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BLAK/KVB

Kurse zum Erwerb des Fachkunde-
nachweises , Rettungsdienst”

Weiden

Wiirzburg

siehe Seite 225

Berchtesgaden

Garmisch-Partenkirchen

gebiihr von 830,— DM)

Kompaktkurse ,Notfallmedizin” - Stufen A bis D

25. Juli bis 1. August 1998 - Max-Reger-Halle

19. bis 26. September 1998 - Fachhochschule
Auskunft und Anmeldung iiber Bundesirztekammer

17. bis 24. Oktober 1998 -~ Kur- und KongrefShaus

20. bis 27. November 1998 - Kur- und Kongrefihaus

(Per Kurs in Garmisch-Partenkirchen beinhaltet keine
Verpflegung in der Mittagspause, deshalb reduzierte Kurs-

Miinchen
Arztehaus Bayern
Arztehaus Bayern

Garmisch-Partenkirchen
Kur- und Kongref3haus
Kur- und Kongreffhaus

ber/Oktober-Heft erscheinen.

Termine fiir néichstes Jahr werden voraussichtlich im Septent-

Bereits ausgebuchte Kurse werden nicht mehr veroffentlicht!

Termin Stufe
30. 10 A/l
31. 10. Af2
8 e B/1
Ti2=12: B/2

Teilnahme-
Voraussetzung:

® Approbation oder Erlaub-
nis nach § 10 Abs. 4 BAO so-
wie

® einjihrige  klinische
Tatigkeit mdglichst im Akut-
krankenhaus (mit Einsatz auf
einer Intensiv- und/oder Not-
aufnahmestation oder in der
Klinischen Andsthesiologie).
Dieser  Tatigkeitsabschnitt
muf bis zum ersten Kurstag
absolviert sein; ein geeigneter
Nachweis in Kopie hieriiber
ist spdtestens zum Zahhings-
termin (vier Wochen vor
Veranstaltungsbeginn) zu er-
bringen.

Kursgebiihren:

Kurse A/1, B/1, C/1, C/2, D/1
sowie D/2 jeweils 120,- DM;
fiir A/2: 150,- DM; far B/2:
130,- DM; Kompaktkurs:
950~ DM; Kompaktkurs
in Garmisch-Partenkirchen:
830,- DM

Fir Mitglieder der Bayeri-
schen Landesdrztekammer,
die als Arztinnen und Arzte
im Praktikum sowie als
approbierte, zum Kurszeit-
punkt beschiftigungslose
Arztinnen und Arzte gemel-
det sind, werden laut Vor-
standssitzung vom 21. Juni
1997 die Kosten der Kurse
A/2 und B/2 von der Bayeri-
schen Landesdrztekammer

iibernommen -sofern es sich
um Kurse handelt, die von
der Kassenarztlichen Vereini-
gung Bayerns und Bayeri-
scher Landesdrztekammer
veranstaltet werden. Diese
Verglinstigung kann pro Teil-
nehmer nur einmal in
Anspruch genommen wer-
den. Eine Uberweisung der
Kursgebiihren fiir die Stufen
A/2 und B/2 ist fur Ail’s somit
nicht erforderlich.

Anmeldemodali-
taten:

lhre formlose Anmeldung
richten 5ie bitte - aus-
schlief3lich schriftlich — an:
Kassenérztliche Vereinigung
Bayerns, Landesgeschifts-
stelle — Abteilung Sicher-
stellung, Frau Zschischang/
Frau Grieshaber - Postfach
81 05 60, 81905 Miinchen,
Telefax {0 89) 9 20 96-4 43
Die Vergabe der Kursplitze
richtet sich nach dem Datum
des Posteingangs. Nur kom-
plette Anmeldungen und
eine rechtzeitige Uberwei-
sung der Kursgebiihr (nach
Erhalt der Einladung - spéte-
stens vier Wochen vor Veran-
staltungsbeginn) konnen be-
ritcksichtigt werden.

Sollte es nicht mdéglich sein,
zum Zeitpunkt der Anmel-
dung die geforderten Bestiti-
gungen vorzuweisen (bitte
entsprechend darauf hinwej-
sen), miissen diese jedoch
spatestens zum Zahlungster-
min nachgereicht werden. In
Abhédngigkeit vom Zahlungs-
eingang erfolgt eine Zertifi-
zierung am Kurstag,
Wichtig!

Grundsdtzlich ist eine An-
meldung fiir nur eine (kom-
plette) Kurssequenz von A/1
bis D/2 moglich, um Dop-
pelbuchungen aus Fairnefi-
grilnden zu vermeiden. Eine

verbindliche Kursplatzzusi-
cherung kann nur bei voll-
stindiger Absolvierung der
vorangegangenen Kursteile
erfolgen.

Fiir eventuelle Riickfragen zu
0. g. Anmeldemodalititen
steht lhnen Frau Zschischang
unter der Telefonnummer
(0 89) 9 2096-4 45 zur Ver-
fiigung.

Organisatorisches:

In den Kursen sind 2 Thorax-
punktionen am Modell in-
Kludiert. Diese entsprechen
als Minimalvoraussetzung im
Zustandigkeitsbereich  der
Bayerischen Landesdrztekam-
mer den Anforderungen des
Curriculums zum Erwerb des
Fachkundenachweises ,Ret-
tungsdienst” (herausgegeben
von der Bundesdrztekammer
1994) hinsichtlich dieser in-
terventionellen Technik,

Kolleginnen und Kollegen,
die bis 31, Dezember 1995 die
Kursteite C/1 und C/2 absol-
viert haben, benotigen ab
1996 nur noch die Stufe D/2.
NB: Fiir Kolleginnen/Kolle-
gen, die mit den jeweiligen
Kursen bis zum 31, Dezember
1995 begonnen haben bzw.
bei denen ein Kurserlaf auf-
grund nachgewiesener fach-
licher Qualifikationen erfolg-
te, treffen die, bis zum oben
genannten Zeitpunkt giilti-
gen Regularien, fiir den Er-
werb des Fachkundenachwei-
ses , Rettungsdienst” zu.

Fiir eventuelle Riickfragen
zum Erwerb des Fachkunden-
achweises ,Rettungsdienst”

sowie Kursplanung und_-in-
halten stehen lhnen Frau

Lutz und Frau Wolf von der
Bayerischen Landesarzte-
kammer, Abteilung Fortbil-
dung, unter den Telefon-
nummem (0 89) 41 47-2 88
oder 7 57 zur Verfiigung.




EDITORIAL

Uber Urteile und Vor-Urteile

Diese Zeilen werden geschrieben,
bevor der Deutsche Arztetag statt-
gefunden hat, wenn der Arztetag
vorbei ist, ist das Heft bereits im
Druck. Deshalb ist es nicht sinn-
voll, auf die Thematik des Arzte-
tages einzugehen.

Doch gibt es zwei Themen, die in
der Vergangenheit publizistische
Aufmerksamkeit erregt haben
und auch in Zukunft noch erre-
gen werden.

Was macht ein Bundesverfas-
sungsgericht (BVG), wenn es eine
rasche Entscheidung treffen soll,
aber sich dazu nicht in der Lage
sieht? Sehr einfach: es nimmt die
Klage nicht an. Und wenn es die
Nichtannahme einer Klage nicht
mit Unerheblichkeit oder Unzu-
stindigkeit begriinden kann, was
macht es dann? Es zieht sich auf
das Recht des Gesetzgebers
zuriick, Grundrechte aus Griin-
den des Gemeinwohls einschrin-
ken zu diirfen. So jedenfalls ist
die 2. Kammer des 1. Senats des
BVG mit der Verfassungsbe-
schwerde gegen die gesetzlich
verfiigte Ausgliederung von Ver-
tragsdrzten verfahren, die das 68.
Lebensjahr vollendet haben. Der
vom BVG fiir gewichtig genug ge-
haltene Sachgrund heifit: Arzte
iiber 68 gefahrden die Gesund-
heit der Patienten. Diese am
Lebensalter festgemachte kollek-
tive Ausgrenzung von Vertrags-
drzten stitzt sich auf die Mei-
nung von drei Richtern, fiir die
nicht einmal irgend ein statisti-
sches Beweismaterial vorliegt,
und hat verstindlichen Protest
erzeugt. Das Richterkollegium
macht auch die Augen zu vor der
Tatsache, dafk es die Gefihrdung
von gesetzlich krankenversicher-
ten Patienten mit einer anderen
Meflatte mift als die der privat
versicherten Patienten.

Gewifl kann das Bundesverfas-
sungsgericht nicht schlechthin
alle Verfassungsklagen behan-
deln, muR daher das Recht
haben, solche Klagen nicht anzu-
nehmen, die von vornherein auf-
grund der allgemeinen Rechts-
lage aussichtslos sind; dem dient

Dr. Hans Hege
Prisident

der Bayerischen
Landesdrztekammer

Die vom Gesetzge-
ber vorgebrachte
Argumentation,
man konne nicht
die freie Berufs-
ausiibung am An-
fang durch Zulas-
sungsbeschrin-
kungen einschrin-
ken, ohne auch ihre
Dauer zu begren-
zen, wird nicht eln-
mal erwdhnt,

Hat der iiberzeugte
Europider Horst See-
hofer vollig unnoti-
gerwelse platzlich
die Flagge des
nationalen Protek-
tionismus gehit?

die Vorpriifungsinstanz durch
ein Richterkollegium! Aber
hier handelt es sich nicht um
eine Bagatelle. Hier handelt es
sich um einen massiven Ein-
griff in das Grundrecht der
Freiheit der Berufsausiibung.
Das BVG ist die hoichste In-
stanz der Judikatur, sozusagen
der Stellvertreter der Justitia
auf bundesdeutschem Territo-
rium. Wie soll es seine Auto-
ritiit wahren, wenn die Vor-

* priffungsinstanz, gegen deren

Entscheidung es kein Rechts-
mittel gibt, ihren gesetzlichen
Auftrag in einer gewiff grund-
sdtzlichen Frage derart aus-
weitet? Denn es ist schon
etwas anderes, ob in einem
ordentlichen Gerichtsverfah-
ren unter den Augen der
Offentlichkeit pro und contra
erortert werden kann, schliefR-
lich ein Spruch gefillt wird,
oder ob das Urteil durch ein
Vor-Urteil dreier Richter er-
setzt wird.

Das Urteil des Europdischen
Gerichtshofs, das fiir Brillen
und Zahnersatz den Grund-
satz des freien Waren- und
Dienstleistungsverkehrs in der
Europdischen Gemeinschaft
bejaht, hat in Deutschland
sehr kritische Kommentare
ausgelost. Der Bundesgesund-
heitsminister befiirchtet ein
J»Ausbluten der Gesetzlichen
Krankenversicherung”. Man-
che Krankenkassenvertreter
wittern Einsparpotentiale.
Nimmt man die Miihe auf
sich, den Urteilstext durchzu-
arbeiten, so ist man im ersten
Anlauf versucht, abzuwinken
und die Aufregung fir iiber-
trieben zu halten.

