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SPARTIOL

verlangsamt die zu frequente Schlagfolge, dampft eine erhohte
Erregbarkeit im Reizleitungssystem des Herzens.

Funktionelle Herz- und Kreislaufbeschwerden.

Zusammensetzung: 100 g enthalten: Extr. fl. Sarothamnus
scoparius, stand. auf 1 mg Spartein pro mi.
Doslerung: 3mail tdglich 20-30 Tropfen nach dem Essen in
etwas Fliissigkeit.
Handeisformen und Preise Incl. MwSt.:
Spartiol-Tropfen: 20ml DM 7,69
50ml DM 15,43
100 ml DM 25,94

( Dr. Gustav Klein, Arzneipflanzenforschung,
77732 Zell-Harmersbach/Schwarzwald



Kurse zum Erwerb der Fachkunde

»Rettungsdienst*‘ 1997

Stufe A/1 und A/2

(Grundkurs fiir Notfallmedizin)
fiir AiP empfohlen. Fiir zum Ver-
anstaltungszeitpunkt in Bayern
gemeldete Arztinnen bzw, Arzte
im Praktiknm werden laut Vor-

ber 1995 die Kosten der
Kurse A/l und A/2 von der
Bayerischen Landesirztekam-
mer ithernommen, sofern es
sich um Kurse handelt, die von
der Kassenirzilichen WVereini-
gung Bayerns und Bayerischer
Landesirztekammer veranstal-
tet werden. Diese Vergiinstigung
kann jedoch pro Teilnehmer nur
einmal in Anspruch genomimen
werden. Eine Uberweisung der
Kursgebilhren fiir die Stufen A/1
u. A/2 ist bei Zutreffen o. g. Re-
gelung somit nicht erforderlich.

Teilnahmevoraussetzung:  Ap-
probation oder Erlaubnis nach
§10 Abs. 4 BAO sowie einjiihrige
klinische Tiitigkeit miglichst im
Akutkrankenhaus (mit Einsatz
auf einer Intensivstation oder
Notfallaufnahme oder in der kli-
nischen Anisthesiologie); dieser
Tatigkeitsabschnitt muf bis zum
ersten Kurstag absolviert sein;
ein geeigneter Nachweis in Kopie
hierilber ist spiitestens _zum
Zahlungstermin (vier Wochen
vor Veranstaltungsbeginn) zu
erbringen.

Zeitbedarf: 2 Veranstaltungstage

standssitzung vom 30. Septem-

Miinehen Termin Stufe
Arztehaus Ober-
bayern 13.9. . Al

Arztehaus Bayern  27.9. A2

Arztehaus Ober-
bayern 4.10. B/

Arztehaus Bayern  14.11. D/1 .
Arztehaus Bayern  15.11. D72

Augshurg Termin Stufe
Arztehaus Schwaben 18.10.  B/2
Zentralklinikkum ol S

Zentralklinikum 811. Ci2

Kompaktkurs

. Notfallmedizin*

Stufen A mit D vomn

22, bis 29, November 1997
in Garmisch-Partenkirchen
KongreBhaus

Kompaktkurs

»Arzt im Rettungsdienst”
A bis D vom

13. bis 20. September 1997
in Wiirzburg

- Stufen

Anmeldung tiber Bundesirztekam-
mer in K&ln (s. Seite 214)

Stufe B/1 und B/2:
Teilnahmevoraussetzung:  voll-
stiindig absolvierte Stufe A
Zeitbedarf: 2 Veranstaltungstage

Stufe C/1 und C/2:
Teilnahmevoraussetzung:  voll.
stindig absolvierte Stufe B
Zeitbedarf: 2 Veranstaltungstage

Grundsitzlich ist eine Anmeldung
einer Kurssequenz von A/1 mit D/2
méglich. Eine verbindliche Kurs-
platzzusicherung kann nur bei voll-
standiger Absolvierung der voraus-
gegangenen Kursteile erfolgen.

Stufe D/1 und 1)/2;
Teilnahmevoraussetzung:  voll-
stiindig absolvierte Stufe C
Zeitbedarf: 2 Veranstaltungstage

NB: Fiir Kolleginnen/Kollegen, diec mit den
jeweiligen Kursen bis zum_31. Dezember
1995 begonnen haben bzw. bei denen ein
Kurserlal aufgrund nachgewiesener fach-
licher Qualifikationen erfolgte, treffen die,
bis zum oben genannten Zeitpunkt giiltigen
Regularien, fiir den Erwerb des Fach-
kundenachweises ,,Rettungsdienst” zu

Seit Oktoher 1996 sind 2 Thoraxpunktionen
am Modell in der Stufe B/ inkludiert.
Diese entsprechen als Minfmalvoraus-
setzung im Zustindigkeitsbereich der
Bayerischen Landesdrztekammer den
Anforderungen des Curriculums zum
Erwerb des Fachkundenachweises ,Ret-
tungsdienst* (herausgegeben von der
Bundesirztekammer 1994) hinsichtlich
dieser interventionellen Technik.

Kolleginnen und Kollegen, die his 31. De-
zember 1995 die Kursteile C/1 und C/2
absolviert haben, benitigen ab 1996 nur
noch die Stufe D/2.

Eventuelle Riickfragen zu Kursplanung
und -inhalten méchten Sie, bitte, unter
Telefon (089) 4147-288, an Frau Lutz,
oder -757, an Frau Wolf richten.

Kurskosten: Fiir die einzelnen Kurstage
der Abschnitte A/1, B/1,C/1, C/2, D/1 so-
wie /2 betragen die Gebiihren jeweils
120,- DM, fiir den Ahschnitt A/2 150,— DM,
fiir B/2 130~ DM. Fiir Kompaktkurse
1000, DM.

Anmeldungsmodalititen siche unten (eine
einjithrige klinische Tiatigkeit moglichst an
einem Akutkrankenhauos ist hierbei bis
zum 1. Kurstag obligat!)

Thre Anmeldungen richten Sie bitte - aus-
schlieBlich schriftlich — an:

Kassendrztliche Vereinigung Bayerns, Lan-
desgeschiftsstelle - Abteilung Sicherstel-
lung, Herr Hofmann - Postfach 801129,
81611 Miinchen, Telefon (0 89) 41 47-4 44,
Telefax (089) 4147-443

Anmeldungen werden entsprechend dem
Datum des Posteingangs angenommen. Sie
kénnen nur dann berticksichtigt werden,
wenn alle erforderlichen Nachweise bei-
gefgg; sind und die Zahlung der Ku[sgg
] ] htzeiti
(&MMMMMML
tungsbeginn) iiberwiesen wird.

Sollte es nicht moglich sein, zum Zeitpunkt
der Anmeldung die geforderten Bestiti-
gungen beizubringen (bitte entsprechend
darauf hinweisen), miissen diese jedoch
spiitestens zum Zahlungstermin (s. 0.) nach-
gereicht werden. In Abhingigkeit vom
Zahlungseingang erfolgt ecine Zertifizie-
rung am Kurstag. Bereits ausgebuchte
Kurse werden nicht mehr verd{fentlicht.
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Schnell informiert

Qualititsmanagement im
Krankenhaus und Koordinie-
rung klinischer Studien an
Hochschulen

Ausschreibungen von Bundesministe-
rien

Das Bundesministerium fiir Gesund-
heit hat ein Demonstrationsprojekt
zum Qualititsmangement im Kran-
kenhausmit folgender Zielsetzung aus-
geschrieben:

. Essoll der Nachweis erbracht werden,
daB sich die Einfiihrung von Qua-
litdtsmanagement fiir den Leistungser-
bringer (das Krankenhaus mit allen
beteiligten Berufsgruppen und Lei-
stungsbereichen) unter Qualitits-,
Wirtschaftlichkeits- und Wettbewerbs-
aspekten lohnt, sowie fiir die Patien-
ten, Kostentriiger und alle weiteren
‘Kunden’ des Krankenhauses eine
deutliche Qualitatssteigerung mit sich
bringt.*

Einreichungstermin fiir Antragsskiz-
zenvon Krankenhausverbiindenistder
18. August 1997.

Dras Bundesforschungsministerium hat
die Forderung von Koordinierungs-
zentren fiir Klinische Studien an
Hochschulen ausgeschrieben, die ,,als
Gemeinschaftseinrichtungen der Hoch-
schulen effiziente Kooperationsstruk-
turen fiir die Durchftthrung multizen-
trischer klinischer Studien aufbauen
und Unterstiitzung im Bereich der
Planung, Vorbereitung, Durchfithrung,
Auswertung und Publikation von
GCP-konformen Studien sowie der
Ausbildung des an solchen Studien
beteiligten Personals erbringen.”

Einreichungstermin fur Projektskizzen
ist der 24.Oktober 1997,

Detailinformationen sind den offiziel-
len Ausschreibungen zu entnehmen,
die im Bundesanzeiger erschienen
sind. Interessierte Arzte kdnnen den
entsprechenden Auszug aus dem Bun-
desanzeiger unter Angabe der sie in-
teressierenden Ausschreibung auf An-
forderung von der Kammer erhalten:
Herr Trost, Telefon (0 89) 41 47-2 11
oder Telefax (0 89) 41 47-7 50
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Richard-Merten-Preis 1997

Drer mit insgesamt 40 000 DM dotierte
Richard-Merten-Preis zur Férderung
der Qualitétssicherung in der Medizin
wird auchim Jahr 1997 ausgeschriehen.
Dras Kuratorium hat sich zum Ziel ge-
setzt, Entwicklungen zu wiirdigen, die
geeignet sind, mit Unterstiitzung durch
Kleinrechner-System (PC), On- und
Off-Line, die ProzeB- und/oder Ergeb-
nisqualitit in der Patientenversorgung
in herausragender Weise zu verbes-
sern. — Einsendeschiuf: 31. Juli 1997

Informationen: Sekrctariat der Ge-
schiiftsstelle des Kuratoriums Richard-
Merten-Preis, /o MCS AG, Im Kap-
pelhof 1, 65343 Eltville

Stipendium der Walter-Marget-
Vereinigung

Die Walter-Marget-Vereinigung zur
Forderung der Infektiologie e. V. ver-
gibt  zusammen mit  SmithKline
Beecham Pharma zur Forderung der
Ausbildung junger Arztinnen/Arzte
ein von zahlreichen Forderern finan-
ziertes Stipendium , 1nfektiologie” in
Hdéhe von 40000 DM. - Einsendeschiufi
15. September 1997,

Auskunft: Walter-Marget-Vereinigung
zur Forderung der Infektiologic e. V.,
Professor Dr. E Daschner, Klinik-
hygiene, Universitdtsklinikum, Hug-
stetter Str. 55, 79106 Freiburg

Arzneiverordnung in der Praxis

Seit fast 25 Jahren kennt der interes-
sierte Arzt das Arzneimittelbulletin
der Arzneimittelkommission der deut-
schen Arzteschaft ,, Arzneiverordnung
in der Praxis“ (AVP), das in der Ver-
gangenheit mehrmals jdhrlich kosten-
los verteilt wurde. Um die Weiterexi-
stenz des Heftes nicht zu gefdhrden,
sind Vorstand und Geschiftsfihrung
gezwungen, das Heft im Rahmen eines
Abonnements gegen eine finanzielle
Selbstbeteiligung des Lesers anzubie-
ten (58,- DM im Jahr, AiP 35,- DM).

Ein neuer Schwerpunkt in der AVP ist
der Preisvergleich bei Arzneimitteln.
Um auch den wirtschaftlichen Zwén-
gen der Arzte Rechnung zu tragen,
wird kiinftig — neben den bewihrten
fachlich-wissenschaftlichen Informa-
tionen zu Arzneimitteltherapie und
-sicherheit — die Kostenrelevanz von
medikamentisen Therapien beriick-
sichtigt.

Neutrale und von wirtschaftlichen 1n-
teressen unabhingige Informationen
zur Arzneimitteltherapie stellen eine
wesentliche Grundlage fiir eine qua-
litéitssichernde Verordnung von Arz-
neimitteln dar, Die Arzneimittelkom-
mission der deutschen Arzteschaft
sieht als ein wesentliches Ziel beiihrem
Engagement fiir die ,Arzneiverord-
nung in der Praxis*, daB moglichst viele
Arzte auf diese Informationen zuriick-
greifen konnen undsie - trotz der Viel-
falt der angebotenen Informationen -
als eine echte Alternative akzeptieren.

Bestellungen {iiber nexus GmbH,
Projekt AVP, Aachener StraBe 6,
40223 Diisseldorf

Broschiire:
,»Arztliche Kooperationen*

Die ambulante #rztliche Versorgung
wird in Zukunft stirker denn je durch
Formen érztlicher Zusammenschliisse
geprigt sein, ohne daB die Einzelpra-
xis ihre Existenzberechtigung verliert.
Der NAV-Virchowbund, Verband der
niedergelassenen Arzte Deutschlands,
bietet mit der Broschiire , Arztliche
Kooperationen cinen Uberblick zu
Themen wie Praxisgemeinschaft,
Apparategemeinschaft, Laborgemein-
schaft, Gemeinschaftspraxis, Praxis-
klinik, Partnerschaftsgesellschaft, Ko-
operationsgemeinschaft sowie Dauer-
assistent: Alternative zur drztlichen
Kooperation. Weitere Themen sind:
Vernetzte Praxen, Griindungsphase
der drztlichen Kooperation, Zusam-
menarbeit in der Kooperation und
Auflosung der Kooperation. Mitglie-
der des Verbandes knnen diese Bro-
schiire fiir 14,80 DM zuziiglich Porto
und Versand, Nichtmitglieder fiir
19,80 DM zuziiglich Porto und Ver-
sand, bezichen beim: NAV-Virchow-
bund, Postfach 10 26 62, 50466 Koln,
Telefon (02 21) 9 73 00 50, Telefax
(02 21) 73912 39.
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Mehr Chancen als Gefahren

ie ., Kanzlermehrheit war
Dn()‘rig, um die , Dritte Stufe der

Gesundlieitsreform* zu verab-
scliteden. Von neuem zeigte sich die Be-
deutung des Gesundheitswesens in der
Politik: An der finanziellen Stabilisie-
ring dieses Zweiges unserer Sozialver-
sicherung hing das Schicksal der Regie-
rung Kohll. Sie konnte durchatmen am
Donnerstag, 12. Juni 1997 — und durch-
atmen kdnnen auch wir Kasseniirzte.
Denn trotz der einen oder anderen Be-
stimmnung, mit der wir nocl Probleme
haben, ist die Bilanz des Reformwerkes
positiv: Wir erhalten eine ganze Reihe
neier Gestaltungsmoglichikeiten und
nener Rechte und werden ein paar Biir-
den los — allem voran das Arzneimittel-
budget.

Um mit diesemt Punkt anzufangen:
Ab 1. Juli 1997 haben wir bayerischen
Kassendirzte bereits kein Budget mehir!
Das ist die automatische Folge des
neuen Gesetzes und einer vorausschiau-
enden Vertragspolitik in Bayern. Bereits
1994 war es unser Ziel, das Arzneimit-
tetbudget durch eine Richtgrofienver-
cinbarung mit den Krankenkassen
auszusetzen. Der nicht mogliche Indi-
kationsbezug verhinderte dies. Dieser
Indikationsbezug ist jetzt als Vorausset-
zung entfallen. Daniit ist das Arznei-
mittelbudget zum I. Juli 1997 auto-
matisch ersetzt durch unsere geltende
Riclugrdfenvereinbarung.

as bedeutet dies nun fiir die
Kassendirzte? Zundchst ein-
mal: Alle haben wir wieder ein
wenig Luft. Die vor drei Jahren verein-
barten Zalilen fiir das Verordnungs-
volunien eines Vertragsarztes halten den
Vergleich mit den Nettokosten gur aus.
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Allerdings wird die Haftung nun von
allen Vertragsirzten auf den einzelnen,
verordnenden Arzt iibergehen, und
dariit vor allem auf diejenigen Kolle-
ginnenund Kollegen, die vergleichswei-
se viel Rezepte ausstellen. Die tragen
Jetzt diese Biirde, aber sie allein konnen
die Verordnung auch gestalten.

Trotzdem, alle fahren mir Richitgrifen
besser. Wilirend ndmlich die Uber-
schreitung eines Arzneimittelbudgets
einen automatischen Honorarabzug
auslost — was unsere Kolleginnen und
Kollegen in Mecklenburg-Vorponi-
mern derzeit schmerzlich erfahren -
tést die Uberschreitung der individuel-
{en Riclitgrdifle ein Priifverfaliren aus -
mit allen Rechten, die ein Arzt im Rah-
men einer Priifung besitzt. Dies ist ein
wesentlichier Unterschied. Niclit zuletzt
sind die Krankenkassen verpflichtet,
nun absolut sichere Zahlen iiber das
Verordnungsvolumen je Arzt zu liefern.
Komrien sie dieser Verpflichtung nicht
nach, wird jeder Regrefantrag hinfillig.
Aber vertrauen Sie niclit auftriigerische
Hoffnungen; die Kassen haben mehr-
fach angekiindigt, daf} sie diese Daten
nocti in diesem Jahr liefern.

Auch im Bereich der Honorarpolitik
werden wir uns unter dem neuen Gesetz
besser stellen. Zwar weifl noch keiner so
genan zu sagen, was ., Regelleistungs-
volumina” letztendlich sein werden,
aber die Rahmenbedingungen fiir unse-
re Vertragsverhandlungen sind doch
besser geworden. Vor allem die Tatsa-
che, daf} eine der Richtzahlen fiir die
Festlegung des Gesamtbudgets die Zahi
der Arzte ist, bedeutet einen Fortschritt,
Zur Erinnerung: Allein die Zunahme
der Arztzafilen hat im vergangenen Jaltr

bewirkt, dafl trotz einer Erhidhung der
Gesamtvergiitung um 2,5% bei jedem
einzelnen Arzt i Durclischnint 8000
DM weniger ankam als im Jahr zuvor.
Dies geliirt ab 1998 der Vergangenheit
an.

b es von Vorteil ist, dafi wir nun

getrennt fiir Arztgruppen und

Leistungsbereiche verhandeln
konnen, wird sich erst zeigen. Damit
wird es zwar maglich sein, gezielte For-
derungsmafinahmen zu ergreifen. Und
jeder wird es woll begriifien, daff die
Krankenkassen ab dem nichsten Jahr
einen festen Punktwert zusagen
miissen.

Wenn aber jeder nur noch seinen Vor-
teil sielit und die Gesamtbilanz keinen
mehr interessiert, dann wird sich auch
diese Chance gegen uns Arzte richten.
Die Vorgaben, die jetzt explizit im
Gesetz  stehen, bergen auch Ge-
fahren.

Forderungen einzelner Arztgruppen
richten sich nun direkt an die, die es
angeht, ndmlich die Krankenkassen,
nicht mehr gegen andere Arztgruppen.
Dies kann zieiner Beruhigung der kas-
sendrztlichen Szene fiihren. Unter dem
Dacli der KV wird es nach wie vor di-
vergierende Interessen geben. Wenn wir
die Chance nutzen und diese Interessen
biindeln nnd gemeinsam an der richti-
gen Stelle vorbringen, anstatt unsin sinn-
losen Kiimpfen selbst zu zerfleischen,
dann konnen wir das Gesundheilts-
system des 2. Jahrtausends mitge-
stalten.

Gewifs, noclt ist vieles zu regeln, noch
sind viele Fragen nicht befriedigend
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beantwortet. So ist es nach wie vor
beunruliigend, wenn man fiest, welche
groflen Mdaglichkeiten Vertreter beson-
derer Therapieformen haben, ihre Lei-
stungen in den Erstattungskatalog der
Krankenkassen zu driicken. Die Be-
schwichtigungen von Bundesgesund-
heitsminister Horst Seeliofer vor dem
Deutschen Arztetag in Eisenach waren
nicht gerade itherzeugend. Hier gilt es,
ein waches Auge zu haben, damit die
Qualitit der ambulanten Medizin nicht
in Verruf gerdt!

Auch macht uns nach wie vor grofle
Sorgen, daff wir unsere Patienten un-
mittelbar nach Quartalsende iiber alle
Behandlungsmafinahmen und die ent-
sprechenden Kosten informieren sollen.
Obwohl die Bestimmung so, wie sie im
Gesetz steht, absolut weltfremd ist — nie-
mand kennt vier Wochen nach
Quartalsende seine Abrechnung! -, ob-
wohl sie jeden Kassenarzt vor immense
Kostenbelastungen stellen wiirde, ob-
wohl jeder Kandige weifl, daff die
meisten Versicherten keinerlei Interesse
an einer solchen mmformation haben,
wurde der Unsinn Gesetz. Auch hier
gibt es ministerielle Beschwichtigungen,
die Vertragspartner miifiten ja die
vertriglichen Umsetzungsregeln erst
noch vereinbaren. Das ist nun gar nicht
riehr zu verstehen: Anstatt sinnvolle
Geseize zu machen, sollen Kassen und
Kassendrzte das Gesetz verbessern.
Hdtte man das nicht einfacher haben
kinnen?

Doch trotz dieser Einwinde bleibt das
Fazit positiv. Viele Feliler, die im Ge-
schacher von Lahnstein vor vier Jahren
gemacht wurden, sind wieder eliminiert
worden. Der Zug in die Entsolidarisie-
rung wirde nichit in Gang gesetzt, der
Zwei-Klassen-Medizin eine eindeutige
Absage erteilt und statt mehr staatlichier
Reglementierung warde die Selbst-
verwaltung aufgewertet. Jetzt ist es an
uns, diese Rechte zu nutzen. Wir diirfen
uns diese Chancen nicht entgehen
lassen.

Dr. med. Lothar Wittek
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An erster Stelle: die Beratung

Kurzbericht zur Fortsetzung der Vertreterversammlung der
Kassendrztlichen Vereinigung Bayerns *)

Die Delegierten der Vertreterversammtung der KVB trafen sich bereits am
Freitag, 13. Juni 1997, vor der ordentlichen Vertretersammlung, um die TOPs der
Sitzung vom 19. April dieses Jahres, wie in der damaligen Sitzung heschlossen,

abzuarbeiten.

Wirtschaftlichkeitspriifung neu

Alle Krankenkassen, bis auf die¢ Bun-
desknappschaft, haben die Vertrige
zur Wirtschaftlichkeitspriifung gekiin-
digt; deshalb und weil die bisherige
Wirtschaftlichkeitspriifung ineffektiv
war, forderte der Vorstandsvorsitzende
der KVB, Dr. Lothar Wittek, die Ver-
treterversammlung auf, einen Auftrag
fuir die anstehenden Verhandlungen zu
erteilen. Die Vorstandarbeitsgruppe
hatte dazu unter der Leitung von Dr.
Wolfgang Hoppenthaller ein Konzept
zur Weiterentwicklung der Wirtschaft-
lichkeitspriifung erarbeitet, das die
Vertreterversammlung nach ausfithr-
licher Diskussion gebilligt hat.

Danach werden zukiinftig alle baye-
rischen Vertragsiarzte einer fach-
gruppenspezifischen, qualitits- und
indikationsbezogenen Wirtschaftlich-
keitspriifung unterzogen. Statistische
Durchschnittswerte sollen nur noch als
Auswahlkriterium dienen, aber nicht
mehr alleiniges Entscheidungskrite-
rium sein. Prifnormen werden zukiinf-
tig maBgeblich von den jeweiligen
Fachgruppen selbst erarbeitet und gel-
ten einheitlich fiir alle Bezirksstellen.
Alle Priifarzte werden speziell aus- und
fortgebildet.

In allen Bezirksstellen werden kom-
petente fachgruppenspezifische Priif-
gremien, bestehend aus der drztlichen
Selbstverwaltung und der KV-Ver-
waltung, eingerichtet. Diese Gremien
werden (iber die Bezirksstellen koordi-
niert. Damit trat Hoppenthaller Be-
fiirchtungen von Delegierten ent-
gegen, die eine Konzentration von
Kompetenzzentren in Miinchen ver-
mutet hatten. Im Mittelpunkt soll kiinf-
tig die intensive Beratung des Arztes,

*) vom 19. April 1997 am 13. Juni 1997

auf Wunsch mit betriebswirtschaft-
licher Beratung, stehen.

Das Konzept soll zundchst mit drei
Fachgruppen modellhaft erprobt und
dann erncut der Vertreterversamm-
lung zur Abstimmung vorgelegt wer-
den. Voraussetzung ist, dafl die Kran-
kenkassen in den bevorstehenden
Verhandlungen die Grundsitze akzep-
tieren.

Fachiirztliche Medizin im Vertrags-
arztbhereich

Um die innerdrztliche Diskussion
zwischen Haus- und Fachirzten zu Be-
ginn der Beratungen zu entspannen
stellte Wittek zehn Thesen fiir die Zu-
kunft der fachirztlichen Versorgung in
Bayern auf. Die Thesen im Wortlaut:

1. Die ambulante fachirztliche Ver-
sorgung ist dort, wo sie moglich ist,
nicht nur wirtschaftlicher als Kran-
kenhausbehandlung, sondern auch
humaner.

2. Die ambulante fachirztliche Versor-
gung erfolgt auf hohem Niveau beziig-
lich der Struktur-, ProzeB- und Ergeb-
nisqualitit.

3. Der EBM ist nach Struktur und
Bewertungshéhe fiir die hochspezia-
lisierte facharztliche Versorgung im
wesentlichen bedarfsgerecht, sofern
ein akzeptabler Punktwert resultiert.

4. In der synoptischen Betrachtung
der letzten fiinf bis zehn Jahre haben
Innovationen und steigende Inan-
spruchnahme im Bereich der hochspe-
zialisierten fachirztlichen Leistungen
eine Dynamik weit oberhalb des allge-
meinen Honorarzuwachses zuziiglich
der fiir Innovationen zusitzlich gelei-
steten Zuzahlungen erzeugt.
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5. Der dadurch entstehende finanziel-
le Mechrbedarf kann durch innerirzt-
liche Umverteilungsaktionen nicht
mehr gedeckt werden; die diesbeziig-
lichen Versuche haben das Gesamt-
system inzwischen an die Grenze der
Uberlebensfihigkeit gefiihrt!

6. VerantwortungsbewuBte Interes-
sensvertretung fiir diesen Bereich steht
im Spannungsfeld zwischen Inkauf-
nahme von Verelendung einerseits und
Nivellierung des Handlungsbedarfs
durch kompensatorische Honorarver-
teilung andererseits. Die aktuelle
HVM-Diskussion belegt dies.

7. Die Besonderheiten der Kranken-
hausfinanzierung fordern Tendenzen
der Krankenhduser zur Kostenver-
lagerung durch ,,Outsourcing” und
haben bisher zugleich das Interesse
der Krankenversicherung an struktur-
fordernden MaBnahmen zugunsten
der hochspezialisierten Fachirzte
gelihmt! :

8. Verantwortungsbewuftes und zu-
kunftsorientiertes Management in der
GKV miiBte demgegeniiber bemiiht

sein, unabhéngig von planwirtschaft-
lichen Besonderheiten der Kran-
kenhausfinanzierung kostengiinstige
Strukturen schaffen, zu erhalten und
auszuhauen, um auf diescr Basis in wei-
teren Schritten die 6konomische Kon-
sequenz auch fiir den Krankenhausbe-
reich durchzusetzen.

