirfen — gegentiber dem der Alige-
mein- und praktischen Arzte - sicher ein bedeutsames
strukturelles Problem, Kassen und Kassendarztliche
Bundesvereinigung sehen in diesem ProzeB eine der
Ursachen fir die Honorarentwicklung, insbesondere den
Punktwertverfall.

Inder KBV liberlegt man deshalb, ob die anstehende Re-
form der Weiterbildungsordnung nicht genutzt werden
solite, die ,Produktion” von Fachérzten durch die Quotie-
rung von ,Weiterbildungs-Pldtzen” einzuschranken, also
den Krankenhaus-Fachabteilungen nur die Weiterbil-
dung einer vorgegebenen Hoéchstzahl von Fachérzten zu
gestatten.

Man wird kaum Widerspruch erfahren, wenn man be-
hauptet, daB8 die zur Vermittlung von Weiterbildung
befugten Leitenden Krankenhausdrzte nur ungern Kolle-
ginnen und Kollegen inihren Fachabteilungen beschafti-
gen, die Allgemeinarzte werden wollen, Warum aber ist
das so?

Unsere Patienten erwarten gerade im Krankenhaus eine
hochqualifizierte &rztliche Versorgung und die Recht-
sprechung fordert hierflr den ,Facharzt-Standard rund
um die Uhr", Diesen Anforderungen kann der verani-
wortliche Krankenhausarzt nicht entsprechen, wenn er
standig neue, fachlich nur wenig erfahrene Mitarbeiter
hat. Wer als Stellenbewerber nicht seine Bereitschaft be-
kundel, .im Fach zu bleiben*, hat kaum Chancen. Selbst
die Cheldrzte, deren Befugnis, Weiterbildung zu vermit-
teiln, zeitlich kurz bemessen ist, wollen ihre Mitarbeiter
nach Méglichkeit ldnger halten.

Weiterbildung am Krankenhaus dient dessen eigenem
Bediirfnis, einen hohen Versorgungsstandard zu ge-
wdhrleisten, Die Entwicklung der Medizin hat so unaus-
weichlich auch zur Subspezialisierung innerhalb der
. Fachgebiete gefiihrt. Dieser ProzeB wird sich unumkehr-
bar fortsetzen!

An diese Feststellung ist nun allerdings eine andere
anzuschlieBen: Das Krankenhaus produziert zwar Fach-
arzte und Spezialisten, bietet diesen aber kaum _Le-
benszeilpositionen*”. Wenn sie nicht dberhaupt als ,Weg-
werfartikel” (befristete Vertrdgel} behandelt werden,
haben sie doch nur geringe Aussichten, zu Bedingungen
beschdéftigt zu werden, die ihnen langfristig befriedigend
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erscheinen! Das ist nicht nur eine Frage des Geldes,
sondem auch eine solche der ,Verfassung® unserer
Krankenh&user und ihrer Fachabteilungen. Von den
»auBergewdhnlichen” Strukturen der Hochschulkiiniken
sofl hier gar nicht gesprochen werden; sie sind einen
eigenen Beitrag wert!

Ohne eingreilende Verdnderung dieser Strukturen wer-
den die Krankenhéduser in aller Zukunft weiter im Uber-
maB Fachérzte produzieren und in die Praxis entlassen.
Nur dann, wenn ein ausreichend groBes fachdrztliches
Team in einer Abteilung zur Verfigung steht, kann es
sich diese leisten, eine gréBere Zah! von Arzten auch
zur Weiterbildung als Allgemeinmediziner kurzfristig zu
beschéftigen!

Im Vorstand der Bundeséarztekammer hat man das er-
kannt und auch deshalb jiingst einstimmig die Vorstel-
lungen bekréftigt, die auf eine Weiterentwicklung der
inneren Strukturen der Krankenhiuser zielen.

Vor diesem Hintergrund nehmen sich die neuesten Ent-
wickiungen in Minchen geradezu reaktiondr aus; Hat
doch die rot-grine Stadtratsmehrheil eine ,Neuord-
nung* der seit nahezu zwanzig Jahren klaglos funktio-
nierenden Honorarbeteiligung &rztlicher Mitarbeiter be-
schilossen, die héchst nachteilige Folgen fir die Qualitét
der fachdrztlichen Versorgung an den Krankenhdusern
der Landeshauptstadt haben muB. Angesichls des durch
die Neuregelung eingeleiteten (Pool-),Punktwertver-
falls“ bei der Honorarbeteiligung - neben dem sich der
fdr unsere niedergelassenen Kollegen eher harmlos
ausnimmi! - werden viele Kolleginnen und Kollegen ihre
Entscheidung lir eine Kliniktétigkeit korrigieren und
die Schar der niedergelassenen Fachdrzte in Minchen
weiter vermehren.

Die Bayerische Landeséarztekammer hat 1971/72 die
Minchener Krankenhausreform maBgeblich mitgestal-

tet; nicht zuletzt deshalb wird sie darauf hinwirken,
Bewahrtes nicht ideologischen Planspielen zu opfern.

<

Professor Dr. D. Kunze

121



Der traumatische Schock - Diagnose und Therapie*

Schockdefinition und
-manifestation

Der Schock stellt einen der limitie-
renden Morbiditats- und/oder Mor-
talitatsfaktoren beim Trauma dar.
DefinitionsgemaB versteht man un-
ter diesem Begriff ein komplexes,
durch eine kardiozirkulatorische In-
suffizienz weitesten Sinnes hervor-
gerufenes und den Patienten akut
bedrohendes Krankheitsbild.

Die Symptomatik wird im wesentli-
chen von den anfangs noch funktio-
nellen, im weiteren Verlauf jedoch
auch strukturellen Folgen eines
Sauerstoffmangels kreislaufabhén-
giger Zell- und Organsysteme be-
stimmt, wobei krpereigenen Kom-
pensationsph&nomenen e¢ine be-
sondere Bedeutung zukommt.

Im Gegensatz zu anderen Schock-
ursachen, wie kardiale Insuffizienz
oder bakteriotoxische Reaktionen,
manifestiert sich der traumatische
Schock priméar im Bereich der Ma-
krozirkulation, um die Mikrozirkula-
tion erst sekundar In Mitleiden-
schaft zu ziehen. Da gerade diese
Schockvariante es ist, mit der der
Notarzt am haufigsten konfrontiert
wird, sind eingehende diagnosti-
sche und therapeutische Kenntnis-
se unerlaBlich.

Diagnose des
traumatischen Schocks

Allgemeine Hinweise: Bereits bei
der fidchtigen Berlicksichtigung der
Begleitumstande sowie der kurzen
Erhebung der Anamnese fihren ne-
ben einem - bisweilen auch vor eini-
ger Zeit - stattgehabten Trauma un-
terschiedlicher Schwere vielfach
Blutungen nach auBen diagnostisch
auf die richtige Spur. Diese missen
jedoch nicht immer sichtbar und ins
Auge fallend sein, wie dies typi-
scherwelse bei geschlossenen Ex-
tremititen- oder Beckenfrakturen
sowie bei intraabdominellen Zer-
reiBungen, vor allem der parenchy-
matdsen Organe, Milz oder Leber,
der Fall ist.

*) Vortrag im Rahmén des 42. NOrnberger Forthil-
dungskongresses der Bayerischen Landesérzie-
kammaer am 8, Dezember 1991 In NGrnberg
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von B. Landauer

Der klinische Aspekt des Kranken
bietet beim traumatischen Schock
ein typisches Bild: blasses, verfalle-
nes Aussehen, kihle, meist kalt-
schweiBige Haut mit schlechter Ka-
pillardurchblutung und fehlender
Venenfillung, Unruhe, bisweilen
spontaner Stuhl- und Urinabgang
bei in der Regel erhaltener Vigilanz,
zahlen zu den diagnostisch rich-
tungweisenden Charakteristika.

Kreislaufverhalten: Von den einfa-
chen KreislaufgréB8en her gesehen
ist das klinische Erscheinungsbild
dieser Schockform bei zunehmen-
der Zentralisation bereits frih durch
einen beschleunigten, fadenfbrmi-
gen und leicht zu unterdrickenden
Puls gekennzeichnet. Im Gegensatz
zur kardiogenen Schockauslbsung
gehdren Storungen des elektrokar-
diographisch registrierten Erre-
gungsablaufes sowie der Herz-
rhythmik ebenso zu den Ausnah-
men wie ein zentral-peripheres
Pulsdefizit. Wenn {berhaupt, so
kommen derartige Phanome erst in
den weit fortgeschrittenen Finalsta-
dien eines Volumenmangels zur
Beobachtung.

Der Blutdruck ist im allgemeinen er-
niedrigt. Da Volumenverluste gerin-
geren AusmaBes zundchst durch
einen Frequenzanstieg und eine
sympathikoton-vermittelte Umver-
teilung des noch vorhandenen Blut-
volumens zugunsten der vital-ent-
scheidenden Organsysteme druck-
unschadlich kompensiert werden,
sind normale Werte nur bel gleich-
zeitiger Blockade der sympathiko-
tonen Reaktion, etwa durch Hyder-
gin®, als verbindiich anzusehen.

Nach Burri sind, trotz bestehender
Zentralisation, bei systolischen
Blutdruckwerten von 140mmHg
und dartiber Volumenverluste von
mehr als 20 Prozent des normalen
Blutvolumens &uBerst unwahr-
scheinlich. Sinkt dagegen der
Druck auf 100mmHg und darunter,
so ist ein Defizit von 30 Prozent und
mehr anzunehmen, wobei anhalts-
weise von einem Bestand von 70 ml/
kg KG, das heiBt 5 Litern beim nor-
malen Erwachsenen, ausgegangen

~ werden kann.

Darldber hinaus ist selbstverstand-
lich stets der flr das jeweilige Le-

bensalter des Patienten zu erwar-
tende Normalwert im Auge zu be-
halten.

Auf der Suche nach einem quantifi-
zierbaren Parameter zur Abschét-
zung des AusmaBes eines Schock-
geschehens wurde in der Vergan-
genheit vor allem dem Verhalten
vom Blutdruck zur Pulsfrequenz,
auch bekannt als sogenannter
Schockindex (Sl), erhebiiche Be-
deutung beigemessen. So sollen t-
wa Volumenverluste von 30 Prozent
und mehr in einem Sl von dber 1
ihren zahlenméBigen Niederschlag
finden. Hypovolamien von 20 bis 30
Prozent spiegeln sich in einem SI
von 1 wider, entsprechend geringe-
re Defizite sollen mit Werten, die un-
ter 1 der vielfach postulierten kriti-
schen Schockgrenze liegen, ein-
hergehen.

Die Relativitat dieses Parameters
ergibt sich bereits klar aus dem Um-
stand, daB neben dem absoluten
Verlust natlrlich Blutungsquelle, Al-
ter und pratraumatische Kreislauf-
situation des Patienten modifizie-
rende Effekte haben: So ist be-
kannt, daB intraabdominelle Blutun-
gen durch die vagal-stimulierende
Peritonealreizung zu deutlich gerin-
geren Anstiegen der Pulsfrequenz
und damit auch des Sl fdhren, als es
nach dem AusmaB des Defizites zu
erwarten wéare. Demgegendber zei-
gen Kinder bereits physiclogischer-
weise Indizes zwischen 1 und 1,5,
wobei es jedoch verfehlt ware, in
diesem Normalverhalten ein Schock-
aquivalent zu sehen. Andererseits
kann ein Hypertoniker oder mit Be-
ta-Rezeptorenblockern vorbehan-
delter Patient bereits bei noch tole-
rablen Indexwerten durch einen
massiven Volumenmangel erheb-
lich gefahrdet sein.

Einein Anbetracht der heute verflig-
baren und schon am Notfallort pla-
zierbaren Kathetersysteme wesent-
lich sicherere Beurteilungsmaglich-
keit der aktuellen Volumensituation
und damit auch des zur Behandlung
erforderlichen Bedarfs gestattet die
wiederholte Messung des zentralen
Venendruckes (ZvVD), der im we-
sentlichen von der im Niederdruck-
system des Kreislaufs verfigbaren
Blutmenge und der Leistungsfahig-
keit des rechten Herzens bestimmt
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wird. Dabei signalisieren ZVD-Wer-
te von 0 ¢m H,C und weniger Verlu-
ste von 25 Prozent des Sollvolu-
mens und mehr.

Die Grenzen dieses, sowohl fir die
Diagnose als auch fir die Verlaufs-
beurteilung des Schockbildes heu-
te nahezu unverzichtbaren indikati-
ven Kreislaufparameters sind in
dem Moment des Geschehens-
ablaufes selten erreicht, wenn durch
persistierende postkapillare Vaso-
konstriktion und Mikroembolisie-
rung der Anstieg des pulmonalen
GefaBwiderstandes zu einer Lei-
stungsinsuffizienz desrechten Her-
zens fOhrt oder bereits von Anfang
an eine intrathorakale Druckerho-
hung oder ein Pumpversagen, wie
etwa beim Pneumo- oder Hamato-
thorax bzw. kardiogenen Schock
vorliegt, besteht.

In dieser Situation liefert der — na-
tarlich nicht wie der ZVD bereits am
Notfallort, sondern erst unter statio-
ndren Bedingungen zu verwenden-
de - Pulmonalis-Schwemmkatheter
eindeutige  Aufschliisse sowohl
tber die Druckverhaltnisse im klei-
nen Kreislauf als auch mit Hilfe des
wedge pressure” Gber die Situa-
tion jenseits der pulmonalen Strom-
bahn im linken Vorhof. Beider heute
fast ausnahmslos gebrauchlichen
Verwendung eines thermistorbe-
stlickten Katheters besteht dartiber
hinaus die Moglichkeit, zusatzlich
die far die Kreislaufsituation wohl
entscheidenste GroBe, namlich das
Herz-Minuten-Volumen, mit dem
Thermodilutionsverfahren problem-
los und beliebig oft zu bestimmen.

Eine zwar grobe, aber nichts desto
trotz sehr brauchbare Schitzung
dieser GréBe erlaubt auch die Regi-
strierung der endexspiratorischen
Kohlensaure-Konzentration, da die-
se, stabile Ventilationsverhéltnisse
vorausgesetzt, in erster Linie durch
die Lungendurchblutung bestimmt
wird.

Da die Nieren mit einem Gesamtge-
wicht von etwa 300 g und elnem
Durchblutungsanteil von 25 Prozent
des normalen Herzminutenvolu-
mens zu den am besten perfundier-
ten Organen des Korpers gehoren,
kann jegliche Einschréankung der
Kreislauffunktion natdrlich auch am
Absinken der stindlichen Urinpro-
duktion unter die kritische Grenze
von 0,5 ml/kg erkannt werden. Es ist
daher nur zwangslaufig, daB jeder
Schockpatient sobald wie moglich,
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das heiBt In der Regel bel der statio-
naren Aufnahme, einen Blasenka-
theter erhalten sollte.

Prastationar, das heiBt vor Ort, 146t
sich die Schockdiagnose auch ,ex
juvantibus® durch eine probatori-
sche Volumenbelastung und an-
schlieBende Beobachtung des
Kreislaufverhaltens erharten und
ditferenzieren: So fahrt, im Gegen-
satz zum kardiogenen oder septi-
schen Schock, betm prim&r ursach-
lichen Volumenmangel die rasche
Zufuhr von 250 bzw. 1000 ml einer
handels(blichen Kolloid- bzw. Kri-
stalloidldsung zu einer meBbaren
Verbesserung der zirkulatorlschen
Situation.

Labordiagnostik: Von den aller-
dings erst nach der stationaren Auf-
nahme des Patienten verfigbaren
Laborbefunden lassen Hamoglo-
bin- und Hamatokritwerte erst mit
einer gewissen zeitlichen Latenz
und in Abhangigkeit vom Umfang
des bis zu diesem Zeitpunkt durch-
gefthrten Volumenausgleichs ei-
nen verbindlichen SchiuB auf die
verlorene und damit zu ersetzende
Menge an Sauerstofftragern zu.

Die Serumelekirolyte sind beim trau-
matisch-hamorrhagischen Schock,
abgesehen von einer stets zu be-
obachtenden und mit der Schwere
des Schockzustandes bzw. des
Traumas zu korrelierenden, sympa-
tho-adrenerg-induzierten Hypoka-
liamie, diagnostisch meist wenig
aufschluBreich.

Die Blutgasanalyse zeigt im allge-
meinen eine mit der Dauer und
Schwere, nicht aber mit der Ursa-
che des Schocks zu vereinende
metabolische Azidose. Die den
Gasaustausch reprédsentierenden
Parameter, namlich Sauerstoff- und
Kohlensaurespannung im arteriel-
len Blut, sind in der Frihphase des
Volumenmangelschocks nur unwe-
sentlich, haufig im Sinne einer re-
spiratorischen, zu Hypoxie gesell-
ten, Alkalose, verdandert.

Differentialdiagnose des
traumatischen Schocks

Unter bestimmten Umstidnden, vor
allem bel Mehrfachverletzten, kdn-
nen die erwahnten diagnostischen
Kriterien den mit der Behandlung
derartiger Schockpatienten BefaB-
ten beziiglich der zugrunde liegen-
den Pathomechanismen zunachst

auf eine diagnostisch falsche Fahr-
te locken. Dies Ist erfahrungsge-
maB In erster Linie bei begleiten-
den Thorax-, Schadel-Him- und
Rackenmarksverletzungen sowie bei
der akzidentellen Hypothermie der
Fall.

Verletzungen des Brustkorbes: Sie
fahren haufig durch das Eindringen
von Luft und Blut in den Pleuraspalt
zur Entwicklung eines Hamato-,
Pneumo- und/oder Spannungs-
pneumothorax. Hierdurch kommt
es zum Abbau, in ausgepragten Fal-
len sogar zum vollstindigen Zu-
sammenbruch des flr eine normale
Kreislauffunktion entscheidenden
zentripetal-vendsen Druckgefélles,
was seinerseits nun, auch bei nor-
malem Intravasalvolumen, eine ent-
sprechende Einschrankung der
Auswurfmenge und damit naturge-
m4aB eine mehr oder minder ausge-
pragte Schocksymptomatik nach
sich zieht.

In fortgeschrittenen Fallen kann
sich auch die aus einer solchen
Konstellation resultierende Media-
stinalverdrangung durch Abknik-
ken der herznahen GefaBe zum In-
trathorakalen Kreislaufhindernis mit
allen seinen zirkulatorischen Kon-
sequenzen auswachsen, Um eine
funktionell ahnliche Situation han-
delt es sich bei der Kompression
herznaher Venen durch das Ein-
dringen groBerer Luftmengenindas
Mediastinum bzw. bei der Behinde-
rung der diastolischen Fillung des
Herzens durch eine Perikardtampo-
nade.

Differentialdiagnostisch laBt sich ei-
ne derartige Entwicklung, die von
den einfachen KreislaufgréBen her
gesehen alle Merkmale eines Volu-
menmangelschocks zeigt, durch -
h&ufig allerdings nur diskrete -
Prelimarken am Brustkorb, die bei
Kraftfahrzeuginsassen typischer-
weise im Bereich des Gurtverlaufes
zu suchen sind, Inspektions-, Aus-
kultations-, Sonographie- und Ront-
genbefund der Thoraxorgane sowie
eine, nicht mit einem reinen Volu-
menmangel in Einklang zu bringen-
de Erh6hung des zentral-vendsen
Druckes erkennen. Inwieweit eine
gleichzeitig bestehende Hypovol-
amie das Bild kompliziert, 1aBt sich
naturgem&B erst nach Entlastung
des Thorax bzw. Beseitigung des
Kreislaufhindernisses oder durch
Bestimmung der linksventrikularen
Fillungsdrucke mit Hilfe eines Pul-
monaliskatheters abschatzen.
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Schédel-Hirn- und Riickenmarks-
verletzungen: Da bekannt ist, daB
das isolierte Schéadel-Hirn-Trauma
-Per se nur in seinen neurologisch
klar abzugrenzenden Finalstadien
zu einem Versagen der zentralen
Kreislaufreaktion und damit zu einer
Schocksymptomatik fohrt, ist beim
Auftreten von Tachykardie, Blut-
und Venendruckabfall bei derarti-
gen Patienten stets nach entspre-
chenden, zunichst vielleicht nicht
erkannten Begleitverletzungen zu
fahnden. Nicht selten namlich hat
eine als zentraler bzw. zerebraler
Schock fehldiagnostizierte Kreis-
laufsymptomatik einem nicht offen-
sichtlich Polytraumatisierten auf-
grund einer nicht erkannten und
daher unbehandeiten Blutung das
Leben gekostet.

Inden Bereich der seltener differen-
tialdiagnostisch in Erwagung zu zie-
henden Umsténde gehdrt der soge-
nannte ,spinale Schock" infolge ho-
hergelegener RoOckenmarksverlet-
zungen. Durch den Ausfall der sym-
pathischen Gef4aBinnervation und
des dadurch bedingten peripheren
»versackens* des Intravasalvolu-
mens kommt es zu einer relativen,
auf den ersten Blick von einem ab-
soluten Volumenmangel nicht zu
unterscheidenden Hypovol&mie.
Bisweilen fOhrt eine scheinbar nicht
zur vereinbarende Bradykardie, in
der Regel aber die neurologischen
Ausfélle unterhalb sowie im Bereich
des geschédigten Segments auf die
richtige diagnostische Spur.

Akzidentelle Hypothermie: Auch
die akzidentelle Hypothermie (,Kal-
teschock”) — Kérperkerntempera-
turen zwischen 31 und 34°C sind
bei den von uns behandelten Not-
fallpatienten vor allem wahrend der
kOhleren Jahreszeit keine Selten-
heit — kann durch ihr typisches,
stoffwechseladaptiertes Kreislauf-
verhalten einen Volumenmangel
vortauschen. Nachgewiesene Er-
niedrigung der Kdrpertemperatur
und relative Bradvkardie erlauben
es allerdings rasch, die im Sinne ei-
nes Schocks fehlzuinterpretierende
Hypotonie differentialdiagnostisch
zutreffend einzuordnen.

Allergische Kreislaufreaktionen:
«Last but not least” seien In diesem
Zusammenhang allergische Kreis-
laufreaktionen im Sinne eines _ana-
phylaktischen Schockes* nur der
Volistandigkeit halber erwéhnt. Ob-
wohl Notfallpatienten wvor allem
wahrend der Reanimation und er-
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sten Versorgungsphase mit einer
groBen Zahl diesbeziglich nicht in-
differenter Pharmaka und Volumen-
ersatzstoffen behandelt werden,
gehdrt dennoch das Auftreten einer
derartigen Reaktion, mé&glicherwei-
se wegen der bereits stark erhdhten
endogenen Katecholamin- und
Hormonspiegel, zu den ausgespro-
chenen Raritaten. Sollte dennoch
einmal ein derartiger Schock die
Behandlung komplizieren, so wird
er sich an Hand der kutanen sowie
bronchialen Manifestationen mit
kritischer Erhdhung der Atemwegs-
widerstande leicht erkennen las-
sen.