Der EuGH hat in seinem Ur-
teil ausdriicklich anerkannt,
daR das Prinzip des freien Wa-
ren- und Dienstleistungsver-
kehrs nationale Sozialsysteme
in Gefahr bringen kann, und
in diesem Falle die nationalen
Interessen Vorrang beanspru-
chen konnten. Er hat aber zu-

gleich die Meinung vertreten,
daf in den zur Verhandlung
stehenden konkreten Be-
schwerden eine solche Gefahr
nicht gegeben sei. Der Freiver-
kehr von Brillen und Zahner-
satz bringe kein nationales
Gesundheitssystem in Gefahr.
Ob das bei anderen Dienstlei-
stungen im Gesundheitswe-
sen so zu beurteilen sei, dar-
tiber hat er sich nicht geduRert,
und zwar aus dem einfachen
Grund, weil thm diesbeziig-
lich keine konkreten Klagen
vorliegen. So weit, so gut.
Dennoch hat der EuGH mit
seinem Urteil einen Prize-
denzfall geschaffen. Das prag-
matische Prinzip, in jedem
konkreten Einzelfall erneut zu
erwigen, ob die Funktions-
fahigkeit nationaler Sozial-
systeme tangiert wird oder
nicht, berticksichtigt die ku-
mulierende Wirkung solcher
Einzelfallentscheidungen
nicht. Als Thema solcher Ein-
zelfallentscheidungen kénnte
sich anbieten: bestimmte
spezialirztliche Behandlun-
gen inner- oder auflerhalb des
Krankenhauses, Arzneimittel,
Kuren. Von jedem dieser Ein-
zelprobleme fiir sich genom-
men, kdnnte man behaupten,
daB es das Gesamtsystem
nicht in Gefahr bringt. lhre
Kumulation aber kbnnte den-
noch eine sclche Folge haben.
Wiirden Leistungen, deren
geographischer Ort und deren
Zeitpunkt frei widhlbar ist, in
grofierer Menge auflerhalb der
deutschen Grenzen erbracht,
so wire schon denkbar, daR
die Akutversorgung und die
Versorgung der Nicht-Reise-
fahigen nicht mehr in der ge-
genwdrtigen Weise wohnort-
nah zur Verfiigung steht.

Ein zweiter Punkt ist aber
ebenfalls zu bedenken: die
lLeistungserbringung im euro-
pdischen Ausland unterliegt
nicht den rigiden Steuerungs-
regeln, die im Inland herr-
schen.
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Der Weg zu medizinischen
Kommunikations-Netzen

1. Allgemeine
Ausgangssituation

Nicht zuletzt aufgrund medien-
wirksamer Einzelprojekte und
dem publizistisch hochgelobten
Erfolg des Internets, macht sich
nun auch im Gesundheitswesen
beim Aufbau ,medizinischer” Net-
ze eine intensive Aufbruchsstim-
mung breit. Zunehmend dringen
Anbieter, Organisationen, Institu-
tionen, aber auch Einzelpersonen
auf die Realisierung entsprechen-
der Netze.

Im Prinzip will jeder Teilnehmer
im Gesundheitswesen mit jedem
anderen jederzeit medizinische
Daten austauschen, beliebig medi-
zinisches Wissen abholen/bereit-
stellen oder aber Verwaltungsda-
ten libermitteln kdnnen. Unter
Berticksichtigung des riesigen po-
tentiellen Datenvolumens bei ei-
nem derartigen Informationsaus-
tausch, besteht auch wirklich be-
griindete Hoffnung auf erhebliche
Einsparungen.

Zwar verlduft die technische Ent-
wicklung stiirmisch, aber abge-
stimmte Angebote, Nutzerakzep-
tanz und vor allem die Nachfrage
halten sich noch in Grenzen. Der
Einfiihrungsprozef im Gesund-
heitswesen vollzieht sich schritt-
weise, und so ist bis zur Realisie-
rung des flichendeckenden Ein-
satzes multimedialer Dienste noch
erheblicher und grundsatzlicher
Handlungsbedarf festzustellen,
Das dezentral organisierte Bezie-
hungsgeflecht klassischer Kom-
munikation im deutschen Ge-
sundheitswesen bestand seit jeher
zwischen Teilnehmern und Mit-
gliedern unterschiedlicher Organi-
sationszugehdrigkeit und Zustin-
digkeit. Dies war bereits in den
Anfingen der Datenverarbeitung
pragend fiir die Mitwirkenden an
der medizinischen Versorgung.
Hier fiihrten lokale Interessen und
disjunkte Ansitze letztendlich im-
mert wieder zur Auswahl heteroge-

Christoph F-] Goetz,
Leiter der EDV in
der Arztpraxis/Tele-
medizin der KVB

Foto: privat

Im Internet finden
Sie

die Bayerische Lan-
desidrztekammer
unter der Adresse:
http://www.blaek.de

die Kassenirztliche
Vereinigung Bayerns
unter der Adresse:
http://www.kvb.de

die Bundesirzte-
kammer

unter der Adresse:
http://www.bundes-
aerztekammer.de

die Kassenirztliche
Bundesvereinigung
unter der Adresse:

http://www.kbv.de

ner Losungen und Techniken.
Damit verbunden waren ver-
meidbare Mehrausgaben fiir
Technik, inkompatible Anwen-
dungen, die Notwendigkeit des
milthsamen Abgleichs von Da-
tenbestinden und eine mefibar
deutliche Reduktion der Da-
tenqualitit,

Disjunkte Ubertragungswege
und widerspriichliche Techni-
ken diirfen die Telematik im
Gesundheitswesen nicht einer
ihrer sinnvollsten Vorteile be-
rauben, dem einfachen, wirt-
schaftlichen, transparenten
und effizienten Informations-
austausch. Heute fiihrt die Not-
wendigkeit der Sicherung von
Effizienz und Qualitdt der me-
dizinischen Versorgung zu ver-
teilt kommunizierenden und
kooperierenden Informations-
systemen, auch ,Shared-Care”-
Strukturen genannt. Oberste
Gebote sind dabei Verfiigbar-
keit, Korrektheit, Sicherheit,
Vertraulichkeit und Beweisbar-
keit der iibermittelten Infor-
mation sowie eine funktionie-
rende Interoperabilitit organi-
satorisch ,vernetzter Kom-
munikationspartner.

Zur Ableitung des heute not-
wendigen Handlungsbedarfs
kann ein kurzer historischer
Riickblick niitzlich sein.

1.1. Basistechno-
logie in Praxis und
Klinik

Die technische Ausgangssitua-
tion der EDV-Einfihrung bei
niedergelassenen Arzten in der
Praxis und in Krankenhiusern
bzw. Kliniken war aufgrund der
unterschiedlichen Aufgaben-
stellung sehr unterschiedlich.
Wihrend auf der einen Seite
kleine Praxiscomputer-Syste-
me die Entwicklung der Perso-
nal Computer allgemein nach-

vollzogen, waren auf der ande-
ren Seite Krankenhaus-Infor-
mations-Systeme (KIS) eher
durch  GroBrechnersystemne
und Terminals geprigt, bedingt
durch die krankenhausspezi-
fisch komplexen Organisati-
onsabldufe und grofien Infor-
mationsmengen.

Der Markt fiir Praxiscomputer-
Systeme ist seit jeher stark um-
kdmpft. Trotzdem teilen sich
etwa 20 von annihernd 200
Hersteller immerhin 98 % des
gesamten Markts. Sowohl soft-
ware- als auch hardwareseitig
wurden und werden dabei na-
hezu alle verbreiteten Systeme
der Personal Computer ange-
boten. So finden beispielsweise
neben MS-DOS, Windows oder
Mac-0S auch relativ seltene Be-
triebssysteme wie zum Beispiel
MUMPS oder Prologue weite
Verbreitung.

Die Kassendrztliche Bundesver-
einigung hat frithzeitig durch
die Priifung abrechnungsrele-
vanter Komponenten zu einer
inhaltlichen Vereinheitlichung
dieser Programmteile beigetra-
gen. Trotzdem kann generel!
aber festgestellt werden, daf
gemessen am heutigen Stand
der Computertechnik, die ein-
gesetzten Gerdte, Betriebssyste-
me und Anwendungsprogram-
me in der Arztpraxis nicht dem
heute iiblichen Standard ent-
sprechen.
Krankenhaus-Informationssy-
steme waren ausgehend von
den ersten Ansdtzen mehrheit-
lich Sonderlosungen auf der
Basis von Grofirechnertechno-
logien. Sie waren speziell kon-
zipiert, entwickelt und pro-
grammiert fiir die einzelnen
Einrichtungen. Wihrend da-
durch zwar ein hohes Maf an
Funktionalitit und Integration
der angeschlossenen Abteilun-
gen einer Organisationseinheit
hergestellt werden konnte, war
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eine Interoperabilitit oder Da-
tentibermittlung zwischen ver-
schiedenen ,Inhouse“-Syste-
men selten vorgesehen und
wenn iberhaupt, nur mittels
sehr einfacher Datenstruktu-
ren und Protokolle méglich.

Rechtliche Bestimmungen fiihr-
ten auch im klinischen Bereich
zu Vereinheitlichungen, Prii-
finstanzen und Zertifikaten,
die aber wegen der DV- und
Prozeflautonomie auf den
funktionellen Bereich und die
damit verbundene Ordnungs-
mdfigkeit der Prozesse be-
schrinkt blieb, zum Beispiel fiir
Finanzbuchhaltungssysteme,

1.2 Ausweitung
verarbeiteter
Inhalte

Erste EDV-Anwendungen im
Bereich der drztlichen Praxis
waren meist auf eng umschrie-
bene Inhalte wie zum Beispiel
die Arztbriefe, Etikettendruck
oder das Rechnungswesen im
Rahmen von Einzelplatz-Syste-
men beschrankt. Mit steigen-
der Verfiigbarkeit von Rech-
nerkapazitit wurden immer
mehr Anwendungsinhalte in
eine Applikation integriert,
entsprechend den Organisati-
onseinheiten und Anforderun-
gen der Anwender.

In diesem Zusammenhang
stelite die Verfligbarkeit an-
wenderfreundlicher relationa-
ler Datenbanken einen wesent-
lichen Fortschritt dar, konnten
doch so erste grofie Organisati-
ons- und Informationsstruktu-
ren in der Medizin nachgebil-
det werden. Trotzdem be-
stimmten eingesetzte Werk-
zeuge und proprietdre Inhalts-
strukturen den Aufbau der An-
wendungen und verhinderten
eine Interoperabilitdt der ein-
zelnen, als Inseln realisierten
Problemldsungen.

1.3. Alltag der
Medienbriiche

Mit der allgemeinen Entwick-
lung von Informations- und
Kommunikationstechnologie
in der Medizin vollzog sich in

204

den Jahren nach Einfiihrung
der Personal Computer auch
der durch die Industrie ein-
geleitete Wandel -weg von Ein-
zelplatzsystemen hin zu Netz-
werken - und dezentraler Cli-
ent-/Server-Architektur. Wih-
rend dies Im Bereich der Klini-
ken und Krankenhiuser auf-
grund rdumlicher, funktionel-
ler und technologischer Ge-
gebenheiten eine kontrollierte
Wachstumsphase mit einem
stufenweisen Architekturwech-
sel auslésen konnte, standen
niedergelassene Arzte vor Pro-
blemen kompatibler Daten-
ferniibertragung und dezentra-
ler Organisation.

Als  komplizierender Faktor
stand sowohl in der Klinik als
auch in der drztlichen Praxis
die Tatsache, daf die Hersteller
unterschiedlicher Programm-
systeme aus Konkurrenzgriin-
den wenig Interesse an einem
gegenseitigen Abgleich von In-
haltsstandards hatten. Die An-
wender hingegen wollten me-
dizinische Daten aus ihren
eigenen Rechnersystemen in
anderen Programmen und Sy-
stemen weiter verwenden.
Durch proprietire Losungen,
fehiende Standardisierung bzw.
inkompatible Implementierun-
gen im Rahmen relativ weit
gefafiter Standards war und ist
zum Teil noch heute die Offli-
ne-Kommunikation per Aus-
druck und Wiedereingabe oder
bestenfalls die Benutzung von
Datentrigern und aufwendi-
gen Transformationen von Da-
tenstrukturen, Formaten usw.
das einzig verflighare Mittel. So
entstanden klassische Medien-
briiche (Computer - Papier —
Computer), die wiederum Ko-
sten verschlangen und wegen
oftmals inkompatibler Daten-
strukturen zusitzliche Proble-
me verursachten.