9. Was das Mangement der GKV ver-
siiumt, konnte der Politik verstindlich
gemacht werden: Die Regelungen des
2. NOG sind ein erster Schritt, um die
Strukturdefizite ursichlich anzugehen.

10. Auf Dauer wird es zur Finanzierung
des Gesamtsystems unausweichlich
sein, daB bei Verlagerung von Leistun-
gen in den ambulanten Bereich nicht
nur dort zusiitzliche Mittel bereitge-
stellt werden, sondern dal Einsparun-
gen auf der anderen Seite durch struk-
turelle Anpassungen auch konkret
mobilisiert werden,

Die = Zusammenarbeit  zwischen
Hausidrzten und Fachirzten sei eine
unabdingbare Voraussetzung fitr die
Zukunft, so auch Dr. Eugen Allwein,
vor allem in Hinblick auf mégliche Ver-

am 17./18. und 24./25, Oktober 1997

gung Bayerns

Kurs zur Basisqualifikation
»Methadon-Substitution‘ 1997

Veranstalter: Bayerische Landesirztekammer und Kasseniirztliche Vereini-

Ort: Arztehaus Bayern, Miihlbaurstrafe 16, 81677 Miinchen

Die Methadon-Substitutionsbehandlung in der vertragsirztlichen Versor-
gung darf nur von Arzten durchgefiihrt werden, die ihre fachliche Qualifi-
kation gegeniiber der KVB-Bezirksstelle nachgewiesen und die dann die fiir
die Substitutionsbehandlung erforderliche Genechmigung erhalten haben.
Diese Qualifikation kann z. B. durch eine Teilnahme am o. g. Kurs ,,B asis-
qualifikation Methadon-Substitutionsbehandlung™ erworben werden.

Als Voraussetzung fiir die Erteilung der ,,Basisqualifik ation Methadon-Sub-
stitution* der Bayerischen Landesérztekammer wird zum einen der Nach-
weis {iber eine mindestens dreijihrige drztliche Berufserfahrung gefordert,
waobel psychotherapeutische Kenntnisse erwilnscht sind, zum anderen eine
Bescheinigung {iber die Teilnahme am oben genannten 23stiindigen Kurs.

Eine Anmeldung zu diesem Kurs ist nur schriftlich moglich bei:

Bayerische Landesiarztekammer - Basisqualifikation ,Methadon-Substi-
tution”, Frau Eschrich, MiihlbaurstraBe 16, 81677 Miinchen, Fax 0 89/41 47-
280 oder 831
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netzungen. Deshalb, so entschied die
Vertreterversammlung, miisse nach
Moglichkeiten gesucht werden, die un-
koordinierte Inanspruchnahme von
Arzten mit der Krankenversicherten-
karte und die dadurch ausgeloste
Kostendynamik zum Schutz des be-
scheidenen Versicherten und der
Fachirzte einzugrenzen. Auch miiSten
mdogliche Stillegungspriamien fiir Pra-
xen oder ein Rentenkonzept fiir auf-
gabewillige Arzte diskutiert werden,
um den Vertragsarzten zu helfen, die
keine Perspektive in einer Praxisfort-
fithrung sihen.

Notfalldienstordnung

Die Notfalldienstordnung wurde er-
ginzt. Ein Vertragsarzt ist trotz Ein-
richtung des Hintergrunddienstes
entsprechend § 10a der Notfalldienst-
ordnung an die Einhaltung seiner Pri-
senzpflicht weiterhin gebunden. Es
wurde jedoch jetzt in die Notfall-
dienstordnung in § 10 die Moglichkeit
eines Prisenzdicnstes neu aufgenom-
men, das heiBt ein Vertragsarzt kann
sich auBerhalb der Sprechstundenzei-
ten und der Zeit des organisierten Not-
falldienstes vertreten lassen, sofern die
Notfalldienstgruppe dies mehrheitlich
beschlieBt.

Praxishudgets

Wie in vielen anderen Kassenarzt-
lichen Vereinigungen haben sich auch
die bayerischen Delegierten nach kon-
troversen und scharfen Diskussionen
zwischen Hausiirzten und Spezialisten,
mit groBer Mehrheit gegen die Ein-
fiihrung von fallzahlabhéngigen, arzt-
gruppenbezogenen,  differenzerten
Praxisbudgets ab dem 1. Juli 1997 aus-
gesprochen. Die Delegierten forder-
ten, daB die Praxisbudgets zum 1. Ja-
nuar 1998 aus dem EBM eliminiert
werden. , Praxisbudgets machen nur
insofern einen Sinn, als sie den Einstieg
in Regelleistungsvolumina mit hohem
Punktwert ermoglichen, erklirte Wit-
tek. Weiterhin wurde der Vorstand der
KBV aufgefordert, unverziiglich mit
den Arbeitenzudem am 1. Januar 1998
in Kraft tretenden Vergiitungssystem
zu beginnen. Ein gleichgerichteter An-
trag wurde bereits von der KBV-Ver-
treterversammlung in Mai in Eisenach
angenommen.

Bayerisches Arzteblatt 7/97



Angenommene Antrige

Wirtschaftlichkeitspriifung

Die Vertreterversammlung stimmt
demvorliegenden Konzept Wirtschaft-
lichkeitspriifung neu zu und beauftragt
den Vorstand, die neue Priifvereinba-
rung mit den Krankenkassen auf dieser
Basis zu verhandeln, Bei der Umset-
zung ist darauf zu achten, daB das Kon-
zept zunichst bei drei Fachgruppen
erprobt wird. Nach einer Erprobungs-
phase von einem Jahr wird der Vertre-
terversammlung (iber die Erfahrungen
berichtet.

Die Verfasser des Entwurfes ,Wirt-
schaftlichkeitspriifung neu* werden
aufgefordert, in allen Bezirksstellen
den erfahrenen Priifirzten und/oder
den Bezirksvertretern ihr Konzept vor-
zustellen und die in der Diskussion ge-
wonnenen Erkenntnisse in das Kon-
zept einzuarbeiten.

*

Nachdem das Priifarztwesen in Bayern
komplett reorganisiert werden soll, ist
es dringend notwendig, eine profunde
Aus- und Fortbildung fiir Priifirzte
durchzufiihren sowie entsprechende
Unterlagen zu entwickeln und stetig zu
aktualisieren.

Fachirztliche Medizin
im Vertragsarzthereich

Die Vertreterversammlung der KVB
fordert den Gesetzgeber auf, auf der
Basisder folgenden Eckpunkte Grund-
lagen flir eine geeignete Problem-
lésung (Krankenversichertenkarte) zu
schaffen:

— Der Versicherte ist berechtigt, in je-
dem Behandlungsquartal einen Arzt
seiner Wahl tiber die KVK direkt in
Anspruch zu nehmen.

— Werden weitere Arzte direkt iiber
die KVK in Anspruch genommen, so
wird der Versicherte, abgeschen von
Notfallbehandlungen, angemessen an
den verursachten Mehrkosten betei-
ligt.
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- Letzteres gilt nicht fiir die lnan-
spruchnahme weiterer Arzte per Uber-
weisung.

Der Vorstand der KVB wird aufgefor-
dert, bei seinem niichsten Treffen mit
den GKV-Vertretern in Bayern ein
Bayern-Modell bei der Benutzung der
Chipkarte der GKV-Versicherten da-
hingehend zu vereinbaren, dafl

... (1. abgelehnt)

2. Der Kassenarzt, welcher die Chip-
karte in seiner Praxis eingelesen hat,
verpflichtet sich dazu, alle notwendi-
gen und notwendig werdenden Uber-
weisungen an andere Kassendrzte aus-
zustellen und, soweit er Gebietsarzt ist,
einen Befundbericht an den Hausarzt
des Versicherten abzugeben. Die Ab-
gabe dieses Berichtes, kenntlich durch
die Abrechnung der einschligigen Ab-
rechnungsziffern und Angaben des
Empfingers auf dem Krankenschein,
wird als Voraussetzung fiir die Zahlung
eines Honorars liberhaupt an den Ge-
bietsarzt vereinbart.

Notfalldienstordung

1. § 10 der Notfalldienstordnung der
KVB erhiilt folgende Fassung:

8 10 Prisenzdienst

1. AuBerhalb der Sprechstundenzeiten
und der Zeit des organisierten Notfall-
dienstes ist der Vertragsarzt von der
Prisenzpflicht entbunden, wenn die

Erreichbarkeit eines Arztes oder bei
Bedarf mehrerer Arzte der Notfall-
dienstgruppe durch eine Vertreter-
regelung nach Mafigabe der Absiétze 2
und 3 sichergestellt wird. Es kann auch
ein fachgruppenspezifischer Prisenz-
dienst eingerichtet werden.

2. Die Bezirksstelle kann die Einrich-
tung eines Prisenzdienstes genehmi-
gen, wenn die Notfalldienstgruppe dies
mehrheitlich wiinscht und die Voraus-
setzung nach Absatz 3 gewihrleistet
sind. Bei Einrichtung eines fachgrup-
penspezifischen Prisenzdienstes ist
auBerdem eine mehrheitliche Zu-
stimmung der betroffenen Fachirzte
innerhalb der Notfalldienstgruppe er-
forderlich. Die Genehmigung kann
widerrufen werden, wenn die Voraus-
setzung nach Absatz 3 von der Notfall-
dienstgruppe nicht erfiillt werden.

'3. Bei der Einrichtung des Prisenz-

dienstes ist die Notfalldienstgruppe
verpflichtet, spiitestens vier Wochen
vor Quartalsbeginn den Vertretungs-
plan allen Mitgliedern der Notfall-
dienstgruppe und der Bezirksstelle
bekanntzugeben. Der Dienst muB
durchgehend fiir mindestens ein Quar-
tal eingerichtet werden und eine
ausreichende d&rztliche Prisenz ge-
withrleisten. Die Mitglieder der
Notfalldienstgruppe sind auBerdem
verpflichtet, Anderungen im Vertre-
tungsplan in geeigneter Weise recht-
zeitig mitzuteilen. Ferner sind die
Mitglieder der Notfalldienstgruppe
verpflichtet, durch Praxisaushang,. Te-
lekommunikationsmittel sowie ggf.
durch Bekanntgahe in der Presse auf
den Namen und die Telefonnummer

Strahlenschutzkurse nach § 23 Nr. 4 RoV fur Hilfskrifte

Walner-Schulen, Landsberger Strafie 68-76, 80339 Miinchen

RegelmiiBige Kurse fir Hilfskrédfte und OP-Personal

Anmeldungen und Termine direkt bei der Schule, Telefon (0 89) 5 40 95 50
Weitere Anmeldungen (iber die Bayerische Landesérztekammer fiir
Schwaben und Oberbayern: Frau Neumann, Telefon (0 89) 41 47-284
Niederbayern: Frau Jehle, Telefon (0 89) 41 47-285

Mitteifranken: Frau Hedtkamp, Telefon (0 89) 41 47-286
Oberpfalz/Oberfranken: Frau Kriigel, Telefon (0 89) 41 47-270
Unterfranken: Frau Morber, Telefon (0 89) 41 47-290
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des diensthabenden Vertreters zu ver-
weisen. Falls cine KVB-eigene Ein-
satzzentrale im Dienstbereich besteht,
kann in Absprache mit der Bezirks-
stelle auf diese Einrichtung verwiesen
werden.“

2. Es wird folgender § 10 a eingefiigt:
»$10a Hintergrunddienst

1. Die Einrichtung des Hintergrund-
dienstes entbindet im Gegensatz zum
vertragsdrztlichen Notfalldienst oder
zum Prédsenzdienst den behandelnden
Vertragsarzt nicht von seiner Priisenz-
pflicht. Der Hintergrunddienst kommt
in dringenden Fillen zum Einsatz, in
denen der behandelnde Vertragsarzt
nicht erreichbar ist. Der Hintergrund-
dicnst wird nicht veréffentlicht.

2. Fiir jede Notfalldienstgruppe wird in
den Nachtzeiten, in denen kein Not-
falldienst oder Prisenzdienst organi-
siert ist, jeweils filr die Zeit von 18 Uhr
bis 8 Uhr ein Hintergrunddienst einge-
richtet.

3. Vertragsirzte diirfen wihrend der
vorgenannten Hintergrunddienstzei-
ten Patienten nicht auf diesen Dienst
verweisen.

Praxisbudgets

Die fallzahlabhéngigen, gruppenbezo-
genen, differenzierten Praxisbudgets -
geplantab 1. Juli 1997 — sind wegen der
nicht stichhaltigen Datenlage, insbe-
sondere in Bezug auf die Kostenanaly-
sen, abzulehnen.

Die VV der KVB fordert den Vorstand
der KBV auf, bei den Vertragspartnern
darauf hinzuwirken, daf die Praxis-
budgets zum 1. Januar 1998 aus dem
EBM eliminiert und in eine Bundes-
empfehlung tiberfiihrt werden.

*

Der Vorstand der KBV wird beauf-
tragt, unverziiglich mit den Arbeiten
zu dem am 1. Januar 1998 in Kraft
tretenden Vergiitungssystem mit ver-
einbarten Punktwerten und vereinbar-
len arztgruppenbezogenen Regellei-
stungsvolumina zu beginnen.
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Ab 1. Juli Arznei-Budget passé

Bericht der Vertreterversammlung der Kassenarztlichen
Vereinigung Bayerns am 14. Juli 1997

Der Vorsitzende der Vertreterversammlung, Dr. Egon H. Mayer, hegriifite die
Delegierten der Vertreterversammlung mit der Aufforderung, bei den an diesem
Tag zu treffenden Entseheidungen zum zukiinftigen HVM, keine Klientelpolitik
fiir die eigene Berufsgruppe zu betreiben, sondern im Sinne aller bayerisehen
Vertragsiirzte zu handeln. Die Sitzung fand aufgrund der zu erwartenden Giiste-
zahlen im Kongrefsaal des Arabella Hotels statt.

Wolfgang 1hrk, Hauptgesehiiftsfiihrer der KVB, wies die Delegierten darauf hin,
daB ihre Entscheidungen an diesem Tag existenzentseheidend fiir alle Kollegen
sein werden, und hedankte sieh bei allen Mitarbeitern, die an den Vorbereitun-
gen des HVM mitgeholfen haben. Unter groflem Beifall der Delegierten gratu-
lierte der Vorsitzende der Vertreterversammlung Dr. Erieh Sehubert zu seiner
Wahl zum Priisidenten des Berufsverbandes der Deutschen Dermatologen und
Dr. Hans-Joaehim Lutz zu seinem 50. Geburtstag.

Bericht des Vorsitzenden
des Vorstandes,
Dr. Lothar Wittek

1. und 2. GKV-Neuordungsgesetz

Seinen Bericht zur Lage leitete Dr.
Lothar Wittek mit den neuesten Ent-
wicklungen aus Bonn, der Verabschie-
dung des 1. und 2. GKV-Neuordnungs-
gesetz durch den Bundestag, ein.
»Diese Entscheidung war zwingend
notwendig, um die Fehler von Lahn-
stein zu beseitigen“, so Wittek. Denn
die Gesetze trilgen dazu bei, das Ge-
sundheitswesen leistungsstark und be-
zahlbar zu halten, kiinftigen Fortschritt
zu ermdglichen, den Beschiftigten im
Gesundheitswesen eine Perspektive zu
geben sowie die Zwei-Klassen-Medi-
zin zu verhindern.

Im etnzelnen bedeute dies fiir den Pa-
tienten zwar eine hohere Belastung
durch Zuzahlungen bei Arznei- und
Heilmitteln, aber gleichzeitig erhalte
der Patient und Versicherte eine gro-
Bere Handlungsfreiheit durch ein
sofortiges Kiindigungsrecht bei Bei-
tragssatzeth6hungen und durch eine
verbesserte  Hirtefallregelung  fiir
chronisch Kranke, wodurch etwa 20
Millionen Biirger von Zuzahlungenbe-
freit sind. Wittek forderte die Dele-
gierten auf, die Chancen, die das NOG
den Arzten und ihrer Selbstverwaltung
biete, zu erkennen und konsequent
umzusetzen.

§ 85, Neugestaltung Gesamt-
vergiitung

Nach dem zum 1. Juli 1997 in Kraft
tretenden 2. GKV-Nenordnungsgesetz
wird die Gesamtvergiitung auf eine
neue Grundlage gestellt. Kiinftig ver-
einbaren Krankenkassenund Arzteein
Regelleistungsvolumen, das mit festen
Punktwerten vergiitet wird. Das heiBt,
ab dem 1. Januar 1998 wird die bis-
herige pauschalierte Gesamtvergiitung
fiir alle diejenigen Arzte, die das Lei-
stungsvolumen nicht iiberschreiten,
faktisch durch eine Vergiitung in feste
DM-Betrdge ersetzt. Kiinftig werden
auch die Arztzahlzuwichse und Pra-
xisschwerpunkte in der Vergiitung
beriicksichtigt. Die bislang starre Ge-
samtvergiitung werde damit flexibili-
siert.

§ 84, Arznei- und Heilmittel Richt-
gl:iiﬁen

Durch das 2. NOG werden die Budgets
fiilr Arznei- und Heilmittel durch arzt-
gruppenbezogene RichtgréBen ab-
gelost. Damit sorgt in Bayern die be-
reits 1994 mit den Krankenkassen
geschlossene  RichigroBenvereinba-
rung fiir Arzneimittel ab dem 1. Juli fiir
die Ablosung des Arzneimittelbudgets.
Allerdings streben die Kassen in neuen
Verhandlungen die Absenkung der
RichtgréBen an, da sie die geltenden
Werte um die erhdhten Zuzahlungen
und neuen Festbetrige korrigieren
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Sehr verehrte Frau Kollegin,
sehr geehrter Herr Kollege,

DER ARZNEIMITTELBRIEF ist eine unabhéngige Zeitschrift mit dem Schwerpunkt Pharmakotherapie, die seit
nunmehr 31 Jahren erscheint. Die Herausgeber und Mitarbeiter der Schriftleitung sind klinisch und pharmakoio-
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von Marketing und Information. AuBerdem sehen wir es als unsere Aufgabe an,im Sinne einer rationalen und ratio-
nellen Arzneimitteltherapie Uber Nutzen und Nebenwirkungen alter und neuer Arzneimittel kritisch zu berichten.

Mit freundlichen GriiBen
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Hauptartikel der Jahrgange 28/1994 - 30/1996

‘Jahrgang 28/1994

Behandlung atypischer Pneumonien

Therapie der chronischen mye-
loischen Leukdmie

Antibiotikaprophylaxe in der Chirurgie

Praktische Aspekte der Therapie
mit Angiotensinkonversionsenzym-
(ACE-)Hemmern

Behandlung putmonaler Infektionen
bei HIV-infizierten Patienten

Behandlung der hypertensiven Krisen

Therapie mit Blut- und Blutbestand-
teil-Konserven

Teil 1: Zelluldre Blutbestandteile

Teil 2: Plasma und Plasmafraktionen

Von den Transparenzlisten zur Positiv-
liste. Ein Schritt zu mehr Rationalitét
in der Arzneitherapie?

Erfahrungen mit Arzneimittellisten in
GroBbritannien - die &ffentliche Hand
und die eigene Faust

Die Behandlung der Herzinsuffizienz

Antihypertensive Therapie bei dlteren
Menschen. Ergebnisse jlingerer
klinischer Studien

Medikamentdse Therapie des Asthma
bronchiale im Erwachsenenalter

Jahrgang 29/1995

Makrolid-Antibiotika und ihre Neben-
wirkungen

Probleme der Vergleichbarkeit

von Glukokortikoiden - dargestellt am
Beispiel Methylprednisolon und
Prednisolon

Therapie des chronischen Cor
pulmonale

Osteoporose - Differentialtherapie in
Abhéngigkeit vom Knochenstoff-
wechsel

Intensivierte Insulintherapie

Der Pen - eine Injektionshilfe fir
Insulin

Therapie gastrointestinaler Infektionen

Thrombolysetherapie und PTCA
beim akuten Myokardinfarkt

Hormonsubstitution im Klimakterium

Rationale Arzneimitteltherapie und
Plazebo in der ambulanten Medizin

Plazebotherapie im Krankenhaus

Finasterid bei Prostatahyperplasie
und als Prophylaxe des Prostata-
karzinoms

Protonenpumpenhemmer im Vergleich

Pilze im Darm - pathclogisch oder
physiologisch?

Jahrgang 30/1996

Was ist mit der Pille” los?

Empirische antimikrobielle Therapie
bei febrilen neutropenischen
Patienten

Thrombolyse beim Schlaganfall?
Beinvenenthrombose

Diagnostik und Therapie
systemischer, nekrotisierender,
ANCA-positiver Vaskulitiden

Die Pravention der Primértuberkulose
bei Kindern

Melatonin

Betablockade bei Herzinsuffizienz -
die Carvedilol-Studie

Verbraucherverbande und Arznei-
mittelinformation

Die Behandlung des ARDS

Wichtige Hautkrankheiten bei Tropen-
reisenden

Niedrigdosierte Methotrexat-Therapie
bei rheumatischen Erkrankungen

Acarbose. Anmerkungen zur
Karriere eines préasystemischen
Antidiabetikums

Erkenntnisgewinn durch
Lnwendungsbeobachtungen?

Antibiotika bei akuter Pankreatitis
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wollen. Daes fiir Heilmittel noch keine
Vereinbarungen gibt, gilt hier das Bud-
get weiter. Positiv ist, daB in Bayern die
Ausgaben fiir verordnete Arzneimittel
von Januar bis Mai dieses Jahres um
6,1% zum Vorjahr zuriickgegangen
sind.

§ 73a, Strukturvertriige

Weiterhin ermoglicht das 2. NOG allen
KVen und Landesverbinden der Kran-
kenkassen, Strukturvertrige abzu-
schlieBen. In Bayern, so Wittek, liefen
bereits seit Wochen Gespriche mit ver-
schiedenen Krankenkassen, vor allem
mit der BKK, fiir ein eventuelles
Modellprojekt ,, Vernetzte Praxen*.
Das neue Gesetz ermégliche fiir solche
Modelle auch eine Leistungsbewer-
tung auBerhalb des gilltigen EBM.

§ 135, Ambulante Versorgung

Fiir dic ambulante Versorgung miissen
nicht nur neue Untersuchungs- und Be-
handlungsmethoden, sondern auch alle
bereits heute praktizierten Methoden
aufihre Eignung fiir die Versorgung im
Rahmen der GKV iiberpriift werden.
Hier seien die Krankenkassen und die
KBV gefordert, kostentreibende und
nicht wissenschaftlich anerkannte
Therapien auszuschlieBen. Probleme
bereite daher die Vorgabe des Geset-
zes, daB die jeweilige Therapierichtung
selbst tiber ihre Anerkennung ent-
scheide.

Entscheidungen der KBV und
des 100. Deutschen Arztetages

Riickblickend zur Vertreterversamm-
lung der KBV vor dem 100. Deutschen
Arztetag ist zu erwiihnen, daB eine
Neuorganisation des Linderausschus-
ses beschlossen wurde. Tnfft kiinftig
der LinderausschuB eine Entschei-
dung mit Mehrheit, ist der KBV-Vor-
stand daran gebunden. So kénne das
Lindergremium den Vorstand iiber-
stimmen. Allerdings dirfe der Vor-
stand von dieser Entscheidung in drin-
genden Fillen mit Zweidrittelmehrheit
abweichen. Sonst mull er die Vertre-
terversammlung anrufen. Die Stim-
mengewichtung im LinderausschuB
wurde so festgelegt, daB auf 2500 Ver-
tragsirzte einer Kassendrztlichen Ver-

Bayerisches Arzteblan 7/97

einigung je eine Stimme kommt. Die
KVB hat kiinftig sicbhen Stimmen im
LinderausschuB, mit threm auBeror-
dentlichen Mitglied sogar acht.

Der Deutsche Arztetag hat die Muster-
Weiterbildungsordnung fiir das Fach
Allgemeinmedizin  gedndert: Die
Dauer der Weiterbildung soll von drei
auf flinf Jahre (so beschlossen auf dem
99. Deutschen Arztetag 1996 in Koln)
verlangert werden; die Inhalte werden
neu definiert. Der Arztetag kniipfte die
Realisierung dieser Reform an die Be-
dingung, daB die Finanzierung ausrei-
chender Weiterbildungsstellen von den
Krankenkassen gesichert wird.

Solidarititserklirung der
bayerischen Vertragsarzte
mit den Kollegen in Meck-
lenburg-VYorpommern

Einer Initiative des Vorstandes folgend
erklirten sich die Delegierten einstim-
mig mit den Kolleginnen und Kollegen
in Mecklenburg-Vorpommern solida-
risch. Sie verurteilten die rechtswidri-
gen Honorarcinbehalte der Kranken-
kassen in Mecklenburg-Vorpommern
wegen angeblicher Uberschreitung des
Arznei- und Heilmittelbudgets. Mit
dem Einbehalt von monatlich fiinf Mil-
lionen DM der Gesamtverglitung auf-
grund eines nicht verhandelten Arz-
neimittelbudgets sei die Existenz vieler
Praxen und die ambulante Versorgung
der Bevdélkerung in Mecklenburg-Vor-
pommern akut gefihrdet. Die Vertre-
terversammlung der KVB forderte im
BewuBtsein, daB die Arzte in Meck-
lenburg-Vorpommern ihrer Verpflich-
tung zur sorgfiltigen Priifung bei der
Ausstellung von Verordungen nach-
kommen, daB die dortigen Kranken-
kassen die rechtswidrigen Honorar-
einbehalte einstellen und mit der Be-
reitschaft zuverniinftigen Losungen an
den Verhandlungstisch zuriickkehren.

HVM mit Hausarzt- und
Facharzttopfen wird fort-
gesetzt

Die HVM-Kommission der KVB legte
den Delegierten zwei alternative Mo-
delle eines HVM ab dem 1. Juli 1997
zur Abstimmung vor: Zum einen das
von der Vertretersammlung selbst ein-
geforderte Konzept eines HVM mit
Fachgruppentopfen, zum anderen das
Konzept des jetzigen HVM, angepaBt
an die Praxisbudgets.

Dieses Konzept wurde vom Vorstand
entwickelt, da Fachgruppentdpfe zu
einer zu groBen Spreizung der Punkt-
werte unter den verschiedenen Arzt-
gruppen gefithrt hitten und somit zu
einer ungerechten Verteilung, erklarte
Wittek. Fiir beide Modelle waren
Berechnungen mit unterschiedlichen
Topffiillungen vorbereitet. Auch wa-
ren die Krankenkassen bereits iiber
beide Alternativen informiert und das
crforderliche Benehmen dadurch her-
gestellt.

Nach einer kurzen, zielgerichteten
Diskussion entschieden sich die Dele-
gierten fiir das vom Vorstand prife-
rierte Konzept eines HVM mit jeweils:

— einem Topf fiir Allgemeinirzte,
hausarztlich titige Internisten und Kin-
derérzte (R 1),

-einem Topf fiir budgetierte Facharzt-
gruppen (R 2b),

- und Fachgruppentopfe fiir nichtbud-
getierte Facharztgruppen (R 2n).