Therapie des
traumatischen Schocks

Therapeutisch fdhrt nach Anlage
sowohl quantitativ als auch qualita-
tiv {zentraler Venenkatheter) aus-
reichender Zugange neben einer
maglichst raschen Beseitigung der
Blutungsquelle nur eine aggressive
und differenzierte Infusionsbe-
handlung mit geeigneten Volumen-
ersatzstoffen zum gewlnschten Er-
folg.

Volumensubstitution: Als Volumen-
ersatzstoffe beim traumatischen
Schock bieten sich heute - sieht
man von der Transfusion wvon
Sauerstofftragern einmal ab - in er-
ster Linie kristalloide sowie kdrper-
fremde und, in besonders gelager-
ten Falien, auch k&rpereigene kol-
loidale Losungen an.

Kristalline L&sungen: Erstere ha-
ben vor allem in ihrer bisher ge-
brauchlichen, namlich isotonen,
das heiBt sowohl qualitativ als auch
quantitativ der physilogischen Zu-
sammensetzung des Extrazellular-
raumes entsprechenden Form den
prinzipiellen Nachteil, nicht wie the-
rapeutisch erwOnscht, im Intrava-
salraum zu verbleiben, sondern
sich im gesamten extrazelluldren
Kompartiment zu verteilen. Dies be-
deutet in der Praxis, daB entspre-
chend hohe, verlustbezogen etwa
viermal groBere Infusionsvolumina
zugefdhrt werden mlssen.

Dem steht allerdings vorteilhaft ge-
gendber, daB der K&rper durch die
Ausscheidung nicht bendtigter
Mengen aber die Niere mehr Regu-
lationsspielraum besitzt, um seine
Volumenhomobostase zu sichern.
AuBerdem k&nnen nach Wiederher-
stellung der kapilldren Integritat, im
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Bloten {stand. 09 - 1.1% Gesamtflavoncide
berechnet als Hyperosid) Anwendungsgebiete:
Nachlassende Leistungsfahigkeit des Herzens
entsprechend Stadien | bis Il nach NYHA.
Druck- und Beklemmungsgefihl in  der
Herzgegend. Noch nicht digitalishedGrftiges
Altersherz. Leichte Formen von bradykarden
Herzrhythmusstdrungen. Gegenanzeigen: Bis-
her nicht bekannt, Nebenwirkungen: Bisher
nicht bekannt. Warnhinweise: Lasung: Enthait
38 Vol-% Alkohol Handelsformen und
Preisa: 20 Filmtabletten 6,79 OM, 50
Filmtabietten N2 10,99 OM, 100 Flimtabletten
N3 18,46 OM, 25 ml Losung 9,75 DM, 100 mi
Ldsung 29,95 DM.

Standardisiert

auf 0,9-1,1%
Gesamtflavonoide,
deshalb nur

2 x 10-20 Tropfen tég|.




Gegensatz zu den Kolloiden, die ex-
travadierten Infusionsmengen leich-
ter mobilisiert und ausgeschieden
werden. Last but not least” sind
allergische Reaktionen, wie sie im
Zusammenhang mit der Gabe von
Kolloiden bekannt sind, nicht zu
befdrchten.

Eine zumindest experimentell viel-
versprechende Variante des Volu-
menersatzes mit kristallinen Losun-
gen stellt neuerdings die sogenann-
te ,Small volume resuscitation” dar.
Sie beinhaltet die Kurzinfusion von
4 ml/kg KG 7,2prozentige, unter
Umstanden dextransupplementier-
te Kochsalzlosung. Uberraschen-
derweise 146t sich zumindest kurz-
fristig, das heiBt bis zu etwa einer
Stunde, durch eine derartige Infu-
sion ein um ein Mehrfaches groBe-
rer Blutverlust ausgleichen.

Kinstliche Kolloide: Bei den kinst-
lichen Kolloiden spielen bezliglich
ihrer Volumenwirkung vor allem ihre
Konzentration und, hinsichtlich der
intravasalen Verweildauer, ihre je-
weilige MolekllgrdBe als der ihre
renale Elimination bestimmender
Faktor, abzulesen am mittleren Mo-
lekulargewicht, die entscheidende
Rolle.

Demnach sind Gelatineldsungen
mit einem mittleren Molekularge-
wicht zwischen 30000 bis 35000
und Konzentrationen zwischen 3
und 5,5 Prozent, vor allem zum kurz-
fristigen Volumenersatz in Betracht
zu ziehen. Obwohl sle, im Gegen-
satz zu den Dextranen, zu keiner
spezifischen Beeintrdchtigung der
Blutgerinnung fihren und gravie-
rendere Nebenwirkungen, sieht
man von ihren histaminliberieren-
den Potenzen einmal ab, fehlen, ist
ihre Bedeutung, nicht zuletzt auch
in Anbetracht ihres initial maBigen
Volumeneffektes nur gering.

Dextranldsungen, vor allem in ihrer
hdhermolekulierten Spielart dage-
gen, galten lange Jahre als die Volu-
menersatzstoffe schlechthin. Ver-
einten sie doch einen initial sogar
volumenexpandierenden Effekt mit
elner mittelfristigen, das heiBt etwa
vier- bis sechsstindigen intravasa-
len Verweildauer. In Mifkredit gerie-
ten die Dextrane durch ihre, vor
allem bei nicht induzierter Gabe,
anaphylaktoiden, allerdings durch
eine Hapten-Prophylaxe (Promit®)
hintan zu haltenden Eigenschaften
sowie durch eine deutliche Beein-
trachtigung der Blutgerinnung.
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Die derzeit grtBte therapeutische
Flexibilitat hinsichtlich Verweil-
dauer und Volumenwirksamkeit
bieten durch ihre groBe Spannweite
von mittlerem Molekulargewicht
und Konzentrationen, namlich von
40000 bis 450000 bzw. drei bis
zehn Prozent, die heute auf dem
Markt angebotenen Hydroxyathyl-
starkeldsungen. Kritische, sub-
stanzspezifische Nebenwirkungen
sind bei ihrer Verabfolgung kaum in
Kauf zu nehmen.

Der Einsatz von Fremdblut und sei-
nen Bestandteilen ist wegen der be-
grenzten Verflugbarkeit, der relativ
hohen Kosten sowie vor allem der
Gefahr, Krankheiten zu dbertragen,
stets mit der nétigen Kritik und Zu-
rackhaltung, entsprechend dem
vielstrapazierten Motto ,s0 wenig
wie moglich, aber so viel wie nétig®,
zu indizieren.

Insgesamt kann als Faustregel gel-
ten: Geringere Volumendefizite mit
kristallinen, ausgepragte Verluste
des Intravasalvolumens sind auf-
grund ihrer besseren Volumenwirk-
samkeit zun&chst mit kolloidalen
Lésungen auszugleichen.

Als indikative, den mengenmaBigen
Umfang des Volumenersatzes be-
stimmende Parameter gelten: Die
Registrierung von Puls sowie Blut-
und zentral-venosem Druck, gege-
benenfalls der exspiratorischen
Kohlensaurekonzentration sowie
der Nierenfunktion, in jedem Falle
ergénzt durch den Klinischen Ge-
samteindruck des Kranken.

Vor allem den Unerfahrenen kann
die die akute Behandlungsphase
h&ufig berdauernde, kompensato-
rische Kreislaufzentralisation in trii-

KNOPF

Altere Menschen leben oft allein. Dann ist es
wichtlg, daB im Notfall schnell Hilfe kommst.

DRUCK

Mit dem Hausnotrufdienst der Malteser geht
das jetzt ganz einfach. Knopfdruck geniigund

SR ‘Malteser
Wir informicren
Si¢ gerne. Hilfsdlenst

Didzesangeschiftsstclle - Streifeldstrafic 1
3000 Miinchen 80 - Telefon (0 39) 4 3603-34

gerischer Sicherheit wiegen: Oben
erwahnte Parameter, insbesondere
Blut- und Venendruck, sind namlich
erst dann als aussagekraftig zu be-
trachten, wenn diese adrenergen
Kompensationsphanomene abge-
klungen bzw. eliminiert sind. Phar-
makologisch 148t sich eine Durch-
brechung der so hervorgerufenen
Kreislaufzentralisation relativ ein-
fach durch die Gabe milder alpha-
adrenerg-blockierender Substan-
zen wie etwa Hydergin oder Dehy-
drobenzperidol bewerkstelligen.

H&ufig gemachte Fehler

Zu den haufig gemachten Fehlern
bei der Behandlung des traumati-
schen Schocks gehtren neben der
Mifachtung des Zeitfaktors vor al-
lem Fehldiagnosen nach dem Motto
,daB nicht sein kann, was nicht sein
darf bei nicht offensichtlichen Ver-
letzungen bzw. Blutverlusten. DaB in
diesem Zusammenhang auf Kunst-
groBen wie etwa den ,Schockindex”
kein VerlaB ist, wurde bereits er-
wahnt, desgleichen dafi eine Be-
urteilung von Blut- bzw. Venen-
druck stets die Mdoglichkeit noch
bestehender adrenerger Kompen-
sationsphanomene mitbertcksich-
tigen muf. Auch die Wertung des
Hamoglobin- und Hamotokritwertes
kann nicht losgelost von den Be-
gleitumstanden erfolgen, sondern
es muf) stets der jeweilige Volumen-
status mitbericksichtigt werden.

Eine ,Blutdruck-Kosmetik® mit al-
pha-adrenergen Sympathikomime-
tika ist nur als vorbergehende, nie
jedoch beim traumatischen Schock
als langerfristige TherapiemaBnah-
me zulassig. Unkritische Blindpuf-
ferungen und/oder Heparinisierung
sollten als .treatment in search of
disease" der Vergangenheit ange-
horen und - wenn Oberhaupt — nur
nach einer entsprechenden Labor-
diagnose erfolgen. Insgesamt stel-
len Diagnose und Therapie des
traumatischen Schocks eine auBer-
ordentlich anspruchsvolle, den
Therapeuten voll und ganz fordern-
de Aufgabe dar.

Anschrift des Verfassers:

Professor Dr. med. 8. Landaver, Arztli-
cher Direktor und Chefarzt der Abteilung
fiir Andsthesiologie und Operative Inten-
sivmedizin des Stédtischen Krankenhau-
ses Minchen-Bogenhausen, Englschal-
kinger StraBe 77, 8000 Minchen B1

Bayerisches Arzteblatt 4/92



Die Vereinte 143t Sie mit Threr
Zukunftt nicht allein.

---------—-1

Wir wissen nicht, in welcher
Lebenssituation Sie sich gerade
befinden. Aber ein wenig an die
Zukunft denken kann nie falsch
sein — gleich, ob Sie Familie haben
oder nicht, ob Sie noch am Anfang
Ihrer Karriere oder schon mitten
im Berufsleben stehen. Wir helfen
Ihnen, lhre Zukunft zu sichern,

benn die Vereinte ist nicht nur
fur lhre Krankenversicherung
der kompetente Partner, sondern
auch fir Vermdégensbildung und
Existenzgrindung, fir die Alters-
und die Familienvorsorge.

Wir sind mit lhren Problemen

vertraut und unterstitzen Sie mit

unserem maflgeschneiderten
Versicherungsschutz.

Hierzu ein Beispiel: Mit einer
Kapitalversicherung kénnen Sie
die Leistungen der gesetzlichen
Rentenversicherung optimal ergan-
zen. In der Regel besteht zwischen
Ihrem jetzigen Einkommen und
Ihren spdteren Rentenanspriichen
ein groBer Unterschied - der bisher
gewohnte Lebensstandard ist dann
nicht mehr aufrechtzuerhalten. Nur
mit einer privaten Altersvorsorge,
die wir nach Ihren Wiinschen gestal-
ten, ist dieses Risiko abzudecken.

Sie sehen: Die Vereinte 1383t Sie

nicht allein.

Ja, ich michte mehr wissen!
[ Bitte senden Sie mir Informationen zur
I Kapitalversicherung.
I [J Bitte rufen Sie mich an, ich mdchte einen
Beratungstermin vereinbaren.
Ich interessiere mich besonders far:

I O die private Vorsorge
O die berufliche Vorsorge
| O die vermogensbildung

Name, Vorname Alter

StraBe

PLZ/Wohnort

e e e e e T o

I Telefon

Coupon bitte senden an

I Vereinte Versicherungen, Informationszentrale I
M5018J9210, Postfach 201320, 8000 Munchen 2

Vereinte

Versicherungen

Mit Sicherheit gut beraten

Sl v M




Gesundheits-Sozial-Berufspolitik

Verldngerung der Ubergangsfrist
zum Erwerb des Fachkundenachweises

»Rettungsdienst“

Fast 15 000 Teilnehmer an den Stu-
fen A und B der Kurse zum Erwerb
der Fachkunde ,Rettungsdienst®,
8500 in Stufe C und 4000 Kollegin-
nen und Kollegen, die mit Stufe D
abgeschlossen haben, bisher 4500
von der Bayerischen Landesarzte-
kammer ausgestellte Fachkunden
Rettungsdienst” - und trotzdem
groBte Schwierigkeiten, alle 197
Notarztstandorte in Bayern rund um
die Uhr mit Notérzten zu besetzen:
s0 scheinbar paradox stellt sich die
Situation derzeit dar.

Die Grinde hierfir sind vielféltig: so
nehmen viele Kolleginnen und Kol-
legen zwar gerne die Mdaglichkeit
wabhr, an den von Bayerischer Lan-
desarztekammer und Kassendérzt-
licher Vereinigung Bayerns bisher
kostenlos angebotenen Kursen far
~Blaulichtarzte” teilzunehmen - die
Kurse sind trotz groBter organisato-
rischer Anstrengungen der Veran-
stalter Gberfallt -, fir viele stellt dies
jedoch nur eine willkommene Gele-
genheit dar, Defizite in der Notfall-
medizin aus dem Studium auszu-
glelchen, Dies Ist durchaus zu be-
griiBen und schlieBlich ist auch zu
hoffen, daB die Kursteilnehmer far
die Notfallmedizin interessiert wer-
den und, dank der erworbenen Si-
cherheit, auch fir die Tatigkeit als
Notarztin oder Notarzt motiviert
werden, Dies ist aber nicht im not-
wendigen AusmaB der Fall, so daB
langfristig die notarztliche Versor-
gung gefédhrdet erscheint.

Dabei soll nicht verschwiegen wer-
den, daB die - zum Teil seit Jahren
unverandert bestehenden - Rah-
menbedingungen fiir die Notarzte
nicht unbedingt zur Motivation bei-
tragen. Wahrend untertags der Not-
arztdienst zum groBen Teil vom
Krankenhaus aus - im wesentlichen
als Dienstaufgabe der Assistenz-
arzte - betrleben wird, nehmen
nach Feierabend und an Wochen-
enden Oberwiegend niedergelasse-
ne Arzte und Krankenhausérzte in
Nebentatigkeit diese Aufgabe wahr.
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Meist fahrt der Notarzt im ,Rendez-
vous-System” selbst mit einem zur
VerfGgung gestellten Notarztein-
satzfahrzeug zur Unfallstelie. Die
Erfahrung zeigt, daB gerade viele
Kolleginnen, und das nicht ganz
unberechtigt, das Risiko scheuen,
unter der psychischen Belastung
des bevorstehenden Einsatzes und
bei zum Teil extremen StraBen- und
Wetterverhéaltnissen das Notarzt-
einsatzfahrzeug selbst zum Ein-
satzort zu fahren, Hier finden derzeit
Gesprache zwischen den zustandi-
gen |Institutionen statt, um diese
Rahmenbedingungen fiir Notarzte
Zu verbessern.

Das zum 1. Januar 1991 in Kraft
getretene Bayerische Gesetz zur
Regelung von Notfallrettung, Kran-
kentransport und Rettungsdienst
(Bayerisches Rettungsdienstgesetz
- BayRDG) verlangt flir Arzte, die
am Rettungsdienst teilnehmen,
den Fachkundenachweis ,Ret-
tungsdienst” der Bayerischen Lan-
deséarztekammer oder eine gleich-
wertige Qualifikation (Art. 12 Satz 2
und Art. 21 Abs. 1 Satz 3).

Wahrend einer Ubergangszeit - in
der derzeitig galtigen Fassung des
Bayerischen Rettungsdienstgeset-
zes bis zum 31. Dezember 1993 -
kannen auch geeignete Arzte, die
nicht Ober die Fachkunde ,Ret-
tungsdienst” oder eine gleichwerti-
ge Qualifikation verfiigen, einge-
setzt werden (Art. 30 Abs. 2
BayRDG).

Der Vorstand der Bayerischen Lan-
desArztekammer hat im September
1989 die Richtlinie fir die Erteilung
des Fachkundenachweises ,Ret-
tungsdienst“ der Bayerischen Lan-
desidrztekammer beschlossen. Da-
nach konnten Antrage auf Erteilung
der Fachkunde nach den Uber-
gangsbestimmungen nur bis 31. De-
zember 1991 gestellt und eine kon-
tinuierliche dreijahrige Tatigkeit als
Notarzt im Rahmen dieser Uber-
gangsbestimmungen nur vor dem

1. Januar 1990 geltend gemacht
werden.

Angesichts der bestehenden
Schwierigkeiten bei der Beset-
zung von Notarztstandorten hat
der Vorstand der Bayerischen
Landesarztekammer in seiner
Sitzung am 15. Februar 1992 be-
schlossen, diese Befristung ent-
fallen zu lassen. Somit kdnnen im
Rahmen der (bergangsbestim-
mungen Kolleginnen/Kollegen
die Fachkunde ,Rettungsdienst”
bis auf weiteres auch erhalten,
wenn sie eine kontinuierliche
dreijahrige Tatigkeit als Notarzt
belegen.

Nachstehend wird die ,Richtlinie fiir
die Erteilung des Fachkundenach-
weises ,Rettungsdienst*® nochmals
im vollen Wortlaut verdffentlicht:

1. Mindestens ein Jahr klinische Ta-
tigkeit im Akutkrankenhaus nach
der Approbation bzw. Erlaubnis
zur AusObung des arztlichen Be-
rufes. Mindestens drei Monate
dieser Tatigkeit sind grundsatz-
lich auf einer Intensivstation und/
oder Notfallaufnahmestation ab-
zuleisten, um grundlegende
Kenntnisse und Erfahrungen in
der notfallmedizinischen Versor-
gung von Patienten mit vital-
bedrohlichen Zustinden zu er-
werben.

2. Teilnahme an von der Bayeri-
schen Landesérztekammer aner-
kannten interdisziplindren Kur-
sen in allgemeiner und spezieller
Notfallmedizin von insgesamt
mindestens 50 Stunden Dauer.
Von anderen Kammern aner-
kannte Kurse kénnen angerech-
net werden.

3.Einsatzpraktixum im  Notarzt-
wagen oder Rettungshubschrau-
ber unter Leitung eines erfahre-
nen Notarztes, davon mindestens
zehn Einsatze mit lebensretten-
den SofortmaBnahmen. Hierdber
ist eine Bescheinigung des anlei-
tenden Notarztes beizubringen.

Ubergangsbestimmungen

Kolleginnen/Kollegen kdnnen die
Fachkunde ,Rettungsdienst® auf
Antrag erhalten, wenn sle eine kon-
tinuierliche dreijahrige Tatigkeit als
Notarzt belegen.

Die unter Ziffer 1 geforderten grund-
legenden Kenntnisse und Erfahrun-
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gen in der Notfallmedizin sollen -
entsprechend einer Empfehlung
der Deutschen Interdisziplindren
Vereinigung far Intensivmedizin
(DIVl) - u.a. Reanimation, Intuba-
tion, Beatmung, Punktionstechni-
ken, Sedierung, Narkose und Medi-
kation umfassen.

Antrdge auf Erteilung der Fach-
kunde .Rettungsdienst” sind unter
Beiflgung der geforderten Nach-
weise an die Bayerische Landes-
arztekammer, MihlbaurstraBe 186,
8000 Manchen 80, zu richten.

In diesem Zusammenhang ist dar-
auf hinzuweisen, daB Arztinnen/
Arzte im Praktikum — unabh#ngig
von der Fachkunde ,Rettungs-
dienst® - aus rechtlichen Grinden
nicht selbstandig im Rettungsdienst
eingesetzt werden ddrfen.

An alle Kolleginnen und Kollegen,
die dber die Fachkunde ,Rettungs-
dienst” verfagen, richten die Bayeri-
sche Landesérztekammer und Kas-
senérztliche Vereinigung Bayerns
die dringende Bitte, sich im Rahmen
ihrer Moglichkeiten fiir die Tatigkeit
als Notarzt zur Verfligung zu stellen.
Ausklnfte hierzu erteilen die zu-
standigen Bezirksstellen der Kas-
senarztlichen Vereinigung Bayerns:

KV-Bezirksstellen

Miinchen Stadt und Land
Brienner StraBe 23, 8000 Mlnchen 2
Telefon (0 89) 5587 40

Oberbayern
ElsenheimerstraBe 39, 8000_ Minchen 21
Telefon {0 89) 5709 30

Niederbayern

Lilienstra8e 5-7, Postfach 7,
8440 Straubing

Telefon {094 21) 800 90

Oberpfalz
Yorckstra8e 15/17, 8400 Regensburg
Telefon {0941) 378 20

Oberfranken

Brandenburger Stra8e 4,
Postfach 1007 63, 8580 Bayreuth
Telefon (09 21) 29 21

Mittelfranken
Vogelsgarten 6, 8500 Nomberg 1
Telefon {0911) 46270

Unterfranken
HofstraBe 5, 8700 Wirzburg
Telefon {09 31) 3070

Schwaben
FrohsinnstraBe 2, 8300 Augsbhurg
Telefon (08 21) 3 25 60
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Basisqualifikation ,Methadon-Substitution*

Methadon-Substitution wurde und
wird unter den Arzten und in den
Medien &AuBerst kontrovers disku-
tiert. Auf die Griinde hierfir kann an
dieser Stelle nicht ausfihrlich ein-
gegangen werden.

Weitgehende Einigkeit besteht dar-
tber, daB die Methadon-Substitu-
tion nur ein Baustein im Gesamt-
konzept der Suchtbehandlung ist.
Sie kann nur ein Einstieg sein, um
den Teufelskreis, zu dem u.a. Be-
schaffungskriminalitédt, Prostitution
und HIV-Gefdhrdung gehdren, zu
durchbrechen und eine Stabilisie-
rung der sozialen Situation zu be-
wirken.