2. Aktueller
Entwicklungsstand

Seit diesen Anfingen haben
sich die Datenverarbeitung in
Gesundheitswesen und die
Moglichkeit zur informations-
technischen Vernetzung unter-
schiedlicher Rechnersysteme
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Grundsitzlich sind
drei Arten medizini-
scher Daten zu
unterscheiden:

Patientenbezogene
Informationen sind
sensibel und unter-
liegen der drztli-
chen Schweige-
pflicht und
Dokumentations-
pflicht

Medizinisches
Wissen: Die Infor-
mationen sind in
der Regel anonym,
dienen aber der Ab-
leitung therapeuti-
scher Konsequen-
zen und bendotigen
daher MaRnahmen
der Qualitatssiche-
rung und eine be-
weisbare Urheber-
schaft

Medizinische
Verwaltungsdaten
sind in der Regel
eine Mischform der
beiden anderen
Datenarten

deutlich weiterentwickelt, obwohl
heute die ,Siinden” der Vergan-
genheit immer noch ihre Schatten
auf die Entwicklung der Zukunft
werfen.

2.1. Dezentrale
Zustandigkeiten und
heterogene Ansatze

Eine Besonderheit der Zustindig-
keiten und Zusammenhdnge im
deutschen Gesundheitswesen ist,
daf es zwar Bereiche gibt, die zum
Beispiel aus dem Auftrag einer
Selbstverwaltung definitorisch ab-
leitbar sind, daff diese aber mit an-
deren Bereichen kooperieren miis-
sen, die wiederum durch andere
Verwaltungsstrukturen bestimmt
werden.

Dies bedeutet, daf in der Teleme-
dizin keine Norm im eigentlichen
Sinn ,verordnet” werden kann, da
es keine allen Beteiligten iiberge-
ordnete normungsbefugte Instanz
gibt.

Dies wirkt sich nicht nur auf pro-
grammtechnische Lisungsansitze
aus, sondern bereitet heute zu-
nehmend Probleme bei der ange-
strebten organisatorischen ,Ver-
netzung” der Einrichtungen. Dies
um so mehr, wenn zwischen un-
terschiedlichen, teilweise konkur-
rierenden Instanzen, mit jeweils
unterschiedlichen Progammsyste-
men Daten gemeinsam genutzt
oder abgeglichen werden sollen.
Deshalb kommt internationalen,
europdischen und nationalen
Standards sowie rechtlichen Rege-
lungen auf europdischer und na-
tionaler Ebene eine grofie unter-
stiitzende Rolle zu.

2.2. Divergente
Sicherheitsansatze

Die Kommunikation und Koope-
ration zwischen (Informations-)
Systemen stellt hohe Anforderun-
gen an Datenschutz und Datensi-
cherheit, vor allem wenn es sich
um sensitive Informationen wie
personenbezogene medizinische
Informationen oder administrati-
ve betriebliche Daten handelt. In-
folge der isolierten Architekturen
und der vielfach proprietiren An-
wendungssysteme waren auch die
eingesetzten Sicherheitskonzepte



sehr vielschichtig. Hinzu kommt,
dafl Sicherheitsmafinahmen bis-
lang als alleinige Aufgabe der spei-
chernden oder verarheitenden
Stelle gesehen wurden, ein weite-
rer Grund fiir die heutige Vielfalt
unterschiedlicher Sicherheitsan-
sdtze,

Gerade deswegen trigt die durch
die Bundesarztekammer verffent-
lichte Bekanntmachung mit Emp-
fehlungen zu drztlicher Schweige-
pflicht, Datenschutz und Daten-
verarbeitung in der Arztpraxis viel
zur Festigung einer einheitlichen
»Sicherheitskultur im deutschen
Gesundheitswesen bei.

2.3. Gesundheits-

netze und Vernet-
zung im Gesund-

heitswesen

Bei Ausfithrungen zu ,medizini-
schen” Netzen oder einer allge-
meinen, auch organisatorischen
Vernetzung im Gesundheitswesen
miissen grundsdtzlich drei Arten
medizinischer Daten voneinander
unterschieden werden, da diese
jeweils unterschiedliche Anforde-
rungen an Rahmenbedingungen,
Technik und Sicherheit bei der
Ubermittlung stellen.

* Patientenbezogene informatio-
nen (Patlnfo} sind sensibel und
unterliegen der drztlichen Schwei-
ge- und Dokumentationspflicht,
wie dies u. a. in der Berufsordnung
verankert Ist, wobei hier auch ethi-
sche und soziale Komponenten be-
trachtet werden miissen. Patien-
tendaten bedingen dariiber hinaus
zumeist regelmafiig diagnostische
bzw. therapeutische Konsequen-
zen.

* Medizinisches Wissen (Med Wiss)
istzwarin der Regel anonym, dient
aber ebenfalls der Ableitung thera-
peutischer Konsequenzen. Daher
miissen entsprechende Mafinah-
men zur Qualititssicherung (sog.
JLeer-Group-Reviews”} und eine
beweisbare Urheberschaft reali-
siert werden.

* Medizinische Verwaltungsdaten
stellenin der Regel eine Mischform
der genannten Datenarten dar, de-
ren Rahmenbedingungen und/
oder Bedrohungen sich jedoch oft-
mals quantitativ und qualitativ
von diesen unterschieden. Dane-
ben sind auch sensitive Betriebs-

Die Entwicklung
medizinischer
Netze wird ein
schrittweiser Pro-
zelR

Elektronische
Unterstiitzung bel
der Diagnose
Foto: MCS

daten zu beriicksichtigen, die
ebenfalls hohe Anforderungen
an Datenschutz und Datensi-
cherheit stellen kdnnen.

Die Gesamtheit der jeweiligen
rechtlichen, ethisch-sozialen,
organisatorischen, funktionel-
len und technologischen Rah-
menbedingungen fir Daten-
schutz und Datensicherheit
werden in Richtlinien oder so-
genannten ,Policies” fixiert.
Somit sind fiir den Autbau von
Gesundheitsnetzen grundle-
gende Erfordernisse zu erfiil-
len, wie

» eine addquate Infrastruktur
und Sicherheitsarchitektur un-
ter Beachtung rechtlicher, or-
ganisatorischer und technolo-
gischer Aspekte,

» die Entwicklung und Bereit-
stellung entsprechender Me-
thoden und Lésungen (z. B.
E-mail, World Wide Web
-WWW-, Videokonferenz-Ser-
vices} und

» die Entwicklung und Bereit-
stellung abgestimmter Dienste,
wie Arzt-, Apotheker-, Patien-
teninformationsdienste.

Aus der heute existenten Hete-
rogenitdt und Vielfalt angebo-
tener Systeme ldRt sich also ab-
lesen, daff die Einschrankung
der Definition von , medizini-
schen Netzen” nur auf Netze
im strengen Sinn nicht haltbar
ist. Hinzu kommt, daf frither
klar von einander abgrenzbare
Bereiche (z. B. die Individual-

kommunikation und die Mas-
senkommunikation) zuneh-
mend ineinander i{ibergehen.
Deutsche , Gesundheitsnetze”
oder ,die Vernetzung im deut-
schen Gesundheitswesen” soll-
te daher, ausgehend von abge-
stimmten Rahmenbedingun-
gen, als die informationstech-
nische Verbindung aller dezen-
tral organisierten Kommunika-
tionspartner im Gesundheits-
wesen verstanden und ange-
strebt werden. Entsprechend
den Arten ausgetauschter In-
formation, sind die Policies fiir
diese ,Vernetzung* zu definie-
ren.

Die Entwicklung medizini-
scher Netze wird ein schritt-
weiser Prozeff. Dabei werden
sich verschiedene Dienstarten
und Inhalte unterschiedlich
und zum Teil aufeinander
aufbauend entwickeln. Die
Dienstarten und Inhalte kén-
nen dabei u. a. das Spektrum
umfassen von

» gerichteter Kommunikation
mittels E-Mail, liber

* Zugriff auf informationssyste-
me und Wissensbanken, oder
» Telekonsultation, bis hin zur
* verteilten multimedialen
Krankenakte.

(Fortsetzung folgt)

Christoph F-] Goetz. Leiter der EDV in
der Arztpraxis/Telemedizin der KVS,
ArabeilastraBe 30, 81925 Miinchen,
webmaster@kvb.de
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TITELTHEMA (GASTKOMMENTAR)

Die Schweigepflicht in

Internet und Intranet

Die Wahrung des Patientenge-
heimnisses auch unter den Be-
dingungen einer vernetzten
Datenverarbeitungswelt, die
Sicherheit der Dateniibermitt-
lung gegen Verfdlschung und
unbefugte Kenntnisnahme und
schlleflich die Transparenz der
Datenverarbeitung fir den be-
troffenen Patienten wenig-
stens in den Grundziigen sind
wesentliche Grundvorausset-
zungen fiir ein akzeptables und
vertrauenswiirdiges System.

Diese Fragen stellen sich des-
halb bei den vielfiltigen Ver-
netzungsprojekten, wie zum
Beispiel dem Deutschen und
dem Bayerischen Gesundheits-
netz. Sie gelten auch fiir diver-
se regionale und klinikeigene
Netze, die sich entweder auf
das Internet stiitzen oder ein
eigenstindiges Intranet auf-
bauen wollen. Hierzu gehort
genauso der weite Bereich der
teilweise im Aufbau befind-
lichen telemedizinischen An-
wendungen wie Telekonsulta-
tion, Telekonferenz, Telepri-
senz und Telechirurgie.

Bei diesen vielfiltigen Ent-
wicklungen, die nach meiner
Uberzeugung zur besseren Pa-
tientenversorgung  geeignet
sein kénnen, will und wird der
Datenschutz den technischen
Fortschritt nicht verzdgern
oder gar verhindern. Es ist aber
seine Aufgabe, die notwendi-
gen Hinweise zur Sicherung der
Patientenrechte zu geben. Die-
se Hinweise, und wo erforder-
lich, auch Forderungen, sind
rechtlicher und technischer
Natur und kénnen vor allem
mit den Schlagworten ,, Offen-
barungsbefugnis” und , Daten-
sicherheit” umschrieben wer-
den.
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Personenbezogene, das heifit
nicht anonymisierte Patien-
tendaten sind ganz besonders
schutzwiirdig. Der Patient
erwartet zu Recht, daff Anga-
ben iiber seine Leiden durch
das Arztgeheimnis - einer der
dltesten und wirksamsten Da-
tenschutzregelungen - effektiv
geschiitzt sind. Das muf
auch unter den Bedingungen
der modernen Vernetzungs-
und Datenverarbeitungsmég-
lichkeiten gelten.

Nicht alles, was technisch
moglich, ist rechtlich zuldssig.
Die Méglichkeiten der techni-
schen Nutzung von Internet
und Intranet durch Arzte und
Krankenhduser miissen sich
daher an der drztlichen Schwei-
gepflicht und den sie aus-
fiillenden rechtlichen Grund-
lagen der Datenilbermittlung
ausrichten.

Eine Weitergabe von Patien-
tendaten an Dritte ist danach
nur zuldssig, wenn eine Offen-
barungsbefugnis bzw. eine
Offenbarungspflicht besteht.
Eine Befugnis kann sich unter
anderem aus einer ausdriick-
lichen, stillschweigenden oder
mutmaglichen Einwilligung
des Patienten ergeben. Auch
innerhalb eines Krankenhau-
ses und zwischen Arzten be-
steht die drztliche Schweige-
pflicht, was zum Beispiel bei
der Nutzung eines kranken-
hausinternen Intranets zu
beachten ist. Der Zugriff einer
anderen Fachabteilung oder
eines anderen Arztes steht
dabei immer unter dem Aspekt
der Erforderlichkeit. In Artikel
27 Absatz S des Bayerischen
Krankenhausgesetzes sind die-
se Grundsdtze normativ aus-
formuliert.
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Reinhard Vetter,
Bayerischer Landes-
beauftrager fiir den
Datenschutz

Foto: Portriat-Studio
Meinen, Miinchen

Neben den Fragen der rechtlichen
Zulidssigkeit ist ebenso wesentlich,
welche Datensicherheitsmafinah-
men bei der Nutzung von Intranet
bzw. Internet zur Weitergabe von
Patientendaten zu treffen sind.
Offentliche Netze sind unsicher
gegen Datenverfalschung und un-
befugte Kenntnisnahme. Bei der
Nutzung &ffentlicher Datendiber-
tragungswege mufl deshalb die
Vertraulichkeit der Patientenda-
ten besonders gesichert werden.
Dazu sind die Daten zu verschliis-
seln. Lediglich wenn mit Pseu-
donymen gearbeitet wird, kann
die Verschliisselung unterblej-
ben.