Die Fiillungen der Topfe werden be-
rechnet auf der Basis des Quartals
IV/96. Der neue HVM wird ab 1. Juli
1997 zwei Quartale gelten. Damit wird
der bisher geltende HVM in modifi-
zierter Form unter den Praxisbudgets
fortgesetzt. Neu ist die Aufteilung der
Fachérzte in budgetierte und nicht-

50. Bayerischer Arztetag

vom 10. bis 12. Oktober 1997 in Miinchen
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budgetierte Arztgruppen sowie eigene
Honorarfonds fiir belegirztliche Lei-
stungen und ambulantes Operieren.
Fiir Belegiirzte und ambulante Opera-
teure wurde eine Punktwertstabili-
siecrung durch fallwertorientierte
Abstaffelungen innerhalb der Grup-
pen beschlossen.

Nicht budgetierte Arztgruppen wer-
den zukiinftig mit einem Mindest-
punktwert von 90% des durchschnitt-
lichen  Punktwertes {iber alle
Arztgruppen im Quartal IV/96 ge-
stiitzt, wenn der rechnerische Punkt-
wert der Arztgruppe unter diesem
Wert liegt. Diese Stiitzung geht zu
Lasten aller ilbrigen Arzte. Neu ist
auch die gegenseitige Stitzung von
budgetierten und hausirztlich titigen
Arztgruppen, wenn der Punktwert
einer Gruppe 10% unter dem Punkt-
wert der anderen Arztgruppe liegt.
Beim Labor gilt kiinftig die bisherige
Ersatzkassenldsung — wenn auch mo-
difiziert.

Fiir eigen erbrachte Laborleistungen
wurde ein Mindestpunktwert von 5,2
DP{, fiir im Auftrag erbrachte Leistun-
gen von 6,2 DPf vereinbart.

Die hausirztliche Grundvergiitung,
genehmigungspflichtige psychothera-
peutische Leistungen sowie der Not-
fall- und Notarztdienst werden weiter
mit einem Punktwert von 10 DPf vor-
ab vergiitet. Dafiir hitten sich auch die
Krankenkassen ausgesprochen. Um
den Punktwert der anderen Arztgrup-
pen auf einem moglichst hohen Niveau
zu stabilisieren wurde eine fachgrup-
penspezifische Fallzahlbe grenzung vor-
geschen. Sie setzt dann ¢in, wenn die
Fallzahl der gesamten Fachgruppe
prozentual stirker gestiegen ist als die
Gesamtvergiitung im gleichen Zeit-
raum.

Vertragsausschuf3

Dr. Peter Schmied, Vorsitzender des
Vertragsausschusses der Vertreterver-
sammlung der KVB, verzichtete zu-
gunsten des Laborberichts auf einen
ausfiihrlichen Bericht aus dem Ver-
tragsausschuB. Er merkte aber an, daf8
ihn die heutige Solidaritit der Baye-
rischen Vertragsirzte untereinander
gefreut hat.
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Bericht des stellver-
tretetenden Vorsitzenden
des Vorstandes,

Dr. Klaus Ottmann

Labor/ Neukonzept der Vergiitung

Dr. Klaus® Ottmann, im Vorstand
verantwortlich fiir das Labor, nahm
ausfiihrlich zur aktuellen Laborproble-
matik mit den anhaltenden Fehlent-
wicklungen, Finanzierungsproblemen
und Strukturfragen Stellung. In den
letzten Jahren sei ein verstirkter
Konzentrationsproze zu Lasten der
bayerischen Laborarztpraxen zu ver-
zeichnen. Grundsitzlich miisse geklirt
werden, ob weiterhin die Arztliche
Laboratoriumsdiagnostik Bestandteil
dervertragsirztlichen Versorgung blei-
ben solle.

Er forderte in seinem einstimmig an-
genommenen Neukonzept (s. ange-
nommene Antrige) der Verglitung,
dafi Laborationsuntersuchungen drzt-
liche Leistungen bleiben miifiten. Um
dies zu ermdglichen, miisse aber
dringend das Problem der Mengenstei-
gerung durch Anstieg der Fallzahlent-
wicklung gelést werden. Der kontinu-
ierliche Frequenzanstieg sei ca. zu 15%
auf den medizinischen Fortschritt
zuriickzufiihren. Ein weiterer Grund
sei ein enormer Anstieg der veranlaf-
ten Tumormarker. Hier wiirden zur
Zeit Empfehlungen fiir eine sinnvolle
Nachsorge in Zusammenarbeit mit den
bayerischen Tumorzentren erarbeitet.
Durch den zunchmenden Leistungs-
bedarf im O 11I-Bereich und dem ga-
rantierten Mindestpunktwert waren
Subventionen aus dem bayerischen
Gesamthonorartopf fiir bayerische
Laborfille in Millionenhéhe notwen-
dig.

Ein weiteres grofies Problem seien
. Koppelgeschiifte*, die einen schwere-
ren Verstof§ gegen die Berufsordung
darstellen, Oft komme es zu einer ver-
mehrten Anforderung von O-III-Lei-
stungen, um Laborparameterpreise
aus dem O-I- und O-11-Bereich zu be-
sonders giinstigen Konditionen zu er-
halten. Dabei werde vergessen, daf§
Einsparungen des einzelnen zu Lasten
aller bezahlt werden miifiten. Aller-
dings gebe es bisher keine Beweise
hierfiir. Dr. Ottmann forderte die Ver-

sammlung auf, ihm konkrete Hinweise
zu geben,

Auch sollte die unterschiedliche La-
borvergiitung in den einzelnen Linder
KVen aufgehoben werden. Trotz der
Probleme muf der medizinische Fort-
schritt durch eine Weiterentwicklung
sinnvoller Labordiagnostik gesichert
werden.

Die Stabilisierung der drztlichen Ver-
giitungsanteile konnte durch eine
Trennung der Kosten, in Hrztliche
Leistung, wie Indikationsstellung,
Blutentnahme, Probenvorbereitung,
Interpretation und Dokumentation
sowie technische Kosten erreicht wer-
den.

Zusitzlich mufiten fiir Transportkos-
tenerstattung iiber 6,5 Millionen DM
ausgegeben werden. Eine eingehende
Analyse habe einige Ungereimtheiten
ergeben, insbesondere im Zusammen-
hang mit Laborprobentransporten, in
dem die Transportwege von Laborge-
meinschaften beniitzt  wurden, die
innerhalb einer Laborgemeinschaft
nicht berechnungsfihig sind. Hier
erhoffe sich die KVB erhebliche Ein-
sparungen.

Neben der Uberpriifung der Trans-
portkosten wiirden auch regelmifig
Laborarztabrechnungen auf Plausibi-
litdt auf Landesebene iiberpriift. Wo-
bei sowohl Abrechnung als auch An-
trag beurteilt werden.

Angenommene Antrige
(HVM wird separat verdffentlicht)

Der Vorsitzende wird gebeten, detail-
liert {iber seine Bemiihungen um eine
Kostenerstattungsregelung als Vergii-
tung irztlicher Leistungen zu berich-
ten.

Die Vertreterversammlung der KVB
fordert den Vorstand der KBV und die
Spitzenverbinde der Krankenkassen
auf, unverziiglich Verhandlungen iiber
eine vertrigliche Umsetzung der ge-
setzlichen Bestimmungen zur Lei-
stungstransparenz nach § 305, Abs. 2
SGB V in der Fassung des 2. NOG auf-
zunehmen. Ziel der Verhandlungen
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muf es sein, den Biirokratieaufwand in
der Arztpraxis so wenig wie moglich zu
vermehren.

*

Die Vertreterversammlung der KVB
fordert die KVB auf, dafiir Sorge zu tra-
gen, daB die urspriingliche Formulie-
rung des § 135 SGB V betreffend die
Qualitdtssicherung unverindert wie-
derhergestellt wird.

Labor

Die KBV wird aufgefordert, in die Be-
ratungen iiber die Neustrukturierung
der Laborvergiitung folgende Reform-
empfehlungen einzubeziehen:

1. Laborateriumsuntersuchungen sind
drztliche Leistungen und miissen als
solche erhalten bleiben.

2. Die Vergiitung fiir Laborleistungen
wird in eine parameterabhingige
Kostenerstattung fiir die technische
Durchfithrung und in einen érztlichen
Anteil getrennt.

3. Die drztliche Leistung als Bestand-
teil der Laborleistungen wird geson-
dert in die Geblihrenordnung auf-
genommen und enthilt folgende
Legende: Indikationsstellung, Blutent-
nahme, Probenvorbereitung, Interpre-
tation und Dokumentation.

4. Typische fachgebietsspezifische La-
borleistungen, die nicht automatisier-

., Gesundheit — Was kann ich tun‘

Aktionstage im Bayerischen Gesundheitsministerium

vom 21. bis 26. Juli 1997 in Miinchen

Themen: Freizeit und Sport — Erndhrung und Lebensmittel — Verantwor-
tungsbewuBte und gesunde Lebensweisen — Sucht und AIDS — Kuren - Reisen
und Gesundheit

21. Juli 1997 - 15.30 Uhr:
Die Rolle von Bewegung und Sport als Elemente der Privention

21. Juli 1997 - [7.15 Uhr:
PriiventionsmaBnahmen bei Lebensmittelinfektionen und Durchfallerkran-
kungen

22 Juli 1997 - 18 Uhr:
Medizinische und rechtliche Aspekte bei der Bewertung gentechnisch verin-
derter Lebensmittel

23. Juli 1997 — 16 Uhr:
Luftschadstoffe in lnnenriumen

25. Juli 1997 — 10 Uhr:
Aktuelle gesundheitliche Aspekte des Rauchens und des Nichtraucher-
schutzes

25. Juli 1997 - 15 Uhr:
Experten geben Auskunft iiber Kuren und gesundheitsbewuBtes Reisen

Ort: Bayerisches Staatsministerium fiir Arbeit und Sozialordnung, Familie,
Frauen und Gesundheit, Winzererstraf3e 9, Miinchen

Ausfiihrliches Programm bei:
Landeszentrale fiir Gesundheit in Bayern, Rotkreuzplatz 2 a, 80634 Miinchen,
Telefon (0 89) 16 33 03, Telefax (0 89) 16 93 84
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bar sind, sollten aus dem Laborlei-
stungskatalog ausgegliedert werden
und den jeweiligen Fachgebieten als
Sonderleistungen zugeordnet werden
(z. B. Mikrobiologie, Trichogramm,
Spermiogramm).

5. Die Mitwirkungspflicht der Mitglie-
der einer Laborgemeinschaft beziiglich
der technischen Erbringung der Para-
meter beschriankt sich auf die Uber-
priifung der Plausibilitit der Ergeb-
nisse.

Sonstige Antriige

Der Vorstand der KVB wird beauf-
tragt, mit den Krankenkassen beziig-
lich des Belegarztwesens und des
ambulanten Operierens Lésungen zu
vereinbaren, die das Risiko insbeson-
dere der Mengendynamik aus der
Solidarhaftung der Vertragsidrzteschaft
wieder dorthin verlagert, wo es hin-
gehort, ndmlich zu den Krankenkas-
sen.

Die Honorierung der Untersuchung
von Schulabgingern gemdfl dem Ju-
gendarbeitsschutzgesetz mit 45,60 DM
ist unbedingt aufzubessern,

*

Die Vertreterversammlung der KVB
moge den Vorstand auffordemn, die
Plausibilitatspriifung konsequent um-
zusetzen.

Damit die Vertragsidrzte Bayerns die
notidrztliche Versorgung flichen-
deckend sicherstellen kdnnen, ist es
notwendig, da3

1. eine leistungsgerechte Vergiitung,
vollstindig auBerhalb der Gesamtver-
giitung,

2. eine ausreichende Bereitschaftsver-
glitung,

3. fiir die drztliche Besetzung und Mit-
wirkung eine ausreichende Entschei-
dungskompetenz der KVB im Rahmen
der Selbstverwaltung

eingefiihrt wird. W)
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Gesundheitspolitik, Medizinethik, Berufsordnung, Weiterbildungsordnung sowie der Titigkeitsbericht der Bundesirztekam-
mer waren Anlap fiir eine grofie Zahi von Beschliissen der 250 Delegierten des 100. Deutschen Arztetags, darunter 37 aus

Bayern

100. Deutscher Arztetag in Eisenach, 27. bis 31. Mai 1997

Folo: Aevermann

Fur ein leistungsfihiges, finanzierbares
Gesundheitswesen

Der 100. Deutsche Arztetag in der
Wartburgstadt kniipfte an eine jahre-
lange Tradition an: Zwischen 1874 und
1926 fanden dreizehn Arztetage in
Eisenach statt. Nach 1993 in Dresden
war der 100. Deutsche Arztetag Ende
Mai in Eisenach die zweite Zusam-
menkunft der Arzteschaft in den ost-
decutschen Bundeslindern seit der Wie-
dervereinigung.

Bei der feierlichen Eroffnung in der
Georgenkirche setzte Bundespriisi-
dent Dr. Roman Herzog den Akzent
auf einige wichtige Prinzipien firr das
Gesundheitswesen:
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s Eine Krankenversicherung ist fiir das
medizinisch Notwendige da, nicht fiir
das sozialpolitisch Wiinschenswerte.

¢ Auch ein solidarisch organisiertes
Gesundheitssystem darf den einzelnen
nicht aus seiner Mitverantwortung ent-
lassen.

* Der sparsame Mitteleinsatz muB sich
auch im Gesundheitswesen lohnen,
Fehllenkungen miissen vermieden
werden.

* Wir brauchen keine Einheitsmedizin,
sondern eine Vielfalt von Thera-

piemoglichkeiten und Trigern medizi-
nischer Leistungen.

* Sparen muB so gestaltet werden, daB
auch kiinftig kostenintensive Thera-
pien moglich bleiben. Einfach gesagt:
Lieber soll jeder sein Brillengestell
selbst bezahlen, als daB wir die Herz-
operation aus dem Letstungskatalog
der Krankenkassen streichen.

¢ Einkommenserwartungen sind legi-
tim, aber sie sind nicht der MaBstab fiir
die Frage, welche Leistungen in wel-
cher Hihe aus einem Solidarsystem zu
finanzieren sind.
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»Medizinethik in einer offenen Gesell-
schaft* war ein wichtiger Punkt der
Tagesordnung. In einer einstimmig
gefaBten EntschlieBung betonte der
Arztetag den Grundsatz des Arztlichen
Berufsethos, ,,die Wiirde des einzelnen
Patienten und seine Rechte zu sichern
und gegen jedweden unerlaubten Ein-
griff zu schiitzen, ungeachtet nationa-
ler und kultureller Grenzen*. Der Zu-
wachs an Wissen und Kenntnissen in
der Medizin fiihrt zu einer Vielzahl
schwer zu losender ethischer Proble-
me. Sie betreffen vor allem den Anfang
und das Ende des menschlichen Le-
bens. Der Arztetag sprach sich dafir
aus, biomedizinische Forschungs-
und Entwicklungergebnisse moglichst
frithzeitig der Bevolkerung vorzustel-
len und tiber die Chancen und Risiken
ihrer Anwendung am Menschen of-
fentlich zu diskutieren, Medizinethik in
den Lehrplinen aller Medizinischen
Fakultiten zum festen Bestandteil der
Ausbildung und zum Bestandteil der
Facharzt-Weiterbildung zu machen,
ein breites Fortbildungsangebot mit in-
terdisziplindren Gesprichen zu medi-
zin-chtischen Einzelfragen herzustel-
len.

Bundesgesundheitsminister Horst See-
hofer nutzte die Plenarsitzung des
Arztetags zur Diskussion mit den 250
Delegierten und zur Klarstellung eini-
ger Punkte im 2. NOG:

* Die Reformdiskussion sei mit der
Verabschiedung der beiden Kranken-
versicherungs-Neuordnungsgesetze (1.
und 2. NOG) abgeschlossen. FEine
vierte Reformstufe werde es nicht
geben.

* Die deutsche Medizin und die Ge-
sundheitspolitik blicben auch weiter-
hin der Wissenschaft verpflichtet. Fiir
Scharlatanerie gebe es keinen Raum.
Darandndertenauch die vier Worte ,,in
den jeweiligen Therapierichtungen®
im § 135 SGB V iiber die Anerkennung
der besonderen Therapierichtungen
nichts. ,,Was dem Stand der medizini-
schen Wissenschaft entspricht, wird
vom BundesausschuB der Arzte und
Krankenkassen entschieden.” Wenn
die Bevolkerung dartiber hinaus diese
w~Grauzone“ haben wolle,dannsolle sie
dies selbst bezahlen, nicht zu Lasten
der Solidargemeinschaft.

Bayerisches Arzteblait 7/97

* Mehr Transparenz sei notwendig, da-
mit die Versicherten ihre Eigenverant-
wortung wahmehmen koénnen. Des-
halb bleibe es auch bei der gesetzlichen
Vorschriftiiber die Kosteninformation.
Doch stehe im Gesetz, da das Weitere
die Selbstverwaltung 16sen solle. ,,Des-
halb wird hier ohne die Unterschrift
der Arzte nichts geschehen. Solange
besteht keine Verpflichtung der Arzte-
schaft.” Er sei ebenfalls der Meinung,
daB dies nur mit vertretbarem biiro-
kratischen Aufwand umgesetzt werden
diirfe.

* Der § 102 SGB V iiber die Bedarfs-
zulassung ab 1999 gehe ins Leere, so-
lange es kein Ausfiihrungsgesetz gebe.
Die Koalition habe entsehieden, daB es
ein solches Gesetz nicht geben solle.
Verfassungsrechtlich werde es niemals
mdglich sein, die Weitergabe einer Pra-
xis oder der Zulassung auszuschlieBen.

* Die Krankenhiuser seien zustindig
fiir die Patienten, die vollstationir be-
handelt werden miissen. Er sei ein ent-
schiedener Gegner einer ambulanten
Offnung der Krankenhiuser bzw. der

Praxisbudgets sollen als Honorar-
system auf Bundesebene ab dem
1. Januar 1998 abgeldst werden durch
regionale MaBnahmen der Mengen-
begrenzung. So habenes der Vorstand
der Kassenirztlichen Bundesvereini-
gung in Eisenach avisiert und die
Vertreterversammlung beschlossen.
Ab Jahresbeginn sollen auf Landes-
ebene Honorarstrukturen gelten, die
eine Begrenzung der Menge arztli-
cher Leistungen im Zusammenhang
mit der Vereinbarung derim 2. NOG
vorgesehenen Regelleistungsvolumi-
na vorsehen.

Der KBV-Vorsitzende Dr. Winfried
Schorre nannte drei Griinde, warum
es sinnvoll sei, die Praxisbudgets zu-
mindest fiir das zweite Halbjahr 1997
noch gelten zu lassen:

1. Sie sind derzeit die einzige reali-
sierbare Form einer mengenbegren-
zenden Budgetbildung.

2. Nach Inkrafttreten des 2. NOG ist
ab 1. Januar 1998 mit schwierigen,
sich hinziehenden Verhandlungen
und auch mit Schiedsamtsverfahren
zu rechnen, weil die Krankenkassen
voraussichtlich die Verdnderung der
Gesamtvergiitung an der Grundlohn-
entwicklung ausrichten wollen. Durch
die Praxisbudgets liBt sich iiber eine
Stabilisierung des Punktwerts eine
bessere Ausgangsbasis fiir die Ver-
handlungen bzw. Schiedsamtsverfah-
ren erreichen.

KBV-Vertreterversammlung am 26. Mai 1997 in Eisenach

Praxisbudgets nur bis Ende 1997

3. Durch die Praxisbudgets kommt
man zu einem Vergiitungsspielraum
filr solche Leistungen, die wegen
eines besonderen Versorgungsbe-
darfs weder einer Mengenbegren-
zung durch ein Regelleistungsvolu-
men noch einer Abstaffelung im
Punktwert unterliegen diirfen.

*

Durch eine Satzungséinderung hat die
Vertreterversammlung dem Linder-
ausschuB gegeniiber dem KBV-Vor-
stand eine stiarkere Rolle zugewiesen.
Der LinderausschuB kann mit der
Mehrheit seiner stimmberechtigten
Mitglieder verlangen, daB der Vor-
stand eine wichtige Angelegenheit
aus dem gesetzlichen Aufgabenkreis
der KBV, die sich auf die gesetzlichen
Aufgaben der Kassenirztlichen Ver-
einigungen auswirkt, zur Entschei-
dung stellt.

Ein BeschluB des Linderausschusses
in dieser Sache bindet dann den Vor-
stand. Will dieser davon abweichen,
mubB er die Vertreterversammlung an-
rufen, deren BeschluB an die Stelle
des Beschlusses des Linderausschus-
ses tritt.

Von der Entscheidung des Lin-
derausschusses darf der Vorstand
mit Zweidrittelmehrheit abweichen,
wenn es sich um eine eilbediirftige
Angelegenheit handelt. Pro 2500 Mit-
glieder erhiilt jede KV eine Stimme.
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Bayerische Arztetags-Delegierte beim Versuch, die Papierflut in Eisenach zu

bewiiltigen

Absicht, sie in Gesundheitszentren
umzuwandeln.

*

Die Muster-Berufsordnung — Referent:
Dr. Hans Hege, Prisident der Bayeri-
schen Landesirztekammer und Vorsit-
zender des Ausschusses und der Stiin-
digen Konferenz ,Berufsordnung fiir
die deutschen Arzte* — wurde nach 40
Jahren umfassend novelliert. Hege be-
griindete die Notwendigkeit der Be-
rufsordnung mit dem Schutz des Ver-
trauens zwischen Arzt und Patient.
»Die Berufsordnung ist ¢in Mittel, das
Ansehen der Arzteschaft zu schiitzen
vor Arzten, die es beschddigen.” Neu
sind Regeln fiir den Umgang mit den
Patienten, den nichtirztlichen Mitar-

beitern (eingefiigt auf Antrag von Dr, -

Gerd Werding, Ingolstadt) sowie
Grundsitze fiir die drztliche Behand-
lung. Als zuldssig wird nunmehr unter
gewissen Auflagen die Einrichtung von
Homepages im Internet oder anderen
Telekommunikationsnetzen betrach-
tet. Hier kann der Arzt dieselben In-
formationen bekanntmachen wie in
seinen Praxisrdumen: ... Die Verdf-
fentlichungen von nur fiir die Patien-
teninformation in Praxisriumen zuge-
lassenen Mitteilungen (Kapitel D
Nr. 5) ist in Computerkommunika-
tionsnetzen gestattet, wenn durch ver-
liBliche technische Verfahren sicher-
gestellt ist, daB der Nutzer beim
SuchprozeB zuniichst nur Zugang zu
einer Homepage des Arztes erhalten
kann, welche ausschlieBlich die fiir das
Praxisschild zugelassenen Angaben
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Foto: Aevermann (2)

enthélt und erst nach einer weiteren
Nutzerabfrage die Praxisinformatio-
nen zuginglich gemacht werden.”
Diese Einschrinkung geschah auf An-
trag von Hege, dem die Vorlage des
BAK-Vorstands zu lasch war. Flir das
Praxisschild hat es einige Anderungen
gegeben: Die Ankiindigung ,,hausirzt-
liche Versorgung® oder ,,nur fachirzt-
liche Versorgung“ soll es nicht geben
(Antrag von Dr. Wolf von Romer,
AKBV Miinchen), den Hinweis ,,Pra-
xisklinik“ nur dann, wenn ,,im Rahmen
der Versorgung ambulanter Patienten
... bei Bedarf eine édrztliche und pflege-
rische Betreuung auch iiber Nacht ge-
wiihrleistet” ist (Antrag von Dr. Klaus
Ottmann, Vizeprisident der Bayeri-
schen Landesédrztekammer).

Mit einem KompromiBantrag, vorge-
legt von Vorstandsmitgliedern des
Hausirzteverbands BDA, Hartmann-
bund und NAV-Virchowbund, wurde
dem Antrag des BAK-Vorstands zur
Anderung der Weiterbildungsordnung
im Gebiet der Allgemeinmedizin (fiinf
Jahre) zugestimmt, unter dem Vorbe-
halt, daB ausreichende und zusétzliche
Stellen fiir die Weiterbildung zur Ver-
fligung stehen. Krankenkassen und
Politik wurden aufgefordert, die not-
wendigen Voraussetzungen dafiir zu
schaffen. Nach jetzigem Erkenntnis-
stand besteht ein Ersatzbedarf von ca.
1000 Hausirzten pro Jahr. Deshalb
werden bei einer fiinfjihrigen Weiter-
bildung 5000 Stellen benotigt.

*

Erstmals erschien jetzt zum 100. Deut-
schen Arztetag eine Geschichte der
deutschen Arzteschaft und ihrer Orga-
nisationen, herausgegeben vom Leiter
des Instituts fitr Geschichte der Medi-
zin der Robert-Bosch-Stiftung in Stutt-
gart, Professor Dr. phil. Robert Jiitte.
Sein Ziel war eine wissenschaftlich fun-
dierte, gleichwohl allgemeinverstind-
liche historische Darstellung, die sich
nicht nur objektiv, sondern auch kri-
tisch mit der Rolle der organisierten
Arzteschaft in Politik und Gesellschaft
des 19. und 20. Jahrhunderts auseinan-
dersetzt. Robert Jitte (Hrsg.): Ge-
schichte der deutschen Arzteschaft.
3198S.,geb., 68, - DM, Deutscher Arzte-
Verlag, Koln, 1997

Klaus Schmidi
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91. Arztliche Fortbildungstagung Regensburg

Hirnleistungsstorungen

Professor Dr. E. Miiller-Spahn, Basel:

Biologische Modelle
zur Atiologie der
Hirnleistungsstorungen

Die senile Demenz vom Alzheimer Typ
und die Multiinfarkt-Demenz umfas-
sen mit thren héufigen Mischformen
etwa 90% aller primdren Demenz-
Patienten. Dabei demaskiert sich das
Krankheitsbild des Morbus Alzheimer
meist erst im fortgeschrittcnen Sta-
dium. Der Beginn ist schleichend
und mit zunehmenden EinbuBen ko-
gnitiver Leistungen verbunden. Die
klinischen Zeichen, das Nachlassen des
Gedichtnisses, des Erkennens und
Denkens, verstirken sich erst relativ
spit und gehen mit komplexen psychi-
schen Storungen einher.

Etwa 5% der Altersdemenzen bilden
die genetisch fixierte und familidr
gehiuft auftretende familidire Alzhei-
mer-Discase (FAD). Amyloid-Plaques
und vaskuliares Amyloid kennzeichnen
die hirnmorphologischen Verdnderun-
gen dieser Patienten. Die Amyloid-
hauptkomponente, das Beta-A4- oder
A-Beta-Amyloid-Protein ist ein Ab-
bauprodukt des ,, Amyloid Praecourser
Protein* (APP). Das fiir seine Entste-
hung verantwortliche Gen ist an allen
Fillen der FAD beteiligt.

Die Amyloidablagerungen lisen eine
pathologische Kaskade aus, die zu
Neurodegeneration und Demenz

fuhrt. Mit der heutigen Diagnostik
kann man nur die Folgen, also die fort-
geschrittenen kognitiven Stérungen er-
fassen, nicht jedoch den eigentlichen
Krankheitsproze.

Auch die Gentechnik gibt uns noch
keine Hilfen, um Risikopatienten
priklinisch herauszufiltern. Natur-
gemiB erhoht sich die Zahl der Alz-
heimer-Patienten mit zunehmendem
Lebensalter. Aber auch soziale Fakto-
ren spielen offenbar einc Rolle: Je
niedriger der soziale Status, um so
haher scheint das Risiko zur Entwick-
lung einer Altersdemenz.