An der Erreichung der Drogenfrei-
heit als eigentlichem Ziel muB fest-
gehalten werden; mit dem Ziel einer
bloBen Entkriminalisierung kann
man sich nicht zufriedengeben.

Ungeachtet der derzeit noch an-
dauernden Diskussion sind als
Fakten zu registrieren:

1. inkrafttreten der vom Bundes-
ausschuB Arzte und Krankenkas-
sen erlassenen Richtlinien GOber
die EinfGhrung neuer Unter-
suchungs- und Behandlungs-
methoden (NUB-Richtlinien) -
hier: 2. Richtlinien zur Methadon-
Substitution bei i.v. Heroinab-
hangigen — zum 1. Oktober 1991,
Damit ist die Methadon-Substitu-
tion Bestandteil der ambulanten
kassendrztlichen Versorgung fir
alle Primir- und Ersatzkassen-
versicherten sowie aufgrund
gleichartiger Regelung auch fir
Sozialamtsfille.

2.In Bayern fallt somit der Kassen-
arztlichen Vereinigung Bayerns
im Rahmen ihres Sicherstel-
lungsaufirages die Aufgabe zu,
Arzten, die Substitutionsbehand-
lungen durchfihren wollen, eine
Genehmigung zu erteilen. Ent-
sprechend der NUB-Richtlinie
kann die Genehmigung zur
Durchfdhrung von Substitutions-
behandlungen ,nur erteilt wer-
den, wenn gewéhrleistet ist, daB
der Arzt sowohl liber das fiir den
Umgang mit Methadon erforder-
liche pharmakologische Wissen
als auch iiber Kenntnisse der
Drogensucht selbst verfiigt®.

Damit war die Bayerische Landes-
arztekammer als die nach dem Be-

rufsrecht far die Festsetzung von
Qualifikationsnachweisen zustin-
dige Institution aufgerufen, unab-
hangig vom Fur und Wider der Mei-
nungen zur Methadon-Substitu-
tionsbehandlung der Kassenérzt-
lichen Vereinigung Bayerns Hilfe-
stellung durch Schaffen einer ent-
sprechenden Qualifikation zu ge-
ben,

Der Kammervorstand hat sich in
seiner Sitzung am 15. Februar 1992
ausfahrlich mit dieser Thematik be-
fast.

Dabei sollte jedoch einer im Zuge
der Novellierung der Weiterbil-
dungsordnung moglicherweise ein-
zufdhrenden Fachkunde oder Zu-
satzbezeichnung ,Suchtbehand-
lung® nicht vorgegriffen werden, so
daB ausdrtcklich nur ein ,Qualifika-
tionsnachweis® und keine _Fach-
kunde“ geschaffen werden sollte.
Ubereinstimmung bestand auch,
daB es sich hierbei nur um eine Min-
destqualifikation handeln konnte,
die aufgrund der kinftig gewonne-
nen praktischen Erfahrungen mag-
licherweise modifiziert werden mus.

SchilieBlich war man sich einig, daB
zwar einerseits die Zugangsvoraus-
setzung nicht zu hoch angesetzt
werden darf, um Arzte, die sich die-
ser schwierigen Aufgabe unterzie-
hen — man denke nur an die gefor-
derte personliche Abgabe durch
den Arzt an jedem {!) Tag — nicht von
vornherein abzuhalten, daB aber
andererseits far eine verantwor-
tungsvolle  Substitutionsbehand-
lung ein laufender Erfahrungsaus-
tausch notwendig ist. Nicht zuletzt
ist auch im Interesse der substituie-
renden Arzte, die selbst groBen
psychischen Belastungen ausge-
setzt sind, eine solche begleitende
Hilfestellung wiinschenswert.

Der Kammervorstand beschloB die
Einfllhrung einer ,Basisqualifika-
tion Methadon-Substitution® in
Form eines 23stiindigen Seminars
{in Anlehnung an ein Kurscurricu-
lum der Arztekammer Niedersach-
sen zum Erwerb einer Fachkunde
Drogenentzug und Methadon-
Substitution®):

- Pharmakologie der Opioide und
Antagonisten sowie der meistge-
brauchten anderen Suchtmittel
{2 Unterrichtsstunden)
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- Klinik der Polytoxikomanie
{1 Unterrichtsstunde)

- Psychiatrische Storungen bei
Polytoxikomanie
(1 Unterrichtsstunde)

- Suchtentwicklung, Diagnostik
(1 Unterrichtsstunde)

- Gesetzeskunde  einschlieBlich
Verschreibungspraxis von Be-
taubungsmitteln
{1 Unterrichtsstunde)

- Formen der Entgiftung von Opiat-
abhangigen und polytoxikoma-
nen Patienten, einschlieBlich Be-
handlung mit Oplat-Antagonisten
(2 Unterrichtsstunden)

- Praxis der Methadon-Substitu-
tion
{2 Unterrichtsstunden)

- Praxis des Entzuges mit Metha-
don
(1 Unterrichtsstunde)

- Tricks von Suchtpatienten
(2 Unterrichtsstunden)

- Laborproben
(1 Unterrichtsstunde)

- AIDS und Drogen
(1 Unterrichtsstunde)

- Sozial- und Psychotherapie bei
Opiatabhéangigen
(3 Unterrichtsstunden)

- Zusammenarbeit mit Drogenbe-
ratungsstellen
{2 Unterrichtsstunden)

- Verhéltnis Arzt/Drogenpatient
{2 Unterrichtsstunden)

— Abstinenzbehandlung von Dro-:

genabhangigen
{1 Unterrichtsstunde)

Als Eingangsvoraussetzungen wer-
den fanf Berufsjahre gefordert, psy-
chotherapeutische Kenntnisse sind
dabei erwlnscht.

Dringend empfohlen wird im An-
schluB an die Basis-Fortbildung
ein regelmaBiger Erfahrungsaus-
tausch, zum Beispiel im Rahmen
von Balint-Gruppen.

Zusammen mit der Kassenérztli-
chen Vereinigung Bayerns werden
auf der Grundlage dieses Curricu-
lums Seminare far Arzte abge-
halten, die Methadon-Substitution
durchfihren wollen. Néhere Aus-
kinfte hierzu erteilen die Bezirks-
stellen der Kassenarztlichen Ver-
einigung Bayerns (s. S. 131).
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Die Bayerische Landesarztekammer informiert:

Praxisverkauf — Ubergabe der Patientenkartei

Bundesgerichtshof: Die Ubergabe der Patientenkartei bei Praxisverkauf
an den ibermehmenden Arzt ist nur mit dem erklérien Einverstédndnis der

einzelnen Patienten moéglich!

Unter Aufgabe seiner bisher ein-
deutigen gegenteiligen Rechtspre-
chung hat der Bundesgerichtshof
nunmehr (Urteil vom 11. Dezember
1991 - VIl ZR 4/91) entschieden,
daB bei Praxisverkauf die Ubergabe
der Patientenkartei vom VerauBerer
an den Gbernehmenden Arzt ohne
Einwilligung der betroffenen Patien-
ten das ,informationelle Selbstbe-
stimmungsrecht” des Patienten ver-
letze und damit auch die &rztliche
Schweigepflicht. Eine Bestimmung
im Kaufvertrag, die den VerauBerer
ohne Einwilligung der Patienten zur
Ubergabe an den Kaufer verpflich-
tet, ist darum wegen VerstoBes
gegen ein gesetzliches Verbot
nichtig.

Diese Rechtsprechung muBte er-
hebliche Unruhe unter Arzten und
nicht zuletzt unter Patienten ausl6-
sen. Dabei ist vielfach dartber spe-
kuliert worden, welche ,Mbglich-
keiten” dieses Urteil far den Praxis-
verkauf Gberhaupt noch offen I&Bt.
Da hier (im Interesse der Arzte
und Patienten) die Rechtslage in
Deutschland einheitlich zu beurtei-
len ist, werden sich nach Vorlage
der schriftlichen Grinde des Urteils
noch im Méarz (nach Redaktions-
schluB dieser Ausgabe) die Rechis-
berater der Arztekammern und der
Kassenarztlichen  Vereinigungen
mit dem Thema befassen. Die Er-
gebnisse werden alsbald auch im
,Bayerischen Arzteblatt“ den Arz-
ten bekanntgemacht werden.

Allgemein kann gesagt werden, daB
jene neue Rechtsprechung auf kei-
nen Fall den Praxisverkauf als sol-
chen verhindert. Erheblich einge-
schrankt ist nur die Uberlassung
der Patientenkartei an den (iber-
nehmenden Arzt. Abgesehen da-
von, daB der Praxisverkauf nicht un-
bedingt eine solche Ubergabe bein-
halten muB, ist auf jeden Fall festzu-
halten, daB der Praxisverkaufer
nach wie vor nicht nur fr den mate-
riellen, sondern auch fur den ideel-
len Wert (good will) seiner Praxis
eine Bezahlung verlangen kann. Die
Hohe dieses ideellen Wertes 4Bt
sich ohne weiteres auch ohne Kar-
teilbergabe ermitteln (s. Richtlinie
zur Bewertung von Arztpraxen -
Empfehlung des Vorstandes der
Bundesarztekammer, ,Deutsches
Arzteblatt”, Heft 14, 2.4.1987,S.926
ff.). Hier zeigt sich, daB die wie auch
immer geartete Ubergabe der Pa-
tientenkartei durchaus auch im
wohlverstandenen Interesse der
Patienten liegt. Die Ubergabe mu8in
geeigneten Rechtsformen erfolgen,
die allen Interessen und der Rechts-
lage Rechnung tragen; nach Auf-
fassung der Bayerischen Landes-
arztekammer bietet insbesondere
die Gemeinschaftspraxis eine Mog-
lichkeit. Hierzu praktikable Vor-
schlage zu erarbeiten, ist im Hin-
blick auf die sehr einseitig orientier-
te ,Glterabwagung” in der neuen
Rechtsprechung des Bundesge-
richtshofes schwierig, aber not-
wendig.

G 43 Biotechnologie

Kurs fiir zu erméchtigende
Arzte nach der Gentechnik-
sicherheitsverordnung

Die Gruppe Fortbildung des GSF-
Forschungszentrums fOhrt unter
Mitwirkung des Bayerischen
Staatsministeriums fur Arbeit, Fami-
lie und Sozialordnung vom 13. bis
15. Juli 1992 einen Kurs flr zu er-
machtigende Arzte nach der Gen-
techniksicherheitsverordnung (G 43
Biotechnologie) in Neuherberg bei
Monchen durch. Die erfolgreiche

Kursteilnahme (Fachkunde) ist Vor-
aussetzung far die Ermé&chtigung
von Arzten, um Vorsorgeunter-
suchungen bei Beschéftigten vor-
zunehmen, die genetische Arbeiten
der Sicherheitstufen 2, 3 oder 4
durchfihren. Die Teilnehmerzahl ist
auf 40 Personen begrenzt. Die Kurs-
gebihr betragt 450,- DM.

Auskunft und Anmeldung:
Kurssekretariat des Instituts far
Strahlenschutz der GSF, Ingolstad-
ter LandstraBe 1, 8042 Neuherberg,
Telefon (089) 3187-2211, Telefax
{089) 3187-3323
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Parkerleichterungen fiir Arzte

Das Bayerische Innenministerium
hat die Bestimmungen (ber Park-
erleichterungen far Arzte neu be-
kanntgemacht (,Allgemeines Minl-
sterialblatt* 1991, S. 650, Anlagen 4
und 5). Die Bestimmungen haben
gegenidber der letzten Bekannt-
machung aus dem Jahre 1981 keine
nennenswerten Anderungen erfah-
ren. Arzte kdnnen von der zustan-
digen StraBenverkehrsbehorde fol-
gende Parkerleicherungen erhal-
ten:

1. Ausnahmegenehmigung bei
dringenden Krankenbesuchen

an Stellen, wo Halteverbot, einge-
schranktes Halteverbot oder die
Parkeinschradnkung der verkehrs-
beruhigten Zonen bestehen, eben-
so an Parkuhren und Parkschein-
automaten ohne Entrichtung einer
Gebdhr und in den Parkscheiben-
zonen ohne Benutzung einer Park-
scheibe zu parken, wenn in zumut-
barer Nahe kein erfaubter Parkplatz
zu finden ist. Dies gilt far Arzte, die
haufig zu dringenden Krankenbe-
suchen in verkehrsreiche Gemein-
degebiete gerufen werden.

2. Ausnahmegenehmigung zum
Parken vor oder in der Ndhe der
Praxis

auf bestimmten, markierten Stell-
flachen auf dem Gehweg. Dies gilt
far Arzte, die haufig wahrend der
Sprechstunde von ihrer Praxis zur
Soforthilfe am Krankenbett in die
Wohnung des Patienten oder zu
unaufschiebbaren Eingriffen in
Krankenhauser gerufen werden
oder im Notarztdienst nach dem
Bayerischen Rettungsdienstgesetz
mitwirken, wenn eine gesicherte
Mdglichkeit zum Parken wahrend
der Sprechstunden vor oder in der
Nahe der Praxis {bis ca. 200 m Weg-
strecke) fehit.

3. Fihren eines Schildes
»Arzt-Notfall*

durch Arzte, die haufig in Notfallen
Hilfe leisten m{ssen, Dieses Schild
verleiht kelne Rechte, gibt jedoch
der Polizel und anderen Verkehrs-
teilnehmern den Hinweis, daB der
Arzt nach seiner Auffassung im
Rahmen der Vorschriften Gber den
Jrechtfertigenden Notstand® handelt.

Parkerleichterungen nach 1. und 2.
sind mit einer Bestatigung des Arzt-
lichen Kreisverbandes bzw. des
Rettungszweckverbandes bei der
StraBenverkehrsbehorde (in der
Regel Landratsamt oder kreisfreie
Stadt) zu beantragen und werden
widerruflich und auf maximal drei
Jahre befristet erteilt. Der Empfan-
ger der Genehmigung erhalt ein
Parkschild mit der Aufschrift ,Drin-
gender Arztbesuch® (gelbes Schild)
und/oder ,Arzt Rufbereitschaft*
(weiBes Schild). Schiider nach 3.
mit der roten Aufschrift ,Arzt-Not-
fali* werden auf Antrag vom Arzt-
lichen Kreisverband ausgegeben.

Bei einer Besprechung im Innen-
ministerium am 12, Februar1992 hat
Vizeprasident Dr. Reichel aufdie zu-
nehmenden Parkprobleme der Arz-
teschaft hingewiesen. Dabei wurde
intensiv die zunehmende Aus-
weisung von verkehrsberuhigten
Zonen diskutiert. Der StraBenver-
kehrsreferent des Innenministe-
riums, Ministerialrat Dr. Bouska, hat
zugesichert, daB die Anwendung
der unter 2. erwahnten Regelung far
Gehwege auf verkehrsberuhigte
Zonen geprift wird. FuBgénger-
zonen kommen fiir solche Ausnah-
men grundsatzlich nichtin Betracht.

" PROSTAMED"

Prostatasyndrom mit Hamverhaltung,
Miktionsbeschwerden und Restham, Reizblase,
auch bei Frauen
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Zusammensetzung: 1 Tablette Prostamed enthalt: Korbisglobulin
0,1 g, Kdrbismehl! 0,2 g, Kakao 0,05 g, Extr. fl. Herb. Solidag.

0,04 g, Extr. fi. Fol. Popul. trem. 0,06 g. Sacch. lact. ad. 0,5 g.
Anwendungsgebiete: Prostata-Adenom Stadium ! und begin-
nendes Stadium Il mit Miktionsbeschwerden, Reizblase.
Dosierung: 3xtaglich 2-4 Tabletten einnehmen.
Handelsformen und Preise: Prostamed-Tabletten;

60 St. DM 8,97, 120 St. DM 15,48, 360 St. DM 36,98,

Dr. Gustav Kleln, Arzneipflanzenforschung,
7615 Zell-Harmershach/Schwarzwald
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Schweden erhalten
weniger Krankengeld

Aufgrund der hohen Kosten des
Sozialversicherungssystems redu-
zierte die schwedische Regierung
im Méarz 1991 das Krankengeld, was
in Schwedens zweitgroBter Stadt
Gothenburg dazu fihrte, daB die
Anzahl derjenigen, die Krankengeld
beantragten, um ein Viertel zurOck-
ging. Nach der neuen Regelung
wird nun nur noch ein Krankengeld
in Hohe von 65 Prozent flr die er-
sten drei Tage, von 80 Prozent von
vier Tagen bis zu drei Monaten und
90 Prozent fOr den Zeitraum danach
bezahlt, wobei der jeweilige Arbeit-
geber um einen Prozentsatz von 10
Prozent aufstocken kann. Im Ge-
gensatz hlerzu betrug das Kranken-
geld nach der alten Regelung 90
Prozent fir den gesamten Zeitraum
und wurde durch den Arbeitgeber
um 10 Prozent aufgestockt.

Anfang des Jahres wurden die Ko-.

sten einer Konsultation bel Alige-
meinarzten verdoppelt, die Ver-
schreibungsgebihr stieg um 20
Prozent. Dr. Ann-lda Evers, eine All-
gemeinarztin in Gothenburg, wies
darauf hin, daB das Wissen, daB die
Regierung die Kosten von allem
decke, was sie verschreiben, den
Arzten ein betrachtliches MaB an
Freiheit gebe, aber dies auch zur
Unwissenheit und Gleichgdltigkeit
gegeniber Preisen flhre. Die
schwedische Offentlichkeit sollte
sich darauf einstellen, daB sie in Zu-
kunft weniger Unterstotzung durch
den Staat erhalt.

(BMJ vol. 303, S. 267, 1991)

Arztliche Schweigepflicht

Anfragen von privaten
Krankenversicherungen

Vermehrt erhielt die Kammer im
letzten Jahr Anfragen von Arztin-
nen und Arzten, ob aufgrund der
vom Privatpatienten abgegebenen
Schweigepflicht-Entbindungserkla-
rung den Forderungen der privaten
Krankenversicherung nachzukom-
men Ist, Entlassungsberichte oder
Befundberichte auszugsweise oder
im gesamten Wortlaut zu Obersen-
den.

Zur Sach- und Rechtslage hinsicht-
lich der Schweigepflicht-Entbin-
dungserklarungen, die der Patient
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bei VertragsabschluB unterzeich-
net, ist darauf hinzuweisen, daB der
Text der Entbindungserkliarung, den
die privaten Versicherungen dem
Versicherungsnehmer vorlegen, so
formuliert ist, daB der Arzt vom Pa-
tienten nur erméchtigt wird, dem
Versicherer alle erforderlichen Aus-
kiinfte zu erteilen.

Die neueste Fassung der Schwei-
gepflicht-Entbindungserklarung ist
Inzwischen von den Versicherern
umgesetzt worden. Diese lautet
auszugsweise wie folgt:

,Zu dlesem Zweck befreie ich Arzte,
Zahnarzte, Angehorige anderer
Heilberufe sowie Angehbrige von
Krankenanstalten und Gesund-
heitsamtern ... von ihrer Schweige-
pflicht - und zwar auch Gber meinen
Tod hinaus - und erméchtige sie,
dem Versicherer die erforderlichen
Ausklnfte zu erteilen. ... Diese Er-
machtigung endet fOnf Jahre nach
Antragstellung. ..."

Dadurch ist der Arzt jedenfalls be-
fugt, Auskunft zu erteilen. Eine Ver-
pflichtung zur Auskunft gegendber
der Krankenversicherung ergibt
sich als Nebenverpflichtung aus
dem Arzt-Patienten-Verhaltnis.

Die Auskunft kann je nach Lage des
Falles beidieser Sach- und Rechts-
lage auch dadurch geschehen, daB
der anfragenden privaten Kranken-
versicherung Kopien der einschla-
gigen, in ihrer Aussage auf die An-
frage begrenzten Schriftsticke vom
Arzt libersandt werden.

P. Kalb, BLAK

Berichtigung

Im Kurzbericht (ber die KV Vertre-
terversammiung (BayABI. 3/92) ist
durch ein Versehen ein Name ver-
wechselt worden: In den Finanzaus-
schuB wurde aus Mlnchen nicht
Dr. Wimmer, sondern

Dr. Jargen Radke
gewahit.

Mitgliederversammiung
1991 der Bayerischen
Krebsgesellschaft e. V.

Neuer Schwerpunkt:
Selbsthilfegruppen

Neben den traditionellen Aufgaben-
gebleten Aufklarung, Beratung und
{(in geringerem Umfang} EinfluBnah-
me auf die klinische Forschung
wurde der Bayerischen Krebsge-
sellschatt e. V. auf ihrer Mitglieder-
versammliung in Mdnchen ein vier-
ter Arbeitsschwerpunkt zugewie-
sen: die kraftige Forderung der an
der Zahl standig zunehmenden
Selbsthilfegruppen.

Tragweite und Notwendigkeit dieser
Entscheidung gehen aus der er-
staunlichen Tatsache hervor, daB in
ganz Bayern schon 85 solcher Zu-
sammenschlisse von Hilfswilligen
mit Krebserfahrung tatig sind. Sie
betreuen nach dem jOngsten Stand
der Statistik als Laien rund 3500
Krebspatienten. Wie hoch der ideel-
le und praktische Wert dieser Ent-
wicklung einzuschéatzen ist, lieB die
Mitteilung erkennen, daB die Selbst-
hilfegruppen es der schon seit 1925
bestehenden Krebsgesellschaft ei-
gentlich erst jetzt zuverlassig erlau-
ben, in allen Teilen Bayerns wirklich
flachendeckende Arbeit zu leisten.

DaB in diesem Rahmen auch die un-
mittelbare finanzielle Unterstitzung
Krebskranker eine wichtige Rolle
spielt, erklart sich aus dem Um-
stand, daB Gberraschend viele Men-
schen als Folge ihrer Krebserkran-
kung in wirtschaftliche Not und be-
driickende Verschuldung geraten.
Die Mitgliederversammlung handel-
te daher nur folgerichtig, als sie die
Selbsthilfegruppen in den Vorstand
integrierte.

Wahlen zum Vorstand

Bei der Vorstandswabhl, die entspre-
chend der Struktur der Bayerischen
Krebsgesellschaft getrennt far die
Arztesektion und die Laiensektion
erfolgte, wurde der internistische
Onkologe Professor Dr. H. Ehrhart,

45. Bayerischer Arztetag

vom 16. bis 18. Oktober 1992 in Passau
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Generalsekretdr des Tumorzen-
trums der Manchener Medizini-
schen Fakultaten und seit Beginn
1991 auch Arztlicher Direktor der
Nachsorgeklinik Bad Trissl, ein drit-
tes Mal als Prasident bestatigt. InDr.
Heinz sicherte sich die Mitglieder-
versammlung einen Laienprasiden-
ten mit der oft notwendigen juristi-
schen Kompetenz. Um Kopflastig-
keit zu vermeiden, wird die Onkolo-
gie im neuen Vorstand sowohl
durch die Innere Medizin als auch
durch die Gyné&kologie reprisen-
tiert.