Die Daten kénnen aber auf dem
Transportweg verindert werden,
ohne daR das der Empfanger fest-
stellen kénnte. Auch nicht-perso-
nenbezogene Daten miissen des-
halb durch digitale Signaturen
ausreichend geschiitzt werden,
Durch die sogenannte ,Elektroni-
sche Unterschrift”, die der Absen-
der den Daten hinzufiigt, kann der
Empfianger feststellen, ob die emp-
fangenen Daten auf dem Ubertra-
gungsweg manipuliert wurden
oder nicht.

Diese notwendigen Sicherheits-
und SchutzmaRfnahmen sind mit
organisatorischem und vielfach
auch mit finanziellem Aufwand
verbunden. Dieser  Aufwand
machtsich aber durch den Gewinn
an Sicherheit und Vertraulichkeit
des Systems bezahlt, sowie da-
durch, dafl der Patient einem sol-
chen System vertrauen kann. Die-
ser Gewinn sollte deshalb den
Aufwand rechtfertigen.

Reinhard Vetter,

Bayerischer Landesbeauflrager fiir den
Datenschutz,

Postfach 221219, 80502 Miinchen



Facharzt-Standard fiir Notfille

Er6ffnungsrede zur neuen Arztlichen Notfalldienstpraxis
am 4. Mai 1998 in Wiirzburg

Wir befinden uns in Zeiten des
Umbruchs unseres Gesundheitssy-
stems. In einer derartigen Phase
sind Innovationen immer gefragt.
Die Gesundheitsreformgesetze wa-
ren punktuelle Mafnahmen, die
offensichtlich nur fiir kurze Zeit
eine gewisse Verschnaufpause der
allgemeinen Kostenentwicklung
geben. Unsere Strukturen missen
analysiert werden. Patientenbezo-
gene, das heifit auf Versorgungs-
notwendigkeiten bezogene Losun-
gen sind gefragt. Dabei miissen
die verschiedensten Regelungsbe-
reiche neu definiert werden, zum
Beispiel die Arbeitsteilung zwi-
schen niedergelassenen Arzten
und Krankenhdusern oder den
Hausdrzten und den Fachdrzten,
die dringend auf eln kooperatives
neues Fundament gestellt werden
miissen.

Die verantwortlichen Arzte in der
Bezirksstelle Unterfranken der Kas-
sendrztlichen Vereinigung Bay-
erns sowie die Geschiftsfiihrung
waren sich einig, neue Akzente in
der Notfallversorgung setzen zu
wollen. Nach eingehender Analy-
se und Bewertung verschiedener
Modelle - auch im aufierbayeri-
schen Bereich —haben wir uns ent-
schlossen, die bisherige Notfall-
ambulanz im Stadtteil Frauenland
zu verdndern, einen neuen Stan-
dort im Stadtzentrum zu suchen
und gleichzeitig die bereitschafts-
dienstliche Versorgung sowohl in
bezug auf die Prasenz als auch auf
die Qualitidt wesentlich zu verbes-
sern.

Unser Gesundheitswesen ist zwar
anerkannt das beste in der Welt,
aber Strukturmingel gibt es den-
noch reichlich. In einer Stadt mit
einer enormen irztlichen Uber-
versorgung wie Wiirzburg muf es

Dr. Klaus Ottmann
Stellvertretender
Vorsitzender des
Vorstandes

der KVB

(Foto: K. 5.)

Die Anbindung an
bestehende Kran-
kenhausstrukturen
fordert die gemein-
same Nutzung von
bereits existieren-
den Investitionen

doch moglich sein, nebeneiner
qualifizierten hausirztlichen
auch eine fachdrztliche Not-
fallversorgung zu organisieren.
Verschiedene Notfalldienste
spezieller Facharztdisziplinen
gibt es bereits seit Jahren in
Wiirzburg, zum Beispiel den
allgemeindrztlichen Dienst in
unserer Notfallpraxis im Frau-
enland oder ein kinderdrztli-
cher, augenarztlicher und auch
frauenirztlicher Bereitschafts-
dienst. Dennoch gingen immer
mehr Notfallpatienten, auch
sogar mit Erkrankungen fiir die
diese speziellen Notfalldienste
vorgehalten wurden, in die
Wiirzburger Krankenhausam-
bulanzen. Warum eigentlich?
In der Bevélkerung herrscht
das Bewufitsein vor, dafl im
Krankenhaus einfach immer
jemand fiir eine qualifizierte
Notfallversorgung zur Verfii-
gung steht.

Eine Analyse der stationdren
Versorgung in Bayern durch
den Medizinischen Dienst der
Krankenkassen ergab klare De-
fizite in der Notfallversorgung,
die zu einer erhohten statio-
ndren Aufnahmerate im Kran-
kenhaus fithrt. Kurzlieger von
nur ein bis drei Tagen sind hau-
fig auf nicht nétige stationdre
Aufnahmen zuriickzufiihren.
Diese wiederum entwickeln
sich groftenteils aus Notfallbe-
handlungen in den Kranken-
hausambulanzen. Es sei aus-
driicklich darauf hingewiesen,
daf dies keine Anlayse der
Kassendrztlichen Vereinigung
Bayerns - das heifit der nie-
dergelassenen Arzte -, sondern
der bayerischen Krankenkas-
sen war, Das heift, Finanzmit-
tel im stationdren Bereich wer-

den gebunden, die eigent-
lich fiir den ambulanten Be-
reich verwendet werden kénn-
ten. Unsere Vertragspartner
haben unmifiverstindlich er-
klart, daf? eine wesentliche fi-
nanzielle Verbesserung der am-
bulanten Versorgung nur noch
durch Einsparungen in ande-
ren Bereichen des Gesund-
heitswesens mdéglich ist, zum
Beispiel im Krankenhaus, in
der Arzneimittelversorgung, bei
Kuren oder sogar bei Trans-
portkosten.

Bewegung ins
Honorargefiige

Das heifit, wir niedergelasse-
nen }irzte miissen unsere ver-
anlaliten Leistungen analysie-
ren und Einsparungsmnoglich-
keiten identifizieren, um etwas
Bewegung in das erstarrte Ho-
norargefiige zu bringen. Hier
schliefit sich dann wieder der
Kreis zu unserer neuen Notfall-
ambulanz der Kassendrztlichen
Vereinigung Bayerns in Wiirz-
burg. Wir entschieden uns
far eine Kooperation mit der
Theresien-Klinik in der Stadt-
mitte, wobei bereits beste-
hende Krankenhausstruktu-
ren, zum Beispiel Réntgen-
oder Operationseinrichtungen,
gemeinsam genutzt werden
kénnen. Dies entspricht auch
dem allgemeinen Ziel einer
besseren  Verzahnung von
ambulanten und stationiren
Strukturen.

Wir sind der Kongregation der
Schwestern des Erldsers sehr zu
Dank verpflichtet, daft sie sich
unserem Vorhaben so aufge-
schlossen gezeigt haben. In-
tensive Planungen sind vor-
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ausgegangen, funktionsfihige
Untersuchungsrdume - auch
fiir fachdrztliche Behandlun-
gen — konnten geschaffen wer-
den, wobel auch die zentrale
Lage in der Stadt Wiirzburg von
uns besonders entscheidend
war.

Die Notfallpraxis wurde am
1. Mai in Dienst genommen,
und wir erhoffen uns eine gute
Akzeptanz durch die Wiirzbur-
ger Bevolkerung. Gewisse ge-
wohnheitsmiBige Wege in die
Krankenhausambulanzen soll-
ten natlirlich langsam umge-
leitet werden. Aus diesem
Grund miissen wir die Notfall-
ambulanz auch 6ffentlich be-
werben. Wartezeiten fiir die Pa-
tienten werden deutlich kiirzer
als in den Krankenhidusern
sein, da die Notfallversorgung
dort neben der Betreuung der
stationdren Patienten erfolgt.
Wir bieten Facharztstandard,
das heifdt, die diensthaben-
den Arzte konnen kraft ihrer
Qualifikation umgehend die
notigen Entscheidungen tref-
fen.

Der Stadt Wiirzburg sind wir zu
Dank verpflichtet, indem sie

die Parkregelungen fiir die Be-
lange der Notfallpraxis gein-
dert hat.

Architekt Kolb und allen Hand-
werkern gehért unser Dank fiir
die gelungene und piinktliche
Arbeit.

Aber auch unserer KV-Verwal-
tung, besonders den Herren
Muth, Miiller und Kellerund in
der drztlichen Selbstverwal-
tung besonders den Kollegen
Schubert, Rost und Pracher,
sind wir zu Dank verpflichtet.
Sie haben erfolgreich kurz-
fristig auftretende Widerstinde
diplomatisch abbauen kén-
nen.

Finanzielle
Vorleistungen

Abschlieffend méchte ich mich
beilhnen allen bedanken, ganz
besonders bei lhnen, sehr
verehrte Frau Staatsministerin
Stamm, und Thnen, Herr Ober-
biirgermeister Weber, daf} Sie
heute gekommen sind, unsere
neue Wiirzburger Notfallpraxis
aus der Taufe zu heben. Ich bin
iiberzeugt, daff mit dieser Pra-
xis die Notfallversorgung der
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Arztliche Notfall-
praxis in Wiirzburg,
Domerschulstrale 1
(Im Gebdude der
Theresienklinik)
Foto: KVB

Wiirzburger Bevilkerung wesent-
lich verbessert werden kann, und
hoffen, auf regen Patienten-Zu-
strom. Fine gewisse Konkurrenz zu
den bisherigen Notfallambulan-
zen der Wiirzburger Krankenhdu-
ser besteht mit Sicherheit. Aber,
und das sei hier ausdriicklich er-
wihnt, wir wurden von verschie-
denen Krankenhaustrigern gebe-
ten, die stindig steigenden Zahlen
der Notfallpatienten doch bitte zu
reduzieren und entsprechende
Mafinahmen einzuleiten. Die Kli-
nikambulanzen waren bisher im-
mer defizitir, so daf} auch von sei-
ten der Krankenhduser durchaus
eine positive Bewertung dieser
neuen Praxis zu erwarten ist.

Zuletzt darf ich meinen Appell an
die Krankenkassen richten. Sie
haben sich bereits vor einigen
Wochen bei Vertragsverhandlun-
gen der Kassendrztlichen Vereini-
gung Bayerns fiir die Entwicklung
derartiger Konzepte ausgespro-
chen. Sie haben sogar eine finan-
zielle Unterstiitzung signalisiert.
Die Bezirksstelle Unterfranken
der Kassendrztlichen Vereinigung
Bayerns tritt jetzt in finanzielle
Vorleistung und wir hoffen, bei
entsprechenden krankenhausent-
lastenden Effekten auch von seiten
der Vertragspartner auf eine finan-
zielle Unterstiitzung.

Nicht zuletzt — und das habe ich
mir ganz bewufit zum Schluf} auf-
gehoben - wird die Notfallambu-
lanz eindeutig zu einer intensiven
Kooperation zwischen Haus- und
Fachdrzten beitragen. Gemeinsa-
me patientenbezogene Konsile in
dieser Notfallpraxis werden in Zu-
kunft der Standard sein. Neben
einer wesentlich erweiterten Prd-
senz kann durch die facharzt-
lichen Hintergrunddienste eine
deutliche Qualititsverbesserung
der Notfallversorgung im Raum
Wiirzburg erreicht werden. Wir
wiinschen uns deshalb eine aus-
gezeichnete Akzeptanz durch die
Wiirzburger Bevolkerung und se-
hen der Zukunft unserer neuen
Notfallambulanz mit Optimismus
entgegen.