Dr. C. Hock, Basel:

Neue Ansitze bei der
Prophylaxe und Behand-
lung von Hirnleistungs-
storungen

Die hiufigste Demenzform im hohe-
ren Lebensalter ist die Alzheimer-
Demenz. lhre Behandlung umfaBt
neben der Therapie internistisch-neu-
rologischer Begleiterkrankungen die
symptomatische Behandlung psycho-
pathologischer Storungen sowie spe-
zielle Konzepte zur Beeinflussung
kognitiver Defizite. Bislang konzen-
trierten sich die therapeutischen Stra-
tegien vor allem auf die palliative Bes-
serung der im Rahmen der Demenz
auftretenden progredienten kogniti-
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ven Einschrankungen. In den letzten
Jahren werden mit zunehmendem Er-
kenntnisgewinn aus der molekularen
Neurobiologie auch therapeutische
Strategien entwickelt, die sich mehr an
den vermuteten priméren Krankheits-
mechanismen orientieren. Thr Ziel ist
es, die Progredienz der Erkrankung
glnstig zu beeinflussen (protektive
Therapie), degenerative Nervenzellen
wieder herzustellen (restorative The-
rapie) oder das Auftreten der Erkran-
kung selbst zu verhindern (priventive
Therapie).

Zur palliativen Therapie wurden bis-
her cholinerge Prikursoren, Azetyl-
cholin-freisetzende Substanzen sowie
Azetylcholinesterase-Hemmer einge-
setzt. Unter letzteren steht mittlerweile
mit dem Tacrin (Cognex) die erste spe-
zifisch zur Behandlung der Alzheimer-
Demenz zugelassene Substanz zur Ver-
fiigung. Die Responderrate betrigt
etwa 40 %.

Durch einen protektiven Therapiean-
satz soll dic neuronale Degeneration
verzigert werden, um die Entwicklung
gravierender kognitiver Defizite mog-
lichst lange hinauszuzdgern. Hierfiir
wird die Gabe von Vitamin-E-Deriva-
ten empfohlen; kontrollierte Studien
liegen jedoch nicht vor. Auch unter
Gabe von Kalzium-Antagonisten (z. B.
Nimodipin) wurde eine giinstige Be-
einflussung des Verlaufs beschrie-
ben.

Die restorative Behandlung ist derzeit
Gegenstand priklinischer und klini-
scher Forschungen mit dem Ziel, be-
sonders anfillige Neuronenverbinde
in ihrer Uberlebensfihigkeit zu unter-
stiitzen. Dabei wurden Proteine wie
zum Beispiel der Nervenwachstums-
faktor gefunden, durch den das cholin-
erge System des basalen Vorderhirns
mit seinen Gedachtnisprozessen be-
einfluBbar scheint.
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Fiir die Entwicklung eines priventiv
wirkenden Medikaments wire die
genaue Kenntnis der priméiren Mecha-
nismen neuronaler Degeneration
notwendig. Diesbeziiglich sind die mo-
lekularen Vorginge jedoch nur in Teil-
aspekten bekannt. Therapeutische An-
griffspunkte kénnten zum einen die
Verhinderung der Amyloid-Ablage-
rung in Form der senilen Plaques, zum
anderen die Verhinderung der Ausbil-
dung fibrildrer Biindel sein.

Die Behandlung vaskulirer Demenzen
beruhtin erster Linie auf einer Reduk-
tion der Risikofaktoren (Nikotinabu-
sus, Hypercholesterindmie usw.) und
in der Behandlung spezifischer Grund-
erkrankungen (Hypertonie, Arteri-
itis, Herzklappenerkrankungen, Herz-
rhythmusstdrungen,  Polyzythdmie,
Diabetes mellitus usw.).

Bei der Schlaganfallprivention spielt
die Thrombozytenaggregationshem-
mung eine wichtige Rolle. Dabei wird
zwischen Primdr- und Sekundir-
privention nach transitorisch-ischimi-
schen Attacken (TIA) unterschieden.
Wihrend zunichst Azetylsalizylsiure
zum Einsatz kommt, wird bei Rezidi-
ven Ticlopidin und bei nochmaligem
Rezidiv eine Marcumarisierung emp-
fohlen.

Dr. G. Stoppe, Gittingen:

Epidemiologie und Dia-
gnostik von Hirnleistungs-
storungen

Die Wahrscheinlichkeit des Auftretens
von Hirnleistungsstérungen erhoht
sich exponentiell mit dem Alter.
Wihrend im jiingeren und mittleren
Erwachsenenalter eine Vielzahl von
Ursachen zu bedenken ist (z. B, primér
zerebrale Prozesse wie Tumoren, die
HIV-Enzephalopathie, Vaskulitiden
und Stoffwechselstérungen) sind im
héheren Alter vor allen Dingendie De-
menz vom Alzheimer-Typ, vaskuldre
Demenzen sowie Mischformen ursich-
lich anzunehmen. Die Alzheimer-De-
menz steigt nach neuesten Untersu-
chungen von 5% bis 10% der siebten
Dekade auf etwa 30% in der neunten
Dekade. Vaskulire Demenzen zeigen
keinen entsprechenden Anstieg mit
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dem Lebensalter. Die Alzheimer-De-
menz ist mit knapp 70% die hiufigste
Erkrankungsform, gefolgt von den
GefidBschdden mit 8% und den Misch-
formen mit knapp 10 %.

Bei den Hirnleistungsstérungen ist die
sogenannte benigne AltersvergeBlich-
keit und leichte kognitive Beeintrich-
tigung von der eigentlichen Demenz zu
unterscheiden. Im allgemeinen werden
leichte Beeintrdchtigungen der Hirn-
leistung im Alter als ,normal* ange-
sehen. Dies ist nur in begrenztem Um-
fang richtig. Die sogenannte kristalline
Intelligenz, die sich aus dem im Leben
Erlernten und Erworbenen zusam-
mensetzt und mit den Jahren zunimmt,
bleibt auch im Alter konstant. Sie
scheint das Korrelat fiir das sogenann-
te Erfahrungswissen dlterer Menschen
7u sein.

Demgegeniiber nimmt die Informa-
tionsverarbeitungsgeschwindigkeit und
auch die gedankliche Flexibditit im
Alter ab. Auch dieser Intelligenzanteil
ist jedoch durch Trainingseinfliisse zu
bessern. Leichte kognitive Beeintriich-
tigungen oder die benigne Altersver-
geBlichkeit sind definiert als objekti-
vierbare Hirnleistungsstdrungen, die
im weiteren Verlauf konstant bleiben.
Derzeit wird diskutiert, ob nicht etwa
50% dieser sogenannten benignen
Verlaufe in eine Demenz iibergehen,

Bei der Demenz handelt es sich um ein
Syndrom. Es beinhaltet keine Aus-

sagen zur Prognose oder einer ursich-
lichen Zuordnung. Die Demenz vom
Alzheimer-Typ und auch die vaskulire
Demenz werden vor allen Dingen aus
anamnestischem und klinischem Be-
fund diagnostiziert. Dabei ist die Alz-
heimer-Disease eine AusschluBdia-
gnose. Fiir das Screening in der Praxis
werden verschiedene mentale Exami-
nationstests empfohlen und die Zu-
ordnung nach Punktwerten ermittelt.
An technischen Untersuchungen
stehen Laborbefunde, EEG-Ableitun-
gen, Lumbalpunktionen und Compu-
tertomographien sowie die Kernspin-
tomographie neben angiologischen
Verfahren zur Verfligung.

Wichtig ist die Abgrenzung der De-
menz von der Depression: Haufig tre-
tenkognitive Storungen zusammen mit
einer depressiven Verstimmung auf.

Etwa ein Viertel der Patienten mit
einer Alzheimer-Demenz zeigt zu Be-
ginn der Erkrankung und auch im Ver-
lauf depressive Symptome. Bei den
eigentlichen Depressionen treten typi-
scherweise jedoch keine Stérungen der
Orientierung und auch keine Verluste
an hdheren kortikalen Funktionen auf
(wie Sprache, Rechenfihigkeit oder
visuell-raumliche Orientierungen).

Referent:

Dr. med. A. Pactzke, Internist,
Behringersdorfer StraBe 5 a, 90571 Schwaig

Regensburg

Angriffsorl GefidBsystem der Niere*

Professor Dr. med. W. Samtleben,

Referate der 91. Arztlichen Fortbildungstagung

Zur Berichterstaltung in Heft 5/1997, Seite 134 ff, ,Nekrotisierende Vaskulitiden -

Die Aufmachung dieses Referates konnte den Anschein erwecken, daB
dies ein von mir selbst geschriebenes Manuskript darstellt, was nicht den
Tatsachen entspricht. Nur so ist zu erkliren, daB auch sachliche Fehler
sich eingeschlichen haben (z. B. George-Strauss-Syndrom anstelle von
Churg-Strauss-Syndrom, bei den Therapeutika habe ich niemals Zyto-
statika sondern stets nur Immunsuppressiva erwihnt).

Leiter Schwerpunkl Nephrologie, Klinikum GroBhadern, Miinchen
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Rechtsfragen

Keine Zulassung eines approbierten
Arztes als Heilpraktiker

Urteil des Bayerischen Verwaltungsgerichtshofes
vom 20. November 1996 (Az: 7 B 95.3013)

Nach dem rechtskriftigen Urteil des
Bayerischen Verwaltungsgerichtshofes
hat ein approbierter Arzt keinen An-
spruch auf Erteilung der Erlaubnis
nach & 1 Abs. 1 Heilpraktikergesetz,
weil diese Erlaubnis nur fiir Personen
vorgesehen ist, welche die Heilkunde
ausiiben wollen, ohne als Arzt bestellt
zu sein, und die drztliche Approbation
jede Tatigkeit mit umfaBt, die einem
Heilpraktiker gestattet ist; der Zulas-
sung eines Arztes als Heilpraktiker
steht der Grundsatz der Unvereinbar-
keit einer gleichzeitigen Betitigung als
Arzt und Nichtarzt entgegen.

Ein niedergelassener Arzt mit den Zu-
satzbezeichnungen ,Naturheilverfah-
ren”, ,.Chirotherapie* und ,Homdbo-
pathie* hatte die Zulassung als Heil-
praktiker beantragt, die ihm die zu-
stindige Behorde mit der Begriindung
nicht erteilte, daB er dieser Erlaubnis
nicht bediirfe, da seine Approbation
ihnschon umfassend zur Ausitbung der
Heilkunde befuge. In der ersten In-
stanz hatte das Verwaltungsgericht sei-
ne gegen die Behorde gerichtete Ver-
pflichtungsklage abgewiesen und dabei
unter anderem darauf hingewiesen,
daB der Klidger auf Dauer nicht in der
Lage sei, von der Heilpraktikererlaub-
nis Gebrauch zu machen, da § 29 der
Berufsordnung fiir die Arzte Bayerns
eine gleichzeitige Betitigung als Arzt
und Heilpraktiker verbietet. Auch im
Berufungsverfahren vor dem Bayeri-
schen Verwaltungsgerichtshof unterlag
der klagende Arzt. Das Bayerische
Arzteblatt gibt nachfolgend die Ur-
teilsbegriindung auszugsweise wieder:

uch aus dem systematischen
Zusammenhang sowie Sinn
und Zweck der Vorschrift und der Ent-
stehungsgeschichte des Heilpraktiker-
gesetzes ergibt sich, daB Arzte nicht die
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Zulassung als Heilpraktiker beanspru-
chen konnen. Systematisch bezieht sich
die Heilpraktikererlaubnis auf das von
§ 1 Abs. 1 HPrG aufgestellte, fiir
Nichtérzte geltende ,,Kurierverbot mit
Erlaubnisvorbehalt”. Wer deshalb als
approbierter Arzt schon nicht dem
Kurierverbot mehr unterliegen kann,
auf den findet die Regelung iiber
den Erlaubnisvorbehalt logischerweise
keine Anwendung mehr. DaB die
Berufsbezeichnung  , Heilpraktiker*
eine Hinweisfunktion auf den in der
Heilkunde titigen Nichtarzt hat und
nicht Ausdruck einer Qualifikation fiir
bestimmte Heilverfahren ist, ergibt
sich ferner ausdem Sinnund Zweck des
Heilpraktikergesetzes, die urspriing-
liche, auf bloBe Gefahrenabwehr
beschrinkte Zielrichtung des Heil-
praktikergesetzes ist in ihrer verfas-
sungskonformen Prigung durch das
Grundgesetz bis heute erhalten geblie-
ben.

Per Gesetzgeber hat bis heute davon
abgesehen, bestimmte Vorpaben fir
die Ausbildung der Heilpraktiker zu
machen oder die Beherrschung be-
stimmter Heilverfahren vorzuschrei-
ben, um auf diese Weise ein kontrol-
lierbares Berufsbild des Heilpraktik ers
als qualifizierten Heilbehandlers zu
schaffen (vgl. Dinisch/Bachmann,
Anm. 1 vor § 1). Die zustéindige Behor-
dedarf vielmehr in Benehmen mitdem
Gesundheitsamt die Kenntnisse und
Fihigkeiten eines Bewerbers lediglich
daraufhin iberprilfen, ob die Aus-
iibung der Heilkunde durch ihn eine
..Gefahr fir die Volksgesundheit” be-
deuten wiirde (§ 2 Abs. 1 Buchst. i der
1. DVO-HPrG); eine Fachpriifung fin-
det nicht statt (BVerwG NIW 1973,
579/580). Auch wenn der Gesetzgeber
damit andere Zielsetzungen als digje-
nige, Gesundheitsgefdhrdungen von
der Bevolkerung fernzuhalten, insbe-
sondere wettbewerbsrechtliche Ge-
sichtspunkte oder die Beriicksichti-

gung drztlicher Standesinteressennicht |
verfolgt {(vgl. VGH Kassel, NVwZ-RR
1993, 183/184), stellt die Berufsbe-
zeichnung des Heilpraktikers nach
dem Heilpraktikergesetz keine Quali-
fikationsbezeichnung dar. Vielmehr
kommt der Berufsbezeichnung die
Funktion eines Hinweises auf die Be-
handlung durch einen Nichtarzt zu: Die
Berufsbezeichnung weist den Patien-
ten darauf hin, daB ihr Tréger nicht der
drztlichen Pflichtenbindung unterwor-
fen ist und daB seine Qualifikation
staatlicherseits nur. beschrinkt iiber-
wacht wird. Nur dementsprechend ist
der Heilpraktiker bei der Ausiibung
der Heilkunde zur Fiihrung seiner Be-
rufsbezeichnung verpflichtet (vgl. § 1
Abs. 3 HP1G).

3. Durch die Beschrinkung der Heil-
praktikererlaubnis auf Nichtirzte wer-
den Grundrechte des Kligers nicht ver-
letzt.

a) Art. 12 Abs. 1 GG wird nicht dadurch
verletzt, daB es dem Kldger verwehrt
wird, unter Beibehaltung seiner &drztli-
chen Approbation als Heilpraktiker
zugelassen zu werden. Die durch § 1
Abs. 1 HPrG gegebene Beschrinkung
stellt lediglich eine Regelung der Be-
rufsausiibung, nicht aber der Berufs-
wahl dar. Wie das Verwaltungsgericht
ausfiihrlich dargelegt hat, erscheint
allerdings nicht zweifelhaft, daB auf-
grund der Bezeichnung . Heilprakti-
ker* Patienten gewonnen werden, die
entweder der ,,Schulmedizin® grund-
sitzlich ablehnend gegenilberstehen
oder von der Inanspruchnahme eines
Heilpraktikers eine zusitzliche Chan-
ce auf Gesundung erhoffen (vgl. Tau-
pitz, Arzt und Heilpraktiker im Dop-
pelberuf?, MedR 1993, 219, MedR
1996, 234).

Der Heilpraktiker ist ferner weder an
eine zwingend vorgegebene Gebiihren-
ordnung noch an ein striktes Werbe-
verbot, wie es fiir Arzte gilt, gebunden.
Der Heilpraktiker unterliegt nicht den
fiir Arzte geltenden standesrechtlichen
Bestimmungen, insbesondere der drzt-
lichen Schweigepflicht, ebensowenig
der verschiirften Haftung eines Arztes
(vgl. Taupitz, MedR 1993, 219). Ob pri-
vate Krankenversicherungen, wie vom
Kliger geltend gemacht, zu Recht be-
stimmte Behandlungsmethoden nur
dann als erstattungsfihig ansehen,
wenn sie von einem Heilpraktiker ein-
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gesetzt wurden, kann dahinstehen. Die
Titigkeiten des Arztes und des Heil-

praktikers werden durch solche Unter-

schiede, die sich in der Praxis vor allem
durch die unterschiedliche Einstellung
von Patienten ergeben, nicht zu ge-
trennten Berufsbildern. Vielmehr ist
lediglich von unterschiedlichen Aus-
pragungen der Berufsausitbung der
Heilkunde auszugehen. Hierfiir spricht,
daB der Arzt, dem eine Heilpraktiker-
erlaubnis erteilt wiirde, keine zusitzli-
chen (6ffentlich-rechtlichen) Befugnis-
se im’Hinblick auf die Austibung der
Heilkunde erwerben wiirde. s

Damit geht esbeider Frage, obein Arzt
zusitzlich die Zulassung als Heilprak-
tiker beanspruchen kann, im wesentli-
chen um das Rechtsproblem, ob der
Arzt bei der Ausilibung der Heilkunde
unter Berufung auf seine Heilprakti-
kererlaubnis die besonderen drztlichen
Berufspflichten abstreifen kénnte. Es
handelt sich folglich um die Frage der
Berufsausiibung, deren Regelung dem
Vorbehalt in Art. 12 Abs. 1 Satz 2 GG
gerecht wird. Wie das Verwaltungsge-
richt {iberzeugend dargelegt hat, be-
stcht insbesondere auch aus Grilnden
des Patientenschutzes ein tberragen-
des Gffentliches Intercsse daran, eine
Vermengung der Rechts- und Pflich-
tenstellung des Arztberufes und der
des Heilpraktikers zu verhindern. Es
besteht die konkrete Gefahr, daB der
Patient bei einer Personalunion von
Arzt und Heilpraktiker in der Regel
nicht erkennt, in welcher Eigenschaft
ihm der Behandelnde entgegentritt,
weil eine klare Trennung der Veranl-
wortungsbereiche nicht moglich ist.

An der Vermeidung einer derartigen
Vermengung der beiden Formen der
Heilkunde in ein und derselben Person
besteht schon deshalb ein herausra-
gendes offentliches Interesse, weil der
Patient nur hei der Behandlung durch
einen Arzt einen rechtlich verbiirgten
Anspruch darauf hat, daB die Auf-
klarungs-, Sorgfalts-, Verschwiegen-
heits-, Haftungs- und mannigfaltigen
sonstigen Schutzvorschriften beachtet
werden, die die Rechtsordnung den
Arzten im Interesse des Patienten-
wohls auferlegt. Heilpraktiker unter-
liegen diesen Pflichten nur in ein-
geschriinktem und abgeschwiichtem
MaBe; so erfiillt zum Beispiel die Wei-
tergabe oder Verwertung von Privat-
geheimnissen durch sie nicht  die
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Straftatbestinde der §§ 203, 204 StGB.
Wie das Verwaltungsgericht zutreffend
herausgestellt hat, steht Heilprakti-
kern weder nach StrafprozeBrecht (vgl.
§ 53 Abs. 1 Nr. 3 StPO) noch nach Zi-
vilprozeirecht (vgl. § 383 Abs. 1 Nr. 6
ZPQ) ein Zeugnisverweigerungsrecht
7u, so dal im Zweifelsfall erst geklirt
werden miiBte, in welcher seiner bei-
den Eigenschaften der ,,Heilpraktiker-
Arzt* eine Behandlung durchgefiihrt
hat. Ahnliche Abgrenzungsprobleme
konntenbeider Beantwortung der Fra-
ge auftreten, ob die in der Praxis eines
~Heilpraktiker-Arztes”  vorgefunde-
nen Schriftstiicke im Hinblick auf § 97
StPO der Beschlagnahme unterliegen.

Des weiteren bestiinde bei der Zulas-
sung des . Heilpraktiker-Arztes* so-
wohl fiir dessen Patienten als auch fir
die Triger insbesondere der gesetzli-
chen Krankenversicherung die Gefahr
schwerwiegender finanzieller Nachtej-
le. Soweit die Kosten einer Behandlung
durch Heilpraktiker von der gesetzli-
chen Krankenversicherung nicht iiber-
nommen werden, miiliten deren Mit-
glieder beflirchten, unter Umstéinden
persodnlich fiir Honorarforderungen in
Anspruch genommen zu werden, wenn
ein , Heilpraktiker-Arzt* behaupten
wiirde, er habe die Behandlung ganz
oder teilweise in seiner Eigenschaft als
Heilpraktiker erbracht, wihrend der
Patient einen ,,Arzt* konsultiert zu ha-
ben glaubte, Selbst wenn sich derartige
Unklarheiten grundsitzlich durch ent-
sprechende schriftliche Vereinbarun-
gen vermeiden lieBen, wire damit die

MiBbrauchsgefahr insbesondere zu
Lasten der gesetzlichen Krankenkas-
sen nicht auszuschlieBen.

Wegen der nicht hinzunehmenden Fol-
gen und Gefahren einer Vermengung
der Titigkeit und des Verantwortungs-
bereichs von Arzt und Heilpraktiker
bestimmt § 29 Abs. 1 und 3 der Berufs-
ordnung fiir die Arzte Bayerns vom
1. Januar 1994, zuletzt gedndert am 13.
Oktober 1996, folgerichtig, daB es dem
Arzt nicht gestattet ist, Patienten zu-
sammen mit Nichtirzten, die nicht sei-
ne Mitarbeiter sind, zu untersuchen
oder zu behandeln oder sich in irgend-
einer Weise vertreten zu lassen. Einen
Nichtarzt darf er nur heranzichen,
wenn er das nach den Regeln der drzt-
lichen Kunst fiir notwendig erachtet
und die Verantwortungsbereiche klar
erkennbar getrennt bleiben (§ 29 Abs.
2). Auch hierin kommt zum Ausdruck,
daB die Titigkeit eines Arztes von der
eines Heilpraktikers streng zu trennen
ist und folglich nicht gleichzeitig in
einer Person ausgefibt werden kann.

Die Gefahren einer Vermengung der
Verantwortungsbereiche von Arzt und
Heilpraktiker lieBen sich auch dann
nicht véllig ausriumen, wenn man von
der im Urteil von 24. November 1991
(MedR 1993, 240 = NVwZ-RR 1993,
183) vertretenen Auffassung des Hes-
sischen Verwaltungsgerichtshofs aus-
ginge und die Tatigkeit eines , Heil-
praktiker-Arztes* immer als édrztliche
Téatigkeit anzusehen wire. Der Hessi-
sche Verwaltungsgerichtshof folgert
daraus nur, da} sich sowohl dessen Ver-
antwortlichkeit in strafrechtlicher wie
in sonstiger Hinsicht stets an dem
beruflichen Anforderungsprofil eines
approbierten Arztes messen lassen
miisse. Bei dieser Auffassung bestiin-
den jedenfalls die erwihnten Abgren-
zungsprobleme bei der Schweigepflicht
und die daran gekniipften Rechtswir-
kungen sowie die aufgezeigten MiB-
brauchsgefahren im Bereich der Ent-
geltfragen fort. Zudem reduzierte sich
die Bedeutung der Heilpraktikerer-
laubnis fiir den Arzt auf einen denkba-
ren zusitzlichen Werbeeffekt, der nach
Sinn und Zweck des § 1 HPrG nicht
mabBgeblich sein und auch unter Be-
riicksichtigung der Berufsfreiheit (Art.
12 Abs. 1 GG) nicht zu der Entschei-
dung fithren kann, einem approbierten
Arzt die Heilpraktikererlaubnis zu er-
teilen,
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Wie das Verwaltungsgericht zutreffend
ausfiihrt, kdnnte den vorbezeichneten
Gefahren auch nicht durch die Beifii-
gung von Auflagen oder sonstigen
Nebenbestimmungen zur Heilprakii-
kererlaubnis zuverlissig begegnet wer-
den. Gegen Nebenbestimmungen die-
ser Art bestinden dariiber hinaus
rechtliche Bedenken. da sie letztlich
dazu dienten, die vom Gesetz eindeu-
tig nicht gewollte Erteilung der Heil-
praktikererlaubnis zu ermdglichen; sie
liefen dem Gesetzeszweck zuwider
(vgl. Art. 36 Abs. 3 BayVwVIG und
Kopp VWVIG, 6. Aufl. 1996, RdNrn. 10,
43 zu § 36).

Art. 12 Abs. 1 GG ist auch nicht
dadurch verletzt, daBh dem als Arzt be-
stallten Klidger verwehrt wird, die
zusiltzliche Berufsbezeichnung ,,Heil-
praktiker” zu fithren. Auch wenn die
drztliche Approbation diese Berufsbe-
zeichnung nicht verleiht, enthilt sie die
umfassende Befugnis zur Auslibung
der Heilkunde;insbesondere darfjeder
Arzt - soweit dies mit seinen Berufs-
pflichten vereinbar ist - auch Heilver-
fahren anwenden, die herkdmmlicher-
weise von Heilpraktikern eingesetzt
werden, auch wenn er nicht - wie der
Kldger - die Zusatzbezeichnung ,Na-
turheilverfahren” u. 4. fihren darf. Es
handelt sich deshalb nur um eine Re-
gelung der Berufsausiibung, nicht ei-
nen Eingriff in die Berufswahl (a. A.zu
Unrecht Taupitz MedR 1993, 219/221:
Eine Person, die unter der Berufsbe-
zeichnung , Heilpraktiker* titig sei,
tibe im Vergleich zum Arzt einen an-
deren Beruf aus, weil die Approbation
diese Berufsbezeichnung nicht verlei-
he). Diese Beschrinkung ist durch den
Regelungsvorbehalt in Art. 12 Abs. 1
Satz 2 GG gedeckt. Sie ist durch das
offentliche Interesse daran gerechtfer-
tigt, daB die Berufsbezeichnung ,,Heil-
praktiker® vor Verwechslungen ge-
schiitzt wird und die ihr vom Gesetz
beigelegte Hinweisfunktion auf die
Tétigkeit des Nichtarztes erfiillen
kann. Das Heilpraktikergesetz ist hin-
gegen kein Schutzgesetz wie etwa das
Krankenpflegegesetz, dasin § 1 Abs. 1
die Berufsbezeichnungen , Kranken-
schwester* oder ,Krankenpfleger”
schiitzt.

(Y3

(Zur Verdffentlichung eingesandt von K.-H.Schind-
ler, Richter beim Bayerischen Verwaltungsgerichts-

hof)
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Bedarfszulassung ab 1999

Bonner Koalition verzichtet auf Gesetz

Auf dem 100. Deutschen Arztetag in
Eisenach hat Bundesgesundheitsmi-
nister Horst Seehofer mitgeteilt, daB
die Regierungskoalition kein Ausfiih-
rungsgesetz zum § 102 SGB V (Be-
darfszulassung ab 1999) erlassen will.
Der Minister hat damit Befiirchtungen
zerstreut, da ab 1999 in gesperrten
Gebieten kein Verkauf einer Praxis
mehr méglich wire. Viele Arzte be-
fiirchteten eine entschidigungslose
Enteignung ab 1999 und bereiteten
zum Teil bereits ,.Notverkiufe* ihrer
Praxen vor dem Stichtag vor.