Der planm&Bige Ausbau von Selbst-
hilfegruppen verl&uft bei enger
Kooperation parallel zur bewéahrten
und ,eingefahrenen” Tatigkeit der
finf groBen Beratungsstellen in
Minchen, Augsburg, Narnberg,
Wirzburg und Passau. Die In den
Beratungsstellen gewonnenen Er-
fahrungen flieBen in das Arbeitspro-
gramm der Bayerischen Krebsge-
sellschaft zurGck und werden dann
auch publiziert.

Gesunde Finanzlage

Mehr als bloBe Regularien verbar-
gen sich hinter Mitteilungen, die auf
der Mitgliederversammiung im HOr-
saal der . Universitatsfrauenklinik
Milnchen gemacht wurden. Die Fi-
nanzlage der Gesellschaft wurde
als gesund bezeichnet, ein erwirt-
schafteter Uberschuf von rund
200000 DM flieBt voll in die Weiter-
arbeit ein.

Der Deutschen Krebshilfe und dem
Bayerischen Staat, aber auch den
Selbsthilfegruppen und Firmen, Pri-
vatpersonen und Mitgliedern fir
Initiativen bei Beschaffung und Be-
reitstellung von Geldmitteln wurde
gedankt. Zusammen mit dem Lan-
desverband Baden-Warttemberg
der Deutschen Krebsgesellschaft
konnte die Patenschaft fOr eine
sichsische Schwesterorganisation

bernommen werden.
K. Gelsner

Berufsgericht

Das Bayerische Staatsministerium
der Justiz gibt bekannt, daB der
Richter am Oberlandesgericht
Mtnchen, Dieter Schlégel, mit
Wirkung vom 1. April 1992 auf die
Dauer von fanf Jahren zum Unter-
suchungsfihrer des Berufsgerichts
fir die Heilberufe beim Oberlandes-
gericht Minchen bestellt wird.
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Personalia

Bundesverdienstkreuz
1. Klasse

Dr. med. Franz Zech, Arzt | R,
Rosengasse 10, 8217 Grassau,
wurde das Verdienstkreuz 1. Klasse
des Verdienstordens der Bundes-
republik Deutschland verliehen.

Bundesverdienstkreuz
am Bande

Dr. med. dent. Dr. med. Wilhelm Rdll,
Chefarzt der Chirurgischen Abtei-
lung und Arztlicher Direktor des
Kreiskrankenhauses St. Elisabeth,
ZiegelstraBe 38, 8880 Dillingen,
wurde’'das Verdienstkreuz am Ban-
de des Verdienstordens der Bun-
desrepublik Deutschland verliehen.

Professor Dr. med. Reinhard
Andreesen (bisher Universitat Frei-
burg) wurde zum Professor fir Inne-
re Medizin (HAmatologie und Onko-
logie) der Université&t Regensburg,
Franz-Josef-StrauB-Allee 1, 8400
Regensburg, ernannt.

Professor Dr. med, Wolfgang Arnold
(bisher Chefarzt der Klinik far Hals-
Nasen-Ohrenheilkunde des Kan-
tonspitals Luzern) wurde auf den
Lehrstuhl flr Hals-, Nasen- und
Ohrenheilkunde der Technischen
Universitat Minchen, Ismaninger
StraBe 22, 8000 Minchen 80 be-
rufen (Nachfolge Professor Dr. W.
Schwab). - Gleichzeitig wurde er
zum Vorstand der Hails-, Nasen-,
Ohrenklinik bestellt.

Professor Dr. med. Dr. h.c. mult
Ludwig Demling, em. Ordinarius
far Innere Medizin der Universitéat
Erlangen-Ndrnberg, Thingbach 15,
8602 Schllsselfeld, wurde mit dem
Jatros-Preis ausgezeichnet.

Professor Dr. med. Bernhard
Fleckenstein, Leiter des Instituts far
Klinische und Moiekulare Virologie
der Universitat Eriangen-Nirnberg,
LoschgestraBe 7, 8520 Erlangen,
wurde vom Berliner Senat der
Aronson-Preis verliehen.

Professor Dr. med. Dr. phil. Sieg-
fried Borelli, Direktor der Dermato-
logischen Klinik der Technischen
Universitat Manchen, Biedersteiner
StraBe 29, 8000 Mlinchen 40, wurde
zum Préasidenten der neu gegrinde-
ten ,Gesellschaft fiir Arztliche Fort-
bildung der Euromed Leipzig" ge-
wahit.

Professor Dr. med. Hubert Frohmdil-
ler, Direktor der Urologischen Klinik
der Universitat Warzburg, Josef-
Schneider-StraBe 2, 8700 Wirz-
burg, wurde von der Niederlandi-
schen Gesellschaft far Urologie
zum Korrespondierenden Mitglied
ernannt.

Professor Dr. med. Tiemo Grimm,
Leiter der Genetischen Beratungs-
stelle am Institut flir Humangenetik
der Universitat Warzburg, Am Hub-
land, 8700 Wirzburg, wurde zum
Vorsitzenden des Wissenschaft-
lichen Beirates der Deutschen
Gesellschaft fiir Bekampfung der
Muskelkrankheiten gewahit.

Dr. med. Christian Hannig, Institut
fur Rontgendiagnostik der Techni-
schen Universitat Mtnchen, Isma-
ninger StraBe 22, 8000 Mdnchen
80, wurde fOr seine Arbeit ,Radiolo-
gische Funktionsdiagnostik des
Pharynx” der erste Preis der Fran-
z0sischen Rontgengesellschaft ver-
liehen.

Privatdozent Dr. med. Michael Molis
{blsher Universitat Essen) wurde
aufden Lehrstuhl fGr Strahlenthera-
pie und Radiologische Onkologie
der Technischen Universitat MOn-
chen, Ismaninger Stra8e 15, 8000
M{inchen 80, berufen (Nachfolge
Professor Dr, A. Breit).

Privatdozent Dr. med. Woligang
Scheppach, Medizinische Klinik
der Universitat Warzburg, Josef-
Schneider-StraBe 2, 8700 Wirz-
burg, wurde von der Deutschen Ge-
sellschaft fir Ern&hrung der Hans-
Adolf-Krebs-Preis 1991 verliehen.
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Professor Dr. med. Dr. h.c. August
Heidland, Leiter der Nephrologi-
schen Abteilung der Medizinischen
Klinik der Universitat Warzburg,
Josef-Schneider-StraBe 2, 8700
Warzburg, wurde far drei Jahre zum
Prasidenten der International So-
ciety for Renal Nutrition and Meta-
bolism gewahlt; ferner wurde ihm
von der National Kidney Foundation
der USA der David-Hume-Memo-
rial-Award verliehen.

Professor Dr. phil. Dr. med. Gundolf
Keil, Vorstand des Instituts far Ge-
schichte der Medizin der Universitat
Warzburg, KoellikerstraBe 6, 8700
Warzburg, wurde vom Dekan der
Philosophischen Fakultdt die Pla-
kette der Schlesischen Universitst
Troppau verliehen; ferner wurde er
von der Ungarischen Gesellschaft
far Geschichte und Medzin in den
RedaktionsausschuB der ,Commu-
nicationes de Historia Artis Medi-
cinae* berufen.

Professor Dr. med. Edmund Leng-
felder, Strahlenbiologisches Institut
der Universitat Manchen, Schiller-
straBe 42, 8000 Mdnchen 2, wurde
in das Advisory Board des Inter-
national Sakharov College of Radio-
ecology berufen.

Privatdozent Dr. med. Hans-Georg
Leser (bisher Universitat Freiburg)
wurde zum Professor fir Innere
Medizin {Gastroenterologie) der
Universitdit Regensburg, Franz-
Joset-StrauB-Allee 1, 8400 Regens-
burg, ernannt.

Professor Dr. med. Volker ter Meu-
len, Mitvorstand des Instituts for
Virologie und Immunbiologie der
Universitat Warzburg, Versbacher
StraBe 7, 8700 Wirzburg, wurde
vom Bundesprasidenten zum Mit-
glied des Wissenschaftsrates beru-
fen sowie zum Mitglied der Akade-
mie gemeinn{tziger Wissenschaf-
ten zu Erfurt ernannt; ferner wurde
er fOr drei Jahre von der World
Health Organization in Genf zum
Mitglied des ,Steering Committee
on Acute Respiratory Viruses® flr
drei Jahre berufen.

Professor Dr. med. Robert F.
Schmidt, Mitvorstand des Physio-
logischen Instituts der Univer-
sitat Worzburg, Réntgenring 4,
8700 Wirzburg, wurde von der
Max-Planck-Gesellschaft zur Fér-
derung der Wissenschaften und
der Alexander-von-Humboldt-Stif-
tung der Max-Planck-Forschungs-
preis verliehen.

in memoriam

Professor Dr. D. Michel T

Professor Dr. med. Dieter Michel,
langjahriger Chefarzt der Stifts-
klinik Augustinum Mdnchen, ist am
4. Mirz 1992 im Alter von 70 Jahren
verstorben. Mit ihm verliert die
bayerische Arzteschaft eine sowohl
fachlich wie menschlich heraus-
ragende Arztpersonlichkeit.

Professor Michel war unter ande-
rem an den Medizinischen Universi-
tatskliniken Leipzig und Minchen
tatig; nach der Habilitation 1953
widmete er sich speziell der Kar-
diologie und Geriatrie.

In diesen Fachern genoB er inter-
nationales Ansehen. 22 Jahre bis
zu seiner Pensionierung 1985 war
er Chefarzt der Inneren Abteilung
der Stiftsklinik Augustinum Min-
chen. 1987 wurde er mit dem Ver-
dienstkreuz 1. Klasse des Ver-
dienstordens der Bundesrepublik
Deutschland geehrt.

Doch!

Jetzt lesen Sle also doch eine Anzelge. und dafd elne Anzelge das Erschelnen

Dann wissen Sle auch,

dafd elne Anzelge Sle sicher und gezlelt

Informiert,

LODERS

dleser Zeltschrift erst moglich macht.

Sie iesen keine Anzeigen? Doch! Denn

Sle mochten gut informlert seln.

und daf} elne Anzelge lhnen Immer den
neuesten Stand der Dinge vermittelt,

und daf eine Anzelge Produkten Offent-

lichkeit und Charakter gibt,
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Information der Kassenérztlichen Vereinigung Ba

Zu besetzende Kassenarztsitze in Bayern

yerns

Wir empfehlen lhnen, sich in jedem Fall vor lhrer Niederlassung mit der zustéindigen Bezirksstelle der Kassen-
arztlichen Vereinigung Bayerns in Verbindung zu setzen und sich wegen der Méglichkeiten und Aussichten einer
kassendrztlichen Tatigkeit beraten zu lassen. Dort erfahren Sie auch, wo und in welchem Umfang Férderungs-

mdglichkeiten bestehen.

Oberbayern

Landkreis Neuburg-Schrobenhau-
sen:
1 Hautarzt

Bewerbungen bitte an die Bezirks-
stelle Oberbayern der KVB, Elsen-
heimerstraBe 39, 8000 Minchen 21,
Telefon (089) 57093-134 (Herr
Huber).

Oberfranken

Coburg:
1 Arzt mit Zusatzbezeichnung
Psychoanalyse

Hof/Saale:
1 Arzt mit Zusatzbezeichnung
Psychoanalyse

Lichtenfels:
1 Frauenarzt

Bewerbungen bitte an die Be-
zirksstelle Oberfranken der KVB,
Brandenburger StraBe 4, 8580 Bay-
reuth, Telefon (0921) 292-225
{Frau Stiitz).

Unterfranken

Obernburg-Eisenbach, Lkr. Milten-
berg:
1 Allgemein-/praktischer Arzt

Kahl/Mdmbris/Schbllkrippen,
Lkr. Aschaffenburg:
1 Augenarzt

Planungsbereich Obernburg, Lkr.
Miltenberg:
1 Augenarzt

Bad Neustadt/Melirichstadt,
Rhén-Grabfeld:
1 Frauenarzt

Lkr.
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Alzenau, Lkr. Aschaffenburg:
1 HNQO-Arzt

Marktheidenfeld, Lkr. Main-Spes-
sart:
1 Internist

Gemiinden, Lkr. Main-Spessart:
1 internist

Pianungsbereich Alzenau (Alzenau/
Mdmbris), Lkr. Aschaffenburg:
2 Internisten

Planungsbereich Kitzingen,
Lkr. Kitzingen:
1 Kinderarzt

Ebern, Lkr. Ha8berge:
1 Kinderarzt

Bewerbungen bitte an die Bezirks-
stelle Unterfranken der KVB, Hof-
straBe 5, 8700 Wirzburg, Telefon
(09 31) 307 -1 36 (Frau GeiBler, Herr
Heiligenthal).

Oberpfalz

Dieterskirchen, Lkr. Schwandorf:
1 Allgemein-/praktischer Arzt

Eschenbach, Lkr. Neustadt/WN:
1 Augenarzt

Kemnath, Lkr. Tirschenreuth:
1 Augenarzt

Waldmiinchen, Lkr. Cham:
1 Frauenarzt

Landkreis Tirschenreuth:
1 HNO-Arzt

Landkreis Tirschenreuth:
1 Hautarzt

VohenstrauB, Lkr. Neustadt/WN:
1 Internist

Eschenbach, Lkr. Neustadt/WN:
1 Internist

Pfanungsbereich Nabburg,
Schwandorf:
1 Internist

Lkr.

Planungsbereich Oberviechtach/
Neunburg v.W., Lkr. Schwandorf:
1 Internist

Kemnath, Lkr. Tirschenreuth:
1 Internist

Eschenbach, Lkr. Neustadt/WN:
1 Kinderarzt

Landkreis Tirschenreuth:
1 Orthopade

Bewerbungen bitte an die Bezirks-
stelle Oberpfalz der KVB, Yorck-
stra8e 15717, 8400 Regensburg 1,
Telefon (0941) 3782-142 (Herr

Riedl). :

Niederbayern

Simbach am Inn, Lkr. Rottal-Inn:
1 HNO-Arzt

Rottenburg a.d. Laaber,
Lkr. Landshut:
1 Kinderarzt

Bewerbungen bitte an die Bezirks-
stelle Niederbayern der KVB, Lilien-
straBe 5-9, 8440 Straubing, Telefon
(094 21) 8009 - 55 (Herr Hauer).

Schwaben

Nérdlingen, Lkr. Donau-Ries:
1 Augenarzt
1 HNO-Arzt

Dillingen oder Wertingen, Lkr. Dil-
lingen:
1 Hautarzt

Bewerbungen bitte an die Bezirks-
stelle Schwaben der KVB, Frohsinn-
straBe 2, 8900 Augsburg, Telefon
(08 21) 32 56 - 129 (Herr Mayr) und
3256-127 (Herr Schneck).
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Bericht aus Bonn

Jetzt ist AugenmaB gefordert

Das beherrschende Thema der Ge-
sundheitspolitik ist der anhaltende
Ausgabenanstieg in der gesetz-
lichen Krankenversicherung. Wer
darauf gesetzt hatte, daB sich die
Steigerungsraten im vierten Quartal
1991 verringern und der Wachs-
tumsrate der Grundldhne wieder
annahern worden, sieht sich ge-
tdauscht. Im Gegenteil, der Kosten-
auftrieb hat sich sogar noch be-
schleunigt. Dies weisen die Abrech-
nungszahlen Gber das vierte Quar-
tal aus. Bei allen Kassenarten sind
die Ausgaben je Mitglied um etwa
zehn Prozent gestiegen; teilweise
liegen die Zuwachsraten sogar
noch dardber. Und der Trend geht
weiter nach oben. Aber die Politik
steckt den Kopf in den Sand. Jene,
die die Stabilitat der Beitragssatze
zur gesetzlichen Norm erhoben
haben, missen erkennen, daB sie
einer lllusion nachgejagt sind. Jetzt
wird guter Rat teuer.

Ausgaben steigen lUberproportional

bDie von den Kassenverbinden vor-
gelegten Zahlen zeigen, daB alle Be-
reiche an dem Kostenanstieg betei-
ligt waren. Der Bundesverband der
Ortskrankenkassen nennt fOr das
ganze abgelaufene Jahr folgende
Steigerungsraten je Mitglied: ambu-
lante arztliche Behandlung plus 8,1
Prozent, Zahnarzte plus 8,7 Prozent,
Zahnersatz plus 12,2 Prozent, Arz-
neimittel 9,8 Prozent, Krankengeld
plus 16,9 Preozent und Kranken-
hausbehandlung plus 7,6 Prozent.
Daraus ergibt sich ein Anstieg der
Gesamtausgaben von elf Prozent.
Pem stand eine grundlohnbezoge-
ne Einnahmeverbesserung von 4,8
Prozent gegendber. Auch die Be-
triebskrankenkassen weisen eine
Erhthung ihrer Leistungsausgaben
von elf Prozent aus.

Diese Entwicklung ist besorgnis-
erregend, denn die Finanzierungs-
licke zwischen Einnahmen und
Ausgaben, die jetzt noch von der
Mehrzahl der Kassen durch den
Rackgrift auf die in den Vorjahren
angesammelten Reserven {dber-
brickt werden kann, wird schon
sehr bald durch Beitragssatzerho-
hungen ausgeglichen werden mas-
sen. Diese sind programmiert.
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Einen geradezu dramatischen Ak-
zent erhalt die Entwickiung durch
die Tatsache, daB von Quartal zu
Quartal héhere Zuwachsraten aus-
gewiesen wurden. Das zeigen die
Zahlen der Ersatzkassen. Bei die-
sen sind die Gesamtausgaben je
Mitglied im ersten Vierteljahr noch
um 6,64 Prozent gestiegen; im vier-
ten Quartal aber schon um 17 Pro-
zent. Dies ist vor allem mit dem
Anstieg der Ausgaben f(r die statio-
nare Behandlung zu erklaren. So
wurde f0r das erste Quartal eine Zu-
wachsrate flr die Krankenhausaus-
gaben von 4,6 Prozent ausgewie-
sen, fOr das vierte Quartal jedoch
von 14,7 Prozent.

In der Statistik der Kassen schlagen
jetzt die Verbesserungen bei den
Gehaltern und den Stellenpl&dnen
des Pflegepersonals zu Buch. Mit
kleineren Ausgabenraten ist daher
vorerst nicht zu rechnen. Im Gegen-
teil.: die wvom Gesundheitsmini-
sterium flr die Jahresmitte ange-
kindigte Rechtsverordnung {ber
die Neubemessung der Personal-
anhaltszahlen fir den Pflegebe-
reich dlrfte einen zusatzlichen
Kostenschub auslésen. Die Kassen
rechnen mit einer Mehrbelastung
von jahrlich etwa fanf Milliarden DM.

Keiner bleibt ungeschoren

Die Bundesregierung und die Bon-
ner Koalitionsparteien kommen da-
mit in eine schwierige Lage. Die
F.D.P. verlangt eine starkere Steue-
rung des Gesundheitswesens (ber
den Markt; das Mittel der Wabhl ist
der Ausbau der Selbstbeteiligung.
Von der Union weiB man eigentlich
nur, was sie nicht will, namlich die
Ausweitung der Zuzahlungsrege-
lungen. Damit ist der Konflikt in der
Koalition programmiert. Sollte sich
die Koalition auf einen KompromiB
verstandigen, so ware dieser kaum
Gber die Hirde des Bundesrates zu
bringen, denn dieser wird von der
SPD-Mehrheit beherrscht, die mas-
slv in das System eingreifen will. So
blockieren sich die Parteien wech-
selseitig. DarGber kann niemand
glacklich sein oder gar Schaden-
freude empfinden, denn frGher oder
spéter wird sich die Politik gezwun-
gen sehen, das Krankenversiche-

rungssystem mit einer massiven
Kostendampfungspolitik zu stabili-
sieren. Keine Gruppe wird dann
ungeschoren davon kommen. Alle
waren also gut beraten, mit Augen-
maB ihre Interessen zu vertreten.

Einen Vorgeschmack auf das, was
noch kommen kann, hat der DGB
geliefert. In Bonn hat die stellvertre-
tende Vorsitzende des DGB, Ursula
Engelen-Kefer, ein Papier présen-
tiert, das zwar nicht darauf zielt, die
Beitragssatze in der Krankenversi-
cherung zu senken oder zu stabili-
sieren. Vielmehr veriangt der DGB,
alle Maoglichkeiten der Kosten-
dampfung auszuschdpfen, um fi-
nanzielle Spielrdume fir die ange-
strebte Pflegeversicherung zu ge-
winnen. Interessant ist zun&chst,
daB Frau Engelen-Kefer dafir ein-
tritt, die Pflegeversicherung in die
Krankenversicherung einzubezie-
hen.

Angriff aufs System

Von 1994 an sollen dann alle Wirt-
schaftlichkeitsreserven im Gesund-
heitswesen ausgeschidpft werden,
um trotz der zusatziichen Belastun-
gen durch die Pflegeversicherung
den durchschnittlichen Beitrags-
satz auf dem heutigen Niveau haiten
zu kdénnen.

Dabei geht es u. a. um die Festbetra-
ge, um RichtgrdBen und die erwei-
terten  Wirtschaftlichkeitsprifun-
gen. Bei der Uberschreitung von
RichtgréBen maBten eindeutige
Konsequenzen {Beratung, Honorar-
klrzung) gezogen werden, sagt der
DGB.

Verlangt wird eine Steuerung der
Arztzahlen; auch sollte die Freibe-
ruflichkeit der Arzte Oberpraft wer-
den. Auch befirwortet es der DGB,
den kollektiven Kontrahierungs-
zwang aufzuheben und es den Kas-
sen zu ermaglichen, mit einzelnen
Arzten und Zahnarzten Versor-
gungsvertrage zu schlieBen. Die
Kassen sollten auch eigene Versor-
gungsinstitutionen schaffen konnen.

Diese Hinweise geniigen, um deut-
lich zu machen, daB der DGB die
Pllegeversicherung zum System-
wechsel nutzen will. Solche Ten-
denzen gibt es auch bei der SPD
und aufdem Arbeitnehmerfligel der
Union. In der Gesundheitspolitik
steht wieder einmal eine brisante
Verhandlungsrunde bevor.
bonn-mot
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Kurse zum Erwerb der Fachkunde ,Rettungsdienst“ 1992

Die Kurse zum Erwerb der Fachkunde ,Rettungsdienst” sollen einer mégiichst gro8en Zah! von Kolleginnen und Koffegen
die tir den Erwerb der Fachkunde ,Rettungsdienst” erforderfichen Kenntnisse in der Notfalimedizin vermitteln.