Dr. med. Klaus Otimann, Vorsilzender der
Bezirksslelle Unlerfranken der KVB und
Stellvertrelender Vorsitzender des Vorstan-
des der KVB



Ein Gliicksfall fiur den Notfall

Hochbetrieb in neuer KVB-Notfallpraxis Wiirzburg

»Ich wiinsche den Wiirzburger
Biirgern, daR sie die Notfallpraxis
so selten wie mdglich in Anspruch
nehmen miissen. Wenn sie aber in
diese Praxis kommen, kdnnen sie
sicher sein, daR sie eine sachkun-
dige medizinische Hilfe erhalten”.
Der erste Wunsch von Dr. Klaus
Ottmann, Vorsitzender der KVB-
Bezirksstelle Unterfranken, sollte
nichtin Erfiillung gehen. Bereits in
den ersten drei Tagen nach Erff-
nung der neuen Arztlichen Not-
fallpraxis der KVB-Bezirksstelle
Unterfranken in der Wiirzburger
Domerschulstrafe haben 202 Pa-
tienten diese Notfallpraxis aufge-
sucht. Der Biirger hat entschieden:
Wiirzburg braucht trotz optimaler
drztlicher Versorgung diese Not-
fallpraxis mitten im Stadtzentrum.

Mehr Kapazitat,
mehr Qualitat

Die KVB-Notfallpraxis setzt neue
Akzente in der Notfallversorgung
Wiirzburgs. Es wurde ein idealer
Standort im Stadtzentrum gefun-
den, die Riumlichkeiten sind we-
sentlich grofer und geeigneter, die
medizinischen Gerite sind moder-
ner, die Prisenzzeiten dieser Not-
fallambulanz wurden ausgeweitet.
Auf einen Nenner gebracht: mehr
Kapazitit, mehr Qualitit in der
medizinischen Notfallversorgung
des Wiirzburger Raumes. Die Not-
fallpraxis 16st die viel zu klein ge-
wordene Vorgidngereinrichtung in
der Zeppelinstrae ab. Auf nun-
mehr 120 Quadratmetern Praxis
stehen drei Behandlungsriume
zur Verfligung, ausgestattet mit
medizinischen Geriten wie Sono-
graphiegerit und EKG.

Die Praxis ist stindig mit erfahre-
nen Vertragsirzten und mit Arzt-
helferinnen besetzt. Neben elnem
Allgemeinarzt oder Internisten ste-
hen im Bedarfsfall in der Notfall-
praxis auch Andsthesisten, Chir-
urgen, Orthopdden, Hautérzte,
HNO-Arzte, Nervenirzte, Neurolo-

Neu ab 1. Mai 199B
Arztliche Notfall-
praxis
DomerschulstraRe 1
Wiirzburg

Offnungszeiten:
Mittwoch

13.00- 22,00 Uhr
Freitag

13.00 - 22.00 Uhr
Samstag/Sonntag
8.00 - 22.00 Uhr
Feiertag

8.00 - 22.00 Uhr
Vorabend eines
Felertags

18.00 - 22.00 Uhr

gen, Neurochirurgen, Psychia-
ter oder Psychotherapeuten
und Urologen sowohl konsi-
liarisch als auch fiir erforderli-
che ambulante fachirztliche
Behandlung zur Verfiigung.
Separate Notfalldienste der
Kinderdrzte, Frauenirzte und
Augendrzte existieren bereits
seit Jahren in Wiirzburg.

Ein Gliicksfall fiir
Wiirzburg

Als |, Glucksfall fiir Wiirzburg”
lobte Wiirzburgs Oberbiirger-
melster Jiirgen Weber diese
medizinische Einrichtung der
KVB-Bezirksstelle Unterfranken.
Und -dem Anlaf angemessen:
Viel gesundheitspolitische Pro-
minenz war bei der Eroff-
nungsfeier vertreten: Staatsmi-
nisterin Barbara Stamm, Ober-
biirgermeister Jiirgen Weber,
hochrangige Persdnlichkeiten
der Arzteschaft und der Kassen.
Anliflich des 1. Wiirzburger
Gesundheitstages am 20, Juni
hat die Bevolkerung die Mog-
lichkeit, die neuen Riumlich-
keiten zu besichtigen.

Klinikanbindung -
ein Novum

Da die Notfallpraxis in Riumen
der Theresienklinik unterge-
bracht ist, kénnen die Arzte die
Rontgenanlage und OP-Riume
der Klinik gemeinsam nutzen.
Diese raumliche Anbindung ei-
ner ambulanten Notfallpraxis
der niedergelassenen Arzte an
ein Krankenhaus ist bisher ein-
malig in Bayern. ,Neben der
Verbesserung der medizini-
schen Versorgung der Patien-
ten zu den dblicherweise
sprechstundenfreien  Zeiten
soll auch die vom Gesetzgeber
gewiinschte Verzahnung des
ambulanten und stationdren
Bereichs, wie sie in dieser Not-

fallpraxis praktiziert wird, dazu
beitragen, Kosten im Gesund-
heitswesen einzusparen”, so
Ottmann bei der Einweihungs-
feier.

Verschiedene Dienste speziel-
ler Facharztdisziplinen gibt es
bereits seit Jahren in der Stadt
- etwa den kinderdrztlichen
Dienst, den augenirztlichen
Notfalldienst oder den frauen-
drztlichen Bereitschaftsdienst
und natiirlich den allgemein-
medizinischen Bereitschafts-
dienst. Dennoch sind - wie
tiberall im Land - in den letz-
ten Jahren immer mehr Not-
fallpatienten in die Kranken-
hausambulanzen abgewandert,

Chance zur
Kooperation

Niedergelassene Arzte sind
eigentlich per Gesetz fiir die
ambulante Versorgung zustin-
dig, auch fiir die Notfallversor-
gung. Und doch geht der Trend
in Richtung Krankenhausam-
bulanz. Die grofie Akzeptanz
der neuen Wiirzburger Notfall-
praxis signalisiert vielleicht
eine kleine Trendwende. Auch
In einem zweiten Punkt: die
Wiirzburger Notfallambulanz
wird zu einer intensiven Ko-
operation zwischen Haus- und
Fachirzten beitragen. Gemein-
same patlentenbezogene Kon-
sile werden Standard sein.

Die Vorteile der Arztlichen
Notfallpraxis gegeniiber der
Krankenhausambulanz iiber-
wiegen: kiirzere Wartezeiten
und Entscheidungswege und
vor allem Facharztstandard,
eine Qualitdt der Notfallversor-
gung hdchster Stufe. Die
diensthabenden Arzte treffen
in der Notfallpraxis kraft ihrer
Qualifikatlon, Kompetenz und
Erfahrung die notwendigen
medizinischen Entscheidun-
gen sofort.
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So viel ambulant
wie moglich - so
wenig stationar
wie notig

In der Wiirzburger Notfallpra-
xis werden durch Kooperation
mit der benachbarten Klinik -
von der die mit 600 000 DM re-
novierten und ausgeriisteten
Praxisrdume gemietet sind -
geschickt Synergieeffekte ge-
nutzt, die sich aus der Kom-
bination einer wirtschaftlich
arbeitenden ambulanten Me-
dizin mit der hochspezialisier-
ten und gut ausgeriisteten sta-
tiondren Medizin ergeben.
Ambulante Versorgung hat
nicht nur medizinische Plus-
punkte, sie muf auch finan-
zierbar bleiben. Und vor allem:
ambulantes Operieren muf
dem Arzt angemessen hono-
riert werden. Bei der Einwei-
hungsfeier der Wiirzburger
Notfallambulanz lieR es Ott-
mann in diesem Punkt an
Deutlichkeit nicht fehlen. Die
Devise ,ambulant vor sta-
tiondr” macht nur dann Sinn,
wenn entsprechende Finanz-
transfers aus dem stationdren
in den niedergelassenen Ver-
sorgungsbereich stattfinden. Es
sei daran erinnert: Kranken-
hausambulanzen sind seit lan-
gem defizitdr. In der Notfallver-
sorgung lassen sich zweifels-
ohne noch einige Wirtschaft-
lichkeitsreserven mobilisieren.
Als Schnittstelle zwischen am-
bulanter und stationdrer Ver-
sorgung trage - so Staatsmini-
sterin Barbara Stamm - die Not-
fallambulanz der KVB-Bezirks-
stelle Unterfranken auch dazu
bei, Qualitit und Wirtschaft-
lichkeit der Versorgung zu ver-
bessern. Durch bessere Verzah-
nung seien nicht nur medizini-
sche, sondern vor allem auch
finanzielle Vorteile zu erwar-
ten. Die Ministerin sprach der
Arzteschaft groRes Lob aus fiir
deren lnitiative beim Aufbau
vernetzter Strukturen in der
ambulanten Versorgung.
Eindringlich appellierte die
Sozialpolitikerin an die Selbst-
verwaltung, die im 2. NOG ge-
schaffenen Moglichkeiten flir
neue Versorgungs- und Vergii-

tungsstrukturen durch gegen-
seitige Vereinbarungen zwi-
schen Kassen und Arzteschaft
in die Tat umzusetzen. Selbst-
verwaltung diirfe allerdings
nicht heiBen, daf die Kran-
kenkasse allein entscheidet.
Eine klare Absage erteilte die
Ministerin Plinen der Kassen
fiir ein Einkaufsmodell.

Honorarklarheit

Das Jahr 1998 miisse, so die
Ministerin in Wiirzburg weiter,
zum Jahr der Selbstverwaltung
werden, nachdem das Vorjahr
das Jahr der Gesetzgebung war.
Ebenso wie bei den Struktur-
vertrdgen gehe es {etzt darum,
auch andere durch das 2.GKV-
Neuordnungsgesetz geschaffe-
ne Maoglichkeiten fiir die
Selbstverwaltung umzusetzen.
Die Ministerin wurde noch
deutlicher: ,Ich denke dabei
vor allem an den Einstieg in
Regelleistungsvolumina mit ei-
nem vorab vereinbarten festen
Punktwert. Die Vertragsirzte
sollen endlich wieder wissen,
welches Honorar sie fiir ihre Ar-
beit zu erwarten haben, und sie
sollen endlich wieder Kalkula-
tionssicherheit fiir ihre Praxen
erhalten. Es ist eine lllusion zu
glauben, durch Druck auf die
Arzthonorare die {ibrige Ausga-
benentwicklung der GKV in
den Griff zu bekommen. Gera-
de die Arzte hatten in den letz-
ten Jahren deutlich unterpro-
portionale Ausgabenzuwichse
zu verzeichnen. Das Problem
der Ausgabendynamik in der
GKV liegt nicht bei den arztlich
erbrachten Leistungen, son-
dern vielmehr bei den arztlich
veranlaften Leistungen.”
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In der Wiirzburger
Notfallpraxis stehen
neben einem Allge-
meinarzt oder
Internisten im
Bedarfsfall auch
Anisthesisten, Chir-
urgen/Orthopiden,
Hautédrzte, HNO-
Arzte, Nerven-
arzte/Neurolo-
gen/Neurochirur-
gen, Psychiater/
Psychotherapeuten
und Urologen zur
Verfiigung

(Foto; von links
nach rechts)
Jirgen Weber,
Oberbiirgermeister
der Stadt Wiirz-
burg;
Barbara Stamm,
Bayerische Staats-
ministerin fiir
Arbeit und Sozial-
ordnung, Familie,
frauen und
Gesundheit;
Dr. Klaus Ottmann,
Vorsitzender der
KVB-Bezirksstelle
Unterfranken, stv.
Vorsitzender der
KVB;
Schwester Veronika
Stauch, General-
oberin Kongrega-
tion der Schwestern
des hl. Erldsers
(Foto: H.-G. Roth)

Keinen Zweifel lieR die Ministerin
daran, daR das ambulante Operie-
ren besser honoriert werden ms-
se. Sie riumte auBerdem ein, dal
die im Gesundheitsstrukturgesetz
vorgesehene Sonderregelung fiir
das ambulante Operieren mit dem
Ziel einer verstirkten Verlagerung
vom stationdren in den ambulan-
ten Sektor bislang noch nicht so
richtig gegriffen habe. Es gab je-
denfalls ihrer Meinung nach kei-
nen entsprechenden Riickgang
stationdrer Operationen. Zugleich
habe sich die finanzielle Situa-
tion ambulant operierender Arz-
te kontinuierlich verschlechtert.
Klare Worte fand die Sozialmini-
sterin zum Gesamtvertrag Bayern:
J2Nachdem inzwischen die Ver-
handlungen auf Bundesebene
iiber eine Verbesserung der ver-
tragsirztlichen Vergilitung fiir das
ambulante Operieren gescheitert
sind, meine ich: Jetzt ist es an
der Zeit, auf regionaler Ebene
zu verhandeln”. Sie erinnerte
dabei ausdriicklich an den erfolg-
reichen Vertragabschluf in Hes-
sen.