In einem Schreiben an Bundestags-
abgeordnete der Regierungskoalition
weist der Minister ausdriicklich darauf
hin, daf} der § 102 SGB V ,lediglich
eine gesetzliche Ankiindigung" enthal-
te. ,,Eine unmittelbare Rechtswirkung
geht — anders als in einigen Pressebe-
richten behauptet — davon nicht aus.”

Das heibBt de facto, daB sich vorerst am
geltenden Recht nichts dndert: ,Nach
der derzeitigen Bedarfsplanung kann
sich jeder Arzt niederlassen, gegebe-
nenfalls jedoch nicht am Ort seiner
Wahl. Das heiit, die Bedarfsplanung
wirkt als Verteilungsregelung mit
regionalen Zulassungssperren in be-
sonders dicht versorgten Regionen.
Die Anderungen durch das 2. GKV-
NOG enthalten u.a. Regelungen, die
die Bedarfsplanung als regionale Ver-
teilungsregelung absichern und verhin-
dern, dabB es zu einer absoluten Zulas-
sungssperre kommt. Konkret heifit das:
Der BundesausschuB der Arzte und
Krankenkassen wird verpflichtet, die
Verhiltniszahlen, die MaBstab fiir die

Anordnung von Zulassungsbeschrin-
kungen sind, anzupassen, wenn in einer
Facharztgruppe bundesweit der Zu-
gang zur vertragsirztlichen Versor-
gung nicht mehr moglich ist.“

Die Befiirchtungen, da es durch die
Ankilindigungim § 102 SGB V zu einer
entschiidigungslosen Enteignung kom-
men kdnnte, ,,waren und sind nicht be-
grindet”, betont Sechofer. ,,Durch das
GSG wurde die Moglichkeit der Pra-
xisiibergabe aus Griinden des Eigen-
tumsschutzes der ausscheidenden Ver-
tragsdrzte auch in {iberversorgten
Gebieten ermdglicht. Daran wird sich
natirlich auch in Zukunft nichts
dndern. Zudem wire eine entschidi-
gungslose Enteignung nach unserer
Verfassung auch gar nicht zulissig, da
die Vertragsarztpraxen unstreitig unter
den verfassungsrechtlichen Schutz des
Art. 14 GG - Eigentumsschutz - fallen.”

Unberiihrt bleibt hiervon das Wirk-
samwerden des § Y5 Abs. 7 Satz 2
SGB V ab 1. Januar 1999: Die Zulas-
sung eines Arztes endet am Ende des
Quartals, in dem das 68. Lebensjahr
vollendet wird. Es besteht jedoch unter
zwei Voraussetzungen die Maoglichkeit,
die Vertragsarzt-Tiitigkeit noch tber
diese Frist hinaus auszuiiben: Wenn der
Arzt zum Zeitpunkt der Vollendung
des 68. Lebensjahres weniger als 20
Jahre als Vertragsarzt tdtig und vor
dem 1. Janaur 1993 bereits als Ver-
tragsarzt zugelassen war, kann er noch
solange titig bleiben, bis die 20 Jahre
abgelaufen sind.

Red.

|

Lehrgangsprogramme kénnen angefordert werden.

- Kurssekretariat der Akademie, HeiglhofstraBe 63, 81377 Miinchen,
~ Telefon (0 89) 7 10 09-2 37 oder 2 39, Telefax (0 89) 719 28 27

Veranstaltungen der Deutschén Akademie
fiir Entwicklungs-Rehabilitation e.V.

Die Deutsche Akademie filr Entwicklungs-Rehabilitation e. V. filhrt laufend
Lehrgiinge, Kurse und Seminare durch.
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Zu besetzende Vertragsarztsitze in Bayern

A. In gesperrten Planungsbereichen
(gemaB § 103 Abs.4 SGB V zur Praxisiibernahme ausgeschrieben)

Bezirksstelle Miinchen
Stadt und Land

Plannngsbereich ,,Miinchen-Stadt*
1 prakt./Allgemeinarztpraxis
Praxisfortfiihrung baldméglichst
geplant

Praxisanschrift: SchillerstraBe 14,
80336 Miinchen :

Telefon (0 89) 55 36 97

Chiffre-Nr.: 07-97-01

Ende der Bewerbungsfrist 31.7.1997

1 prakt./Allgemeinarztpraxis
Praxisfortfilhrung baldmdéglichst
geplant

Praxissitz: Ndhe Rotkreuzplatz
Chiffre-Nr.: 07-97-02

Ende der Bewerbungsfrist 31.7.1997

1 HNO-Arztpraxis
Praxisfortfiihrung baldmdglichst
geplant

Chiffre-Nr.: 07-97-04

Ende der Bewerbungsfrist 31.7.1997

1 Internistenpraxis

Praxisfortfilhrung zum 4.Quartal 1997
Praxisbesonderheit: Lungen- u. Bron-
chialheilkunde, Umweltmedizin
Chiffre-Nr.: 07-97-05

Ende der Bewerbungsfrist 18.7.1997

1 Radiologenpraxis
Praxisfortfithrung baldmdéglichst
geplant

Chiffre-Nr.: 07-97-06

Ende der Bewerbungsfrist 31.7.1997

1 Urologenpraxis
Praxisfortfithrung baldméglichst
geplant
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Praxisbesonderheit:
Prostata-Thermotherapie
Chiffre-Nr.: 07-97-07

Ende der Bewerbungsfrist 31.7.1997

1 Frauenarztpraxis
Praxisfortfilhrung baldméglichst
geplant

Chiffre-Nr.: 07-97-09

Ende der Bewerbungsirist 31.7,1997

Bewerbungen einschlieBlich der not-
wendigen Unterlagen (siche ,,wichtige
Hinweise“) bitten wir unter Angabe
der Chiffre-Nr. an die KVB-Bezirks-
stelle Miinchen Stadt und Land, Post-
fach 100863, 80082 Miinchen, zu sen-
den.

Ansprechpartnerinnen sind Frau Hof-
mann und Frau Brandstetter, Telefon
(0 89) 5 51 77-331.

Bezirksstelle
Oberbayern

Planungsbereich Miesbach, Landkreis
1 Allgemein-/praktischer Arzt
Praxisbesonderheit: Kurarzt
Praxisfortfiihrung baldméglichst

Planungsbereich Miihldorf, Landkreis
1 Frauenarzt

Praxisbesonderheit: Belegarzt
Praxisfortfiihrung baldmdglichst

Bewerbungen ¢inschlieBlich der not-
wendigen Unterlagen (siche ., wichtige
Hinweise*) bitten wir bis spitestens
31.7.1997 an die KVB-Bezirksstelle
Oberbayern, ElsenheimerstraBe 39,
80684 Miinchen, zu senden.

Ansprechpartnerin ist Frau Ludstock,
Telefon (0 89) 5 70 93-1 06.

Bezirksstelle
Oberfranken

Planungsbereich Wunsiedel,
Landkreis

1 Kinderarzt

Praxisiibernahme ca. 4.Quartal 1997

Bewerbungen einschlieBlich der not-
wendigen Unterlagen (siche , wichtige
Hinweise*) bitten wir bis spitestens
31.7.1997 an die KVB-Bezirksstelle
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Oberfranken, Brandenburger Strae 4,
95448 Bayreuth, zu senden.

Ansprechpartnerin  ist Frau Stiitz,
Telefon (09 21)2 92-2 29,

Bezirksstelle
Mittelfranken

Planungsbereich Erlangen-Hichstadt,
Landkreis

1 Augenarzt (fiir Gemeinschaftspraxis)
Praxisfortflihrung zum 1.1.1998

Planungsbereich Roth, Landkreis
1 Allgemein-/praktischer Arzt
(Todesfall)

Praxisfortfiihrung zum 1.10.1997

Bewerbungen bitten wir bis spitestens
1.8.1997 an die KVB-Bezirksstelle Mit-
telfranken, Postfach 2536, 90011 Niirn-
berg, zu senden.

Ansprechpartnerin ist Frau Gresens,
Telefon (09 11)94 96-1 26.

Bezirksstelle
Unterfranken

Planungsbereich HaBberge, Landkreis
1 Allgemein-/praktischer Arzt (Einzel-
praxis)

Dr.med. Werner Franzke, 97437 HaB-
furt, HauptstraBe 63
Praxisfortfithrung baldméglichst
(wegen Todesfalls)

Bewerbungen cinschliéBlich der not-
wendigen Unterlagen (siehe ,,wichtige
Hinweise®) bitten wir bis spiitestens
25.7.1997 an die KVB-Bezirksstelle
Unterfranken, HofstraBe 5, 97070
Wilrzburg, zu senden.

Ansprechpartnerist Herr Heiligenthal,
Telefon (09 31) 3 07-1 31.

Bezirksstelle
Niederbayern
Planungsbereich Deggendorf,

Landkreis
1 Internist {Praxisiibernahme)

Planungsbereich Dingolfing-Landau,
Landkreis
1 Chirurg (Praxisiibernahme)

Planungsbereich Regen, Landkreis
1 Frauenarzt (Praxisiibernahme)
1 Kinderarzt (Praxistibernahme)

Planungsbereich Straubing, Stadt
1 Allgemeinarzt (Praxisiibernahme)

Bewerbungen ecinschlieBlich der not-
wendigen Unterlagen (siche ,,wichtige
Hinweise“) bitten wir an die KVB-Be-
zirksstelle Niederbayern, LilienstraBe
5-9, 94315 Straubing, zu senden.

Ansprechpartner ist Herr Buchschmid,
Telefon (0 94 21) 80 09-54.

Bezirksstelle Schwaben

Planungsbereich Unterallgiiu,
Landkreis

1 Allgemein-/praktischer Arzt
Praxisfortfithrung baldmé&glichst

Bewerbungen einschlieBlich der not-
wendigen Unterlagen (siehe ,,wichtige
Hinweise™) bitten wir bis spitestens
31.7.1997 an die KVB-Bezirksstelle
Schwaben, Frohsinnstrafle 2, 86150
Augsburg, zu senden.

Ansprechpartnerin ist Frau Schlogl,
Telefon (08 21) 32 56-1 34.
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Praxiswertgutachten

G.4+0. Frielingsdorf

und Partner cbRr
G. Frielingsdorf, Betriebswirt:
Offentlich bestellter und
vereidigter Sachverstandiger
f.d. Bewertung van Arzt-
und Zahnarztpraxen
{besteiit von der IHK zu Kéln)
Kaiser-Wilhelm-Ring 38
50672 Koln
Telefon 02 21/13 371314
Fax 1337 34
Kontakthiros:
Berlin 030/81415673
Hamburg 040/58 37749
Wiesbaden 06 11/52 52 04
Minchen 089 /3650 25
Freiburg  in Varbereitung

Leitfaden PRAXISWERT anfordern
Beratung nach Vareinbarung

Praxis-Check-Ups
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B. In offenen

Personalia

Planungsbereichen

Bezirksstelle
Oberbayern

Planungsbereich Pfaffenhofen,
Landkreis

1 Anisthesist

Praxisbesonderheit: OP-Einrichtung
Praxisfortfiihrung baldméglichst

Bewerbungen einschlieBlich der not-
wendigen Unterlagen (siche , wichtige
Hinweise*) bitten wir an die KVB-Be-
zirksstelle Oberbayern, Elsenheimer-
straBle 39, 80684 Miinchen, zu senden.

Ansprechpartnerin ist Frau Ludstock,
Telefon (0 89) S 70 93-1 06.

Bezirksstelle
Oberfranken

Planungsbereich Coburg, Landkreis
1 Allgemein-/praktischer Arzt
Praxistibernahme baldméglichst

Bewerbungen einschlieBlich der not-
wendigen Unterlagen (siche ,,wichtige
Hinweise*) bitten wir an die KVB-Be-
zirksstelle Oberfranken, Brandenbur-
ger StraBe 4, 95448 Bayreuth, zu sen-
den.
Ansprechpartnerin ist Frau Stiitz,
Telefon (09 21) 2 92-2 29,

Bezirksstelle
Unterfranken

Planungshereieh Aschaffenburg, Stadt
1 Kinder- und Jugendpsychiater

Planungshereich Rhén-Grabfeld,
Landkreis
I Nervenarzt (Praxisort Bad Neustadt)

Bewerbungen einschlieBlich der not-
wendigen Unterlagen (siehe ,wichtige
Hinweise*) bitten wir an die KVB-Be-
zirksstelle Unterfranken, HofstraBe 5,
97070 Wilrzburg, zu senden.

Ansprechpartner ist Herr Heiligenthal,
Telefon (09 31) 3 07-1 31.
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Privatdozentin Dr. med. Dr. med. dent.
Sabine Girod, Klinik fir Mund-, Kie-
fer-, Gesichtschirurgie der Universitit
Erlangen-Nirnberg, wurde der Wass-
mund-Preis verlichen.

Professor Dr. med. Thomas J. G.
Kirehner, Vorstand des Pathologisch-
anatomischen Instituts der Universitit
Erlangen-Nilrnberg, wurde in den Vor-
stand der Deutschen Gesellschaft fiir
Pathologie gewihlt.

Professor Dr. med. Rolf Sauer, Vor-
stand der Klinik und Poliklinik fiir
Strahlentherapie der Universitit Er-
langen-Niirnberg, wurde von der Un-
garischen Gesellschaft fiir Strahlenthe-
rapie zum Ehrenmitglied ernannt.

ot it =l e e i et

Professor Dr. med. Dr. med. h. e. Ger-
hard Lehnert, Dircktor des Instituts
und Poliklinik fiir Arbeits-, Sozial- und
Umweltmedizin der Universitidt Erlan-
gen-Niirnberg, wurde auf dem ordent-
lichen Medizinischen Fakultitentag
zum Vorsitzenden des Prisidiums ge-
wiihlt.

Professor Dr. med. Christian Peschel
(bisher Universitit Mainz) wurde auf
den neuen Lehrstuhl fiir Innere Medi-
zin I1I mit dem Schwerpunkt Himato-
logie/Onkologie der TU Minchen be-
rufen. Gleichzeitig wurde er zum Leiter
der neu zu errichtenden 111, Medizini-
schen Klinik und Poliklinik des Klini-
kums rechts der Isar der TU Miinchen
bestellt.

Professor Dr, med. Winfried L. Neu-
huber, Direktor des Anatomischen
Instituts, Lehrstuhl I der Universitit
Erlangen-Nirnberg, wurde zum Vor-
sitzenden des ,, Arbeitskreises Gastro-
intestinale Motilitit und Funktion® ge-
wihlt.

Dr. med. Erich Schubert, Wiirzburg,
Mitglied des Vorstands der Bayeri-
schen Landesdrztekammer und der
Kassendrztlichen Vereinigung Bay-
erns, wurde zum Prisidenten des Be-
rufsverbandes der Deutschen Derma-
tologen gewihlt.

Voraussetzung zur Teilnahme:

Kursgebiihr:

Schriftliche Anmeldung:

Postfach 41 02 20, 50862 Kdéln

Kompaktkurs ,,Arzt im Rettungsdienst* — Stufen A bis D

im Rahmen des 4. Fortbildungsseminars der Bundesiirztekammer

vom 13. bis 20, September 1997 in Wiirzburg

Interdisziplinirer 80-Stunden-Kurs zur Erlangung fiir den Fachkundenach-

weis ,, Rettungsdienst” nach dem Kursbuch ,, Rettungsdienst” der Bundes-
drztekammer vom 9. Dezember 1994

Bestitigung iiber eine mindestens einjihrige klinische Tétigkeit in einem
Akutkrankenhaus (bis zum ersten Kurstag)

950, bzw. 600,— DM (ermiiBigte Gebithr pur fiir AiP, arbeitslose Arzte/
innen und solche im Erziehungsurlaub)

Bundesirzickammer, Dezernat Fortbildung — Stichwort |, Wiirzburg™,
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Auf die Wiirze
kommt es an.

Eine fein gewiirzte und ausgewogene
Kombination verschiedener Zutaten
ist langfristig das Beste fiir Ihre finan-

zielle Gesundheit.

Dic Bank Julius Bir bietet Ihnen
nicht nur abgepackte Fertigmendiis
an, sondern kreiert aus den verschie-
denen Spezialititen der Julius Bar
Gruppe Thr persionliches Anlage-
rezept. Diese strukturierte und indi-
viduelle Lésung bildet ein solides
Fundament fiir langfristige und

steueroptimale Performance.

Internationale Vermogensverwal-
tung ist unsere Stirke. Personlichem
Service sind wir verpflichtet.
Sprechen Sie mit den Experten der

Julius Bar Gruppe.

Frankfurt: Klaus-Dieter Holst (069) 75 696-193
Ziirich: Daniel Mider (0041-1) 228 57 07
Genf: Candace Wehbe (0041-22) 317 64 18

J ReoB

BANK JULIUS BAR

The Fine Art of Private Banking

Gruppen-Prisenz: Zirich Ganf Londen New York Frankfurt Wien Luzern Lugano

Monaco Guernsay Montreal Grand Cayman Palm Beach Los Angeles San Francisco Hongkeng

http:/fwww juliusbaar.com



Arzt und Wirtschaft

R e I

Der Euro als Herausforderung fiir die

Vermogensanlage

In knapp 18 Monaten, am 1. Januar
1999, soll der Euro und damit das
Kernstiick eines neuen europiischen
Wihrungsraumes entstehen. Fiir die
Vermdogensanlage bedeutet das Zeital-
ter des Euros insbesondere die Aus-
einandersetzung mit einem vollig ver-
dnderten Zins- und Wihrungsumfeld.
Aus aktueller Perspektive sind vor-
nehmlich die Chancen und Risiken im
Vorfeld der Euro-Einfilhrung von
Interesse.

Die Finanzmirkte auf dem Weg in
die Wihrungsunion

Trotz der verschiedenen politischen
und wirtschaftlichen Schlagzeilen der
letzten Wochen in Deutschland und an-
deren EU-Lindern muB unverindert
davon ausgegangen werden, daB die
Wihrungsunion termingerecht auf den
1. Januar 1999 realisiert wird. Die Start-
gruppe diirfte mindestens Deutsch-
land, Frankreich, die Benelux-Staaten
sowie Osterreich, Irland und Finnland
umfassen. Auch Spanien und Portugal
werden wohl dazugehoren, wiihrend
fir Htalien noch eine endgiltige Ent-
scheidung aussteht. In Dinemark,
Schweden und GroBbritannien ist Eu-
roskepsis die Ursache des verzogerten
Beitritts, bei Griechenland die noch
absolut ungeniigende Konvergenz. Per
saldo heiBt das: es wird nicht die klei-
nere Hartwihrungsunion geben, was
man noch vor sechs oder zwolf Mona-
ten angenommen hatte.

Weiterhin offen ist das Prozedere, wie
die Umtauschrelationen der einzelnen
nationalen Wihrungen in den Euro
festgelegt werden. Der Vertrag von
Maastricht impliziert die Verwendung
von Marktkursen. Diese miissen natiir-
lich nicht zufillig zustande kommen,
sondern kénnen durch die Notenban-
ken in der Phase unmittelbar vor der
Waihrungsunion fast beliebig gesteuert
werden.
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Die Glanbwiirdigkeit der EZB

Mit dem Stichwort , Marktsteuerung*
ist sehr stark die Frage nach der Positi-
on, der Glaubwiirdigkeit und damit
auch der zukiinftigen Geldpolitik der
Europdischen Zentralbank verkniipft.
Es gibt Hinweise, aber noch keinen
Beweis, daB die EZB eine groBe Un-
abhingigkeit gegeniiber politischem
EinfluB haben und daB sie eine stabi-
litdtsorientierte Geldpolitik verfolgen
wird. Damit ist ein anhaltender Auf-
wertungsdruck auf Dollar oder
Schweizer Franken eher unwahr-
scheinlich.

Diese Prognose wird gestiitzt durch die
starke Stellung, die die EU im globalen
Wettbewerb einnehmen wird. Dies gilt
sowoh] fiir die Wirtschaftskraft wie
auch die Bedeutung an den Obligatio-
nen- und Aktienmirkten.

Das Euro-Zeitalter im Zeichen der
Deregulierung

Durch die neue Positionierung der
Léinder, die an der Wihrungsunion teil-
nehmen werden, stellt sich die Frage,
ob sich damit grundlegende Verinde-
rungen in der Vermdgensaufteilung auf
Aktien und festverzinsliche Anlagen,
in der Regionenauswahl oder sogar in
der Definition des Anlageuniversums
aufdringen.

In den vergangenen Jahren waren es
die globale Deregulierung und die
»~Shareholder  value®-Orientierung,
welche die Aktienmirkte weltweit
prigten und den fithrenden Gesell-
schaften zu iiberdurchschnittlichen
Kurssteigerungen verhalfen. Die wich-
tigste Auswirkung des Euro wird sein,
daB gerade diese Phinomene noch
verstidrkt werden. Unter dem ,,Euro-
Dach” diirfte daher der Aktienanteil in
den Depots etwas hoher als bisher an-
Zusetzen sein.

Noch mehr als an den Aktienmiérkten
wird der Anleger im Obligationen-Be-
reich einer verlinderten Umwelt ge-
geniiberstehen. Durch den Fortfall der
Wihrungsrisiken innerhalb Europas
werden die Diversifikationsmoglich-
keiten bei international gestreuten An-
lagen eingeschrinkt.

Um die Durchschnittsrendite der An-
lagen zu steigern., miiBte man ent-
weder innerhalb der FEuro-Linder
erhdhte Unternehmens- oder Linder-
risiken in Kauf nehmen. Oder man
dehnt das Universum fiir Fremd-
wihrungsanleihen aus, zum Beispiel in
Richtung der Emerging Markets. Die
Produkte-Palette an den Finanzmirk-
ten dirfte auf jeden Fall Anderungen
erfahren.

Wenn die Wihrungsunion doch
nicht zustande kommt?

Falls das — insgesamt mogliche, aber
nicht sehr wahrscheinliche — Alterna-
tivszenario eines Scheiterns oder auch
einer lingeren Verschiebung der Wih-
rungsunion eintritt, wird sich die Zins-
und Wihrungskonversion der letzten
Jahre umkehren. Auch die Aktien-
mirkte diirften wegen der jetzt noch
positiven Euro-Perspektiven negativ
tangiert werden. Bei diesen Marktre-
aktionen stellt sich weniger die Frage
nach der Richtung, sondern allenfalls
nach ihrem AusmaB.

Nach Abwipgung der Chancen und
Risiken im Vorfeld des Euro ergeben
sich u. a. die nachstehenden Leitlinien
der Anlagestrategie: im Rentenbereich
empfiehlt sich eine Konzentration auf
die Kernwihrungen.

Als Alternative zu festverzinslichen
Anlagen kommen vermehrt Aktien
in Betracht. Alternativen zur D-Mark
bei Annahme eines schwachen
Euros sind eher limitiert: im starken
Dollaranstieg seit Herbst 1996 ist
schon eine ansehnliche WWH-Kom-
ponente beriicksichtigt, wihrend An-
lagen in Schweizer Franken auf-
grund der tiefen Zinsen primir im
Aktienbereich vorgenommen werden
sollten.

Dr. Georg Sellerberg, Bank Julius Bar
Bahnhofstrae 36, CH-800t Zirich
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Fortbildungsveranstaltungen

Ankiindigungen von Fortbiidungsveranstaltungen an:

Bayerische Landeséarztekammer, MihlbaurstraBe 16, 81677 Miinchen,
Frau Eschrich, Telefon 0 88/41 47-248, Fax 0 89/41 47 -280 oder - 831

gekennzeichnet.

drztlichen Berufsverbande) beachten.

Arztinnen/Arzte im Praktikum

Fortbildungsveranstaitungen, die als Ausbiidungsveranstaitungen nach § 34c¢
der Approbationsordnung empfohlen werden, sind durch das Kirzel AP

Da nicht alle als Ausbiwungsveranstartungen anrechenbaren Fortbildungs-
veranstaltungen hier veréffentlicht werden kénnen, solten Arztinnen/Arzte im
Praktikum auch andere regionale und Gberregionale Fortbildungsankiindigungen
{z. B. der Arztlichen Kreisverbande, der wissenschaftlichen Gesellschaften und

Die Teilnahme wird vom Veranstalter im AiP-Ausweis bestatigt.