Hinweise auf die Voraussetzungen und die vom Kammervorstand veridngerten Ubergangsbestimmungen
finden Sie auf Seite 128{. dieses Heltes

Schriftliche Anmelidung
- bel Stufe A, B und C jeweils fir die zweiteiligen Kurse gemeinsam -
unbedingt erforderlich!

Be/ der Anmeldung sind Bescheinigungen iber die jeweils geforderten Teilnahmevoraussetzungen beizufdgen.
Anmeldungen kdnnen nur dann bearbeitet werden, wenn alle erforderlichen Nachweise beigefiigt sind.
Teilnahmebescheinigung nur nach volistdndig besuchtem Kurs.

Bereits ausgebuchte Kurse werden nicht mehr verdtffentlicht,

): (Grundkurs for Notfallmedizin)| (f0r AP empfohlen)

Voraussetzung fiir die Teilnahme: Approbation oder Erlaubnis nach § 10 Abs.4 BAO
Zeitbedarf: 2 Samstage (2 x 7 Stunden)

Stufe BA und B/2 (friiher Stufe 1/3 und 1/4):
Voraussetzung fiir die Teilnahme: vollstandig absolvierte Stufe A

Zeitbedarf: 2 Samstage (2 x 7 Stunden)

Stufe CA1 und C/2 (frilher Stufe 11/1 und 11/2):
Voraussetzung fiir die Teilnahme: volistandig absolvierte Stufe B
Zeitbedarf: 2 Samstage (2 x 7 Stunden)

Stufe D (frither Stufe lll): (Fallsimulationen)

Voraussetzung fiir die Teilnahme: vollstandig absolvierte Stufe C, elnjahrige klinische Tatigkeit im Akutkrankenhaus
(moglichst mit Einsatz im Bereich Intensivmedizin oder Notfallaufnahme)

Zeitbedarf: 1 Samstag (7 bis 8 Stunden)

Veranstaltungsorte: Termine: Stufe: bu;:::f:?e {Anmeldungsmodalititen slehe oben)
Wirzburg Schriftliche Anmeldung:
Arztehaus Unterfranken o i D n Kassendarztliche Vereinigung Bayerns
18 7. D [} Bezirksstelle Unterfranken
HofstraBe 5, 8700 Wirzburg
Berchtesgaden Im Rahmen der 10. Fortbildungstagung far Notfall-
KongreBhaus 10.10. B/ /3 medizin der Arbeitsgemeinschaft der in Bayern
= 1110, B/2 1/4 tatigen Notarzte e. V. (agbn) findet nebenstehende
Veranstaltung statt.
Schriftliche Anmeldung:
Bayerische Landesarztekammer
MihlbaurstraBe 16, 8000 MUnchen 80
* Sonntag
Niirnberg Im Rahmen des 43. Nilrnberger Fortbildungs-
Universitat 6.12. cn ] kongresses findet nebenstehende Veranstaltung statt.
Erlangen-Narnberg
: : . Schriftliche Anmeldung:
Meistersingerhalle 6.12. Cr2 Il Bayerische Landesarztekammer
MahlbaurstraBe 16, 8000 Manchen 80
* Sonntag
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Allgemeine Fortbildung

87. Fortbildungstagung des Regensburger Kollegiums

fiir arztliche Fortbildung
vom 28. bis 31. Mai 1992

Leitung: Professor Dr. D. Soyka, Kiel

Ort: Stadttheater, Vortragssaal, Regensburg

I AiP-geelgnet

==

Donnerstag, 28. Maij 1992

im Relchssaal des Alten Rathauses

20 Uhr - Festvortrag: ,Die Europaische
Gemeinschaft und die Zukunft des
Nationalstaates*”

Professor Dr. M. R. Lepsius, Heldelberg

Freitag, 29. Mai 1992

Psychosomatische Probleme im Pra-
xlsalltag

Vorsitz: Professor Dr. S. O. Hoffmann,
Mainz

9 bis 12 Uhr:

BegriBung und Eréffnung
Einfihrung in das Thema
Professor Dr. S. O. Hoffmann

Diagnostische und therapeutische
Schritte bei EBstdrungen in der Praxis
Dr. R. Schors, Manchen

Diagnoslische Abgrenzung von psy-
chosomatischen Schmerzpatienten in
der Praxis

Dr. U. T. Egle, Mainz

Der Patient mit progredientem Karzinom
in der Praxis

Dr. M. Keller, Miinchen

Mo&glichkeiten der Realisierung psy-
chosomatischen Denkens in der Alige-
meinpraxis

Dr. G. Gerhardt, Wendelsheim

Round-table (12 bis 12,40 Uhr); ,Psy-
chosomatische Medizin in der Alige-
melnpraxis - Dilemma und Chance* -
Beantwortung der Fragen
Gesprachsleitung: Professor Dr. 8. O.
Hoffmann - Beteiligung aller Referen-
ten

Aktuelle Diagnostik und Therapie der
koronaren Herzkrankheit: Stand 1992

Vorsitz: Professor Dr. R. Simon, Kiel
14.30 bis 16.50 Uhr:

Einfdhrung in das Thema
Professor Dr. R. Simon

Diagnostische und therapeutische
Stratlegie bei stabiler und instabiler
Angina pectoris sowie asymptomati-
scher Ischamie

Professor Dr. V. Hombach, Ulm

Akuter Infarkt: Behandlungskonzept
Professor Dr, R. v. Essen, Mnchen
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Interventionelle Kathetertherapie bei
koronarer Herzkrankheit
Privatdozentin Dr. G. Herrmann, Kiel
Operative Therapie der koronaren
Herzkrankheit

Privatdozent Dr, A, Haverich, Hanno-
ver

Round-table-Diskussion (16.50 bis
17.30 Uhr} ~ Beantwortung der einge-
gangenen Fragen

Gesprachsleitung: Professor Dr. R.
Simon - Beteiligung aller Referenten

20 Uhr:

Stammteilnehmertreffen mit Gasten
Diskussion aktueller Themen und Vor-
trag .Wem ndtzt der Praxiscomputer?”
Referent: Dr. W. Hadam, Pulheim

Ort: Regensburg, Altes Rathaus, Dollin-
gersaal, Zieroldsplatz

Samstag, 30. Mai 1992

Therapie der peripheren Venenerkran-
kungen

Vorsitz: Professor Dr. W, Schoop,
Engelskirchen

9 bis 11.55 Uhr:
Einfdhrung in das Thema
Professor Dr. W. Schoop

Phlebologische Stufendiagnostik
Professor Dr. H. Partsch, Wien
Theraple der akuten Venenthrombose
Professor Dr. F. Heinrich, Bruchsal
Langzeit-Antikoagulation nach Venen-
thrombose

Privatdozent Dr. V. Hach-Wunderle, Bad
Nauheim

Indikation zur Varizenoperation
Professor Dr. W. Hach, Bad Nauheim
Varizenverddung, Ulcus cruris-Be-
handlung

Professor Dr. Th. Wuppermann, Darm-
stadt

Allgemeine Ma8nahmen,
sionstherapie

Dr. H. Haid, Manchen
Pharmakotherapie bei Venenleiden:
Was behandeln wir womit?

Dr. W. Blattler, Zarich

Round-table-Diskussion (11.55 bis
12.40 Uhr) - Beantwortung der einge-
gangenen Fragen

Kompres-
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Warum haben Sie einen Steuer-

berater?

B Als Experte nimmt er lhnen
Arbeiten ab, auf die Sie nicht
spezialisiert sind,

M spartlhnen wertvolle Zeit und

W vermittelt die GewiBheit, in
Steuerfragen stets gut beraten

2uU sein.

Warum gibt es die MEDAS?

B Als Expertin nimmt Sie fhnen
Arbeiten ab, auf die Sie nicht
spezialisiert sind,

B spart lhnen wertvolle Zeit und

B vermitteft die Gewilheit, , in
Fragen der Privatabrechnung

stets gut beraten zu sein.

MEDAS GmbH, MesserschmittstraBe 4, 8000 Miinchen 50,
Telefon {089} 14310-0, Telefzx {089) 143 10-200
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Gesprachsleitung: Professor Dr. W.
Schoop - Beteiligung aller Referenten

Die aktuefte Frage (14.15 bis 15.15 Uhr)
Der Schwangerschaftsabbruch”
Protessor Dr, H. Hepp, Miinchen

Pharmakotherapie-Konsitium mit Dis-
kussion (15.15 bis 17.20 Uhr)

JAktuelle Differentialtherapie
Schmerzes in Klinik und Praxis®

Leitung: Professor Dr. K. Greeflf, Dassel-
dort

des

Sonntag, 31. Mdrz 1992

Chemotherapie in der Praxis ,Be-
standsaufnahme* - MNeue und afte
Chemotherapeutika

Vorsitz: Professor Dr. H. Knothe, Frank-
furt/Main

9 bis 12,20 Uhr:

EinfGhrung in das Thema

Professor Dr. H. Knothe

Penigcilline

Professor Dr. Dr. D. Adam, Mdnchen
Cephalosporine

Privatdozent Dr, H. Scholz, Berlin
Makrolide

Professor Dr. H. Lode, Berlin
Quinolone (N.N.)

Nebenwirkungen

Professor Dr. R. Stahimann, Berlin
Round-table-Diskussion (12.20 bis 13
Uhr) - Beantwortung der eingegange-
nen Fragen

Gesprachsleitung: Professor Dr. H.
Knothe - Beteiligung affer Reterenten

Kurse

28./30. Mai 1992
Lungenfunktionsdiagnostik in der Pra-
xis

Leitung: Dr. J. Schlegel, Mainz

Ort: Regensburg, Kleiner Neuhaussaal,
Stadttheater

29./30. Maj 1992

Notfallmed!;in - Grundkurs fir nieder-
gelassene Arzte

Leitung: Protessor Dr. K. Taeger, Re-
gensburg

Ort: Regensburg, Thon-Dittmer-Palais,
Foyer Il {RGckgebaude), Haidplatz 8/

30. Ma/ 1992

Pédiatrisches Seminar (Der plotziiche
Kindstod)

Leitung: Professor Dr. W, Kiinzer, Frei-
burg, Protessor Dr. F. C. Sitzmann, Hom-
burg, Or. W. Schmidt, Regensburg

Ort: Regensburg, DAI-Auditorlum, Haid-
platz 8411

Auskunft und Anmeldung:

Arztliche Fortbildung Regensburg,
Posttach 110643, 8400 Regensburg,
Teleton (0941) 507 -4414, Telefax
(0941) 507 -4419
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25, Bad Reichenhaller Kolloguium
vom 19, bis 21. Juni 1992

28 AiP-geeignet |
Veranstalter: Bad Reichenhaller For-
schungsanstalt fir Krankheiten der At-
mungsorgane

Wissenschaftliche Leitung: Professor
Dr. X. Baur, Bochum

Themen: Antioxidative Therapie in der
Pneumologie - Arbeits- und umweltbe-

dingle Lungen- und Bronchialerkran-
kungen

Ort: Kurgastzentrum, Bad Reichenhall

Freitag, 19. Juni 1892

Symposium: Antioxidative Therapie in
der Pneumologie (Gegenwart und Zu-
kunft)

Vortrdge: Biologische Bedeutung von
Oxidantien - Pharmacological modula-
tion of the antioxydant system = Inhalati-
ve Schadstoffe und Antioxidantien - N-
Acetylcystelne in chronic bronchitis:
How does it work? - N-Acetylcystein:
Klinische Studien bei COPD - Inhalative
antioxidative Therapie bei Lungenfibro-
sen - Orale antioxidative Therapie - An-
tiproteasen bef Mukoviszidose

Samstag, 20. Juni 1992
Hauptprogramm: Arbeits- und umwelt-
bedingte Lungen- und Bronchialer-

krankungen
Vortrage: Lungen- und Bronchialer-
krankungen aus berufsgenossen-

schaftlicher Sicht - Aktuelles nach 25
Jahren Arbeitsmedizin - Asbeslasso-
zZiierte Erkrankungen - Berufsbedingte
Lungenerkrankungen im Uranerz-Berg-
bau der ehemaligen SDAG WISMUT -
Getahren durch konstliche Mineralfa-
sern - Pathologie der Pneumokoniosen
- Neue Erkenntnisse (ber die exogen-

allergische Alveofitis - EinfluB von Luft-
schadstoffen auf die Lungenfunktion -
Umweltbelastungen als gesundheitli-
ches Risiko in der Torkei - Auswirkun-
gen von Luftschadstoffen auf bekannte
Inhalationsaliergene - B- und T-Zell-
Epitope elnes Umwelt- und Berufsaller-
gens - Krupp und Pseudo-Krupp: Folge
von Umweltbelastungen? - Chronische
Bronchitis und Lungenemphysem als
Rentenursachen bei Untertagetatigen -
Atemwegskrankheiten allergischer und
chemisch-irritativer Genese - lsocya-
nat-induzierte bronchiale Hyperreakti-
vitat und Genoloxlzitat

Sonntag, 21. Juni 1992

Fortsetzung des Hauptprogrammes
Vortrage: Genotoxizitat von Umwelt-und
Berufsnoxen - Diagnostische Wertig-
keit der BAL - Bildgebende Verfahren -
Integrierende Beurteilung der Lungen-
funktion bei restriktiven und obstrukti-
ven Lungenkrankheiten - Begutach-
tungsproblematik aus der Sicht des Pa-
thologen - Rundtischgesprach

Auskunft:

Protessor Dr. D. Nolte, RiedelstraBe 5,
8230 Bad Reichenhall, Tefefon (0 86 51)
72-401 oder 72-1

13. Feuchter Langzeit-EKG-
Seminar

nach den Richtlinien der Kassenarztli-
chen Bundesvereinigung
am 16./17. Mai 1992
Neufarn

Ort: Hotel Stangf, Minchen-Neufarn

in Minchen-~

Auskunft und Anmeldung:

Or. N. Hammerf, Schwabacher StraBe
34, 8501 Feucht, Telefon (09128)
12051

3. Bayerisch-Sachsischer FortbildungskongreB
der Landesarztekammern

im Zusammenwirken von Referenten
aus Chemnitz, Dresden, Lelpzig, Minchen, Narnberg und Warzburg

vom 12, bis 14. Junl 1992
in Dresden
Deulsches Hygienemuseum, Lingner Platz 1

Kongre8themen:
Freitag, 14.00-18.30 Uhr: Hypertonie

Samstag, 9.00-13.00 Uhr: Geriatrie
15.00-17.45 Uhr: Begutachtungstragen

Sonntag, 9.00-13.00 Uhr; Notfalle in der Praxis
Dem KongreB angeschlossen ist elne pharmazeulische und
Medizingerateausstellung.

Begrenzte Vermiftlung von Ubernachtungen
durch die SAchsische Landesarztekammer bis 30. April 1892 moglich.

Schriftliche Anfragen bitte an die
Sachsische Landesarztekammer, Kaitzer Stra8e 2, O-8010 Dresden.
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XVil. Kissinger Kolloquium und
36. Arztlicher Fortbildungskurs
in Zusammenarbeit mit der Bayerischen
Landesarztekammer

am 8./9. Mai 1992 in Bad Kissingen

f : AiP-geeignet |

Leitung: Dr. med. J.-F, Kalk, Privatdo-
zent Dr. Ch.-P. Klein, Professor Dr. K.-J.
Paquet, aile Bad Kissingen

Themen: Der geriatrische Patient -
Intensivmedizin

Ort: Kleiner Kursaal des Regenten-
baues, Bad Kissingen

Auskunft:

Frau I. Schmidt, Heinz-Kalk-Kranken-
haus, Am Gradierbau 3, 8730 Bad Kis-
singen, Telefon {09 71) 80 23-504

Interdisziplindre Tagung des
Bezirkskrankenhauses Haar

am 8./9. Mal 1992 in Haar bei Miinchen

[ AiP-geeignet |

Thema: Differentielle Therapie von Ent-
zugssyndromen (Grundlagen - Klinik -
therapeutische Konzepte)

Zeit: Freitag, 13 bis 18.15 Uhr; Samstag,
9 bis 18 Uhr

Ort: Bezirkskrankenhaus, VockestraBe
72, Haar bel Manchen

Auskunft:

Dr. F. Tretter, Bezirkskrankenhaus,
VockestraBe 72, 8013 Haar, Telefon
(089) 4618-2428

Lehrgdnge zur Einflihrung in die kassenérztliche Tatigkeit
April bis Juli 1992

Die Kassenarztliche Vereinigung Bayerns fihrtin ihren Bezirksstellen folgen-
de Einflhrungslehrgiange durch:

11. April 1992 - KVB-Landesgeschéftsstelle
Miihibaurstra8e 16, 8000 Miinchen 80

25. April 1992 - Bezirksstelle Oberfranken
Brandenburger StraBe 4, 8580 Bayreuth

23. Mat 1992 - Beazirksstelte Oberpfalz
Yorckstra8e 15-17, 8400 Regensburg

11. Juli 1992 - Bezirksstelle Unterfranken
HofstraBe 5, 8700 Wiirzburg

Beginn jeweils 8.45 Uhr - Ende gegen 16.30 Uhr

Bei jedem EinfOhrungslehrgang Ist die Teilnehmerzah! begrenzt. Es empfiehit
sich daher, die schrifttiche Anmeldung rechtzeitig vorzunehmen. Eine Be-
scheinigung iber die Teilnahme an dem Lehrgang erhalt am Ende des Lehr-
gangs der Arzt, der bei Beginn des Lehrgangs anwesend ist, den Lehrgang
nicht zwischenzeitlich und/oder vorzeitig vertaBt und die Teilnahmegebohr
von 20,- DM, die am Tage des Lehrgangs in bar erhoben wird, gezahlt hat.

Anmeldung: Kassenarztliche Vereinigung Bayerns - Landesgeschéftsstelle
- Arztehaus Bayern, MOhlbaurstraBe 16, 8000 Manchen 80, Telefon (089)

4147 - 356, Frau Kattner

Kneipp-Arzte-Kongref

vom 28. bis 31. Mai 1992 in Bad Wéris-
hofen

I AiP-geeignet
Leitung: Professor Dr. E. Volger, Dr. Dr.
B. Uehleke, beide Bad Warishofen
Thema: Stellenwert der Kneipptherapie
Auskunft:

Kneipparztebund, Postfach 14 36, 8339
Bad Woarishofen, Telefon (08247) 7001

-

Wir bitten Sie zu beachten:

Wohnort des Teilnehmers zu stellen.
Rontgendiagnostik: 24 Stunden

Rontgendiagnostik: 60 Stunden

Réntgendiagnostik: 120 Stunden
Teilnahmevoraussetzung: keine

Auskunft und Anmeldung:

fon (089) 4147 - 284 bls 286

Kursort Minchen:

Strahienschutzkurse fiir Rbntgenhelfer/innen (§ 23 Nr. 4 R6V)

Die Kurse kénnen unier gewissen Voraussetzungen durch das Arbeitsamt
individuell geférdert werden. Antridge sind beim zustdndigen Arbeitsamt am

Teillnahme: nur Hilfskrafte, die ausschlie8lich im OP rontgen auf direkte Anwei-
sung eines anwesenden, fachkundigen Arztes.

Teilnahmevoraussetzung: Zweijadhrige Tatigkeit in der Rontgendiagnostik,
Ausbiidungszeit zahit nicht als Tatigkeitsnachweis.
Termine und Kursorte auf Anfrage; die Kurse werden In jedem Regierungs-

bezirk nach Bedari an mehreren Qrten angeboten.