Und dann das konkrete Vermitt-
lungsangebot von Staatsministe-
rin Stamm: ,Es geht letztlich dar-
um, daf den bayerischen Biir-
gerinnen und Biirgern der medizi-
nische Fortschritt in Form moder-
ner Operationsmethoden auch in
Zukunft zur Verfiigung steht. Nie-
mand hat etwas davon, wenn die-
se Spitzenmediziner ihre Praxen
schlieRen miissen oder sie nach
auBerhalb Bayerns verlagern. Nie-
mand kann verlangen, daB fe-
mand zum Wohl der Allgemein-
heit seine wirtschaftliche Existenz
aufs Spiel setzt. Sprechen Sie bald
in den Gremien der gemeinsamen
Selbstverwaltung tber dieses Pro-
hlem. Unser Haus steht jederzeit
gemne vermittelnd zur Verfligung”.
Die Notfallpraxis Wiirzburg hat
Signale gesetzt: Signale zur Verbes-
serung der medizinischen Versor-
gung in der unterfrinkischen Me-
tropole. Auch zuletzt gesundheits-
politische Signale in Richtung Ver-
zahnung zwischen ambulantem
und stationdrem Sektor, Intensi-
vierung haus- und fachdrztlicher
Kooperation stets aber unter der
Primisse ,Vorfahrt fiir ambulante
Behandlung”,

Hans-Georg Roth, KVB Pressestelle



Hotline fiir alle
Vertragsarzte in
Niederbayern

Ab sofort steht den nieder-
bayerischen Vertragsirzten
unter der Nummer 0 1B 02/
69 69 69 das Hotline-Service-
telefon in ihrer Bezirksstelle
der Kassenirztlichen Vereini-
gung Bayerns zur Verfiigung.

Die Hotline ist als erste An-
laufstelle fiir telefonische An-
fragen von Arzten fiir Infor-
mationen zum Honorarver-
teilungsmafstab, zu Prifver-
einbarungen und Richtgro-
Ben gedacht. Umfassend ge-
schulte Mitarbeiter bringen
Transparenz in Vertrige und
komplizierte Regelungen; sie
sammeln aber auch Kritik
und Verbesserungsvorschlige.

Anfragen werden schnell und
unbiirokratisch beantwortet
und bei Problemen Lisungen
aufgezeigt.

Die Hotline ist montags bis
donnerstags von 9 bis 17 Uhr,
freitags bis 12 Uhr besetzt.

Die Kosten fiir den Anrufer
beschrinken sich auf eine
Telefoneinheit.

Ziel ist es, die oft komplizier-
ten Regelungen und deren
Notwendigkeit zu erldutern,
das gegenseitige Verstindnis
zu stirken, Transparenz in die
Kérperschaft der Vertragsirz-
te zu bringen und diesen die
Méoglichkeit zur unmittelba-
ren Meinungsduferung zu
geben.

Der neue Service wird im Rah-
men eines Modellprojektes
fiir ein Jahr in der Bezirksstel-
le Niederbayern erprobt. Die
ausdem Projekt gewonnenen
Erfahrungen werden an-
schliefend ausgewertet und
zur Optimierung und Weiter-
entwicklung der Arbeitspro-
zesse herangezogen. 8ei einer
positiven Resonanz In der
Arzteschaft wird in jeder 8e-
zirksstelle ein Servicetelefon
eingerichtet.

Lehrgdnge zur
Einflihrung in die
vertragsarztliche
Tatigkeit

Die Kassenirztliche Vereini-
gung Bayerns fiihrt folgende
Lehrgange zur Einfithrung in
die vertragsirztliche Tatigkeit
durch:

Zusatztermin:

4. Juli 1998

Arztehaus Oberbayern,
Elsenheimerstrafie 39,
Miinchen

Zeit: 8.45 bis ca. 15.15 Uhr

26. September 1998
Arztehaus Unterfranken,
Hofstrafie S,

Wiirzburg

Zeit: 9 bis ca 15.15 Uhr

14. November 1998
Arztehaus Oberbayern,
Elsenheimerstrafie 39,
Miinchen

Zeit: 8.45 bis ca 15.1S Uhr

Schriftliche Anmeldungen an
KVB, Landesgeschiftsstelle,
Postfach B10560,

B1905 Miinchen,

Telefax 0 89/ 9 20 96-4 43
(Frau Zschischang)

Die Teilnahmegebiihrin Hohe
von 50 DM ist nach Erhalt der
schriftlichen Bestitigung zu
entrichten.

Zulassungsverordnung fiir
Vertragsirzte/Vertrags-
zahndrzte — Kommentar

Alle fiir das Zulassungsrecht
wesentlichen Fragen, die je-
den Arzt und Zahnarzt zu Be-
ginn, im Laufe und am Ende
seiner Kassentitigkeit beglei-
ten, beantwortet der handli-
che Kommentar des Dissel-
dorfer Fachanwalts fiir Sozial-
recht.

In der Neuauflage sind aufier-
dem die Richtlinien des Bun-
desausschusses der Arzte und

Krankenkassen zum Job-
sharing und iiber angestellte
Arzte  beriicksichtigt und

kommentiert. Ferner wurde
die Neuauflage um das fiir
Zahnidrzte geltende Zulas-
sungsrecht erweitert. Recht-
sprechung und Schrifttum
sind bis zum Stand vom De-
zember 1997 eingearbeitet.

Schallen, Rolf: Zulassungsverord-
nung flir Vertragsdrzte/Vertrags-
zahnidrzte - Kommentar, 2. Aufl,,
350 S., brosch., 46,- DM. Asgard Ver-
lag Dr. Werner Hippe KG, St. Augu-
stin

Taschenjahrhuch Gesund-
heitswesen 1998/99

Wohl mit eines der umfang-
reichsten und zugleich kom-
paktesten Nachschlagewerke
mit den institutionellen
Adressen und Ansprechpart-
nern des Gesundheitswesens
auf Bundes- und Linderebene
diirfte das Leonhart-Taschen-

praxis---wohnen-..exclusiv

&

PRAXISPLANUNG

UND MOBEL
INTERNATIONALE
WOHNKOLLEKTIONEN
ZU GUNSTIGEN PREISEN

plan-med

design

82275 EMMERING
AUMUHLE 3

TEL. 0172 5439903
FAX: 0531-400093

KVB AKTUELL BUCHERSCHAU

jahrbuch Gesundheitswesen
1998/99 sein. Trotz ihres Um-
fangs von B40 Seiten ist dieim
Mai erschienene Ausgabe
aufgrund ihres DIN-A6 -For-
mats ausgesprochen hand-
lich, Mehrere tausend aktu-
elle Adressen mit Hinweis auf
E-Mail und Internet enthilt
das umfassende Werk. Hinzu
kommen weit mehrals 10000
Ansprechpartner der aufge-
fiihrten Institutionen. Erfafit
sind neben den Institutionen
auf Bundesebene auch die
Landesorganisationen aus den
8ereichen Politik, Kostentri-
ger, Leistungsanbieter, Pflege,
Wohlfahrt u. a.

Leonhatt-Taschenjahrbuch Gesund-
heitswesen 1998/99, 840 5., 124,
DM. K. M. Leonhart Verlag, Miin-
chen, Fax 0 89/69 70 86 37

Albring, M./Wille E.: Inno-
vationen in der Arzneimit-
teltherapie — Definition, me-
dizinische Umsetzung und
Finanzierung, Bad Orber Ge-
spriche iiber kontroverse
Themen im Gesundheitswe-
sen (Band 40), 160 5., brosch.,
38,- DM. Peter Lang, Europi-
ischer Verlag der Wissen-
schaften, Frankfurt/M.

Brandt L.: Illustrierte Ge-
schichte der Andsthesie,
2728.,337 Abb. davon 116in
Farbe, geb., 198,- DM. Wis-
senschaftliche Verlagsgesell-
schaft mbH, Stuttgart.

Korff F .: Internet fiir Medi-
ziner, 2, erweiterte und ak-
tualisierte Aufl.,, 278 S., 59
Abb., brosch., 39,90 DM.
Springer-Verlag, 8erlin.

Toéns Ch./Schumpelick V.:
Chirurgische Notfall- und
Intensivmedizin, 648 S., 167
teilweise farb. Abb., 53 Tab.,
geb., 19B,- DM. Ferdinand
Enke Verlag, Stuttgart.

Zeydabadinejad M./Molt-
zahn S. U./Krengel H.-G.
Schilddriisensonographie —
Ein kurzer Leitfaden flir Kli-
nik und Praxis, 77 S., 40 zu-
meist farb. Abb., 3 Tab., 24,B0
DM. Georg Thieme Verlag,
Stuttgart.
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Curriculum zum harmonisierten
Fachkundenachweis
,Rettungsdienst”?

Neue Konzeption zum Erwerb des Fachkundenachweises
»Rettungsdienst” seit 1. Januar 1996 in Bayern

Rettungsdienst-
Richtlinie

Folgende Richtlinie fiir die
Ertellung des Fachkunde-
nachweises , Rettungsdienst”
durch die Bayerische Lan-
desdrztekammer gemaR dem
Curriculum zum harmoni-
sierten Fachkundenachweis
LRettungsdienst” der Bun-
desdrztekammer vom 9. De-
zember 1994 wurde vom
Vorstand der Bayerischen
Landesdrztekammer in seiner
Sitzung vom 6. Mai 1995 be-
schlossen:

1. Mindestens 18 Monate klI-
nische Titigkeit an einem
Akutkrankenhaus, davon
mindestens drei Monate
ganztigig in einer Intensiv-
station oder in einer Notauf-
nahmeeinheit oder in der
klinischen Andistheslologie
(Tdtlgkeitsspektrum mit Er-
werb grundlegender Kennt-
nisse und Erfahrungen in der
Erkennung und Behandlung
von lebensbedrohlichen Zu-

!} Gemif dem Kursbuch ,Rettungs-
dienst” der Bundesdrztekammer. Zu
beziehen filr ca. 20 DM iiber die Bun-
desdrztekammer,  Herbert-Lewin-
Strafle 1, 50931 Kéln, Telefon (0221)
4004-1

%) In den Kursen sind 2 Thorax-
punktionen am Modell inkludiert.
Diese entsprechen als Minimal-
voraussetzung im Zustindigkeitsbe-
reich der Bayerischen Landesirzte-
kammer den Anforderungen des
Curriculums zum Erwerb des Fach-
kundenachwelises ,Rettungsdienst”
(herausgegeben von der Bundesirz-
tekammer 1994) hinsichtlich dieser
interventionellen Technik.

212

stinden gemifl den Empfeh-
lungen der DIV1).

Die klinische Tatigkeit kann
auch wihrend der Ausbil-
dung als Arztin/Arzt im Prak-
tikum abgeleistet werden.