Besonders empfohlen wird die Teilnahme an zwei berufskundlichen Ver-
anstaltungen, die von der Bayerischen Landesdrztekammer, an einem Tag
zusammengefant, durchgefihrt werden. Die nachsten Termine:
17. September 1997 sowle Niirnberg, 4. Dezember 1997,

Auskunft und Anmeldung (schriftlich erforderlich):
Frau Miiller-Petter, Bayerische Landesarztekammer, MiihibaurstraBe 16,
81677 Minchen, Telefon (089) 41 47-2 32

Minchen,

Allergologie

10. bis 14. September 1997
in Davos AIP
Xlll. Kongre3 Fortschritte der Allergolo-
gie, Immunologie und Dermatclogie® Ver-
anstaiter: Klinik und Poliklinik fir Derma-
tologie und Allergologie Davos Leitung:
Prof. Dr. Dr. S. Borelli, Prof. Dr. Dr. J. Ring
Ort: Klinik fir Dermatologie und Allergolo-
gie Davos Auskunft: Klinik fir Dermatolo-
gie und Allergologie Davos, Tel. 0041/
81/21 60 91, Fax 0041/81/21 60 93 oder
Klinik und Polildinik fiir Dermatologie und
Allergologie der TUM, Biedersteiner Str.
29, 80802 Mianchen, Tel. 0 89/41 40-32 18,
Fax 0 89/41 40-31 73

Anésthesiologie
15. und 22, Juli 1997 in Wirzburg

Andsthesiologische Kolloguien: 15.7.: Au-
tologe Transfusion in der Tumorchirurgie
22.7.: Das Open-lung-Konzept Veranstal-
ter: Klinik fiir Anasthesiologie der Univer-
sitdt Wiirzburg Leitung: Prof. Dr. N. Roe-
wer Ort: GroBer Horsaal der Chirurgischen
Klinik {Bau 6), Josef-Schneider-Str. 2,
97080 Wirzburg Beginn: 18 Uhr¢. t. Aus-
kunft: Sekretanat Prof. Dr. N. Roewer, An-
schrift s. 0., Tel. 09 31/2 01-51 22, Fax
0931/201-34 44
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16. Jufi 1997 in Regensburg AiP
.Moderne Schmerztherapie — Schmerz-
therapie bei sympathischer Reflexdystro-
phie” Veranstalter: Abteilung fir Anédsthe-
sie, Intensivmedizin und Schmerztherapie
am Krankenhaus der Barmherzigen Bro-
der Regensburg Leitung: Dr. R. Manz Ort:
Kontferenzraum 1, Krankenhaus der Barm-
herzigen Briider, Prifeninger Str. 86,
93049 Regensburg Beginn: 19 Uhr s. t.
Anmeldung: Dr. K. Hanshans, Anschrift s.
0., Tel. 09 41/3 69-36 15, Fax 09 41/3 69-
36 20

23./24. Oktober 1997 in Eriangen

Kurs ,Andsthesiclogische Schmerzthera-
pie* — Postoperative Schmerzen — Tumor-
schmerztherapie Veranstalter: Klinik fdr
Anésthesiologie der Universitédt Erangen-
Numberg Leitung: Dr. R. Sitt, Dr. N.
GrieBinger Ort: Unterrichtsraum der Klinik
fir Anéasthesiologie und Raume der
Schmerzambulanz, Maximiliansplatz 1,
Erlangen Beginn: 23.10., 9 Uhr; Ende:
24.10., 18 Uhr Teilnahmegebiihr: 400 DM
{inkl. Kursunterlagen und Mittagessen);
begrenzte Teilnehmerzahl Anmeidung
{schriftlich erforderlich): Klinik fir Anasthe-
siologie, Schmerzambulanz, Herr Markert,
Krankenhausstr. 12, 91054 Erlangen, Tel.
0 91 31/85-25 56, Fax 0 91 31/85-69 04

25. bis 27. September 1997
in Erlangen

LEinfihrungskurs — Medizintechnik und
Geritekunde” — Ausfuhriicher Grundkurs
(Nicht fur Berufsanfanger geeignet} Ver-
anstalter: Klinik far Andsthesiologie der
Universitdt Erlangen-Nirmberg Leitung:
Dr.-Ing. A. Obermayer Ort: Neuer Unter-
richtsraum der Klinik fir Anasthesiologie,
Krankenhausstr. 12/lll, 91054 Erfdangen
Tellnahmegebiihr: 550 DM (inkl. Kursun-
terlagen); begrenzte Teilnehmerzahl An-
meldung (erforderlich): Kursverwaltung,
Frau Desch, Anschrift s. 0., Tel. 0 91 31/
85-91 51, Fax 0 91 31/85-91 61

Augenheilkunde
13. bis 17. Oktober 1997 in Minchen

~Tropenophthalmologie-Kurs" Veranstal-
ter: Augenklinik, Klinikum Innenstadt der
LMU Minchen Leitung: Prof. Dr. V. KlauB
Ort: Augenklinik, Mathildenstra3e 8,
80336 MinchenAnmeldung: Sekretariat
Prof. Dr. V. Klau3, Frau Partsch, Anschrift
s. o, Tel. 0 89/51 60-38 24, Fax O 89/
51 60-51 60

20. bis 22. Oktober 1997 in Miinchen

61. Manchner Ophthalmologen-Prakti-
kum: ,Homhaut, Linse, Glaukom® Veran-
staiter: Augenklinik und -polildinik der TU
Mdnchen im Klinikum rechts der Isar Lel-
tung: Prof. Dr. M. Mertz Ort: Mikrobiolo-
giekurssaal im Kiinikum rechts der isar,
lsmaninger Str. 22, 81675 Minchen Be-
ginn: 20.10., 8.30 Uhr Ende: 22.10., ca. 13
Uhr Anmeidung (schriftlich): KongreBse-
kretariat der Augenklinik, Frau Kiihnbaum,
Anschrift 5. 0., Fax 0 89/41 40-42 36

20. bis 24. Oktober 1997 In Minchen

JRefraktionskurs (Schober-Kurs)® Veran-
stalter: Augenklinik, Klinikum Innenstadt
der LMU Minchen Leitung: Prof. Dr. Dr.
B. Lachenmayr, Prof. Dr. D. Friedburg,
Prof. Dr. E. Hartmann Ort: Horsaal der
Augenklinik, Mathildenstr. 8, Minchen
Anmeldung: Bernfsverband der Au-
gendrzte Deutschlands, Frau Wagner,
Tersteegenstr. 12, 40474 Dasseldorf, Tel.
02 11/430 3714

Chirurgie

15. Juli 1997 in Miinchen AiP
Innenstadt-Kolloquium ,Verietzungen des
Hand- und Ellenbogengelenkes® Veran-
stalter: Chirurgische Klinik und Poliklinik,
Klinikkum innenstadt der LMU Minchen
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Leltung: Prof. Dr. L. Schweiberer, PD Dr.
E. Euler Ort: Horsaal der Chirurgischen
Klinik, Klinikum Innenstadt, NuBbaum-
str. 20, 80336 Minchen Beginn: 19 Uhr
s. t. Auskunft: Sekretariat Prof. Dr. L.
Schweiberer, Anschrift s. 0., Tel. 089/
51 60-25 00

20. September 1997 In Eichstitt  AiP
7. Eichstatter Symposium: Frakturen des
koxalen Femurendes® Veranstalter:
Kreiskrankenhaus Eichstitt, Chirurgische
Abteilung Leitung: Dr. V. Sanger Ort: Al-
tes Stadttheater, Eichstatt Zeit: 9 Uhr s. t.
bis 14 Uhr Anmeldung: Sekretariat Dr. V.
Sanger, Frau Schinko, OstenstraRe 31,
85072 Eichstatt, Tel. 084 21/6 01-301, Fax
08421/6 01-3 02

27. bis 30. Cktober 1997 In Wiirzburg

6. Mikrochirurgischer Operationskurs mit
praktischen Ubungen — Technische Basis
— Ubungsmodelle — Klinische Anwendung
Veranstalter: Chirurgische Klinik und Po-
lidinik der Universitat Wiirzburg Leitung:
Prof. Dr. A. Thiede, PD Dr. H.-J. Gassel
Ort: Chirurgische Klinik, Josef-Schneider-
5tr. 2, 97080 Wiirzburg Anmeldung: Chir-
urgische Universitatsklinik, Frau Béhmer,
Anschrift s. 0., Tel. 09 31/2 01-32 09 (vor-
mittags), Fax 09 31/2 01-32 27

Diagnostische Radiologie
17. bis 19. Cktober 1997 in Regensburg

~Lonausymposium* Gemeinsame Jahres-
tagung der Bayerischen und der Oster-
reichischen Réntgengesellschaft” Veran-
stalter:  Bayerische  Réntgengesell-
schaft e. V. und Osterreichische Ront-
gengesellschafte. V. Leitung: Prof. Dr. 5t.
Feuerbach, Regensburg; Univ.-Doz. Dr. G.
Mostbeck, Wien Ort: Klinikum der Univer-
sitat, Franz-Josef-Straul-Allee 11, 93053
Regensburg Anmeldung: Sekretariat
Prof. Dr. St. Feuerbach, Frau Sauer, Institut
tir Réntgendiagnostik, Anschrift s. o., Tel.
09 41/9 44-74 01, Fax 09 41/9 44-74 02

Frauenheilkunde und
Geburtshilfe

17. Jull 1997 In Miinchen AlIP
Abendkolloquium ,Neue Wege in der pra-
natalen Diagnostik und Therapie ~ Psy-
chosomatische Aspekte in der Geburts-
medizin® anldBlich der Einweihung der
neuen KreiBsdle Veranstalter: |. Frau-
enklinik, Klinikum Innenstadt der LMU
Minchen Leltung: Prof. Dr. G. Kinder-
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mann, Prof. Dr. M. Stauber Crt: Grof3er
Harsaal der Frauenklinik, MaistralRe 11,
80337 Minchen Beginn: 19.30 Uhr Aus-
kunft: Sekretariat Prof. Dr. M. Stauber,
Anschrift 5. 0., Tel. 0 89/51 60-42 50, Fax
089/51 60-47 15

23. Juli 1997 In Miinchen AIP
Symposium ,Perinatalmedizin — ein inter-
disziplindres Aufgabenfeld” Veranstalter:
Frauenklinik der TU Minchen, Abteilung
fur Perinataimedizin Leitung: Prof. Dr. H.
Graeff, Prof. Dr. K. T. M. Schneider Crt:
Hérsaal A im Klinikum rechts der Isar,
Ismaninger Str. 22, 81675 Minchen Zeit:
17 Uhr s. t. bis ca. 20.30 Uhr Auskunft:
Sekretariat der Abteilung Perinatalmedi-
zin, Frau Korff, Anschrift s. o., Tel. 0 89/
41 40-24 30, Fax 0 89/41 40-48 35, An-
meldung nicht erforderich

25. bis 27. September 1997
in Herzogenaurach

Interdisziplindres Symposium ,More than
15 Years of CA 125“ Kongref3sprache:
Englisch Veranstalter: Klinik far Frauen-
heilkunde mit Poliklinik der Universitat Er-
langen-Nimberg Leitung: Prof. Dr. N.
Lang Ort: Hotel Herzogspark, Herzog-
enaurach bei Erlangen Zeit: 9 Uhr s. t. bis
ca. 18 Uhr Auskunft: KongreBsekretariat
der Frauenklinik, Frau Bader, Universitats-
str. 21, 91054 Erlangen, Tel. 0 91 31/85-
68 95, Fax 0 91 31/85-69 92

Haut- und
Geschlechtskrankheiten

Sommersemester 1997 In Miinchen

~Fortbildungskolloquien im Sommerseme-
ster” 16.7.: Bakterielle und virale Superan-
tigene: Bedeutung und Relevanz 23.7.:
Wechselwirkungen von Mesenchym und
Epidermis bei der Wundheilung 30.7.:
Dermatologische Differentialdiagnose Ver-
anstalter: Dermatologische Klinlkk und
Poliklinik, Klinikum Innenstadt der LMU
Leltung: Prof. Dr. B. Przybilla, PD Dr.
M. Récken Beginn: 16 Uhr ¢. t. Ort:
Kleiner Hé&rsaal der Dermatologischen
Klinik, Frauenlobstr. 9-11, 80337 Minchen
Auskunft: Kongref3bire der Dermatolo-
gischen Klinik, Anschrift s. o., Tel. 0 89/
51 60-46 62

27. September 1997 in Miinchen

Seminar ,Aktuelle Photodiagnestik und
Phototherapie“ Veranstalter: Dermatolo-
gische Klinik und Poliklinik, Klinikum In-
nenstadt der LMU Leitung: Prof. Dr. G.
Plewig, PD Dr. M. Rocken, PD Dr. K. De-
gitz, Dr. G. Messer Ort: GroRer Horsaalder

Dermatologischen Klinik, Frauenlobstr.
9-11, 80337 Minchen Auskunft: Kon-
greBbiro der Dermatologischen Klinik,
Frau Ratzinger, Anschrift s. 0., Tel. 0 89/
51 60-46 62, Fax 0 89/51 60-45 31

Hygiene und Umweltmedizin

20. bis 24. Oktober 1997
In Bad Kissingen

4, Grundkurs Hygienebeautiragte Veran-
stalter: Forderverein Gesundheitszen-
trum Bad Kissingen e. V. Leltung: PD Dr.
A. Schwarzkopf, Wirzburg Anmeldung:
Gesundheitszentrum Bad Kissingen e. V.,
Sparkassenpassage 4, 97688 Bad Kissin-
gen, Tel. und Fax 09 71/9 75 65

Innere Medizin
20. bis 24. Oktober 1997 In Erlangen

3. Efanger Intensivkurs zur Vorbereitung
auf die Facharztprifung Innere Medizin —
Praxis- und prifungsorientiertes Repetito-
rium mit diagnostischen Seminaren (Ront-
gen, Sono, EKG, Hamatologie) und simu-
lierten Prifungsgesprachenfir Teilnehmer
fortgeschrittener internistischer Weiterbil-
dung Veranstalter: Medizinische Klinik ll|
und weitere Kliniken der Universitat Erlan-
gen-Narnberg, sowie Klinikkum der Stadt
Nirnberg in Zusammenarbeit mitder Deut-
schen Gesellschaft fiir Innere Medizin Lel-
tung: Prof. Dr. B. Manger, PD Dr. H.
NdBlein Ort: Kollegienhaus, Universitats-
str. 15, Eriangen Tellnahmegebiihr: fir
Nichtmitglieder der DGIM: 900 DM; flr
Mitglieder: 750 DM; begrenzte Teilneh-
merzahl Anmeldung (schriftlich): Medizi-
nische Klinik 11l, Frau Ruhmann, Kranken-
hausstr. 12, 91054 Erangen, Tel. 091 31/
85-20 74, Fax 0 91 31/85-64 48

Kinderchirurgie
16. Juli 1997 In Landshut

JKinderchirurgische Erfahrungen in Ruan-
da* Veranstalter: Kinderklinik S5t. Marien
Landshut, Kinderchirurgische Abteilung
Leitung: Dr. A. Jahn, Dr. R. Kastner Ort:
Kinderklinik St. Marien, Grillparzerstr. 9,
84036 Landshut Beginn: 16 Uhr c. t. An-
meldung: Sekretariat Dr. A. Jahn, Frau
Bart, Anschrift 5. 0., Tel. 08 71/8 52-2 10

Kinderheilkund
12. Juli 1997 In Regenshurg AiP
5. Regensburger Epilepsie-Seminar ,Vom
Umgang mit alten und neuen Antiepilepti-

ka in Ambulanz und Klinik" Veranstalter:
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Regensburger Kinderzentrum St. Martin
Leitung: Dr. B. Ostertag Ort: Kleiner Hor-
saal im Klinikum, Franz-Josef-Strau3-Al-
lee 11, Regensburg Zeit: .30 Uhr bis ca.
13.30 Uhr Anmeldung: Sekretariat Dr. B.
Ostertag, Wieshuberstr. 4, 83059 Regens-
burg, Tel. 09 41/46 50 20, Fax 09 41/46 50-
240

19. Juli 1997 in Landshut AlIP
Themen: Das intersexuelle Genitale — Pu-
bertat. Normvarianten und Pathologie —
Differentialdiagnose der juvenilen Struma
— Auswirkungen von Schilddrisenerkran-
kungen der Mutter auf das Neugeborene
Veranstalter: Kinderklinik Si. Marien,
Landshut Leitung: Dr. K. Hofweber Ort;
Kinderklinik St. Marien, Grillparzerstr, g,
84036 Landshut Zelt: 9.30 bis 13 Uhr
Anmeldung: Sekretariat Dr. K. Hofweber,
Anschrift s. 0., Tel. 08 71/8 52-2 21, Fax
0871/212 30

Laboratoriumsmedizin
15. Jull 1997 in Midnchen

144. Kolloquium ,Chemokine und glome-
ruldare Entziindung” Veranstalter: Institut
fir Klinische Chemie der LMU Miinchen im
Klinikum GroBBhadern Leltung; Prof. Dr. D.
Seidel, PD Dr. J. Thiery Ort: Horsaal V, Kli-
nikum GroBhadern, Marchioninistr. 15,
81377 Minchen Beginn: 18 Uhrs. t. Aus-
kunft: Sekretariat des Institutes, Frau
Gebhart, Anschrift s. 0., Tel. 0 89/70 95-
3205

Mikrobiologie und
Infektionsepidemiologie

16. Jull 1997 In Wiirzburg AIP
Klinisch-infektiologisches Seminar ,Infek-
tionen in der Schwangerschaft® Veran-
stalter: Institut flr Virologie und Immun-
biologie und Institut fir Hygiene und
Mikrobiologie der Universitdt Wirzburg
Leltung: Prof. Dr. V. ter Meulen, Prof. Dr.
M. Frosch Ort: Horsaal des Instituts fir
Rechtsmedizin, Versbacher Str. 3, Wilrz-
burg Beginn: 19 Uhr s. t. Auskunft:
Sekretariat Prof. Dr. V. ter Meulen, Vers-
bacher Str. 7, 97078 Wirzburg, Tel. 09 31/
2 01-58 55, Fax 09 31/2 01-39 34

48. Niirnberger Fortbildungs-
kongrefl
der Bayerischen
Landesiirztekammer

vom 5. bis 7. Dezember 1997
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23. Juli 1997 in Erlangen AiP
LAntivirale Chemotherapie” Veranstalter:
Institut fdr Kiinische und Molekulare Viro-
logie der Universitdt Erangen-Nimberg
Leitung: Prof. Dr. B. Fleckenstein Ort:
GroBer Horsaal der Kinderklinik, Loschge-
str. 15, Erlangen Beginn: 19 Uhrc. t. Aus-
kunft: Frau Dr. B. Schmidt, SchloBgarten
4, 81054 Erlangen, Tel. 0 91 31/85-27 62
oder 40 10, Fax 0 91 31/85- 64 85; An-
meldung nicht erforderlich

3. bis 5. Oktober 1997 in Bamberg

Bamberger Symposium ,Lymphocyte
Growth Control and Immunodeficiency”
Veranstalter: Institut fiir Klinische und
Molekulare Virologie der Universitat Erlan-
gen-Nirnberg Leitung: Prof. Dr. B.
Fleckenstein Ort: Hegelsaal in der Kon-
zert- und KongreBhalle, MuBstr., Bamberg
Anmeldung: Institut fiir Klinische und Mo-
lekulare Virologie, Frau Grone und Frau
Muschick, SchloBgarten 4, 91054 Eran-
gen, Tel. und Fax 0 91 31/85-21 01

Nephrologie
28. Jull 1997 In Minchen

Nephrologisches Forum Minchen Veran-
stalter: Physiologisches Institut Minchen
Leltung: Prof. Dr. W. Samtieben Ort: Klei-
ner Horsaal des Physiologischen Institu-
tes, Pettenkoferstr. 12, 80336 Milnchen
Beginn: 18.30 Uhr Auskunft: Sekretariat
Prof. Dr. K. Thurau, Anschrift s. 0., Tel,
0 89/59 96-5 28, Fax 0 89/59 96-532

Neurologie

19. Jull 1997 in Bischofswiesen AlP
5. Loipler Kolloguium ,Schlaganfall-Sym-
posium* Veranstalter: Rehabilitationskli-
nik Loipl Leitung: Dr. S. Kleinert Ort: Re-
ha-Klinik Loipl, Thanngasse 15, 83483
Bischofswiesen bei Berchtesgaden Zeit:
9.30 bis 14.30 Uhr Auskunft: Sekretariat
Dr. S. Kleinert, Anschrift s. o., Tel. 086 52/
8 90, Fax 0 86 52/89-5 06, Anmeldung
nicht erforderlich

Neuroorthopadie

19. Juli 1997
In Schwarzenbruck

AiP

.Neurologisch-orthopadisch-intemistisches
Kolloquium® - Klinische Fallbesprechun-
gen aus den Gebieten der Neurologie,
Orthopédie und der Inneren Medizin Ver-
anstalter: Krankenhaus Rummelsberg,
Neurologische Abteilung, Internistische
Abteilung und Orthopéadische Klinik Lei-
tung: Prof. Dr. F. L. Glétzner Ort: Vor-
tragsraum des Wichemhauses, Kranken-
haus Rummelsberg, 90592 Schwarzen-
bruck bei Niimberg Zelt: 9.30 Uhr bis 12
Uhr Auskunft: Sekretariat der Neurologi-
schen Abteilung, Frau Koestler, Anschrift
s. 0., Tel. 091 28/50 34 37

Notfalimedizin

10. September 1997 In Passau AiP
Notarztfortbildung .Stellenwert der akuten
Lysebehandlung beim Myokardinfarkt und
Apoplex* Veranstalter: Klinikum Passau,
Chirurgische Klinik und Klinik far Andsthe-
sie und operative Intensivmedizin Lel-
tung: Dr. W. Dorn, Dr. H. NuBBer Ort: Hor-
saal 2 der Universitat, Innstr. 25, Passau
Zeit: 19.30 bis 21.30 Uhr Auskunft:
Sekretariat der Klinik far Andsthesiologie
am Klinikum Passau, Bischof-Piligrim-Str.
1, 84032 Passau, Tel. 08 51/53 00-22 43,
Anmeldung nicht erforderlich

Oktober bis Dezember 1997
In Mnchen

13.-16.10.: Intensivkurs ,Kriseninterventi-
on in der Notfallmedizin“ 1.11. und 7.12.;
Intensivkurs ,Padiatrisches Notarztinten-
siviraining” 18./19.10. und 15./16.11.;
Instruktorlehrgang .Intensiviraining Kar-
diopulmonale Reanimation®8.11.; Aufbau-
kurs Veranstalter: Arbeitskreis Notfallme-
dizin und Rettungswesen e. V. (ANR) an
der LMU Mdnchen Ort: ANR-Geschaits-
stelle, NuBbaumstr. 20, 80336 Mdnchen;
begrenzte Teilnehmerzahl Anmeldung
{erforderlich): Geschéaftsstelle des ANR,
Anschrift s. 0., Tel. 0 88/51 60-48 50, Fax
0 89/51 60-48 52

30. Juli 1897 In Wirzburg

.Clostridien-Neurotoxine: ~ Wirkungsme-
chanismus vs. Wirkung® Veranstalter:
Neurologische Klinik und Polikdinik im
Kopfklinikum der Universitdt Wiirzburg
Leitung: Prof. Dr. K. Toyka Ort: Horsaal
der Neurologischen Klinik, Josef-Schnei-
der-Str. 11, 97080 Wirzburg Beginn:
18 Uhr s. t. Auskunft: PD Dr. G. Becker,
Anschrift s. 0., Tel. 09 31/2 01-57 51, Fax
08 31/2 01-26 97

16. bis 19. Oktober 1997
In Berchtesgaden

15. Tagung .Notfallmedizin im Wandel der
Zeit — Kosten im Rettungsdienst” Veran-
stalter: Arbeitsgemeinschaftderin Bayem
tatigen Notarzte (agbn) Leltung: Prof. Dr.
P. Sefrin Ort: Kur- und KongreBhaus,
Berchtesgaden Anmeldung: agbn, Frau
Gotz, Josef-Schneider-Str. 2, 7080 Wirz-
burg, Tel. 09 31/2 01-51 28, Fax 09 31/
284746
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Nuklearmedizin

19./20. September 1997
In Miinchen AiP
2. Minchner Nuklearmedizin-Symposium
«Wo Nuklearmediziner, Onkologen und
Radiologen sich treffen” Veranstalter: Nu-
klearmedizinische Klinik und Poliklinik der
TU Minchen, Klinikum rechts der Isar und
Klinik und Poliklinik fiir Nuklearmedizin, Kli-
nikum Innenstadt der LMU Minchen Lel-
tung: Prof. Dr. M. Schwaiger, Prof. Dr. K.
Hahn Ort: Hotel City Hilton, Rosenheimer
Str. 15, Minchen Zeit: 19.9., 10 Uhr s. t.
bis 18 Uhr; 20.9., 9 Uhr s. t. bis ca. 17. 30
Uhr Anmeldung: Sekretariat Prof. Dr. K.
Hahn, Frau Peters, Ziemssenstr. 1, 80336
Manchen, Tel. 0 89/51 60-24 42/43, Fax
0 89/51 60-44 88

Onkologie

16. Juli 1997 in Bamberg AiP
6. Onkologisches Symposium: Chronische
myeloische Leukdmie — Schilddrisenkar-
Zinom —Lebermetastasen Veranstalter: 11.
Medizinische Klinik im Klinikum Bamberg
Leltung: Prof. Dr. H. J. Weis, Dr. R.-M. Zip-
pe! Ort: Klinikum Bamberg, Buger StraBe
80, 96049 Bamberg Beginn: 17 Uhr s. t.
Anmeldung: Sekretariat Prof. Dr. H. J.
Weis, Frau Westphal, Anschrift s. o., Tel.
09 51/5 03-24 91, Fax 09 51/5 03-24 93

17. Jull 1997 in Oberaudorf AlIP
Interdisziplindres Konsilium mit Fallbe-
sprechungen Veranstalter: Onkologische
Klinik Bad Trissl im Tumorzentrum Main-
chen an den Medizinischen Fakultiten der
LMU Minchen und der TU Mlnchen Lei-
tung: Prof. Dr. Ch. Clemm, Prof. Dr. H. Ehr-
hart Ort: Konferenzraum in der Cnkologi-
schen Klinik Bad Trissl, Bad Trissl-Str. 73,
83080 Cberaudorf Beginn: 14 Uhrs.t. An-
meldung: Sekretariat der Onkologischen
Klinik, Anschrift s. o., Tel. 0 80 33/2 02 85,
nach Anmeldung besteht die Mbglichkeit
der Vorstellung von Problempatienten teil-
nehmender Arzte

Orthopéadie
30. Jull 1997 In Unterlelnleiter

~Synergetische Reflextherapie bei Kindem
mit Zerebralparese” Veranstaiter: Inter-
disziplindres Therapiezentrum Haus Fran-
ken Leltung: Dr. U. Sattler, Dr. W. Pfat-
fenrot Ort: ITZ Haus Franken, Stornhofer
Berg 15-17, 91364 Unterleinleiter Beginn:
18 Uhr Auskunft: Sekretariat des ITZ,
Frau Striegel, Anschrift s. 0., Tel. 0 91 94/
721-1 50

29./30. August 1997 In Miinchen

«nternational Course on Laser-assisted
Arthroscopic Interventions in Crthopaedic
Surgery” Veranstalter: Abteilung und Po-
liklinik for Sportorthopadie der TU Min-
chen Leitung: Prof. Cr. A. Imhotf Ort: Ab-
teilung und Poliklinik fir Sportorthopadie,
Connollystr. 32, 80809 Manchen Anmel-
dung: Sekretariat Prof. Dr. A. Imhoff,
Anschrift s. 0., Tel. 0 89/28 92-44 62, Fax
0 89/28 92-44 84

Plastische Chirurgie
13. bis 16. Oktober 1997 In Miinchen

21. Praktischer Kurs tir Mikrochirurgie der
GefdBe und Nerven Veranstalter: Abtei-
lung fir Plastische und Wiederherstel-
lungschirurgie der TU Mdnchen im Klini-
kum rechts der Isar Leitung: Prof. Dr. E.
Biemer Ort: Klinikum rechts der Isar,
Ismaninger Str. 22, 81675 Mlnchen An-
meldung: Sekretariat Prof. Dr. E. Biemer,
Anschrift s. 0., Tel. 0 89/ 41 40-21 69 oder
2171, Fax 0 89/41 40-48 69

20421, Oktober 1997 in Miinchen

.Weiterbildungskurs fir Plastische Chirur-
gen® — Einsatz des Endoskopes in der
asthetischen Chirurgie, in der Handchirur-
gie und in der rekonstruktiven Chirurgie
Veranstalter: Abteilung fur Plastische und
Wiederherstellungschirurgie der TU Min-
chen im Klinikum rechts der Isar Leltung:
Prof. Dr. E. Biemer Ort: Anatomische An-

am 16, Juii 1997 in Niirnberg

Miinchen-Haar)

berg Nord, FlurstraBe 17, Niirnberg

Gemeinsames Fachgespriich der Niirnberger Suchthilfe mit
der Arzteschaft im Grofiraum

Thema: Chancen und Probleme der Substitutionsbehandlung Drogenab-
hingiger insbesondere der Codein-Substitution (Dr. Dr. Dr. E Tretter,

Zeitund Ort; 18 bis 20 Uhr — Horsaal der Frauenklinik im Klinikum Niirn-
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stalt der LMU Munchen, Pettenkoferstr. 11,
Minchen, und Hérsaal D im Klinikum
rechts der Isar, Ismaninger Str. 22, Min-
chen Anmeldung: Sekretariat Prof. Dr. E.
Biemer, Ismaninger Str. 22, 81675 Min-
chen, Tel. 0 89/ 41 40-21 69 oder 21 71,
Fax 0 89/41 40-48 69