Bayerische Landesérztekammer, Mahlbaurstra8e 16, 8000 Munchen 80, Tele-

RegelmaBig Kurse - Termine auf Anfrage bei: Walner-Schulen, Landsberger
Stra8e 68-76, 8000 Mdnchen 2, Telefon {089) 507033
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10. Bamberger Notfallsymposium
am 9. Mai 1992

| AiP-geeignet

Leitung: Professor Dr. Q. Bartels, Ndrn-
berg

Thema: Der Arzt im Notfalldienst (Exper-
tengesprach und Diskussion mit dem
Auditorium zur A&rztlichen Erstversor-
gung in Praxis und Klinik)

Zeit und Ort: 9 bis 13 Uhr - Harmonie-
Sale, Schillerplatz 3-7, Bamberg

Auskunft und Anmeldung;

Frau Matiok, Arztlicher Kreisverband
Bamberg, Hainstra8e 1, 8600 Bamberg,
Telefon (0951) 24478

9. Wissenschatftliche Tagung der
DG-Sucht
vom 28. bis 30. April 1992 in Passau

| AlP-geeignet ]

Veranstalter: Deutsche Gesellschaft for
Suchtforschung und Suchttherapie
(DG-Sucht} in Zusammenarbeit mit
der Weltgesundheitsorganisation, Re-
gionalbOro fir Europa
Tagungsprasident: Dipl.-Psych. F. Ditt-
mar, Passau

Thema: Suchtin Europa - Versorgungs-
konzepte und Versorgungsstrukturen
Ort: Universitat Passau, HS 130 (GW 2),
tnnstraBe 27

Auskunft:
Dipl.-Psych. F. Dittmar, Obere Donau-
tande 8, 8390 Passau, Telefon (08 51)
5018-42
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Klinische Fortbildung in Bayern 1992

in Zusammenarbeit mit der Bayerischen Landesédrztekammer
- Akademie fiir &rztliche Fortbildung -

Auskunft, Anmeldung und Programm

{soweit nicht anders angegeben):

Bayerische Landesdrztekammer, Frau Eschrich,
Miihlbaurstra8e 16, 8000 Miinchen 80, Telefon (0 89) 4147-248

Interdisziplindres
Symposium

| 27.Maiin Augsburg |

Institut for Nukiearmedizin {Chefarzi:
Professor Dr. P. Heidenreich) und Kiinik
for Augenheilkunde (Chefarzt: Profes-
sor Dr.H.-F. Krey) im Zentralkiinikum

.Diagnostik und Therapie der endokri-
nen Ophthalmopathie®

Diagnostik: Pathogenese und klini-
sches Biid des Morbus Basedow und
der endokrinen Ophthaimopathie -
Augenadrztliche Diagnostik - Rontgen-
CT und Kernspintomographie
Therapie: Derzeitige Therapiekonzepte
der endokrinen Ophthalmopathie -
Retrobulbérbestrahlung - Operative
Therapie - Diskussion

Zeit: 16 Uhr s.t. bis ca. 19 Uhr

Ort: GroBer Horsaal, Zentralklinikum,
StenglinstraBe 2, Augsburg

Auskunft und Anmeldung:
Sekretariat Professor Dr. P. Heiden-
reich, Stenglinstra8e 2, 8900 Augsburg,
Telefon (0821) 400-2050

144

Anéasthesiologie

14. bis 16. Mai in Erlangen

institut far Anasthesiologie (Direktor:
Professor Dr. E. Righeimer) der Univer-
sitat Erlangen-Ndrnberg

LEinfdhrungskurs ~ Medizintechnik und
Geratekunde®

Theoretische Grundlagen, Demonstra-
tionen und praktische Ubungen an Nar-
kose- und Beatmungsgeraten (ausfahr-
licher Grundkurs)

Ort: Neuer Unterrichtsraum des Instituts
for Anasthesiologie, Maximiliansplatz
1/ill {(Neubau), Erlangen

Teilnahmegebihr: DM 430,- (inci. aus-
fahrlicher Kursunterlagen)

Begrenzte Teilnehmerzahi
Anmeldung ertorderiich

Auskunft und Anmeldung:
Kursverwaltung, Telefon (09131) 85-
3587, Dr.-Ing. A. Obermayer, Telefon
{09131) 85-3797 oder Sekretariat,
Frau WeiB, Telefon (09131) 85-36786,
Maximiliansplatz 1, 8520 Erlangen

29.4.-2.5. Sonographle -
Minchen

30, 4.-3.5. Sonographie -
Minchenund Narnberg

Mai 1992

14.-16. Anésthesnologle -
Erlangen

15.-17. Sonographie - Freyung

15.-17. Sonographie - Minchen

15.-17. Sportmedizin - Erlangen

16. Frauen - Eriangen

6.117 Radiologis ':_W-}
SeacPapllies e o= ]
18.-22. Anasthesiologie -
Warzburg
19.-22. Sonographie - Minchen

20. Chirurgie - Passau
20. Lungen - Mannerstadt

20.-23. Sonographie -
Regensburg
21.-24. Sonographie - Hof
22./23. Gastroenterologie -
—Efengen. = =
22./23. Sonographie -
Nurnberg und Eriangen 3

27- 30 Sonographle Munchen
30. Lungen - Minnerstadt

18. bis 22. Mai In Wiirzburg

institut far Anasthesiologie (Vorstand:
Professor Dr. K. H. Weis) der Universitat
Wirzburg

.Klinische Fortbildungswoche*

Ort: institut fir Anasthesiologie, Josef-
Schneider-Stra8e 2, Wirzburg
Begrenzte Teilnehmerzahl

Auskunft und Anmeidung:

Institut fir An#sthesiologie, Frau Melzer,

Josef-Schneider-StraBe 2, 8700 Warz-
burg, Teiefon {0931) 201-3362
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Augenheilkunde

Gastroenterologie

| 13. Mai und 3. Junl in Erlangen

Augenklinik mit Poliklinik {Direktor: Pro-
tessor Dr. G. O. H. Naumann) der Univer-
sitat Erlangen-Narnberg

13. Mai: 67, Augenarztiiche Fortbildung
Thema: Lasertherapie retinaler Erkran-
kungen (Kurzvortrage und Patienten-
demonstrationen)

3. Juni: 68. Augendrztliche Fortbildung
Thema: Kritische Details der glaukoma-
tdsen Papillenschidigung, intra- und
juxtapapillar (Kurzvortrige und Patien-
tendemonstrationen)

Beginn: jeweils 18.15 Uhr

Ort: GroBer Horsaal des Koplklinikums,
Schwabachanlage 6, Erlangen

Auskunft:
Professor Dr. J. Jonas, Schwabachanla-
ge 6, 8520 Erlangen, Telelon (09131)
85-4379

Chirurgie

20. Mai in Passau

Chirurgische Klinik (Chefarzt: Prolessor
Dr. M. Fischer) im Klinikum Passau
Leitung: Professor Dr. M. Fischer,
Professor Dr. Ch. E. Brolsch, Hamburg
.Die rechtzeitige Indikationsstellung zur
Lebertransplantation*

Zeit: 17 Uhr c¢. t. bis 18.30 Uhr
Ort: Universitat, InnstraBe 33, Passau

Auskunft und Anmeldung:

Sekretariat Professor Dr. M. Fischer,
Bischol-Piligrim-StraBe 1, 8380 Passau,
Telefon (08 51) 5300-2301

Frauenheilkunde und
Geburtshiife

16. Mal in Erlangen

Klinik Iar Frauenheilkunde mit Poliklinik
(Direktor: Prolessor Dr. N. Lang) der
Universitat Erlangen-Niirnberg, Abtei-
lung far Gynékologische Endokrinolo-
gle und Reproduktionsmedizin (Leiter:
Prolessor Dr. L. Wildt)

.4. Seminar in Reproduktionsmedizin®
Themen: Andrologische Sterilitat -
Tubenlunktionsdiagnostik

Zeit: 9 bis 13 Uhr

Ort: GroBer Horsaal der Universitats-
kliniken, Osttiche StadtmauerstraBe 11,
Erlangen

Auskunft und Anmeldung:

Sekretariat Professor Dr. L. Wildt, Uni-
versitdtsstraBe 21-23, 8520 Erfangen,
Telefon und Telelax (09131) 85-3521
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| 22./23. Mai In Eriangen

Medizinische Klinik | (Direktor: Proles-
sor Dr. E. G. Hahn) mit Poliklinik der
Universitat Erlangen-Nirnberg
Leitung: Professor Dr. E. G. Hahn,
Professor Dr. F, B. Cerra, Minnesota

3. Internationale Konlerenz Ober Ver-
dauungskrankheiten: .Standardsin der
Intensivtherapie gastroenterologischer
Erkrankungen*®

Themen: Intensivbehandlung von Pa-
tienten mit Lebererkrankungen - Akute
gastrointestinale Blutung - Grundla-
genforschung und therapeutische An-
sétze — Akute Notfallsituationen bei ent-
ziindlichen und nicht-entzdndlichen
Darmerkrankungen - Akute nekrotisie-
rende Pankreatitis

Zelt: 22. Mai, 9 bis 18.15 Uhr; 23. Mai,
9 bis 13.30 Uhr

Ort: Heinrich-Lades-Halle im KongreB-
zentrum, Rathausplatz 1, Erlangen

Auskunft und Anmeldung:
Kongre8blro, Frau Gral, Krankenhaus-
straBe 12, 8520 Erlangen, Telefon
(09131) 85-3374, Telelax (09 31)
26191

Innere Medizin

 29. April in Erlangen i

Lehrstuhl t0r Innere Medizin — Nephro-
logie der Medizinischen Fakultit der
Universitat Erlangen-Narnberg und 4.
Medizinische Klinik Im Klinlkum NGrn-
berg (Leiter: Prolessor Dr, R, B. Sterzel)

Leitung: Prolessor Dr. R. B. Sterzel, Pro-
fessor Dr. J. Mann, Privatdozent Dr. H.
Geiger

Praktische Aspekte in der Diagnostik
und Therapie der Hypertonie®
Themen: Rationelle Hochdruckdiagno-
stik: Was kann und was muB getan wer-
den? - Was bringt das ambulante 24-
Stunden-Blutdruckmonitoring? - LaBt
sich die Hypertonie wirklich mit nicht-
pharmakologischen MaBnahmen er-
folgreich behandeln? - Herzhypertro-
phie bel Hypertonie: Wie erkennen, wie
behandeln? - Was Ist bei Nierenkran-
ken mit Hypertonie zu beachten? - Das
Metabolische Syndrom® (Typ-ll-Diabe-
tes und Hypertonie) - Diskussion

Zeit: 15 Uhr c. t. bis 19 Uhr

Ort: GroBer Hérsaat der Medizinischen
Klinik, Ostliche StadtmauerstraBe 11,
Erlangen

Auskunft und Anmeldung:

Sekretariat der 4. Medizinischen Klinik,
Kontumazgarten 14-18, 8500 Nlrnberg
80, Telefon (0911) 398-2702, oder
Erlangen, Telefon (09131) 85-9002

| 9. Mal in Aftdtting 1
Abteilung fir Innere Medizin (Chelarzt:
Dr. K. Hahn) des Kreiskrankenhauses
Alt/Neudtting

Rationelle Diagnostik und Therapie all-
taglicher endokrinologischer und Stofi-
wechselerkrankungen”

Themen: Adipositas: Wege und Irrwege
der Behandlung - Die Gicht: Anfélle und
chronische Verldule - Hypertipidamien:
Verlaulsformen, Therapie und Com-
pliance - Diabetes mellitus Typ-ll: The-
rapeutische Strategien - Neue Aspekte
in Diagnostik und Therapie von Schild-
drisenerkrankungen - Paraneoplasti-
sche endokrine Syndrome

Zeit: 8 Uhr s.t. bis ca. 13 Uhr

Ort: Speisesaal des Kreiskrankenhau-
ses Alt/Neudtting, Vinzenz-von-Paul-
StraBe 10, Altdtting

Auskunft und Anmeldung:

Dr. K. Hahn, Vinzenz-von-Paul-StraBe
10, 8262 Altotting, Telefon (08671)
509-236, Telelax (08671) 509-290

| 9. Mal In Eichstiitt

Kreiskrankenhaus Eichstatt, Innere Ab-
teilung (Chelarzt: Dr. C.-G. Jakob)

Symposium: Frdherkennung und Frih-
behandlung des kolorektalen Karzi-
noms”

Themen: Epidemiologle des kolorekta-
ien Karzinoms - Prakanzerosen und
Frihformen aus gastroenterologischer
Sicht - Screening und Fraherkennung -
Ergebnisse und Risiken der Polypekto-
mie aus dem Kolorektum - Polypengrd-
Be, histologischer Typ und Entartung -
Wann genigt die endoskopische Ent-
lernung entarteter Dickdarmpolypen? -
Chirurgie, angemessen und stadienge-
recht im Rektum und Kolon - Rund-
tischgesprach der Endoskopiker: Wen,
wann, wie oft koloskopieren - und die
Kassen?

Zeit; 8.30 bis 13 Uhr

Ort: Horsaal 101, Katholische Universi-
tat, Eichstatt

Auskunft und Anmeldung:

Sekretariat Dr. C.-G. Jakob, Ostenstra-
Be 31, 8078 Eichstitt, Telelon (084 21)
6010

| 9. Mal In Minchen i
Stadtisches Krankenhaus Mdinchen-
Schwabing, Ill. Medizinische Abteilung
(Chefarzt: Professor Dr. H. Mehnert) und
Institut ldr Diabeteslorschung Mianchen
Leitung: Prolessor Dr. H. Mehnert
.Diabetes 92*

Themen: Schulung des Typ-ll-Diabeti-
kers: Wie die medizinischen Forderun-
gen und die Bedingungen der Gebiih-
rencordnung ertilit werden kdnnen - Be-
handlung des Typ-li-Diabetes: Im Vor-
dergrund Di#t! Ab wann Acarbose, Met-
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formin, Sulfonylharnstoffe, Insulin? -
Zur Fahrung von Typ-I- und Typ-tl-Dia-
betikern in der Internistischen Praxis -
Zur Pathophyslologie und Diagnostik
des diabetischen FuBes —~ Grundséitzli-
ches zur Pravention und Theraple des
diabetischen FuBes - Zur antihyperten-
siven Behandlung hochdruckkranker
Diabetiker: Neues aus Wissenschaft
und Praxls - Seit 70 Jahren Insulinthe-
rapie des Diabetes mellitus: Bewahrtes
und Neues - Verleihung des MMW-Arz-
neimittelprelses 92 far Insulin -~ Round-
table-Diskussion

Zeit: 9 bis 13 Uhr

Ort: Hotel Vierjahreszeiten Kempinski,
MaximilianstraBe 17, Minchen 22

Auskunft und Anmeidung:
Sekretariat der lll. Medizinischen Abtel-
lung, Kolner Platz 1, 8000 MOnchen 40,
Telefon (0B9) 3068-523

——— — — .

9. Mai in Wiirzburg |

Medizinische Poliklinik {(Direktor; Pro-
fessor Dr. K. Wilms) der Universitat
Wiirzburg

24. Fortbildungstagung: ,Standards
und Neues in Diagnostik und Therapie
innerer Krankheiten*

Themen: Atherogene Lipoproteine -
Neue Antibiotika — Psychoneurcimmu-
nologie - Adjuvante Chemotheraple
kolorektaler Karzinome - Chronische
Hepatitiden — Non ulcer dyspepsia -
Echokardiographie

Zeit: 9 bis 17.30 Uhr

Ort: Hochschule fir Musik, Hofstall-
strale 6-8, Wirzburg

Auskunft und Anmeldung:

Professor Dr. W. Chowanetz, Klinikstra-
Be 8, 8700 Warzburg, Tetefon (09 31)
31-444 oder 463, Telefax (0931)
13391

Kardiologie

| 9. Mal in Bischofsgrin 3=

Cari-Korth-Institut fir Herz-Kreislaufer-
krankungen (Vorstand: Professor Dr. E.
Lang) Erlangen, in Zusammenarbeit mit
der Hbhenklinik Bischofsgrin (Direktor:
Professor Dr. E. Rupprecht)

.13. Bischofsgriner Kardiologenge-
sprache”

Themen: Kardiologische Préavention -
Anséitze, Nutzen, Risiken (Pravention
durch Anderung des Lebensstils - Neue
Ansétze und Entwicklungen bei der me-
dikamentdsen Prophylaxe kardiovasku-
larer Erkrankungen - Kardiovaskulares
Risiko durch Hyperlipidamien - Wann
ist eine medikamentdse Pravention
sinnvoll? - Medikamentse Thrombo-
seprophylaxe)

Zeit: 9.30 bis 13 Uhr

Ort: Hohenklinik, Bischofsgrin
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Auskunft und Anmeldung:

Sekretariat Professor Dr. E. Lang,
Rathsberger StraBe 57, 8520 Erlangen,
Telefon (09131) 822332

Auskunft und Anmeldung:
Medizinische Klinik, Frau Schdller,
Josef-Schneider-Strage 2, 8700 Warz-
burg, Telefon (09 31) 201 -3167

| 23. Mal in Nurnberg

Zentrum fiir Innere Medizin, Abteilung
far Kardiotogie (Chefarzt: Professor Dr.
M. Gottwik) Im Klinikum Narnberg

-Xl. Fortbildungsvormittag®

Themen: Rolle des sympathischen
Nervensystems bei Herzinsuffizienz -
Renin, Aldosteron und Prostaglandine
bel Herzinsuffizienz - Kardlale Peptide
und Herzinsuffizienz - Endothelin, ein
neues vasoaklives Peptid endothelialen
Ursprungs (Pathophysiologische Rele-
vanz for Mikro- und Makroangiopa-
thien)

Zeit: 9 bis 13 Uhr

Ort: Meistersingerhalle,
StraBe 21, NOrnberg

Auskunft und Anmeldung:
Herr Romeis, FreiheitsstraBe 45, 8502
Zirndorf

Minchener

Kinderheilkunde

[0, Mai in Erlangen

Klinik mit Poliklinik fir Kinder und Ju-
gendliche (Direktor: Professor Dr. K.
Stehr) der Universitat Erlangen-Narn-
berg

LErlanger Fortbildungstag”

Themen: Padiatrische Rheumatoicgie,
Endokrinologie, Neuropadiatrie, Reha-
bilitation, humangenetische Diagnostik
Zeit: 9.30 Uhr bis 18 Uhr

Ort: GroBer Horsaal der Klinik, Losch-
gestraBe 15, Erlangen

Auskunft und Anmeldung:

Sekretariat Professor Dr. D, Harms, Frau
Kreller, LoschgestraBe 15, 8520 Erlan-
gen, Telefon {09131) 85-3117, Telefax
(09131) 85-3113

Lungen- und
Bronchialheilkunde

o

| 6. Mal In Wirzburg

Medizinische Universitatsklinik (Direk-
tor: Professor Dr, K. Kochsiek) Wirz-
burg, Pneumologie

L.eitung: Privatdozent Dr. M. Schmidt
.15. Pneumologischer Nachmittag*
Themen: Tuberkulosesituation in Unter-
franken - Diagnostische Strategie beim
Lungenrundherd - Salmeterol in der
Asthmabasistherapie

Zeit: 16 Uhr c.t. bis 18.30 Uhr

Ort: Greisingsaal, Neubaustrafie, Wirz-
burg

20. und 30. Mai und 3. Junl in Minner-
stadt

Klinik Michetsberg (Arztlicher Direktor:
Privatdozent Dr. H. Schweisfurth), Kran-
kenhaus fir Lungen- und Bronchialer-
krankungen des Bezirkes Unterfranken

20. Mai (16 Uhr c.t)
Immunpathologie und Pathogenese der
interstitiellen Lungenerkrankungen

30. Mai (10 Uhr c. t)
Pulmologische Rtntgenbesprechung

3. Juni (16 Uhr c. 1)

Untersuchungen der Lungenfunktion
bei der Strahlenpneumonitis (Mbglich-
keiten der Frihdiagnostik)

Ort: Klinik Michelsberg, Mannerstadt
Auskunft und Anmeldung:

Sekretariat Privatdozent Dr. H. Schweis-
furth, Postfach 1262, 8732 Mdanner-
stadt, Telefon (097 33) 62 -2 10, Telefax
(097 33)1208

Medizinische Genetik

| 20. April in Wilrzburg

institut fr Humangenetik der Univer-
sitat Warzburg in Zusammenarbeit mit
dem Bayerischen Forschungsverband
Humangenetik (BFH)

.11. Seminartag des Bayerischen For-
schungsverbandes Humangenetik”
Thema: Differentialdiagnose, Prognose
und Beratung bel genetisch bedingten
Erkrankungen

Zeit: 11 bis 17 Uhr

Ort; Horsaal, Biozentrum, Am Hubland,
Wirzburg

Auskunft;

Professor Dr. T. Grimm, Am Hubland,
8700 Worzburg, Telefon (0831) 888-
4076

Neuroorthopéadie

9. und 23. Mai, 27. Juni, 11. Juli
in Bchw?q_bmygkjd_ﬁﬂmbom

Krankenhaus Rummelsberg, Neurolo-
gische Abteilung (Chefarzt: Professor
Dr. F. Glotzner), Orthopadische Kiinik |
(Chefarzt: Professor Dr. H. Wagner) und
Orthop&dische Klinik Il {(Chefarzt: Pri-
vatdozent Dr. G. Zeiler)

.Neurologisch-orthopéadische
quien”

Themenkatalog: Wirbelsaulenerkran-
kungen, einschlieBlich der Bandschel-
benschaden - Traumatische Nerven-
ldsionen - EngpaB-Syndrome - Verlet-
zungsfolgen am Skelett und Nerven-

Kollo-
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system - Genese und Therapie von Ge-
lenkkontrakturen - Polyneuropathien —
Infantile Zerebralparese - Neurogene
Arthropathien - Ischamische Merven-
und Skelettschaden - Skelettdeformita-
ten bei Muskel- und Nervenkrankheiten
-~ Psychosomatische Erkrankungen,
einschlieBlich chronischer Schmerz-
syndrome {zu allen Krankheitsbildern
erfolgen Fallvorstellungen und detait-
lierte diagnostische und therapeutische
Uberlegungen)

Zeit: jeweils 9.30 Uhr bis 12 Uhr

Ort: Vortragsraum des Wichernhauses,
Krankenhaus Rummelsberg, Schwar-
zenbruck

Auskunft:

Sekretariat der Neurologischen Abtel-
lung, Frau Gottschalk und Frau Koest-
ler, Postfach 60, 8501 Schwarzenbruck,
Teleton (091 28) 5034 37

Notfallmedizin

10. Junl In Passau

Klinikum Passau, Zentrum fdr Innere
Medizin (Chefarzt: Professor Dr. J. Zeh-
ner) und Chirurgische Klinik {Chefarzt:
Protessor Dr. M. Fischer)

Leitung: Dr. L. Weber, Dr. W. Dorn

~Fortbildungsveranstaltung Notfalime-
dizin®

Thema: Technische und organisatori-
sche VorsichtsmaBnahmen vor der arzt-
lichen Behandlung bei Gas-, Brand-,
Gefahrenstoffen- und Stromunféllen

Zeit: 19.30 bhis 21 Uhr

Ort: Horsaal | der Universitat, InnstraBe
27, Passau

Auskunft und Anmeldung:

Sekretariat Professor Dr, J. Zehner, Bi-
schoif-Piligrim-StraBe 1, 8390 Passau,
Telefon (0851) 5300-2331, Telefax
(0851) 57776

Nuklearmedizin

| 15. April und 20. Mal in Rosenheim |

Stadtisches Krankenhaus Rosenheim,
Institut fGr Nuklearmedizin und Strah-
lentherapie (Chefarzt: Dr. W. Flogel)

.Klinisch-Nuklearmedizinischer
Radioonkologischer Stammtisch”
15. Aprit

Thema: Immunszintigraphie: Onkologi-
sche Indikationen

Leitung: Dr. W. Flogel, Privatdozent Dr.
R. P. Baum, Frankfurt/Main

20. Mai

Thema: Immunszintigraphie in der Dia-
gnostik entzdndlicher Erkrankungen
Leitung: Dr. W. Flogel, Professor Dr.
W. Becker, Erlangen-N{rnberg

Zeit: jeweils 18 Uhr ¢. t. bis ca. 20.30 Uhr
Ort: Institut for Nuklearmedizin und

und
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Strahlentheraple, Stadtisches Kranken-
haus, PettenkoferstraBe 10, Rosenheim

Auskunft und Anmeldung.

Sekrelariat des Instituls, Pettenkofer-
straBe 10, B200 Rosenheim, Telefon
(08031) 36-36M

Onkologie

' 14. Mal und 11. Junl In Oberaudorf |

Onkologische Klinik Bad Triss| (Arztli-
cher Direktor: Professor Dr. H. Ehrhart)
im Tumorzentrum Manchen an den Me-
dizinischen Fakultiten der Universitat
Mdnchen und der Technischen Univer-
sitat MOnchen

«Anterdisziplindre Konsilien mit Fallbe-
sprechungen”

Beginn: jeweils 14 Uhr c.t.

Ort: Konferenzraum in der Onkologi-
schen Klinik Bad Trissl, Bad-Trissl-
StraBe 73, Oberaudorf

Auskunft und Anmeldung:

Sekretariat der Onkologischen Klinik
Bad Trissl, Bad-Triss|-StraBe 73, 8203
Oberaudorf, Telefon (08033) 20-285,
nach Anmeldung besteht die Moglich-
keit der Vorstellung von Problempatien-
ten teilnehmender Arzte

Radiologische Diagnostik

]

[ 16.717. Ml n Pansau

Bayerische Ronigengesellschaft e. V.