2. Teilnahme an von der
Bayerischen Landesérzte-
kammer anerkannten inter-
disziplindren Kursen in all-
gemeiner und  spezieller
Notfallmedizin von insge-
samt mindestens 80 Stunden
Dauer (Unterrichtsstunde a
45 Minuten). Gemdifl den
Richtlinlen der Bundesirzte-
kammer/Curriculum  zum
harmonisierten Fachkunde-
nachwels ,Rettungsdienst”
vom 9. Dezember 1994. Zu-
lassung zu den genannten
Kursen nach 12 Monaten kli-
nischer Tatigkelt.

3. Wihrend der klinischen
Tdtigkeit miissen Kenntnisse
und Erfahrungen in der Er-
kennung und Behandlung
von lebensbedrohlichen Zu-
stinden erworben werden.

Hierzu gehoren Insbeson-

dere:

- Sachgerechte Lagerung von
Notfallpatienten

- Manuelle und maschinelle
Beatmung

- Endotracheale Intubation

- Schaffung periphervendser
und zentralvendser Zugin-
ge

— Technik und Durchfiihrung
der wichtigsten Notfall-
punktlonen

- Reanimation

Einzelnachweise sind zu

folgenden Techniken (z.B.

mittels Testatbuch der
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Bayerischen Landesdrzte-
kammer, das bei Kursbe-
ginn ausgehandigt wird) zu
fithren;
- 25 endotracheale Intuba-
tionen
- 50 vendse Zuginge, ein-
schliefflich zentralvend-
ser Zugange
- 2 Thoraxdrainagen?
-1 zertifizierter Reanimati-
onsstandard am Phantom
4. Nachweis von mindestens
zehn Einsdtzen in Notarzt-
wagen, Notarzteinsatzfahr-
zeug oder Rettungshub-
schrauber, bel denen lebens-
bedrohliche Erkrankungen
oder Verletzungen unter der
unmittelbaren Leitung eines
erfahrenen Notarztes, der
iiber den Fachkundenach-
weis ,Rettungsdienst” ver-
fiigt, bei Erwachsenen behan-
delt wurden.
Diese Einsdtze slnd zum
Beispiel tiber das Testatbuch
der Bayerischen Landesérzte-
kammer nachzuweisen (wird
bei Kursbeginn ausgehin-
digt). Ein Nachweis kénnte
auch durch Vorlage der be-
ziiglich der Patientendaten

ancnymisierten Einsatzpro-
tokolle erfolgen.

Einsitze im Kindernotarzt-
dienst kénnen im Einzelfall
{(bitte schriftlichen Antrag an
die Bayerische Landesdrzte-
kammer) angerechnet wer-
den.

Nachweisbare fachliche
Qualifikationen bzw, Tatig-
keiten im Rettungsdienst
koénnen im Einzelfall bei
schriftlichem Antrag an die
Bayerische Landesédrzte-
kammer als Analogon fiir
das ,Fortbildungskonzept
fiir Notarzte in Bayern” ge-
gebenenfalls angerechnet
werden.

Bis auf weiteres erfolgt ein-
zelfallbezogen eine Anrech-
nung von Kursen, die von an-
deren Landesarztekammern
anerkannt wurden.

Bisher ausgestellte bzw. noch
zu erwerbende Fachkunde-
nachweise ,Rettungsdienst”
oder die Zusatzbezeichnung
LRettungsmedizin®  seitens
anderer Landesidrztekam-
mern im Bundesgebiet haben
Giiltigkeit fiir eine notdrzt-
liche Tdtigkeit in Bayern.

Kurse zum Erwerb
der Fachkunde
,Rettungsdienst”

- vgl. 2. Umschlagseite -




Zur Diskussion gestellt:

)Gl S A RS See —= ISBERTRUM.

Qualitatssicherung und -manage-
ment in einem Kreiskrankenhaus

Dipl. Psych. H. Vogel, Dipl.-Soz. H. Schénmaiiller,
Privatdozent Dr. med. Dr. phil. H. Faller, Dr. med. D. Gotz

Die jiingsten Entwicklungen im
Bereich des Gesundheitswesens
und insbesondere der Kosten-
dimpfungsbemiihungen stellen
die Krankenhduser stirker als
bisher vor die Notwendigkeit,
die eigene Leistungsfihigkeit
unter medizinischen und wirt-
schaftlichen  Gesichtspunkten
kritisch zu priifen und sich im
Wettbewerb der Leistungsanbie-
ter eine addquate Position zu
erarbeiten. Vor diesem Hinter-
grund wird in der GEOMED-
Klinik Gerolzhofen, dem ehe-
maligen Kreiskrankenhaus des
Landkreises Schweinfurt, seit
September 1994 das Forschungs-
und Entwicklungsprojekt ,Qua-
litiitssicherung und Qualitiits-
management” durchgefiihrt.
Ausgangspunkt dieses Projektes
waren drei Untersuchungen,
eine Patientenbefragung, eine
Befragung der niedergelassenen
Arzte im Umfeld des Kranken-
hauses und eine Befragung der
Mitarbeiter hinsichtlich unter-
schiedlicher Aspekte der Arbeits-
zufriedenheit. Auf dieser Grund-
lage wurden krankenhausintern
Entwicklungsperspektiven und
Verinderungsvorschlige erar-
beitet und schrittweise umge-
setzt.

Was bedeutet
Qualitatssicherung
im Krankenhaus?

Qualitdtssicherung umfafit alle
Mafnahmen, die das Ziel haben,
die Transparenz in der Gesund-
heitsversorgung zu erhdhen und
die Wirksamkeit gesundheitsbe-
zogenen Handelns weiterzuent-

In der Industrie
zielt umfassendes
Quaiitdtsmanage-
ment (Total Qua-
lity Management)
auf eine kunden-
orientierte, hoch-
leistungsfahige
Organisation, in der
alle Mitarbeiter an
dem kontinuier-
lichen ProzeR der
Unternehmensver-
besserung teilneh-
men

(1) Vgl. hierzu auch
die bisherigen
Beitrdge zum The-
ma Qualitatssiche-
rung im Bayeri-
schen Arzteblatt,
z. B. Buchbom in
Heft 12/97,

Seite 412 ff.,

Bauer in Heft 1/98,
Seite 3 ff.,

sowie Ulsenheimer
in Heft 2/9B,

Seite S1 ff.

wickeln. Das bedeutet optima-
le Versorgung fiir den Patien-
ten auf der Grundlage des ak-
tuellen, wissenschaftlich be-
griindeten Fachwissens.

Der Qualitdtssicherungsansatz
kommt aus der Industrie.
Umfassendes Qualititsmana-
gement (,Total Quality Ma-
nagement”) zielt hier auf
eine kundenorientierte, hoch-
leistungsfihige Organisation,
in der alle Mitarbeiter an
dem kontinuierlichen Prozefi
der Unternehmensverbesse-
rung teilnehmen.

Im Kontext einer modernen
Krankenhausphilosophie wird
der Patient gleichzeitig auch
als ,Kunde” (oder besser:
LNutzer”) der Gesundheits-
dienstleistung gesehen. Seine
Zufriedenheit mit der pfle-
gerischen und &rztlichen Lei-
stung des Krankenhauses ist
somit eine vorrangige Ziel-
groBe bei Bemiihungen zum
Qualitdtsmanagement, da die-
se eine wesentliche Basis fiir
das ,Image” der Einrichtung
beim Patienten, aber auch
beim zuweisenden Arzt ist und
damit auch eine wichtige Vor-
aussetzung fiir die Inanspruch-
nahme von Leistungen der
Klinik und somit fiir deren
wirtschaftlichen Erfolg dar-
stellt.

Weshalb Qualitats-
sicherung im Kran-
kenhausbereich?

Im Zusammenhang mit der

Einfiihrung von Marktmecha-
nismen im Krankenhaushe-

reich entsteht ein Leistungs-
und Qualitatswettbewerb (Fall-
pauschalen, Sonderentgelte),
der diejenigen Einrichtungen
starkt, die diese Leistungen
qualitativ besonders gut er-
bringen kénnen. In Produkti-
onsbetriecben haben Ansitze
des ,Total Quality Manage-
ment” gezeigt, daR das Be-
mithen um hohe Qualitit
gleichzeitig auch die Kosten
der Leistungserstellung senken
hilft. Das Krankenhaus als Be-
trieb ,produziert” eine hoch-
komplexe ,Dienstleistung”,
die sich in die Teilfunktionen
Diagnostik, Therapie, Pflege
sowie Verwaltung und Versor-
gung unterteilen 1afit. Der zen-
trale Ansatzpunkt einer Quali-
tdtsbetrachtung sind die &rzt-
lichen und pflegerischen Ti-
tigkeiten. Diese stellen den
PrimdrprozeR des Krankenhau-
ses dar, den Prozef, der das Lei-
stungsergebnis hervorruft (1).
Nach dem Verstindnis des
»Total Quality Management”-
Ansatzes tragen aber auch
Sekundirprozesse wie der Ma-
terialeinkauf oder Tertidrpro-
zesse wie das Controlling zu
einer Gesamtqualitdt bel. Das
Attribut ,umfassend” (engl.
»total”, daher total quality ma-
nagement) bedeutet, dal alle
drztlichen, pflegerischen und
administrativen Belange, die
verschiedenen Berufsgruppen
und alle Hierarchiestufen an
den Aktivititen des Qua-
lititsmanagements  beteiligt
werden sollen. Dabei kommt
der Arzteschaft eine Fiihrungs-
rolle zu. Im Mittelpunkt mug,
wie erwdhnt, auch die Kunden-
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bzw. Nutzerorientierung ste-
hen, wobei der ,Kunde” von

aullerhalb - Patient, Ange-
horiger, einweisender Arzt,
Kostentrager usw. - und von
innerhalb des Hauses — aus el-
ner anderen Abteilung, Labor,
Verwaltung usw. - kommen
kann.

Das Qualititsmanagement um-
falit alle Tatigkeiten, mit denen
die Qualitdtsphilosophie, die
Qualititsziele und Verantwor-
tungen festgelegt und durch
Qualitidtsplanung, Qualitéts-
lenkung (-kontrolle), Quali-
tiatssicherung und Qualitits-
verbesserung verwirklicht wer-
den. Jedes Dienstleistungsun-
ternehmen sollte eine eigene
LQualitdtsphilosophie” und
cigene Qualitdtsziele haben.
Qualitédtsplanung meint die ge-
dankliche Vorwegnahme von
Qualitdtsproblemen und die
vorausschauende Etablierung
qualitdtssichernder Mafinah-
men. AQualititskontrolle be-
deutet die Priifung der Qualitit
durch Vergleiche von Quali-
tatsindikatoren mit Referenz-
bereichen, historischen Daten
oder den Ergebnissen anderer
Leistungserbringer. Mafinah-
men wie Fachkundenachweise,
Vorgaben von Leitlinien oder
sogenannte Zweitmeinungs-
verfahren kénnen der Siche-
rung einer guten fachlichen
Qualitit dienen.

Von der Patientenzufrieden-
heit hingen neben anderen
Faktoren auch der ,Ruf” einer
Behandlungseinrichtung und
die Bereitschaft ab, dieses Haus
ggf. wiederholt aufzusuchen.
Oft wissen die Mitarbeiter je-
doch nur wenig dariiber, wie ei-
gene Leistungen beim Patien-
ten ,ankommen”. e Mitar-
beiter sollten deshalb Informa-
tionen dariiber erhalten, wie
die Patienten ihre Betreuung
erleben und welche Kritik
geduflert wird. 1lm positiven
Falle bietet dies Ermutigung
und Bestdtigung fiir eigene
Bemithungen, im negativen
Fall, d. h. bei Unzulidnglichkei-
ten, kbnnen Verinderungspro-
zesse eingeleitet werden. Im
Rahmen von Qualititsmana-
gementprozessen sind derar-
tige Riickmeldeprozesse auf
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unterschiedlicher Ebene zu ini-
tiieren. Allerdings ist dahei dar-
auf zu achten, daff von Aufen-
stehenden keine Kontrollfunk-
tion ausgeiibt (, Qualitatskon-
trolle”), sondern Anregungen
und Moderatorfunktionen er-
bracht werden. Der wesentli-
che ,Motor” des Qualititsma-
nagements einer Einrichtung
sind die Ideen und das Engage-
ment der Beteiligten, die auf
der Basis ihrer zumeist lang-
jdhrigen Erfahrungen mit der
Einrichtung zumeist iiber eine
Vielzahl an denkbaren Verin-
derungskonzepten verfiigen.
Diese fiir das Qualititsmanage-
ment nutzbar zu machen, ist
die vorrangige Herausforde-
rung eines modernen Kranken-
hausmanagements.