Pneumologie
23. Juli 1997 in Miinchen

»Lungenfunktionsseminar® — Lungenfunk-
tionsdiagnostik: Spirometrie, FluBvolu-
menkurve, Bodyplethysmographie, Bron-
chospasmolyse, Blutgasanalyse, Allergie-
diagnostik, klinische Falldemonstration
Veranstalter: Medizinische Klinik, Klini-
kum Innenstadt der LMU Manchen Lei-
tung: PD Dr. R. M. Huber Ort: Seminar-
raum der Medizinischen Klinik, Ziems-
senstraBe 1, 80336 Miinchen Zeit: 13 Uhr
s. t. bis ca. 17 Uhr Teilnahmegebihr: 100
DM Anmeldeschlu3: 16.7.; begrenzie
Tellnehmerzahl Anmeldung: Sekretariat
Pneumologie, Frau Crass, Anschrift s.0.,
Tel. 0 89/51 60-25 90 (8 bis 12 Uhr)

Psychiatrie und
Psychotherapie

Jul/August 1997 in Taufkirchen/Vils

16.7.: Pflegeplanung—ein Arbeitsmittel der
Pflege —eine Anregung fir die Medizin und
andere therapeutische Berufe? 23.7.:
Zeitmanagement und Selbstorganisation
im arztlichen Dienst — Sommerakademie
~Psychiatrie — Philosophie* 13.8.: ,Be-
wubBtsein” aus philosophischer Sicht 20.8.;
Philosophie des Geistes, Einflihrung, 27.8:
Theoretische Modelle psychiatrischer Er-
krankungen Veranstalter: Bezirkskran-
kenhaus Taufkirchen/Vils Leitung: PD Dr.
M. Dose Ort: Arztebibliothek des BKH,
Brauhausstr. 5, 84416 Taufkirchen/Vils
Zeit: 15 Uhr s. t. bis 16.30 Uhr Auskunft:
Sekretariat PD Cr. M. Dose, Frau Lechner,
Anschrift s. o., Tel. 0 80 84/9 34-2 12; An-
meldung nicht erforderlich

Psychotherapie
25, bls 27. September 1997 in Erlangen

Seminarreihe ,Einfihrung in die Erickson-
sche Hypnotherapie” Block 2 Veranstal-
ter: Klinikum am Europakanal, Klinik fdr
Neurologische Rehabilitation Leltung: Dr.
R. Bartl Ort: Klinik far Neurologische
Rehabilitation, Am Europakanal 71, 91056
Erlangen Beginn: 25.9., 10 Uhr; Ende:
27.9., 13 Uhr Tellnahmegebihr: 350 DM
Anmeldung: Klinikum am Europakanal,
Frau Sprangler, Anschrift s. 0., Tel. 091 31/
7 53-22 58, Fax 0 91 31/7 53-27 57
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September 1997 in Regensburg

Analytische Selbsterfahrungsgruppe (far
Waeiterbildung anerkannt) Leitung: Dr. H.
Maller Ort: Eisenmannstr. 33, Regensburg
Zeit: Einmal monatlich samstags je 4 Dop-
pelstunden Anmeldung: Dr. H. Mller, Tel.
0941/362 26

Sonographie
16. Juli 1997 In Regensburg

Regensburger Ultraschallgesprach: ,Rolle
neuer Ultraschallkontrastmittel bei der Du-
plexsonographie” Veranstalter: Klinik und
Poliklinik fir Innere Medizin |, Klinikum der
Universitat Regensburg Leitung: Prof. Dr.
J. Schélmerich, Dr. G. Lock Ort: GroBer
Hérsaal im Klinikum, Franz-Josef-Strauf3-
Allee 11, 93053 Regensburg Beginn: 19
Uhr s. t. Anmeldung: Klinik und Poliklinik
fir Innere Medizin |, Anschrift 5. o., Tel.
09 41/9 44-70 14, Fax 09 41/9 44-70 16

25./26. September 1997 In Miinchen

Einflihrung in die Echokardiographie (M-
Mode und Sektor) mit praktischen Ubun-
gen und Befunderhebung Veranstalter:
Stadt. Krankenhaus Miinchen-Harlaching,
lll. Medizinische Abteilung Leitung: Dr. W,
Scheinpflug Ort: Hdrsaal des Kranken-
hauses flir Naturheilweisen (Klinikgelande
des Stadt. Krankenhauses Harlaching),
Sanatoriumsplatz 2, 81545 Minchen Zeit:
25.9, 8.30 bis ca. 18 Uhr; 26.9., 8.30 bis
ca. 13 Uhr; begrenzte Teilnehmerzahl An-
meldung (erforderlich): Sekretariat der I1l.
Medizinischen Abteilung, Anschrift s. o.,
Tel. 0 89/62 10-3 94

September/Oktober 1997 In Erlangen

Ultraschall Abdomen, Retroperitoneum,
einschl. Nieren und Schilddriise 25.-28.9.:
Grundkurs 19.-22.10.: Aufbaukurs — nach
der Ultraschall-Vereinbarung der KBV Ver-
anstalter: Ultraschall-Schule Erflangen an
der Medizinischen Klinik | mit Poliklinik der
Universitdt Erangen-Nimberg Leltung:
Dr. D. Becker Ort: Ultraschall-Schule an
der Medizinischen Klinik I, Krankenhaus-
str. 12, 91054 Erlangen; begrenzte Teil-
nehmerzahl Anmeldung: Ultraschall-
Schule an der Medizinischen Klinik I,
Anschrift s. o., Tel. 0 91 31/85-34 24 oder
34 45

27. September 1997 In Minchen

Ultraschall-Refresher-Kurs V _Sonogra-
.phie der Brust- und der Bauchhdhle, des
Verdauungstraktes und des Pankreas im
Sauglings- und Kindesalter* Veranstalter:
Kinderklinik im Dr. von Haunerschen Kin-
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derspital der LMU Minchen, Rontgenab-
teilung Leltung: PD Dr. K. Schneider Ort:
Horsaal im Dr. von Haunerschen Kinder-
spital, Lindwurmstr. 4, 80337 Minchen
Beginn: 9 Uhr s. t. Tellnahmegebiihr:
175/75 DM Anmeldung: Sekretariat PD
Dr. K. Schneider, Frau Emst, Anschrifts. 0.,
Tel. 0 89/51 60-31 61, Fax 0 89/51 60-44 08

Oktober 1997 In Bad Kissingen

10.-12.10.: Doppler-Sonographie der peri-
pheren Arterien und Venen (inkl. Duplex
und Farbkodierung) — Aufbaukurs nach der
Uttraschall-Vereinbarung der KBV 17.-
19.10.: Doppler-Sonographie der hirn-
versorgenden Arterien (inkl. Duplex und
Farbkodierung) — Aufbaukurs nach der
Uttraschall-Vereinbarung der KBV Veran-
stalter: Diabetes-Reha-Zentrum Farsten-
hof Bad Kissingen Leltung: Dr. G.-W.
Schmeisl Ort: Vortragsraum des Diabetes-
Reha-Zentrums Flrstenhof, Bismarckstr.
6, 97688 Bad Kissingen Anmeldung: Se-
kretariat Dr. G.-W. Schmeisl, Frau Reichl,
Anschrift s. 0., Tel. 09 71/80 28-6 19, Fax
09 71/80 28-6 04

13. bis 17. Oktober 1997 In Wirzburg

Ultraschalldiagnostik auf dem Gebiet der
Inneren Medizin — Aufbaukurs nach der Ul-
traschall-Vereinbarung der KBV Veran-
stalter: Medizinische Poliklinik der Uni-
versitat Wirzburg Leitung: Dr. M. Jenett
Ort: Horsaal der Medizinischen Poliklinik,
Wirzburg Anmeldung (schriftlich): Dr. M.
Jenett, Klinikstr. 8, 97070 Wirzburg, Tel.
09 31/2 01-70 30, Fax 09 31/2 01-70 10

15, bis 18. Oktober 1997 In Minchen

+Echokardiographie®—Grundkurs nach der
Ultraschall-Verginbarung der KBV Veran-
stalter: Stidt. Krankenhaus Manchen-
Harlaching, lll. Medizinische Abteilung
Leltung: Dr. C. Kirscheneder, Dr. W.
Scheinpflug, PD Dr. W. Zwehl, Dr. E. Reu-
schel-Janetschek Ort: Horsaal des Kran-
kenhauses fir Naturheilweisen (Stadt.
Krankenhauses Harlaching), Sanato-
riumsplatz 2, 81545 Minchen; begrenzte
Teilnehmerzahl Anmeldung (erlorder-
lich): Sekretariat der Ill. Medizinischen Ab-
teilung, Anschrifts. 0., Tel. 089/62 10-273

Anzeige:

Vortrdge Seminare

28. Oktober - 1. November

Workshops Kultur

edizin

1997

KongreBzentrum Garmisch-Partenkirchen

Dr, DEmcH Kuncisror  Dr. PeTER LEVINE
ERGOS-INSTITUT FUR

PSTCHOKINESIOLOGIE

- UND VIEL KyLTUR

Dr. Ernest Ross: SOMATISCHE ERZIEHUNG  JomannEs GALLI,
HYPNOTHERAPIE Dr W Dr. TATIANA MAJER &
otr BUNTIC Dr. CorneuA LANGE

Dr. PAxKAl UND PSYCHOONKOLOGIE DEer CLOWN ALS HEILER
Dr. Smrta NARAM -
PULSDIAGNOSTIK UND %ﬁ;im"m&mg}‘”ﬁm Mars BoiNgE GROUP
AYURVEDA-THERAPIE MUSIK LAPPLANDS
Pror. DR HELM STIERUN  BRANT SECUNDA
ARZT FUR PSYCHOTHERAPIE  SCHAMANISTISCHES HEILEN Iélmg Days s!_cm
B e TR 1G BAND « MONCHEN
SYSTEMTHERAPIE D lncam Ousmc

PSYCHOSOMATISCHE GUDRUN SCHAUMANN
De. Max SCHUEPBACH  MEDIZIN IN DER SCHWINGHAMMER
TRAUMKGRPER FRAUVENHMEILKUNDE KiassiscHes KONZERT

Infos: ZIST e.V. und Reichert Orga, Achstrasse 63, D - 82386 Oberhausen
TeL 08802/1250, Fax 08802/1255
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Kurse 1997/98 in Erlangen

~Fortbildungsseminare A- und B-Scan-So-
nographie der Kopf-Hals-Region* — Nach
der Ultraschall-Vereinbarung der KBV
18./19.10.: Grundkurs 21./22.3.1998: Auf-
baukurs 20./21,6.1398; AbschiuBkurs Ver-
anstalter: Klinik und Poliklinik fiir Hals-
Nasen-Ohrenkranke der Universitat Eran-
gen-Niirberg Leitung: Prof. Dr. M. Wei-
denbecher, Dr. W. Benzel Ort; Siemens UB
Med, Henkestr. 127, Erlangen; begrenzte
Teilnehmerzahl Anmeldung: Dr. M. Win-
ter, HNO-Klinik, Waldstr, 1, 81054 Erlangen,
Tel. 0 91 31/85-37 92, Fax 0 91 31/
85-38 33 A

22. bis 25. Oktober 1997 In Minchen

«Ultraschallkurs in der Inneren Medizin
(Abdomen, Schilddriise)* — Aufbaukurs
nach der Ultraschall-Vereinbarung der
KBV Veranstalter: Krankenhaus der
Barmherzigen Briider Mdnchen, Innere
Abteilung Leitung: Prof. Dr. J. G. Wechs-
ler Ort. Krankenhaus der Barmherzigen
Briider, Romanstr. 93, 80639 Miinchen
Teilnahmegebihr: 850 DM; begrenzte
Teilnehmerzahl Anmeldung: Sekretariat
Prof. Dr. J. G. Wechsler, Anschrift s, 0., Tel.
089/1793-262, Fax 0 89/1 78 11 94

13. bis 16. November 1997 in Minchen

»>eminar fir Ultraschalldiagnostik® Abdo-
men, Retroperitoneum (einschl. Urogeni-
talorgane), Thorax, Schilddriise — Aufbau-
kurs nach der Ultraschall-Vereinbarung
der KBV Veranstalter: Stidt. Kranken-
haus Minchen-Neuperlach, 1. Medizini-
sche Abteilung gemeinsam mit dem Stadt.
Krankenhaus Minchen-Schwabing, Il
Medizinische Abteilung Leitung: Dr. B.
Weigold, Dr. R. Decking, Dr. P. Banholzer
Ort: Funktionsraume (2. Stock) des Neu-
perlacher Krankenhauses, Oskar-Maria-
Graf-Ring 51, Minchen, und Horsaal der
Kinderklinik des Schwabinger Kranken-
hauses, Kdlner Platz 1, Eingang Parzival-
str. 16, Minchen Teilnahmegebiihr: 800
DM; begrenzte Teilnehmerzahl Anmel-
dung: Dr. R. Decking,Oskar-Maria-Graf-
Ring 51, 81737 Miinchen, Telefon (0 89)
67 94-3 44

Sportmedizin

16. bis 18. Oktober 1997
In Bad Kissingen

~Ausdauersportarten Laufen und Biken“ —
Zur Erangung der Zusatzbezeichnung
-Sportmedizin® werden 10 Stunden Theo-
rie und 10 Stunden Praxis angerechnet
Veranstalter: Klinik Bavaria, Bad Kissin-
gen Leitung: Prof. Dr. W. Hilmer, Dr. P.
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Rost, Dr. U. Griinberg Ort: Klinik Bavaria,
von-der-Tann-Str, 18-22, 97688 Bad Kis-
singen Anmeldung: Chefarztsekretariat
Dr. U. Grinberg, Anschrifts. 0., Tel. 09 71/
8 29-7 25

24425, Oktober 1997 In Minchen

Jnternationaler Schulterarthroskopie- und
Schulterchirurgiekurs® Themen: ,Vordere
und hintere Schulterinstabilitat, Subacro-
mialraum, Impingementsyndrom, Rotato-
renmanschettenrupturen® Veranstalter:
Abteilung und Poliklinik fiir Sportorthopa-
die der TU Minchen Leitung: Prof. Dr. A.
Imhoff Ort: Abteilung und Poliklinik for
Sportorthopéadie, Connollystr. 32, 80809
Miinchen Anmeldung: Sekretariat Prof.
Dr. A. Imheff, Anschrift s. 0., Tel. 0 89/
28 92-44 62, Fax 0 89/28 92-44 84

Umweltmedizin
September/Oktober 1997 InNeuherberg

Kurse zur Erdangung der Zusatzbezeich-
nung ,Umweltmedizin* 22.-26.9.; Kurs 1;
20.-24.10.: Kurs 2 Veranstalter; GSF —
Forschungszentrum fiir Umwelt und Ge-
sundheit Ort: Neuherberg bei Mdnchen
Anmeldung: Kursorganisation, GSF -
Forschungszentrum, Ingolstadier Land-
str. 1, 85764 Neuherberg, Tel. 0 89/31 87-
40 40, Fax 0 89/31 87-33 23

Lehrgang zur Einfiihrung in
die vertragsirztliche Titigkeit
gemiiB § 17 Arzte-ZV

Die KVB fuhrt folgenden Einfih-
rungslehrgang durch:

8. November 1997

Arztehaus Oberbayern
ElsenheimerstraBe 39, Miinchen
Beginn: 8.45 Uhr — Ende: ca. 15.15
Uhr

Schriftliche Anmeldung an die Kas-
seniirztliche Vereinigung Bayerns
— Landesgeschiftsstelle — Arzte-
haus Bayern, Miihlbaurstralie 16,
81677 Minchen, Telefon (0 89)
41 47-445, Telefax (0 89) 4147-443
(Frau Zschischang).

Die Teilnahmegebihr in Héhe von
50 DM ist nach Erhalt der schriftli-
chen Bestiitigung zu entrichten.

Oktober 1997 und Friihjahr 1998

Kurse zur Erlangung der Zusatzbezeich-
nung ,Umweltmedizin® 17.-19.10.97: Kurs
3/A in Miinchen; Juli 1998: Kurs 3/B in
Wirzburg; 16.-18.1.98: Kurs 4/A in Bad
Reichenhall; 24.-26.4.98: Kurs 4/B in
Augsburg — Kurse 3 und 4 sind nach dem
Kursbuch fiir Umweltmedizin der Bundes-
arztekammer ausgerichtet und dauemn je
50 Stunden Veranstalter: Arztlicher Kreis-
verband Augsburg — Umweltausschui3
Anmeldung: Arztlicher Kreisverband
Augsburg, Frohsinnstr. 2, 86150 Augs-
burg, Tel. 08 21/32 56-2 00, Fax 08 21/
3256-2 15

Interdisziplindr
August und Oktober 1997 in Miinchen

.Psychosomatische Grundversorgung® —
Balint-Gruppe -Verbale Interventionstech-
nik {80 Stunden) Leitung: A. Juchheim, Dr.
R. Scherer-Renner Ort: Praxis Dr. Sche-
rer-Renner, Kaiserplatz 11, 80803 Min-
chen Zeit: 13.-17.8. (Teil 1), 1.-5.10. (Teil
2); jeweils Mittwoch 15,30 Uhr bis Sonntag
13 Uhr Anmeldung: Dr. R. Scherer-Ren-
ner, Anschrift s. 0., Tel. 0 89/33 88 98, Fax
0 89/34 47 54 oder A. Juchheim, Tel.
0 89/28 40 99, Fax 0 89/27 29 93 94

18. Oktober 1997 in Landshut

~Psychosomatische Grundversorgung” (10
Doppelstunden Theorie, 35 Doppelstun-
den Praxis) Veranstalter: Krankenhaus
Landshut-Achdorf in Zusammenarbeit mit
dem Arztlichen Weiterbildungskreis for
Psychotherapie und Psychoanalyse Min-
chen/Sidbayern Leitung: Prof. Dr. R.
KluBmann Ort: Refektorium (E 2) des
Krankenhauses, Achdorfer Weg 3, Lands-
hut Zeit: insgesamt 8 Samstage von 9 Uhr
bis ca. 18 Uhr, und zwar. 8. und 22.11,,
6.12., 10. und 24.1.98, 14, und 28.2. An-
meldung fir die Thecrie; Arztl. Weiterbil-
dungskreis flr Psychotherapie, Hedwigstr.
3, 80636 MoOnchen, Tel. 0 89/1 23 82 11,
und Anmeldung {schriftlich) fiir die Praxis:
Prof. Dr. R. KluBmann, Medizinische Po-
liklinik, Pettenkoferstr. 8 a, 80336 Mun-
chen, Tel. 0 83/51 60-35 70 {9-11 Uhr)

Oktober 1997 in Minchen

Beraterische und therapeutische Hilfe im
Spannungsfeld der Kulturen — Trainings-
kurs zur transkulturellen Arbeit in Medizin,
Psychiatrie und sozialer Arbeit Veranstal-
ter; Bayerisches Zentrum fOr Transkulu-
relle Medizin e. V. Minchen Anmeldung:
ISTOB - Institut fir Systemische Therapie
und Organisationsberatung, Sandstr. 41,
80335 Mianchen, Tel. 0 89/5 23 63 43, Fax
089/5236878

Bayerisches Arzteblatt 7/97



Fortbildung fiir Praxisangestellte

Die Kurse finden jeweils samstags von 9.30 bis 12.30 Uhr und von 13 bis
16 Uhr statt. Die einzelnen Blécke sind zugleich Teil der Fortbildung zur
Arztfachhelferin.

Kursort Miinchen
Walner-Schulen, Landsberger StraBe 68-76, 80339 Miinchen,
Telefon (089) 5409550, Anmeldungen bei der Schule

Block IX

Medizinische Facher, 106 Stunden, 530,- DM

13., 20, 27. September, 4., 11., 18., 25. Oktober, 8., 15., 22., 29. November,
6., 13. Dezember 1997

weitere Termine fortlaufend

Kursort Niirnberg

BRK-Kreisverband, Nunnenbeckstra3e 43, 90489 Niirnberg,
Staatliche Berufsschule, Raigeringer Strafie 27, 92224 Amberg
(nur Block VI EDV)

Anmeldung: Bayerische Landesdrztekammer, Frau Hedtkamp,
Telefon (0 89) 41 47-286

Block 11

Arzthelferinnen-Ausbildung, 40 Stunden, 200.- DM

(Zusatztermin)

25. Oktober, 8., 15., 22., 29. November 1997

(Mitarbeiterinnen von Arzten. die selbst ausbilden, bezahlen 50,— DM
Kursgebiihr)

Block VI
EDYV in der Arztpraxis, 44 Stunden, 220,- DM
25. Oktober, 8., 15., 22., 29. November, 6. Dezember 1997

Block VIII
Arbeitsschutz, Arbeitshygiene, Umweltschutz, 22 Stunden, 110- DM
13., 20. Dezember 1997, 10. Januar 1998

Block 111
Arbeitsrecht, Arztrecht, Sozialversicherungsrecht, 32 Stunden, 160,- DM
17., 24., 31. Januar, 7. Februar 1998

Block V
Praxisorganisation, 40 Stunden. 200,- DM
14.,21., 28. Februar, 7., 14. Marz 1998

Block IV

Abrechnungswesen, 32 Stunden, 160,- DM
21..28. Mirz, 4., 25. April 1998

weitere Termine fortlaufend
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_Bil_'cherschau _|

Praxishandbuch Qualitiits-
management im Krankenhaus -
Erfolg durch Qualitiit

Der ansprechende Praxisleitfaden be-
schreibt den Aufbau des umfassenden
Qualitditsmanagements im Kranken-
haus aus Sicht von Arzten, Pflegeper-
sonal und Krankenhausverwaltung.

Ein erfahrener Qualitdtsmanagement-
berater und ein engagierter Verwal-
tungsdirektor erdffnen den Lesern die
Moglichkeit, an den praktischen Er-
fahrungen teilhaben zu kdnnen, die ein
Krankenhausverbund bei der Ein-
fiilhrung von Qualititsmanagement-
Systemen bisher gemacht hat.

Das hier vorgestellte umfassende Qua-
lititsmanagement wurde patientenori-
entiert aufgebaut, mit einerzu DIN EN
1SO 9001 sowie zum European Quali-
ty Award kompatiblen Dokumenta-
tion.

Der lnhalt umfaft:

— Darstellung des schrittweisen Auf-
baus des Qualititsmanagements

— Motivation und Faszination von Mit-
arbeitern

- das komplette, patientenorientierte
Qualitdtsmanagement-Handbuch

— Checklisten, Vorschliage zum Proce-
dere

— Erfahrungsberichte von Arzten, Pfle-
gepersonal, Verwaltungsmitarbeiter

Herausgeber: Plocek/Nagorny, ku-profi-Reihe, 59,90
DM. Baumann Fachzeitschriftenverlag, Kulmbach,

Vom Seuchen-Management zur
Gesundheitspflege...

lautet der Titel einer kurzen Geschich-
te des Niirnberger Gesundheitswesens,
die Dr. B. Gmelin aus Anlaf3 des 100,
Geburtstages des Niirnberger Klini-
kums verfa3t hat.

Herausgeber: B. Gmelin, 58 S., 9,80 DM. Hofmann
Verlag, Nirnberg
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Biicher aus dem Thieme Verlag

Malfertheiner P.: Helicobacter pylori -
Von der Grundlage zur Therapie;
Eigenschaften, Pathogenese, Nach-
weis, Eradikation. 2., vollig neubearb.
und erw. Aufl, 216 S., 21 Farb-
fotos, 31 farbige Grafiken, 53 Tab.,
58, - DM

Bremer H+FE/Hornchen U./Bartsch
A /Schiittler J.: Notfallmedizin direkt -
Leitlinien zu Diagnostik und Therapie,
237 S., flex. Taschenbuch, 39,80 DM

Haarer-Becker R./Schoer D.: Check-
liste Physiotherapie in Orthopiidie und
Traumatologie. 265 S., 85 Abb., kart.,
48,- DM

Poser P.+S.: Medikamente - Mif-
brauch und Abhingigkeit — Entste-
hung, Verlauf, Behandlung. 294 S,
9 Abb., 17 Tab., flex. Taschenbuch,
44- DM

Burgener K.+F. A /Kormano M.,; Ra-
diologische Differentialdiagnostik in
der Inneren Medizin— Vom Befund zur
Diagnose thorakaler und abdomineller
Bildmuster, 250 S., 391 Abb., 29 Tab.,
98— DM

Block B./Meier P. N./Manns M. P:
Lehratlas der Gastroskopie - Untersu-
chungstechnik und Befundinterpreta-
tion bei der Osophago-, Gastro- und
Duodenoskopie. 184 S., 465 Abb.
in 611 Einzeldarst.,, 36 Tab., geb.,
148,- DM

Biicher aus dem Herder Verlag

Felder L.: Da sein, wenn wir gebraucht
werden - Hilfen fiir Schwerkranke und
ihre Angehdrigen, 19,80 DM

Fietzek P./Scholte van Mast R.: Bald
geht’s mir wieder gut — Ein Kranken-
hausbilderbuch, 24,80 DM

Freedman M./Hankes J.: StreBfrei und
entspannt - 10-Minuten-Yoga-Ubun-
gen am Arbeitsplatz, 17,80 DM

Kallert J.: Mein Partner hat Tinnitus —
Ein Ratgeber, 28 - DM

Nickel G.; Wenn mein Kind allergisch
ist — Ratgeber fiir Eltern, 18,80 DM
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Hamm W/Bergmann W. Die ver-
dienstlichen Handlungen der Arzte
wihrend der jiingsten Kriegszeit be-
treffend — Einsatz und Auszeichnun-
gen bayerischer Arzte im Feldzug 1866.
232 S., 67 Abb., brosch., 48,- DM zu-
ziiglich Porto/Verpackung. Selbstver-
lag W. Hamm, RaiffeisenstraBe 29,
97292 Uettingen.

Valentin R.: Meinungen zur Kriegsme-
dizin der vierziger Jahre — Schriften-
reihe der Deutschen Gesellschaft fiir
Wehrmedizin und Wehrpharmazie,
Band 9. 82 S, geh., 12,- DM. beta Ver-
lag, Bonn.

Dinges M.: Weltgeschichte der Ho-
moopathie — Linder, Schulen, Heil-
kundige.4458S., 43 Abb., 58,- DM. Ver-
lag C. H. Beck, Miinchen.

Petrick K.: Qualititsmanagement,
Umweltmanagement und Zertifizie-
rung in der Européischen Union— A uf-
sitze, EG-Richtlinien und -Verord-
nungen, CE-Kennzeichnung, Oko-
Audit, 2., vollst. iiberarb. Aufl., 584 S.,
brosch., 152,- DM. Beuth Verlag,
Berlin.

Deutsches Institut flir Normung/Zen-
tralverband Elektrotechnik- und Elek-
tronikindustrie: Abkiirzungen und
Kurzzeichen — Institutionen, Gremien,
Vereinigungen in Technik und Wirt-
schaft,2. Aufl., 3408., brosch., 74,- DM.
Beuth Verlag, Berlin.

Wrba H. u. a.: Kombinierte Tumor-
therapie ~ Grundlagen, Mdéglichkeiten
und Grenzen adjuvanter Methoden.
2. iiberarb. und erw. Aufl, 304 S., 68
Abb., 88 Tab., kart., 98,- DM. Hippo-
krates Verlag, Stuttgart.

KrauB S./Sefrin P: Notfall-Vademe-
cum — Befund-Symptom-Ersttherapie
bei Nofillen. 184 S., 39,80 DM. Schlii-
tersche Verlagsanstalt, Hannover.

DGIM: Rationelle Diagnostik und
Therapie in der Inneren Medizin.
Loseblattwerk, Ordner mit Lieferung 1
und 2, 98- DM. Verlag Urban und
Schwarzenberg, Miinchen.