L eitung: Professor Dr. A. Gebauer, MOn-
chen

Frohjahrstagung”
16. Mai: Diagnostik und Therapie von
Erkrankungen der Gallenwege

Klinische EinfOhrung - Cholelithiasis
{(Vorbereitende Diagnostik und Kon-
trolle bei ESWL und laparoskopischer
Cholezystektomie) - Entzindungen
{Stellenwert der diagnostischen Verfah-
ren - Interventionelle Behandlungs-
moaglichkeiten) — Neoplasien (Schnitt-
bilddiagnostik - ERC - PTC - Endo-
skopie - Palliative Behandlungsmdg-
lichkeiten)

17. Mai: Der vertebragene Kreuzschmerz
Differentialdiagnostische Leitsymptome
- Konventionelle und Schnittbildiagno-
stik — Schmerztherapie

Ort: Nibelungenhalle, Passau

Auskunft und Anmeldung:

Professor Dr. A. Gebauer, Sanatoriums-
platz 2, 8000 Manchen 90, Telefon
(089) 6210-600

1. Arbeitsmedizin/Betriebhsmedizin

C-Kurs:
A-Kurs:
B-Kurs:
C-Kurs;

A-Kurs:
B-Kurs:
C-Kurs:

1993

1994

2. Sozialmedizin

straBe 3, MOnchen 22

chen 1, Telefon (089) 23911

Bayerische Akademie fiir Arbeits- und Sozialmedizin

Weiterbildung fir die Erlangung der Gebietsbezeichnung ,Arbeilsmedizin®
bzw. der Zusatzbezeichnung ,Belriebsmedizin®

1992 B-Kurs: 22. Juni bis 17. Jull 1992 (Warteliste)
28. September bis 23. Oktober 1992

1. bis 26. Mérz 1993
14. Junl bis 9. Juli 1993
27. September bis 22. Oktober 1993

21. Februar bis 1B. Mérz 1994
6. Juni bis 1. Juli 1994
26. September bis 21. Oktober 1994

Die Weiterbildungskurse sind gebOhrenpflichtig - pro 4-Wochen-Kurs
DM 900,- zuziglich DM 50,- Anmeldegebdhr

Weiterbildung fir die Erfangung der Zusatzbezeichnung ,Sozialmedizin®
Soziatmedizinischer Aufbaukurs (Tell 2): 2. bis 13. November 1992
Sozialmedizinischer Grundkurs (Tell 1): 25. Januar bis 5. Februar 1993
Sozialmedizinischer Grundkurs (Teil 2): 22. Novemberbis 3. Dezember 1993
Sozialmedizinischer Aufbaukurs (Teil 1): 17. bis 28. Januar 1994
Sozialmedizinischer Aufbaukurs (Teil 2): 21. November bls 2. Dezember 1994

Die Weiterbildungskurse sind gebdhrenpflichtig - pro 2-Wochen-Kurs
DM 450,- zuzoglich DM 50,- Anmeldegebdhr

For die Teilnahme wird um rechtzeitige schriftliche Anmeldung gebeten.
Tagungsort: Bayerische Akademie fr Arbeits- und Soziaimedizin, Plarr-

Zimmerbestellungen: Verkehrsamt der Stadt MGnchen, Postfach, 8000 Man-

Auskunft: Bayerische Akademie far Arbeits- und Sozialmedizin, PfarrstraBe 3,
B00OO Manchen 22, Telefon {089) 2184 -2 87, Telefax (089) 2184-297
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Sonographie

23. bis 26. April in Miinchen

Medizinische Klinik fll (Direktor: Pro-
fessor Dr. W. Wilmanns) der Universitat
Manchen im Klinikum GroBhadern

Leitung: Dr. G. Brehm

JUltraschalldlagnostik In der Inneren
Medizin und Allgemeinmedizin®
Grundkurs nach den Ultraschail-Richt-
linien dar Kassenarztlichen Bundes-
vereinigung vom 1. Oktober 1387
Beginn: 23. April, 8.30 Uhr

Ort: Horsaaltrakt fm Klinikum GroB-
hadern, MarchioninistraBe 15, Mon-
chen 70

TeilnahmegebOhr: DM 540,-

Auskunft und Anmeidung:
Sonographie Medizinische Klinik I,
Klinikum GroBhadern, Marchioninistra-
Be 15, 8000 Mianchen 70, Telefon (0 83)
7095-251

29. April bis 2. Mai, 27. bis 30. Mai und
29. bis 31. Oktober in Miinchen

Stadtisches Krankenhaus Minchen-
Harlaching, lll. Medizinische Abteilung
(Chefarzt; Dr. R. Lindlbauer)

Leitung: Dr. C. Kirscheneder, Dr. W,
Scheinpflug, Privatdozent Dr. W. Zwehl
Echokardiographie-Kurse nach den Ul-
traschall-Richtlinien der Kassenérztli-
chen Bundesvereinigung vom 1. Okto-
ber 1387

29. April bis 2. Mai: Grundkurs

27. bis 30. Mai: Aufbaukurs

29. bis 31. Oktober: Abschlu8kurs

Ort: Horsaal des Krankenhatses far Na-
turheilweisen (Klinikgeidnde des Stadti-
schen Krankenhauses Minchen-Harla-
ching), Sanatoriumsplatz 2, MOnchen 30
Begrenzie Telinehmerzahl, Anmeldung
erforderlich

Auskunft und Anmeldung:

Sekretariat der lll. Medizinischen Abtei-
lung, Sanatoriumsplatz 2, 8000 Min-
chen 90, Telefon (0 83) 6210-273

30. April bis 3. Mal in Minchen

Stadtisches Krankenhaus Mdanchen-
Neuperlach, 1. Medizinische Abteilung
(Chefarzt: Privatdozent Dr. W. Schmitt)
gemeinsam mit dem Stadtischen Kran-
kenhaus Minchen-Schwabing, Ill. Me-
dizinische Abteilung (Chefarzt: Profes-
sor Dr. H. Mehnert)

Leitung: Dr. B. Weigold, Dr. P. Banholzer,
Dr. R. Decking, Dr. M. Staptf
JAbdominelle Ultraschalldiagnostik®
Aufbaukurs nach den Ultraschall-Richt-
linien der Kassenarztlichen Bundesver-
einigung vom 1. Oktober 1987

Beginn: 30. April, 8.30 Uhr; Enda: 3. Mai,
17 Uhr

Ort: Kursraume des Neuperlacher
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Krankenhauses, Oskar-Maria-Graf-
Ring 51, Miinchan 83, und Horsaal der
Kinderklinik des Schwabinger Kran-
kenhauses, Koiner Platz 1, MOnchen 40
Teilnahmegebidhr: DM 780,-

Begrenzta Teilnehmerzahf

Auskunft und Anmeldung:
Dr. R. Decking, 1. Medizinische Abtei-
lung, Oskar-Maria-Graf-Ring 51, 8000
Manchen 83, Telefon (083) 6734-3 44

30. April bis 3. Mai in Nirnberg

Zentrum fdr Innere Medizin, Abteilung
for Kardiologie {Chefarzt: Professor Dr.
M. Gottwik) im Klinikum Nornberg :
Leitung: Professor Dr. M. Gottwik, Dr.
G. Hoh

.Seminar far Echokardiographie®
Aufbaukurs na zh den Ultraschall-Richt-
linien der Kassenarztlichen Bundesver-
einigung vom 1. Oktober 1987

Beginn: 30. April, 9 Uhr; Ende; 3. Mai,
ca. 15 Uhr

Ort: Kardiofogische Abteilung, Klinikum,
FlurstraBe 17, Nurnberg

Teilnahmegebdhr: DM 750,-
Begrenzte Tellnehmerzahl

Auskunft und Anmeldung:

Sekretariat der Kardiologischen Abtei-
lung, Frau Keil, Flurstra8e 17, Haus 37/E,
8500 Narnberg 80, Telefon (0311) 398 -
2930 (8 bis 15 Uhr)

15. bis 17. Mai in Minchen

Stiftsklinik Augustinum, Medizinische
Klinik B {Chefarzt: Professor Dr. R. von
Essen)

Leitung: Dr. H. Nebetsieck

.14, Seminar far GefaBdoppler-Sono-
graphie”

Aufbaukurs der cw-Dopplersonogra-
phle der supraaoriaien Aste unter be-
sonderer BerlOcksichtigung der extra-
kraniellen hirnversorgenden Arterien
Nach den Ultraschall-Richtlinien der
Kassenarztlichen Bundesvereinigung
vom 1. Oktober 1987

Zeit: 15. und 16. Mai, 9 bis 17 Uhr;
17. Mal, 2 bis 13 Uhr

Ort: Theatersaal des Wohnstiftes Augu-
stinum, Wolkerweg 16, Minchen 70
Teilnahmegebdhr: DM 500,—
Begrenzte Teilnehmerzahl

Letzter Anmeldetermin: 30. April

Auskunft und Anmeldung:

Sekretarlat der Medizinischen Kfinik B,
Frau Preeg, Wolkerweg 16, 8000 M{n-
chen 70, Telefon (089) 7087-412
(8 bis 13 Uhn)

15. bis 17. Mal in Milnchen

Klinik und Poliklinik fir Hals-, Nasen-,
Ohrenkranke {Direktor: Professor Dr. E.
Kastenbauer) der Universitat MOnchen
im Klinikum Gro8hadern

Leitung: Professor Dr. K. Mees
JUltraschalldiagnostik In der Ha!s-Na-
sen-Ohren-Heilkunde (A- und B-Scan)”
Grund-, Aufbau- und AbschluBkurs
nach den Richtlinien der Kassenarzt-
lichen Bundesvereinigung vom 1. Okto-
ber 1987
JUltraschall-Doppler-Scnographie (Ar-
teria carotis und Arteria vertebralis)®
Grund-, Aufbau- und AbschluBkurs
nach den Richtlinien der Kassendarzt-
lichen Bundesvereinigung vom 1. Okto-
ber 1987

Ort: HNO-Klinik im Klinikum GroB-
hadern, Marchioninistra8e 15, Mdn-
chen 70

Begrenzte Teilnehmerzahl

Auskunft und Anmeldung:

Sekretariat, Frau Harrer, Marchionini-
stra8e 15, 8000 Minchen 70, Telefon
(089) 7095-3851

15. bis 17. Mai, 25. bis 27. September
und 12./13. Dezember in Freyung
Klinfk Bavaria-Wolfstein, Orthopadi-
sche Abteilung (Chefarzt: Dr. J. Hinz-
mann)

.Sonographie des Stitz- und Bewe-
gungsapparates” nach den Ultraschall-
Richtlinien der Kassenarztlichen Bun-
desvereinigung vom 1. Oktober 1987
15. bis 17. Mai: Grundkurs

25. bis 27. September: Aufbaukurs
12./13. Dezember: AbschiuBkurs

Ort: Klinik Bavaria-Wolfstein, Geyers-
berg 25, Freyung

Teilnahmegebihr: Grundkurs und Auf-
baukurs jeweils DM 450,-; Abschlu8-
kurs DM 350,-; aile Kurse zusammen
DM 1100,-

Begrenzte Teilnehmerzahl

Auskunft und Anmeldung:

Sekretariat der Crthopadischen Abtei-
fung, Frau Kobfer, Geyersberg 25, 8383
Freyung, Telefon (08551) 580813

19. bis 22. Mai in Minchen

. Medizinische Klinik und Poliklinik
{Direktor: Professor Dr. M. Classen) der
Technischen Universitdt Minchen im
Klinikum rechts der Isar

Leitung: Privatdozent Dr. W. Swobodnik

JUltraschafidiagnostik in der Inneren
Medizin®

Arztewoche in Grado
vom 14, bis 20, Juni 1992
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Grundkurs nach den Ultraschali-Richt-
linien der Kassenarztlichen Bundes-
vereinigung vom 1. Oktober 1987
Beginn: 19. Mal, 14 Uhr

Ort: Sonographleeinheit der Il. Medizi-
nischen Klinik, Raum 2050/Bau 2, im
Klinikum rechts der Isar, Ismaninger
Stra8e 22, Minchen 80
Teilnahmegebiihr: DM 925,-
Begrenzte Teilnehmerzahl

Letzter Anmeldetermin: 15. Mai

Auskunit und Anmeldung:

li. Medizinische Klinik, Frau Bottcher,
Ismaninger StraBe 22, 8000 Min-
chen B0, Telefon (089) 4140-2453

20. bis 23. Mai in Regensburg

Krankenhaus der Barmherzigen Briider,
I. Medizinische Klinik {Chefarzt: Profes-
sor Dr. Th. Gain) und Il. Medizinische
Klinik (Chefarzt: Professor Dr. K. H.
Wiedmann)

<Abdominelle Sonographie*
Grundkurs nach den Ultraschall-Richt-
linien der Kassendarztlichen Bundesver-
einigung vom 1. Oktober 1987

Beginn: 20. Mai, 14 Uhr; Ende: 23. Mal,
13.30 Uhr

Ont: Krankenhaus der Barmherzigen
Brixder, Profeninger StraBe 86, Regens-
burg

Auskunft und Anmeldung:

Arztliche Fortblidung Regensburg,
Postfach 110643, 8400 Regensburg,
Telefon (0941) 507-4414, Telefax
(0941) 507 -4419

21. bis 24, Mai in Hof

Medizinische Klinik (Leitende Arzte:
Dr. H. Militzer, Professor Dr. D. Mdller,
Dr. K. Wette) des Klinikums Hof
Leitung: Dr. K.-F. Fuchs

.Seminar fGr abdominelle Ultraschall-
diagnostik”

Grundkurs nach den Ultraschall-Richt-

linien der Kassendrztlichen Bundes-
vereinigung vom 1. Oktober 1987

Beginn: 21. Mal, 13 Uhr

Ort: Klinikum, Eppenreuther StraSe 9,
Hof

Begrenzte Teilnehmerzahl

Auskunft und Anmeldung:

Sekretariat der Medizinischen Klinik,
Frau Lein, Eppenreuther StraBe 9, 8670
Hof, Telefon (092 81) 98-2275

22./23. Mai in Niirnberg und Erlangen

Neurologisch-Psychiatrische Klinik
{Leiter: Dr. H. W. Greiling) des Klinikums
Nirnberg gemeinsam mit der Neurolo-
gischen Kliinik mit Poliklinik (Direktor:
Professor Dr. B. Neundorter) der Univer-
sitat Erlangen-NOrnberg in Zusammen-
arbeit mit der Deutschen Gesellschaft
far Ultraschall in der Medizin

Leitung: Dr. G. Berger, Professor Dr.
D. Claus

LUltraschall-Doppler-Sonographie der
hirnversorgenden Gefage®
AbschiuBkurs nach den Ultraschall-
Richtlinlen der Kassenérztlichen Bun-
desvereinigung vom 1. Oktober 1987

Beginn: 22. Mai, 9 Uhr

Ort: Kleiner Horsaal der Kopfklinik,
Schwabachanlage 6, Erlangen; die
praktischen Ubungen finden In den
Neurophysiologischen Abteilungen des
Klinikums NOrnberg und der Neurologi-
schen Klinik Erlangen statt

TeilnahmegebChr: DM 700,- (for
DEGUM-Mitglieder DM 650,-)

Begrenzte Teilnehmerzahl

Auskunft und Anmeldung:

Sekretariat der Neurophysiologlschen
Abteilung der Neurologischen Klinik,
FlurstraBe 17, 8500 Niarnberg 90, Tele-
fon (0911) 398-24 94

23./24. Mai und 6./7. Juni in Bayreuth

Reha-Zentrum Roter Hiagel, Orthopadi-
sche Abteilung (Chefarzt: Dr. K, Weis-
meier)

Leitung: R. Kock

.Sonographie des Statz- und Bewe-
gungsapparates”

AbschluBkurse nach den Ultraschall-
Richtlinien der Kassenarztlichen Bun-
desvereinigung vom 1. Oktober 1987
Beginn; 23. Maiund 6. Juni jeweils 9 Uhr
Ort: Reha-Zentrum, Jakob-Herz-StraBe
1, Bayreuth

Begrenzte Teilnehmerzahl

Auskunft und Anmeldung:

R. Kock, Reha-Zentrum, Jakob-Herz-
Stra8e 1, 8580 Bayreuth, Telefon (09 21)
309-136 oder 331

Sportmedizin

15. bis 17. Mal in Erlangen

Sportmedizinische Abteilung (Leiter:
Professor Dr. W. Hilmer) der Medizini-
schen Ktinik Il mit Poliklinik {Direktor:

_ Professor Dr. K. Bachmann) der Univer-

sitat Erlangen-Nlrnberg in Zusammen-
arbeit mit dem Bayerischen Sportarzte-
verband e.V. und dem Deutschen
Sportarztebund e. V.

Leitung: Professor Dr. W. Hilmer

.EKG-Kurs fir Sportarzte: Fortgeschrit-
tenenkurs®

Themen: Morphologische EKG-Veran-
derungen - Herzrhythmusstdrungen -
Leitungsstdrungen - Der klinische Fall
in der sportarztiichen Praxis

Zur Erlangung der Zusatzbezeichnung
Sportmedizin® werden 15 Stunden
Theorle und 5 Stunden Praxis ange-
rechnet,

Beginn: 15. Mal, 15 Uhr; Ende: 17. Mali, |
13 Uhr ‘

Ort: Sportzentrum, GebbertstraBe 123,
Erlangen

Teilnahmegebihr: DM 120,-

Auskuntt und Anmeldung:
Sportmedizinische Abteilung, Frau
Bergmann, Maximiliansplatz 1, 8520
Erlangen, Telefon {(09131) 85-3702
(15 bis 16 Uhr)
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Askulap und Pegasus

Arzt und Autor - Biicher fiir jedermann

Festtage mdégen fir manchen auch Tage der Besinnung, innerer Freude und
des ,Sich-Zeit-Nehmens* fiirs Lesen sein. So stelfen wir vor Ostern wieder
Neuerscheinungen drztfichen, belletristischen Schrifttums vor,

Dr. med. Andreas Schuhmann, Rothendasch 7, 8162 Schliersee 2

Saitenwechsel - Ein Kriminalroman
Verfasser: Christian Mdller, 120 S.,
Paperpack, DM 19,80, Prometh Ver-
lag, Kéin.

Ein Kriminalroman? Nun ja gewiB,
aber keiner von der konventionellen
Art. ,Saitenwechsel” ... Saite und
Seite verweben sich in ein Wechsel-
spiel, das das kriminalistische
Schicksal einer Geige als Welten-
bummlierin ausweist. DaB sich in
dieses Fatum einer zerstickelten,
schlieBlich wieder original rekon-
struierten und sindteuren Giusep-
pe Guarneri detto del Gesu-Violine
aus Cremona Mord und mafiose Be-
ziehungen verwickeln, deren Auf-
klarung dem ehemaligen Polizeiof-
fizier und jetzigen Experten in Violi-
nistik, Hans Bernardi, obliegt, recht-
fertigt wohl, hier von einem Krimi zu
sprechen. Mit Verlaub gesagt, istes
indessen ein, wenn man so will, li-
terarischer Krimi“ par excellence.
Zwei Umstande veranlassen den
Rezensenten zu solcher Aussage.
Einmal ist es der auBerordentlich
versierte Umgang mit einer Spra-
che, die eine urbane Universialitat
vermittelt und die Kunst des geist-
reichen Dialogs beherrscht. Zum
anderen besticht die immense
Fachkenntnis des Autors, was die
Geigenbauerkunst betrifft.

ASIB - Arzte schreiben in Bayern —
Zweiter Band

Herausgeber: P. Pfeiffer / H. Rauch-
fuss, 263 S., kart., DM 28,80. Verlag
Ph. C.W. Schmidt, Neustadt/Aisch.

Drel Jahre nach der ersten Ausgabe
von ASIB erscheint jetzt die zweite.
Hannes S. Macher, bekannter Pu-
blizist und Mitherausgeber der
Universitatszeitschrift ,Literatur in
Bayern“ hielt in seiner Rezension
damals jene Anthologie flir einen
verheiBungsvollen Auftakt einer
hoftentlich weiterfGhrenden Reihe.
Den Herausgebern bestatigte er
ein groBes Iiterarisches Gespadr.
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Warum nach solchem Beginn ein
langeres ,Auf-sich-warten-Lassen”
des zweiten Bandes? Man liest in
-Ein Weg nur, nicht das Ziel* - eine
brillante, hintersinnige Einflihrung
von Harald Rauchfuss -, daB es
neben freundlicher, ermutigender
auch vernichtende Kritik fir ASIB
gab. War es das, was hemmte? Dart
man trostreich an den gefldrchteten
Alfred Kerr erinnern? Seit ihm ist
der Charakter subjektiver Kritik in
bdses Zwielicht geraten. Verrisse
um Jeden Preis! Robert Musil hinge-
gen: ,Was man sagt, stimmt nie, das
Phanomen ist vielseitiger als die Kri-
tik." Kritik ist Entscheidung ... so
oder so. Dennoch: Besser verrissen
zu werden, als unbeachtet zu blei-
ben. Der Leser dieser veritablen An-
thologie wird mit einer bunten Palet-
te literarischer Formen (berrascht.
Traditionelles und Modernes. Be-
sonders erfreulich das umfangrei-
che Kapitel ,in memoriam Erwin
Stetter®, in dem unser unvergesse-
ner, philosophierender Dichter-
freund gerade auch in seinem Ver-
standnis far zeitgemaBe Poesiedar-
gestellt ist.

Almanach 1992

Deutscher Schriftsteller-Arzte
Herausgeber: Jurgen Schwalm, 455
S., DM 24,-. Verlag Th. Breit, Mar-
quartstein.