Kovary P. M.: Virushepatitiden — Bio-
logie und Diagnostik der Hepatitis-
viren A bis E. 72 S., zahlr. Grafiken,
35- DM. Westermayer Verlags-
GmbH, Miinchen.
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NIEDERLASSUNGSANGEBOTE / PRAXISRAUME /PRAXISGEMEINSCHAFTEN / PRAXISABGABE / IMMOBIILEN

Internist

sucht Praxis zur (Jbernahme auch In Kooperation im Raurn Nimberg oder
Umgebung ab sofort oder spiter. Chiffre BA 504

Allgemeinmediziner, NHV, Akupunictur, Hombopathieorientiert sucht

Privatpraxis
zur Assoziation bzw. Ubernahme. Chiffre BA 513

Hinweis:

Herausgeber und Redaktion kénnen keine Ge-
wahr dafiir iibernehmen, daB die ausgeschrie-
benen Praxen im Sinne der Bedarfsplanung
bedarfsgerecht sind. Interessenten werden ge-
beten, sich auf jeden Fall mit der zustindigen
KVB-Bezirksstelle in Verbindung zu setzen.

Niirnberg: Junger Internist

mit eigenem Kassenarztsitz und breitem Spektrum sucht Koopera-
tionsmaglichkeit oder Ubemahme. Chiffre BA 514

Allgemeinarztpraxis Unterallgau
ta. 120 gm abzugeben. Gutes Einzugsgebiet. Chiffre BA 515

Gute hausérztliche

Internistenpraxis
im Aligéu altershalber 1997/98 abzugeben. Chiffre BA 516

Allgemeinpraxis

in unterfrankischer Stadt zum 01.10,1997 oder spater abzugeben.
Chiffre BA 505

Hausarztliche Doppelpraxis

Allgemeinmedizin Raum 9 ab 1998 gesucht. Chiffre BA 508

Sie suchen eine Praxis?
Unsere aktuellen Angebote:

Augen, Oberbayern 101410
Nerven, Miinchen 101330
Allgemein, Bayreuth 101385
Innere, Oberbayern 101411

Dermatologie, Oberbayern 101409
Urologie, Mittelfranken 101336
Gyniikologie, Oberbayern 101412
Weitere Informationen erteilt:
Deutsche Arzie-Versicherung
Reprisentanz Rudi Sandler
Telefon 08093/5124
Repriisentanz Peter Wagner
Telefon 08031/279007

o= DEUTSCHE

ARZTE
3 VERSICHERUNG
Finanzen im Ganzen

Gutgehende - alteingefihrte

Frauenarztpraxis

mit ambulanter OP-Abteilung in Augsburg aus gesundheitiichen Grinden
an meistbietenden Kollegen ab sofort zu verkaufen. Ghiffre BA 507

Gynakologische Praxen in Nordbayern

im Mandantenauftrag vermitteln wir fiir derzeit zehn Fravenarzt-
praxen (Ubernahme- / Einstiegsmoglichkeiten, Weitere Informatio-
nen erhalten Sie bei Frau Lober, Tel. 09 11/99 84 2-33

Allgemeinarztpraxen in Nordbayern

im Mandantenauftrag vermitteln wir derzeit neun Obernahme-/
Einstiegsmdglichkeiten. Weitere Informationen erhalten Sie bei
Frau Lober, Tel. 09 11/99 84 2-33

Nuklearmediziner
sucht Magiickeit zur Mitarbait in einer Praxis. Chiffre BA 509

Arztpraxen in Nordbayern

im Mandantenauftrag bieten wir fir derzeit mehr als 40 Arztpraxen
Ubernahme- / Einstiegsméglichkeiten an. Telefonische Informatio-
nen erhalten Sie bei Frau Lober, Tel. 09 11/99 84 2-33

Suche Nachfolger in groBer
neurologisch/psychiatrischen Gemeinschaftspraxis

in Nordbayern, Beginn ca. 4/98, Sitz zu fairen Konditionen weiterzugeben.
Chiffre BA 518

OP-Ambulanz

in Nirnberg am Plémer 35 bietet den niedergelassenen oder privat-
#rztlich tatigen Kollegen die Maglichkeit des ambulanten Operie-
rens in Narkose an. Nihere Angaben unter Tel. 09 11/27 98 80

Zuschriften bei Chiffre-Anzeigen und Auftrage
fir Kleinanzeigen senden Sie bitte an:
Verlagsvertretung

Edeltraud Elsenau
Postfach 1323 ¢ 65303 Bad Schwalbach
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NIEDERLASSUNGSANGEBOTE / PRAXISRAUME / PRAXISGEMEINSCHAFTEN / PRAXISABGABE / IMMOBIILEN

Dle Stadt Erbendorf, Landkrels Tirschenreuth, sucht

einen Augenarzt,
elnen Hautarzt,
einen Internisten und
einen HNO-Arzt.

Der aktuelle Bedarfsplan fir dle &rztliche Versorgung in Bayern 138t Im
Landkreis Tirschenreuth die vorgenannten Neubesetzungen zu.

Die Stadt Erbendorf, staatl. anerkannter Erholungsort im Naturpark Steinwald,
mit ce. 60.000 Géastelbernachtungen, hat derzeit 5.400 Einwohner bei stei-
gender Tendenz mit entsprechendem Einzugsgebiet aus den Umianidgemein-
den von weiteren 15.000 Einwohnern. Erbendorf liegt etwa auf halbern Wege
Zwischen Weiden 1.d.Opf. und Bayreuth und Ist (iber die B 299 bzw. die B 22
zu emeichen. Die Autobahn A 93 {Hof-Regensburg) ist etwa 10 km entfernt.

Darliberhinaus befindet sich eine Im Jahre 1996 fertiggestelite geriatrische

Reha-Kiinik mit 80 Betten und ein modernes Altenzentrum mit ca. 100 Plat-
zen em Ort.

Nahere Auskunft erteilt die Stadt Erbendorf, 1. Birgermeister Hans Donko,
Braugasse 4, 92681 Erbendorf. Tel, 0 96 82/9 21 00

Arztpraxen

Landkreis Bamberg

Zulassung fir Arzte aller Fachrichtungen auBer Chirurgie. Neue
Dimensionen im Gewerbegebiet Bamberg/Hallstadt néhe Ertl-Zen-
trum. Er6ffnung. Oktober/November 1997, einzigartig in Bamberg
und Umland auf Ober 5000 gm: - Uber 100 Parkplatze — direkt,
AutobahnanschiuB - groBer Aufzug - hochwertige Ausfihrung -
1 Radiologe bereits als Mieter - noch 2000 gm frei. — Apotheke
200 gm frei.

Nutzen Sie diese Chance und informieren Sie sich unverbindlich
unter 09 51/96 44-2 50 oder Fax 09 51/96 44-2 60

Psychotherapeutische Praxis

(VT) auch tageweise mietbar (Schwabing). Tel. / Fax 0 80 26/87 47

Praxisrdume

in Pressath/Oberpfalz im Stadtzentrum zu verkaufen. Samtliche
Facharztrichtungen erhalten Zulassung. Fertigstellung voraussicht-
lich Ende 1998, GréBe und Ausstatiung nach Wunsch und Bedarf,
Wilhelm Bauer GmbH & Co. KG, Kohlgasse 1, 92681 Erbendorf,
Tel. 096 82/8 97, Fax 0 96 82/39 97

Gemeinschaftspraxis
zur (bernahme von 2 Aligemeinarzien im bay. Raum gesucht. Chiftre BA 492

Chiru rg. D-Arzt-Pra XiS, modern eingerichtet, im Zentrum groBer
siiddt. Stact in 1/98 oder friher abzugeben. Chiffre BA 493

ERLANGEN

Haus ca. 240 gm, ca. 130 gm als Praxisriume nutzbar, 850 gm Grund,
Citynahe, 5 Stellplatze, idyll. uneinsehb, Garten mit Pool u. Saunaheus. 2 sep.
Zugiinge, ebenerdig. Verkauf von Privat, Miete méglich, Chitfre BA 495

. Praxisambulantes Operieren
Lkr. Untera"gau Erfahrener Andsthesist
In zentreler Lage Tirkheim's (e Y, FCRCh e ene)
{ca. 6.000 Einw. + Einzugsgebiet _::cmj:sammewsgln
ca. 15.000}, ginstige Verkehrsan- r:'n s:rgbays:mm. ”Gh' ;‘:BA s
bindung, sind in einem alteren
Wohn-/Geschiftshaus
Praxisrdume (bls zu ca.
—— 'a"gml";:'egngﬁ““'g =l Neurologie / Psychiatrie
e S Dauerassistent/-in oder Teil-
Besonders geeignet fir Fachérzte haber/-in gesucht, der/die sine
(Orthopéde, '"te"';"' HNO, groBe Praxis im sidlichen
Fravenarzt), GroSraum Nimberg 10/98 Ober-
da Niederlassungsmaglichkeiten nimmt. Voraussetzung: abge-
bestehen. schlossene Facharztweiterbil-
UmbaumaBnahmen nach dung for Neqrologae und
Absprache, Psychlatrie.
Tel. 0 70 31/80 24 35 Chiffre BA 501
91301 Forchheim
Repriisentative Praxisriume im Ge-
ridheit trum, 130 erweiter- 3 =
::.,, M;Z,Z,.", ;:axm ,_,:r: ;(&pomeke Niederfassung/Ubernahme
bereits vorhanden. Besondera fOr . Ste S:m a"c;'r':c:?be"
spanara;unven-niat:ne.t' o e Geprifte Niederlassungsorte.
info durch Hartel-Beratung
Tel. 091 91/8 99 33, Fax 091 91/6 4522 Tel. 09 41/3 52 88

Erfahrener, langj4hrig niedergelassener

Kinderarzt

sucht eus privaten Griinden Kinderarztpraxis oder gleichberechtigte Assozia-
tion in solcher in Minchen-Stadt oder -Land. Chiffre BA 408

Frauenarztpraxis

mit Zytologischem Schwerpunkt

in Minchen im Jahre 1998 abzugeben. Durch die zentrale Lage im
Dreieck der Wohnstadtteile Giesing, Haidhausen, Ramersdorf ex-
trem groBes Einzugsgebiet. Technische Voraussetzung auch fir Teil-
radiologie gegeben. Chiffre BA 473

Plane Geschiftshaus in Pressath, nérdl. Opf., sehr gut geeignet fir Arzt-
praxen. Planerisch mitzugestaiten. In Pressath und Umgebung mit ce. 20.000
Einwohnern fehlen u.a. noch -

Haut-, Kinder- und Nervenarzt.
Anfragen unter Ciffre BA 408

Arzt fiir Allgemeinmedizin s prass in Bayem, evit mi
H-Arzt Tatigkeit, immobilie kann {ibemommen werden. Chiffre BA 500

Kindera rztin, praxiserfahren, sucht Kinderarztpraxis zwecks Assoziation
bzw. Ubemahme in Nimberg und naherer Limgebung. Chifire BA 503

Niedergelassener
Facharzt fur Psychotherap. Medizin/Internist

bietet Kooperation in den vorhandenen Raumen, Verkehrsginstig,
U-Bahn-Station, Nahe Altstadt in N{rnberg. Chiffre BA 512

Allgemeinpraxis

Gutgehende Allgemeinpraxis zwischen Neumarkt und Regensburg
zum 1.10.1997 oder spater abzugeben. Chiffre BA 517
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STELLENANGEBOTE

Wir suchen ab sofort eine/n

Arztin/Arzt im Praktikum

Wir sind:
eine Fachklinik fOr neurclogische und orthopédische Rehabilitation.
Far Neurologie liegt die Weiterbildungsbefugnis (1'/z Jahre) vor.

Wir bieten :
Verglitung nach Anlehnung an den BAT - Hilfe bei der Wohnungs-
suche — Hausinterne Fortbildung

Wir erwarten :

Einsatzbersitschaft und Engagement bei der Betreuung der Patien-
ten - Teamgeist

Wenn Sie in einern Haus mit gutem Betriebsklima arbeiten mochten,
soliten Sie sich unsere Klinik zwischen Bad Reichenhall und Berch-
tesgaden ansehen.

Bitte nehmen Sie telefonisch Kontakt auf mit

QA Dr. Schober, Tel. 0 86 52/8 95 23 oder 8 90
Rehabilitationsklinik Loipl, Thanngasse 15, 83483 Bischofswiesen

Kreiskrankenhaus Bogen
Wir suchen zum 1.9.1997 oder spiiter

1 Assistenzarzt IAssislquiirztin
1 Arzt im Praktikum / Arztin im Praktikum
fiir die Abteilung Chirnrgie / Unfallchirurgie

Bogen liegt landschaftlich reizvoll an der Donau. Die Stidte Miinchen
und Regensburg kénnen innerhalb kurzer Zeit erreicht werden.
Bitte richten Sie [hre Bewerbung an die Verwaltung des Kreiskran-
kenhauses Bogen, Mussinanstr. 8, 94327 Bogen.

!

In unserem modemen werksérztlichen Dienst mit vielfaltigen
Aufgaben und groBer Ambulanz betreuen wir (ber 6 000 Mit-
arbeiter.

Fir ein verantwortungsvolles Aufgabengebiet in der arbeits- |
medizinischen Betreuung sowie zur Unterstiitzung unserer
beiden Werksirzte besetzen wir eine Halbtagsstelle. Die
Stelle ist zundchst auf 2 Jahre befristet. Zum nachstmdg-
lichen Zeitpunkt suchen wir deshalb eine Arztin/einen Arzt
mit Interesse an der |

| Weiterbildung
in Arbeitsmedizin

Eine volle Weiterbildungsbefugnis liegt vor.

Gerne arbeiten wir mit einer Kollegin/einem Kollegen, die/ |
der die entsprechenden klinischen Voraussetzungen fir den
Erwerb der Zusatz- oder Gebietsbezeichnung mitbringt.

Haben Sie Interesse? Dann richten Sie bitte lhre Bewerbung
an unsere Personalabteilung fir Angestellte. Zu einer ersten
telefonischen Information erreichen Sie Herrn Schuler unter
Telefon 09132/82-22 45 in der Personalabteilung oder den
Leiter unseres werksarztlichen Dienstes MHerrn Dr. Wiebe
unter Telefon 0 9132/82-24 44.

INA Werk Schaeffler KG

D-91072 Herzogenaurach |
Telefon (0 9132) 82-0

AIP/AIP

Institut fir Physikalische Therapie in Satzburg sucht

arztlichen Leiter

bzw, wird zum Kauf oder Pacht angeboten. FA f. Physik. Medizin bevorzugt.
Wohnung vorhanden. Bawerbungen bitte unter Chiffre BA 510

tor chir. Gemeinschaftspraxis (D-Arzte) mit groBer Belegabteilung (breit
OP-Spektrum} zym 01.09.1997 gesucht.

Bewerbungen bitte an: Drs. med. Krumme/Maller/Ttgel, Henisiusstr. 1,
86152 Augsburg, Tel. 08 21/3 70 25, Fax 08 21/3 52 64

Privatklinik In Minchen sucht
Facharzt sor anasthesie. Chifire 8A 511

Andsthesist

gesucht fir Tagesvertretungen und gelegentlich das Wochenende.
Sudliche Oberpfalz. Fax 0 99 71/3 17 07

HNO WB-Assistent/-in

fir Gemeinschaftspraxis mit Belegabteilung im S-Bahnbereich
Minchen gesucht. WB-Befugnis vorhanden.

Urlaubsvertretung vormn 12.08. - 11.09.1997 gesucht.
Dres. Kainzinger, Tel. 0 81 41/9 23 97

WB Innere Medizin

WB-Assistent/-in flr umiangreiche intemistische Praxis - Schwerpunkt Gastroenterclogie -
in Schongau gesucht, zunichst Teilzeit. Tel, 0 88 61/45 63 oder 0 B861/99 72

Engagierte/r, leistungswillige/r

Dauerassistent/-in
mit Mbglichkeit rur spateren Asscziation fOir groBe Aligemeinarztpraxis mit breitem
Leistungsspektrum - Nihe NOmberg - gesucht. Bewerbungen unter Chiffre BA 508

Zuschriften bei Chiffre-Anzeigen und Auftrage
fir Kleinanzeigen senden Sie bitte an:

Verlagsvertretung
Edeltraud Elsenau
Postfach 1323 » 65303 Bad Schwalbach
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FORTBILDUNG / VERANSTALTUNGEN

Anerkannte Weiterbildungen:

Psychosomatik, Psychotherapie, Psychoanslyse,
Facharzt fir Psychotherapeutische Medizin

* Kasulstisch -Technisches Seminar — Midnchen
ab 12.7.97, 4 x Sa. ges. 20 Dstd.

* Psychosom. Grundvers. (Ziff. 850/851) - Piding
ab 1.8.97 - April 98, 5 x Fr.-So., ges. 45 Dstd.

* Psychiatrische Fallseminare - Gabersee
ab19.9.-7.12.97, 4 x Fr.-So., ges. 48 Dstd.

* Balint-Gruppe - Burghausen
ab 17.9.97 mittwochs 14tégig 18.30 - 21.45 Uhr

* Balint-Gruppen - Minchen:
ab 30.09.97 dienstags  14tagig  18.00-20.30 Ubr
ab 25.09.97 donnerstags 14tigig  18.00-21.30 Uhr
ab 18.10.97 samstags monatlich 9.30-17.45 Uhr

* Selbsterfahrungsgruppe - Lindau
ab Okl. 97, 4 x Do.-So. bis Frilhj. 98 ges. 80 Dstd.

* Thecrieseminar IV - Klinik Buching
6.11. - 12.11.97 ges. 25 Dstd.

* Balint- Leiter-Ausbildung - MOnchen
8.11.97 ges. 5 Dstd.

* Sucht und Sinn - Arbeitstagung Minchen
13.-14.11.97 ges. 8 Dstd.

* Theorieseminare |, II, Il - Miinchen
15.11. - 21,11.97 je 25 Dstd.

* Gruppentheorie - Mlinchen
14.11.-16.11, und 21.11.97 ges. 20 Dstd.

* Progressive Relaxation n. Jacobson
regeiméBig und bundesweit (Jahresprogramm)

Info/Anm.: Lehrkollegium Psychotherapeutische Medizin LPM e.V.,
Barer StraBe 50/11, 80799 Minchen, Tel. 0 89/2 80 21 20,
Fax 0 89/2 80 09 94

UNSERERSELITNE

ein unbequemer - frohlicher Ort

33 Jahre Privatgymnasium Derksen
neusprachlich — staatlich anerkannt
gemeinniitizige GmbH

1. Weil ihr Kind verplilichtet wird, an die anderen zu
denken.

2. Weil wir uns hier gegenseitig bestérken, einander zu
vertrauen.

" 3. Weil alle ermutigt werden, die Freiheit des einzelnen

in unserer Gemeinschaft zu schitzen.

4. Weil wir den Widerspruch erwarten.

5. Weil wir uns zur EinObung von Ptlichten bekennen,
denn nur 50 lernt der Mensch Bindungen einzugehen.

6. Weil wir im Interesse unserer Schiler auch dem
MachtmiBbrauch beherzt entgegentreten.

7. Weil wir den Mut haben, miteinander frhlich zu sein.

Langjahrige und gute Erfahrung

mit Ein- und Umschulungen.
Lelstungskursangebot fir K 12 1997/98
D, E, L, M, Ku.

Kleines privates Lehrinstitut Derksen
Pfingstrosenstr. 73, 81377 Miinchen, Tel. 7142561 und 717274

Analytische Selbsterfahrungsgruppe
Leitung: Dr. med. Heiner Burkhardt, Gruppenlehrtherapeut
2git: 9.-12.10.1997 und 3 weitere Blocks 4 20 Doppelstunden 1998
Ort/Into/ Praxisgem. Dr. Katterle/Dr. Riedl, Theodorstr. 5, 90489 Nirnberg
Anmeldg.: Tel. {0911) 581260 oder 551287, Fax: (0911) 551297

Auf Anfr: PMR, Balimt-Gruppe, Supervision (Einzel/Gruppe), Hypnose, AT

Fortbildung fiir Arztepersonal

in FuBreflexzonen- Massege. Seminare in Rgby. / Passau / Hellbronn, f-
Ausbildungsstiitte MediFu8, M, Riedl,
Tannenweg 10, 93093 Donaustaul, Tel. 0 94 03/43 94

1=

Analytische/tiefenpsychologisch fundierte
Selbsterfahrungsgruppe in Wiirzburg-Vogelshurg

10.-17.09.97 - 08.-14.06.98
Anerkannt von BLAK - weitere Kurse fiir AT Balint, Hypnose
Supervision und psycho-somatische Grundversorgung.
Dr. R. Dill, Psychotherapie — Psychoanalyse, Am Hélzlein 80,

97076 Wirzburg, Tel. 09 31/27 82 28, Fax 27 58 12

AKUPUNKTUR-INTENSIVKURS (THEORIE/PRAXIS)

mit Frau Dr. Radha Thambirajah vom 3.5, + 17.-19. Oktober 1997
in Midnchen,

Bitte Kursinfo anfordern: Tel. 030/85396 32, Fax 030/8549285
Academy of Chinese Acupuncture, Jenaer StraBe 16, 10717 Berlin

Psychosomatische Grundversorgung, vollst. Kurs (EBM 850/851),
9-13.7. und 24,-26.9.97 (B0 Std.) weit. Term. &, Anfr,

S0dd. Akad. f. PT., Herbisried 10 a, 87730 Gronenbach, Tel. 0 B3 34/98 63-73, Fax 98 63-74

Psychotherapie-Wochenendseminare
Nirnberg {Nihe Hauptbahnhof)
- Psychosomat. Grundversorgung
- Balintguppen
flr alle Weiterbildungsgénge

Ulrich Starke, Facharzt f. Psychoth. Medizin, Wespennest 9, 90403 Nim-
berg, Fax: 09 11/22 55 73. Zur Weiterbildung ermachtigt durch die LAK

Psychiatrische Fallseminare BZK Gabersee
Zusatzbez, Psychotherapie-Verhalterstherapie-Psychoanalyse
19.9. - 7.12.97 {4 x jeweils Fr.-So.) ges. 48 Dstd.

Anm.: LPM e.V,, Barer Str. 50, 80799 Mdnchen,

Tel. 0 89/2 80 21 20, Fax 2 80 09 94

228
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Prom. Arztin

38 J., 3 J. Innere, Praxiserf., anerk. NHY, in psychotherap. Zusatzausbildung
sucht ab sofort WB-Stelle In aligem.-med. Praxis fr Facharztabschius.
Chifire BA 490

Allg. Arztin, 34 J.

eufgeschl., engagiert, 4 J. Klin. (Mosk.} 11/2 J. Allg.-Praxis {Allgau), NHV,
Sono-abd., Emahr.Med., best. vertr. m. Aussied|.-Spezifik, sucht Assist-
Stelle in Klinik / Praxis / Inst., ab sofort 0. spater, a. halbt., Raum A/M.
Tel. 082 31/342 45

Internist

u.a. FK Strahlenschutz u. Réntgendiagnostik, Sonographie, Ergometrie, Lufu,
erbeitsmedizinische Grundkenntnisse (Pneumokoniosen), sucht WB-Stelle
Arbeitsmedizin mit langfristiger Perspektive. Chitfre BA 491

Nuklearmediziner
sucht freie Mitarbeit in Praxis oder pharm. Industrie. Chiffre BA 497

Junge, engagierte Arztin

sucht WB-Stelle (auch Teilzeit) Aligemeinmedizin in Praxis, bevorzugt Raum
Nordbayern. Erfahrungen: 1 J. Klinik Chirurgie, 3 J. Klinik Innere Medizin,
FK Rettungsdienst, Strahlenschutzkurse, Rontgen, Sono, Endoskopieerfah-
rung, EKG-Kurse, Lufu-Kurs. Zuschriften bitte unter Chiffre BA 499

WB-Unfallchirurgie

von FA Chirurgie, 39 J., prom., ungek. FOA Alig.Chir.(derzeit im be-
nachb. Ausland tatig), breite Erfahrung, MIC, Sono, Doppler, Endo-
skopie, NA+LNA, wissensch. Interesse, gesucht. Chiffre BA 502

Vergleichen Sie thre Berufs-Haftpflichtversicherung

Fiir alle Fachrichtungen (amb. u. stat.) bei bestem Preis-/Leistungs-
verhaltnis (ca. 40 Versicherer zur Auswahl)! Fordern Sie ein unver-
bindl. Angebot an bei:

Norbert Jung, Arzte-Service, Tel/Fax 09201/1596
95503 Hummelthal b, Bayreuth, Geseeser StraBe 6

ARZTPRAXEN - APOTHEKEN
LABORS - BUROS - HOTELS
BANKEN - WOHNEN : KOCHEN

GESTALTEN
PLANEN
HERSTELLEN

WEITERE INFOS: §
FRANKENSTRASSE 4 |
91088 BUBENREUTH
pr 1’ e TELEFON (0130} 134796
Semaasmdacs JELEFAX {09131 207631

praxis --- wohnen ... exclusiv

PRAXISPLANUNG UND MOBEL
INTERNATIONALE WOHN-
KOLLEKTIONEN

ZU GUNSTIGEN PREISEN

plan-med & design
82275 EMMERING
-AUMUHLE 3

TEL.: 0172 5439903
FAX: 0531-400093

-
o i,

Verkauf und Vermittlung

U Info von:

B a r 5 BILLARD
t wy Henzgen

j= Postf. 62

68264 Vogt - TP 0 75 29/15 12 - Fax 34 92

Klassiker, Top-Qualitiit,
Sonderpreise

2.B. Le Corbusier Liege, Leder DM 1498,
Sessel DM 2498 -, 2 er Sofa DM 3498,

Tel. 082 05/73 10

Promotion

zum Dr. med., nebenbendiich an ot
staatt, Uni in ca 1 Jahr Lege Artis

Tel. 017 13-328848

QD sSCHAZ QD
Auds  Eriangen-Dechsendor! Audi

Audi-Werksdiensiwagencenter
ca. 100 Fahrzeuge stindig lieferbar
Tel.: 09135/710440/41 Fax 710442

Ravensbuiger

Foto-\ﬁdeo-\fefsari&

Zuschriften bei Chiffre-Anzeigen und Auftrage
fur Kleinanzeigen senden Sie bitte an:

Verlagsvertretung
Edeltraud Elsenau
Postfach 1323 » 65303 Bad Schwalbach
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Gebdhr bezahlt

Postvertriebsstiick

Die neue BG-GOA 1997

Damit konnen Sie
rechnen:

B Seit 1997 gibt es eine separate
Gebiihrenordnung zur ausschliefdlichen Ab-
rechnung mit den Berufsgenossenschaften.

M Erstmals erscheint die
BG-GOA in einem separaten Band.

M Stand: 1. Januar 1997

M Preis: DM 28,- + Versandkosten

B Mit der BG-GOA aus dem Zauner Verlag
behandeln Sie Thre Abrechnung so sorgfaltig
wie [hre Patienten!

B Reservieren Sie lhre BG-GOA
noch heute:

m Zauner Druck- und Verlags GmbH @
Nikolaus-Otto-Str. 2 - 85221 Dachau  PerFaxoder Frax: 081 31/2 56 4¢

Per Post Postfach 1980 - 85209 Dachau Telefon Tel.: 0 81 31/18 59

ZAUNERR

VERLAG * BOCHER FUR DIE PRAXI