»Die Wahrheiten, die dasLeben ver-
leugnet, offenbart das Marchen* ...
Es ist dies der erste Satz, mit dem
sich der Almanach Deutscher
Schriftsteller-Arzte 1992 in seinem
14. Jahrgang seinen potentiellen
Lesern und alten Freunden, die das
Literarische lieben, erdffnet. Vor-
erinnerung” nennt Jargen Schwalm
seine Einleitung, der obige Worte
entnommen sind. Immer wieder ist
man erstaunt, aus welch unerhort
vielseitigem Repertoire von Aussa-
gen und Gedanken schriftstellern-
der Kollegen der Herausgeber

schopfen kann ... und das 148t ihn
wahlerisch werden. Was da alles auf
455 Seiten unter den Rubriken
~Lyrik und Aphorismen - Prosa -
Analysen - Quodlibet* angeboten
wird, ist ein Eldorado fir in Literatur
schmokernde, dann auch schwel-
gende Gourmets. Es Ist nicht zu
verkennen: Literatur hat immer
noch etwas mit schopferischer
Phantasie zu tun. Wir aber dirfen
und missen beim Herauslesen so
mancher Perlen wahlerisch sein,
stellvertretend far alles andere
Gute. Dazu haben uns die Ein-
gangsworte verleitet und, um es
gleich zu sagen, kdnnen wir nach
eingehendem Durchblattern dem
Marchen mit Fug und Recht auch
Mythos und Mystik zur Seite stellen
- gewiB auch Wahrheiten, die in
manchen Poemen, Erzahlungen,
Essays dieses Bandes auftauchen.
Mythos und Mystik zu verleugnen,
heiBt doch jene Wirklichkeit aus-
grenzen, die auch zu uns gehort. Je-
nes marchenhaft Geheimnisvolle
entdeckten wir u. a. in Titti Irmgard
Engerts ,Hortense Rosenbldh®, el-
ne wundersame Geschichte um die
Sehnsucht eines kleinen Madchens
nach seiner GroBmutter. Man emp-
findet es geradezu als eine geistig-
seelische Weiterfihrung der ,Vor-
erinnerung®, in welcher auch die
Erinnerung an eine méarchenerzah-
lende GroBmutter anklingt. ,Ach,
laBt die GroBmatter wieder in die
Kinderstube, auf da8 sie aus einer
guten Vergangenheit eine gute Zu-
kunft bringen” ... fallt einem dazu
ein, was man kdrzlich las. Dann je-
ner junge Clown, der in Alfred Kohl-
schmids ,Der Clown und das Mad-
chen" seine verlorene Selbstsicher-
heit durch eine Puppe seiner Kind-
heit wiederfand, Erinnerungen der
Zuneigung wachrufend und ge-
heimnisvoller Ersatz far verlorene
Liebe. Dann ,Ein Licht ausstellen”
von Lothar Frentzen. Eine brennen-
de Kerze auf dunklem Weg, ein
Freund stellte sie dem Freund zur
Orientierung auf. Symbolhaft ran-
ken sich tiefsinnige Gedanken um
.Dein Wort ist Licht und Wahrheit®

. endend in ,Da habe Ich Gott
erfahren. Ein Mysterium wird kon-
kret.

Aus Bayern kommen folgende Au-
toren: Titti Irmgard Engert, Richard
Gareis, Sigurd Gottlicher, Alfred
Kohlschmid, Rudolf Lodes, Theodor
Nasemann, Harald Rauchfuss, Gi-
sela Schmeer, Andreas Schuh-
mann, Gabriele Stotz, Adolf Josef
Taller, Arno Thaller.
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Schnell informiert

Internationale Gesellschaft fiir
Kérperorientierte Psychotherapie gegriindet

Am 11./12. Januar 1992 wurde in Stra8burg die Inter-
nationale Gesellschatft far Kdrperorientierte Psycho-
therapie gegrindet (Association Internationale de
Somatothérapie). Diese Gesellschaft entstand aus
dem Beddrfnis nach wissenschaftlichem und persén-
lichen Erfahrungsaustausch der rund um den Korper
vereinigten Therapien auf internationaler Ebene. Die
Internationale Gesellschaft hat sich zum Ziel gesetzt,
die Korperorientierten Psychotherapien voranzutrei-
ben, zur Therapieevaluation beizutragen und auch
Aufgaben der Qualitatssicherung zu Obernehmen in
Ausbildung und Praxis. Von der konstitutionellen Ver-
sammlung wurden Dr. Richard Meyer aus StraBburg/
Frankreich fur zun&chst drei Jahre als Président ge-
wahlt. Dr, Ridiger Hall, Erlangen, und Ado Huygens
aus Belgien zu Vizeprédsidenten der Gesellschaft. Der
Internationale KongreB far Karperorientierte Psycho-
therapie findet im Mai 1993 in Erlangen statt und wird
ausgerichtet im Rahmen der 250-Jahres-Feier der
Universitat.

Einheitliches Transplantationsgesetz
fiir alle Lénder gefordert

Die Arbeitsgemeinschaft der Deutschen Transplanta-
tionszentren e. V. und die Deutsche Stiftung Organ-
transplantation haben die Justiz- und Gesundheits-
ministerien in Bund und LAndern gebeten, bei den
anstehenden Beratungen eines Transplantations-
gesetzes folgende Punkte zu berlcksichtigen:

1. Die Transplantationsgesetze der Lander sollten
identischen Inhalts sein, so daB sowohl die Entnahme
von Organen als auch die Organtransplantation selbst
weiterhin auf einer einheitlichen Grundlage stattfin-
den kann.

2. Die Angehdorigen eines Verstorbenen sollen (ber
die Mdglichkeit der Organentnahme zum Zwecke der
Transplantation informiert werden, wenn der Verstor-
bene nicht zu Lebzeiten durch Ausfillen des Organ-
spenderausweises zugestimmt hat.

Erstmals Recycling von
Arzneimittelverpackungen méglich

Ein neues Recycling-System far Verbundmaterialien
aus Kunststoff und Aluminium haben der Berliner Arz-
neimittelhersteller Schering und die Fachhochschule
Aachen entwickelt: das Interaktions-Packungssystem
(IPS). Erstmals ist es damit méglich, die bei Pillen Gbli-
chen Durchdrick-Verpackungen wiederzuverwerten.
Ein Pilotprojekt mit einer Drei-Stufen-Pille startet
Schering in diesem Frihjahr.

Edmund Banaschewski 1

Dr. Edmund Banaschewskl, Gréafelfing, Verleger der
Zeitschrift ,Arztliche Praxis®, ist am 17. Marz 1992 im
Alter von 84 Jahren gestorben. Er war der Bayeri-
schen Landesarztekammer durch die publizistische
Begleitung des Nirnberger Fortbildungskongresses
verbunden.
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Unser Beitrag
zur
Kostendampfung

Die Wirkstoffe der Kamille
In standardisierter und
therapeutisch
optimaler Zusammensetzung

KAMILLEN
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ROBUGE
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O.P. 400 ml

(10 Beutel zu 40 ml)

14,50 DM
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Mehr Anmelder zum Mediziner-Test
als Studienbewerber

Aus Daten der Zentralstelle fur die Vergabe von Stu-
dienplatzen (ZVS) in Dortmund geht hervor, daB die
Anmeldungen fir den obligatorischen Mediziner-Test
deutlich dber der Zahl der tatsachlich spater abgege-
benen Bewerbungen liegen. Zum einmal jahrlich
durchgefiihrten Test fir medizinische Studiengange
(TMS) melden sich seit Jahren zwischen 26 000 und
27000 junge Menschen an.

Die auf hohem Niveau konstante Teilnahme am Medi-
ziner-Test steht in einem deutlichen Kontrast zu den
sinkenden Bewerberzahlen fir die medizinischen
Studiengange. Zu den Wintersemestern 1989 und
1990 verzeichnete die ZVS ,nur” noch 14 000 Bewer-
bungen, Oftensichtlich benutzen viele Interessenten
den Test und das ihnen jeweils Anfang Januar mitge-
teilte Testergebnis zur erneuten Uberprifung ihres
Studienwunsches,

GroBdruckbiicher

GroBdruck hilft allen, die trotz Brille eln grdBeres
Schriftbild winschen oder brauchen. Der Deutsche
Caritasverband hat aus dem Angebot der Verlage in
seiner jihrlichen Liste wieder etwa 140 Blcher ausge-
wéhlt, zum Selberlesen ebenso wie zum Verschen-
ken: Oberwiegend Erzahlendes und Heiteres, auBer-
dem Bicher zur Besinnung und Sachbilcher, Auch
Hinweise auf Literatur-Cassetten und Horbichereien
sind zu finden. Die Liste ,Eine Auswahl GroBdruck-
bdcher 1992 kann kostenlos angefordert werden
beim Deutschen Caritasverband, Caritas-Korrespon-
denz, Postfach 420, W-7800 Freiburg i. Br.

Mitteilung aus der Standesbank

Einlagen- und Kreditgeschaft
betrachtlich ausgeweitet

Einen in jeder Hinsicht sehr zufriedenstellenden Ab-
schluB des Geschaftsjahres 1991 hat die Deutsche
Apotheker- und Arztebank erzielt. Wie der Vorstand in
einer Pressemeldung mitteilt, fOhrte das groBe Enga-
gement der Bank in den neuen Bundeslandern unter
Beibehaltung der normalen Expansionsrate im We-
sten zu einem Wachstumsschub in bisher nicht er-
reichtem AusmaB; die Bilanzsumme expandierte 1991
um 1,93 Milliarden DM bzw. 18,4 Prozent auf 12,5 Mil-
liarden DM.

Die Kundeneinlagen (einschlieBlich Inhaberschuld-
verschreibungen) erhdhten sich insgesamt um 16
Prozent auf 9,88 Milliarden DM und bestimmten damit
das Wachstum der Passivseite. Angesichts der inver-
sen Zinsstruktur richtete sich das Interesse der Kun-
den besonders stark auf hochverzinsliche kurzfristige
Einlagen, so daB in diesem Bereich der Schwerpunkt
der Expansion lag. Dennoch konnte das bilanzwirksa-
me Sparautkommen (Spareinlagen, Sparbriefe und
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Inhaberschuldverschreibungen) auf 2,92 Milliarden
DM ausgeweitet werden.

Das Kreditgeschéaft war von der nur unter Aufbietung
aller verfgbaren Krafte zu bewaltigenden Zahl von
Ober 7000 Existenzgrindungen gepragt, von denen
der Oberwiegende Teil in den neuen Bundeslandern
durch Einsatz - teilweise nicht bilanzwirksamer - of-
fentlicher Mittel finanziert wurde. Trotzdem erreichten
die Neuausleihungen, die durch Einbeziehung der
wieder ausgelichenen Rockflisse die tatsachliche
Kreditleistung und damit die Inanspruchnahme des
berufsspezifischen Know-hows zum Ausdruck brin-
gen, das bisher noch nie realisierte Niveau von 2,5 Mil-
liarden DM, rund 1 Milliarde DM mehr als im Vorjahr.
Diese lebhafte Nachfrage fand auf der Aktivseite der
Bilanz ihren Niederschlag in der Zunahme der Kun-
denkredite um 18,5 Prozent auf 7,87 Milliarden DM.

Wie die APO-Bank weiter mitteilt, wurde die Auswei-
tung des Geschaftsvolumens von dem auBerordent-
lich hohen Zugang von 14 000 Neukunden getragen,
der die Gesamtkundenzah! auf 150000 anwachsen
lieB. Als besonders erfreulich wird hervorgehoben,
daB sich viele der neuen Kunden auch fir den Erwerb
der Mitgliedschaft entschieden, womit die Zahl der
Mitglieder inzwischen auf Gber 72 000 anstieg.

Durch die Volumenssteigerung im Westen und Zinser-
I6se im Interbankenhandel aus der Anlage der sehr
betrichtlichen Liquiditatshaltung ist das beachtliche
Betriebsergebnis des Vorjahres noch deutlich Ober-
troffen worden. Es wird der mit besonderer Prioritat
verfolgten Zielsetzung gerecht, im Hinblick auf die ab
1993 geltenden verscharften EG-Eigenmittelrichtli-
nien eine unbedingt erforderliche Ausweitung der
Rocklagendotierung vorzunehmen. Daher wird der
Vorstand eine betrachtlich hdhere Ricklagenzufih-
rung vorschlagen sowie eine um einen Bonus von ei-
nem Prozentpunkt angehobene Dividende, die sich
dann auf brutto 10,9375 Prozent belauten wird.
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STELLENANGEBOTE / STELLENGESUCHE

Die Landesversicherungsanstalt Oberbayern - Korper-
schaft des dffentlichen Rechts - sucht for ihre Unter-
suchungsstelle eine(n)

Arztin/Arzt fiir Innere Medizin

mo&glichst mit Kenntnissen in der Kardiologisch-angiologi-
schen Diagnostik (Ergometrie, Doppler- Sonographie, UKG).

Aufgabenbereich: Fachbegutachtung im Renten- und
Rehaverfahren, Funktionsdiagnostik;

sowie eine(n)

Arztin/Arzt fiir Orthopadie

Aufgabenbereich: Fachbegutachtung im Renten- und
Rehaverfahren.

Wir bieten:

- Dauerstellung im offentlichen Dienst mit zusatzlicher
Alters- und Hinterbliebenenversorgung.

- Vergiatung nach dem Bundesangestelltentarif (BAT) je
nach Vorbildung und Berufserfahrung (Ubernahme in das
Beamtenverhaltnis ist bei der ErfQllung der rechtlichen
Voraussetzungen maglich).

- Die Oblichen Sozialleistungen des dffentlichen Dienstes.

- 5-Tage-Woche (ohne Wochenend-, Nacht- und Bereit-
schaftsdienst).

- Die Auslbung einer Nebentatigkelt kann im Rahmen der
elnschlagigen Bestimmungen gestattet werden.

— Fortbildung und Erwerb der Zusatzbezeichnung ,Sozial-
medizin® wird geférdert.

Gute Verkehrsverbindungen mit Bus oder U-Bahn (Halte-
stelle Neuperlach-Zentrum).

Schwerbehinderte werden bei gleicher Eignung bevorzugt
eingestellt.

Schriftliche Bewerbungen mit den tiblichen Unterlagen und
einem Lichtbild werden erbeten an die

Landesversicherungsanstalt Oberbayern
Arztliche Abteilung

z.Hd. Herrn Ltd. Medizinaldirektor
Dr. Schmidt

Thomas-Dehler-StraBe 3,
8000 Miinchen 83

_ Telefon (089) 6781-2133

KREISKRANKENHAUS—
FURSTENFELDBRUCK

Das Kreiskrankenhaus Furstenfeldbruck sucht fir seine
zentrale radiologische Abteilung ab sofort

einen Assistenzarzt/-arztin
halbtags.

Die 380-Bettenklinik hat neben der zentralen Rontgen-
abteilung folgende Fachabteilungen: Innere Medizin,
Chirurgie, Gyn&kologie und Geburtshilfe, Andsthesie und
zentrale Intensivstation; Urologie, HNO und Orthopéadie
als Belegabteilungen.

Gerateausstattung: Modernste Untersuchungsgerite,
einschlieBlich DSA und Gammakamera (Spect), Sono-
graphie, CT vorgesehen.

Neben der umfangreichen Diagnostik liegt ein zusatz-
licher Schwerpunkt in der interventionellen Radiologie.

Gesucht wird ein/e Kollege/in mit radiologischen Vor-
kenntnissen. Geboten: VergOtung entsprechend BAT,
Nebeneinnahmen durch Rufbereitschaft und Pool-Beteili-
gung, soziale Lelstungen des dffentlichen Dienstes.

Farstenfeldbruck ist eine Kreisstadt mit 180000 Einwoh-
nern und liegt am westlichen Stadtrand Minchens in der
Nihe der oberbayerischen Seen und des Gebirges.

Bewerbungen mit den dblichen Unterlagen an Herrn
Dr. med. E. Kaip, Chefarztder zentralen Rontgenabteilung.

Kreiskrankenhaus Fiirstenfeldbruck
Dachauer StraBe 33, 8080 Fiirstenfeldbruck

Telefon (08141) 99225

Allgemeinarzt

(41 Jahre}, Neturheilverfahren, Betriebsmedizin, Sonogrephle, Im Angestell-
tenverhalinis tatig, suchl langtristige Mitarbeit, slundenwelse bevorzugl, in
Allgemeinpraxis {unter anderem Abendsprechslunden, Bereitschaftisdienst) in
Erlengen oder nlichste Umgebung.

Anlragen unter Chitire 2064/3018 an Allas Verlag, Sonnenstr. 29, 8000 Minchen 2

Arztin/Arzt in groBer Aligemeinpraxis in Augsburg far langeririslige Mil-
arbeil ab solort gesucht. Weilerbildungsermachtigung 1ar 18 Monale liegt vor.

Anfragen unler Chiffre 2064/3018 en Atles Verlag, Sonnensir. 29, 8000 Minchen 2

Weiterbildungsassistent (Fach Aligemeinmedizin) 10r Gemeinschalts-
prexis in Niederbayern ab 1. Oklober 1992 gesucht. KV-Vorbareitungszeit
maglich, Weilerbildungsermachligung tor 18 Monale vorhanden.

Anlragen unler Chitfre 2064/3021 an Atlas Verlag, Sonnenstr. 29, B000 MOnchen 2

Am a.o.

Bezirkskrankenhaus Lienz

als rukidnitigem Schwerpunkikrankenheus mil rund 360 Bellen gelangt nach
Fertigstellung des Erweilerungsbaues am Inslilut I0r Radiologie die Stelle
eines vollbeschaRigten

Oberarztes fir Radiologie

zur sotortigen Beselzung.

Bewerber werden eingelanden, Ihr Ansuchen mit den Oblichen Unlerlagen
(Hendgeschriebener Lebenslauf. SlealsbOrgerschaftsnachweis, Siratregl-
slerbescheinigung, Promolionsurkunde, Facharzidiplom und ellenlalls ein
Verzeichnis der verfeBten wissenscheftlichen Arbeiten sowie Oienstzeug-
nisse) bis langslens 30. April 1992 beim

Gemeindeverbend Bezirkskrankenhsus Lienz,

Emenuel-von-Hibler-StraBe §, A-9900 Lienz, Osttirot,

einzureichen

Bevorzugl werden Bewerber, die Kenntnisse aul dem Geblel der Compuler-
tomogrephie nachweisen kdnnen.

Die Anstellung erloigl nach den Bestimmungen des Vertregsbedienslelen-
gesetzes 1948 in der jeweils geltenden Fassung ruzoglich beschlossener
bzw. zu vereinberender Zulagen.

Telefonische Ruckiregen sind zu richtén én:

Arzllicher Leiler Prim. Univ. Doz Dr. Fritzer, Telelon (04852) 606-6 40,
Verwallungsleiter Dipl. ing. Dr. Egger, Telefon (048 52) 6 06 -8 00.

Engagierte Arztin (or med,) obernimmi Vertretungen und Teitzeit-
erteit im Raum Ndrmberg-Erlangen-Bamberg. - Telelon (09131) 44929

Kinderarzt/drztin, Augenarzt/arztin

Zur Niederlassung in Fischach/Schw., 4200 Einwohner, 25 km sOodwestlich
von Augsburg gesucht. Im Einzugsgebiel von ca. 20000 Einwohner kein ge-
nannler Arzt vorhanden. Zur Zeil ¢ine Arzlpraxis frei, weilere im Beu, herrliche
Wohnlage

Telefon {0 82 36) 58 10, Telefax (082 36) 58140
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STELLENANGEBOTE / STELLENGESUCHE

PRAXISRAUME

AKTUELL

Fachvermittiung
fir besonders
qualifiziarte Fach-
und Fohrungskrifte

Arzt

30, Univ. Erlangen, Approbation: 1992; AtP in Innere Medizin,
insbesondere Kardiologie; Lehrtitigkeit an Krankenpflege-
schule; Kenntnisse in Innerer Medizin, Notfall- und Intensiv-
medizin, EKG, Abdominalsonographie, EDV; Fachkundenach-
weis Rettungsdienst Teile 1 bis 4; Englisch gut, Spanisch
Grundkenntnisse.

Wunsch: Assistenzarzt vorzugsweise in Innerer Medizin in
Akut- oder Reha-Klinik mit Weiterbildungsméoglichkeiten, in
Bayern.

Auskiinfte gibt: Fran Grund
Fachvermittlungsdienst Niirnberg, Richard- Wagner-Patz 5,
8500 Niirnberg, &8 09 11/242 -2692, Telefax 09 11/242-29 99

@ Bundesanstalt fiir Arbeit

Weiterbildungsassistent
for Aligemeinmedizin in der nardlichen Oberpfalz ab 1. Mai 1992 ader spater
gesucht Weiterbildungsermachtigung-lGr 18 Monate liegl vor

Anfragen unter Chitire 206473022 an Atlas Verlag, Sonnenstr. 29, B000 MOnchen 2

Arzt/Arztin zur Teilzeiimitarbeit tiir ganzheltsmedizinische Praxis
{Schwerpunkl Naturheilverfahren und Psychotherapie) gesuchl. Vorkennt-
nisse erwanschl, Einarbeitung moglich, Raum 8400.

Anfragen unler Chiffre 2064/3041 an Allas Verlag, Scnnenstr. 29, B000 Munchen 2

spezialisierte
Gebietsarzte

far zukunftstrichtiges Konzept in der
Patientenversorgung mit berregionaler
Bedeutung an einem exzellenten Standort,

Fertigstellung: November 1992

Ambulante Qperationen im Rahmen einer
Tagesklinik mbglich.

Wir haben bereits folgende Gebietsérzte unter Vertrag:

® Gemeinschaftspraxis fir Orthopédie mit ange-
schlossener Praxis fiir Physiotherapie

® Zahnarzt

® Neurologie/Physiotherapie

Zur Ergdnzung suchen wir folgende Fachbereiche:

@ Internist (Kardiologie/Gastroenterologie)

@® HNO /evtl. Schwindeldiagnostik

® Dermatologie

@® Neurologie

® Kinderarzt

@® Gynidkologie

® Kieferorthopédie

Wir geben Ihnen gerne

weitere Informationen.

Gewerbepark
Regensburg GmbH

Postfach 120169
8400 Regensburg
Telefon (0941) 40 08-131

BURO

IM GEWENBEPALX
NEGERSDUELE

Eschenbach:

Noch eine Praxis mil 135 qm frei, Autzug. Gesucht wird ein/e Augenarzt/-drztin.
Konkurrenzlose Lage, Einzugsbereich: 3500 Einwohner. Enlfernung nech
Beyreuth 40 km, nach Regensburg 100 km, nach NOrnberg 80 km.

Anfragen unter Chitire 2064/3033 an Atlas Verlag, Sonnensir. 29, B000 Minchen 2

Il'élﬂ.ijrjchen
Grl(r)lgium Der schnelle
hadern Weg zur
Anzeigen-
In der Klinlk “
fir Hals-, -
ok sz abteilung
isl eine Slelle
Ausbild |
ZUr Aus ung als Fax:
Audiologie- (089)
: = 55241-217
Assistentin
(Audiometristin)
frei geworden.
Da es sich um elne Ausbildung han-
delt, die nach BAT VIl honoriert
wird, sind Voraussetzung: o
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Forchheim

Neubeu, noch eine Praxis frei, 123 qm, Aulzug, Parkplatze, Bushaltestelle,
bezugsfertig. Bereits vorhanden: Kinderarzt, Aligemeinarzl, Kieferorthopade,
Inlernisten, Hautarzl, Chirurgische Praxis, Frauenarzl, Massageprexis,
Apotheke

Telefon (09191) 89933, prival 67935

Orthopédie-Praxls, Oberbayern, eus personlichen Grinden abzugeben
Antregen unler Chifire 2064/3040 en Atles Verlag, Sonnenstr. 29, B000 Munchen 2

Zur Abrechnung fiir
Arbeitsunfalle, Wegeunfille und Berufskrankheiten

Reinhard Mundenbruch

GOA/BG-GOA

Stand Juli 1991 - Preis DM 28,-

Zauner Druck u. Verlags GmbH
Postfach 1980, 8060 Dachau
Telefon (08131) 85068, Telefax (08131) 80448
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