Das Projekt
Qualitatssicherung
und -management
in der GEOMED-
Klinik Gerolzhofen

Im September 1994 wurde zwi-
schen Krankenhaus und Uni-
versitit eine — zundachst infor-
melle — Vereinbarung tiber die
Entwicklung eines Qualitits-
sicherungsprogrammes ge-
schlossen, die von drei Basis-
erhebungen ausgehen sollte.

Patient{inn)enbefragung

Zunichst war es eine vor-
rangige Aufgabe, ein Instru-
ment zur praktikablen und
routinemifiigen Erhebung der
Patientenzufriedenheit zu ent-
wickeln. Das Instrument sollte
erstens eine zuverldssige Riick-
meldung iiber das ,Image” der
Einrichtung bei den primdren
JNutzern” erlauben, zweitens
sollte es auch hinreichend sen-
sibel sein, um Unterschiede im
Quer- und Lingsschnitt zu ver-
deutlichen, damit die Ergeb-
nisse auch die Gelegenheit bie-
ten, Entwicklungsbedarf (bzw.
Schwachstellen) in der Patien-
tenbetreuung aufzuzeigen und
Verdnderungen zu evaluieren.
Der Fragebogen zur Patienten-
zufriedenheit wurde auf der
Grunélage von Expertenein-
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Neben der hohen
Qualitat von Dia-
gnostik, Therapie,
Pflege, Verwaltung
und Versorgung
steht die ,Zufrle-
denheit” der Patl-
ent({inn)en und
weiteren Nutzer im
Mittelpunkt des
Qualitatsmanage-
ments

Von der Patienten-
zufriedenheit hin-
gen neben anderen
Faktoren auch der
»Ruf” einer Behand-
lungseinrichtung
und die Bereitschaft
ab, dieses Haus
wiederholt aufzu-
suchen

schitzungen zusammengestellt.
Beteiligt waren alle Mitarbeiterin-
nen und Mitarbeiter des Kranken-
hauses. In mehreren Arbeitshe-
sprechungen wurde das Instru-
ment unter krankenhausspezifi-
schen und methodisch-wissen-
schaftlichen Uberlegungen bis zu
einer praktikablen Fassung weiter-
entwickelt.

Seit April 1995 konnten iiber 2500
Patientenfragebdgen ausgewertet
werden. Verschiedene Mafinah-
men zur Verbesserung der Teil-
nahmebereitschaft trugen im Lau-
fe der Implementierungsphase zu
einer Verbesserung der Akzeptanz
und der Riicklaufquote bei.
Insgesamt fielen die Ergebnisse der
Patientenzufriedenheitsbefragung
durchweg positiv aus. Vereinzelte
nicht ganz so gute Ergebnisse
waren Anla, mit Nachdruck auf
eine Verinderung hinzuwirken. Es
zeigten sich auch abteilungsbezo-
gene Unterschiede in der Zufrie-
denheit mit den Mitarbeitern. Die
Interpretation dieser Ergebnisse
war trotz des ersten Anscheins
nicht immer ganz einfach. Unter-
schiede kdénnen sich zum Bei-
spiel nach den unterschiedlichen
Krankheitsbildern der Abteilun-
gen ergeben (2. B. chronische
Krankheiten vs. akute Krankheiten
und postoperative Zustdnde).
Nicht selten spielt bei abtei-
lungshezogenen Unterschieden
auch das Durchschnittsalter der
Patienten eine grofle Rolle. Bei-
spielsweise fanden sich bei vielen
Variablen signifikante Zusammen-
hinge im Sinne einer negativen
Korrelation mit dem Alter: Jiingere
Patienten sind kritischer und an-
spruchsvoller.

Gleichwohl boten insbesondere
die oft sehr konkreten Antworten
auf die offenen Fragen vielfdltigen
Anlaft, um in Teambesprechun-
gen und Qualitdtszirkeln auf
patientenorientierte Verbesserun-
gen hinzuwirken.

Befragung niedergelassener
Arztinnen und Arzte

Der zweite Schwerpunkt des Pro-
jektes lag in einer Befragung der
niedergelassenen Arzte im Umfeld
des Krankenhauses. Niedergelasse-
ne Arztinnen und Arzte sind die
zweite wichtige Zielgruppe des
Krankenhauses; denn sofern es



sich als Teil einer umfassenden Be-
handlungskette versteht, kommt
es fiir die Qualitat der Behandlung
wesentlich auf die gegenseitige
Abstimmung an. lm Rahmen des
Projektes sollte geklirt werden,
welche Erwartungen die niederge-
lassenen Arzte an das Krankenhaus
haben und inwieweit das Kranken-
haus den Erwartungen gerecht
wird. Insbesondere sollten Proble-
me in der Zusammenarbeit erho-
ben und Verbesserungsansitze ge-
funden werden.

Die Analyse der Fragebogenergeb-
nisse machte unterschiedliche
Kompetenz- und Leistungsprofile
der verschiedenen Abteilungen
deutlich. Betrachtet man die ein-
zelnen Abteilungen genauer, erge-
ben sich erwartungsgemif positi-
ve Zusammenhidnge zwischen der
Zufriedenheit der niedergelasse-
nen Arzte mit dem Krankenhaus
und den Einweisungszahlen. Die
Ergebnisse konnten im weiteren
auch als Grundlage fiir verschie-
dene Mafinahmen der Qualitits-
entwicklung, zum Beispiel in
der Qualitatszirkelarbeit oder bei
krankenhausbezogenen Planun-
gen, Berlicksichtigung finden.

Mitarbeiter(innen)befragung

Die dritte Erthebung umfafit die Be-
fragung der Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter. Damit die Schwer-
punkte in den Sichtweisen und
Problemperspektiven der Mit-
arbeiter moglichst genau getroffen
werden koénnen, wurde hierfiir
zundchst eine freie Mitarbeiterbe-
fragung durch die Abteilungsleite-
rinnen und  Abteilungsleiter
durchgefiihrt. Die Mitarbeiterin-
nen und Mitarbeiter wurden gebe-
ten, wichtige Punkte zu nennen,
die in einer derartigen Untersu-
chung erhoben werden sollten.
Diese Riickmeldungen flossen in
den Fragebogenentwurf mit ein.
Um den Riicklauf nicht zu gefdhr-
den und auch aufgrund von auf-
kommenden Unsicherheiten und
Befiirchtungen in der Belegschaft
beziiglich der Wahrung der An-
onymitdt, war der Fragebogen in-
nerhalb einer Personalversamm-
lung vorgestellt und diskutiert
worden. Neben einer Vielzahl von
standardisierten Fragen hinsicht-
lich Krankenhausimage aus Mit-
arbeitersicht, der Mitarbeiterzu-

Vorrangige Heraus-
forderung eines
modernen Kranken-
hausmanagements
ist es, die Ideen und
das Engagement
der Beteiligten, der
Mitarbeiter/innen
und der Nutzer/in-
nen fiir das Qua-
lititsmanagement
nutzbar zu machen

Die Aufgaben von
Auflenstehenden
beim Qualitits-
management soll-
ten sich in der
Regel auf Anre-
gungs- und Mode-
rationsfunktion
beschrinken

Nach den Patlenten
sind niederge-
lassene Arztinnen
und Arzte die
zweite wichtige
Zielgruppe des
Krankenhauses

friedenheit, den Befindlich-
keitsstbrungen wurde auch
Raum fiir freie Antworten ge-
geben, wovon die Mitarbeiter
reichlich Gebrauch machten.
Die Ergebnisse zeigten, mit Un-
terschieden je nach Themen-
bereich, ein Reihe von interes-
santen Ansatzpunkten fiir Ver-
besserungen in den Kranken-
hausabliufen und in struktu-
rellen Gegebenheiten.

Schlufifolgerungen

Besonders interessant war im
Anschluff an die letztgenann-
ten Befragungen und auch im
Rahmen der kontinuierlichen
Patientenbefragung die Frage
der Umsetzung der Ergebnisse.
Einerseits wurden dazu in aus-
gewidhlten Abteilungen und
auch bei abteilungsiibergrei-
fenden Fragestellungen Quali-
tdatszirkel gegriindet, die teil-
weise extern moderiert wur-
den. Auf der anderen Seite wur-
den die Ergebnisse zusammen-
fassend ausgewertet und als
Vorlage fiir eine Reihe von
Klinikkonferenzen verwendet,
bei denen dann verschiedene
strukturelle und konzeptionel-
le Weiterentwicklungen ver-
einbart wurden. Eine wesentli-
che Anderung, die nicht zuletzt
vor dem Hintergrund der Er-
gebnisse aus den Erhebungen
eingeleitet wurde, war die Um-
wandlung des zuvor kreis-
eigenen Krankenhauses in eine
gemeinniitzige GmbH mit
eigenstindiger Geschiftsfiih-
rung, die ein flexibles Manage-
ment erlaubt und vielfiltige
Reibungsverluste, die sich aus
notwendigen birokratischen
Abldufen in einem kommuna-
len Regiebetrieb ergeben, 2u
vermeiden hilft.

Allgemein zeigte sich auch be-
trichtlicher Bedarf an der
Weiterentwicklung der inter-
professionellen Zusammenar-
beit auf struktureller und
kommunikativer Ebene. Ange-
messene Kooperation zwi-
schen Arzten und Pflegekriften
wird heute immer bedeut-
samer. Erste Ansatzpunkte zur
Verbesserung der Koopera-
tionsstrukturen, wie regelma-
Rige berufsgruppeniibergrei-

fende Fortbildungen, ausge-
wihlte Qualitatszirkel, dienst-
itbergreifende Projektgruppen-
arbeit und eine Arbeitsgruppe
,Leithild” wurden bereits be-
gonnen.

Als besonders wichtiger Punkt
erwies sich die Verbesserung
der klinikinternen Kommuni-
kation. Dazu ergab sich die
Notwendigkeit  zusdtzlicher
bzw. anders gestalteter Team-
und Statiensbesprechungen
sowie stationsibergreifender
Arbeitsgruppen. Denn es hatte
sich gezeigt, daR bestehen-
de Kommunikationsgelegen-
heiten zwischen und inner-
halb der Abteilungen unzu-
reichend genutzt wurden oder
ineffektiv verliefen, so dafd
»Reibungsverluste” und Mif-
verstindnisse entstanden, die
wiederum die Zusammenarbeit
behinderten.

Die Einrichtung von Qualitats-
zirkeln diente auch der Behe-
bung spezieller Kooperations-
problemen, der Optimierung
von Abldufen und damit der
Versorgungsqualitét fiir Patien-
tinnen und Patienten.

Weitere Mafinahmen, wie
Balintgruppen, Teamentwick-
lung, interprofessionelle Semi-
nare oder regelmafige Ge-
spriachsrunden sind fiir die
ndchste Zeit - nach dem Ab-
schluf} der gegenwirtig laufen-
den Baumafinahmen im Kran-
kenhaus - vorgesehen.

Im Ergebnis der bisherigen Ent-
wicklungsarbeiten zeigen sich
in dem Krankenhaus eine
Reihe von konkret greifbaren
Verdnderungen, aber auch eine
durchschnittliche  Verbesse-
rung der Patientenzufrieden-
heit, wie sich an den kontinu-
ierlich fortgesetzten Patienten-
befragungen ablesen laft.

Anschrifien der Verfasser:

Dipl.-Psych. Heiner Vogel, Dipl.-Soz.
Hilmar Schénmaller, Privatdozent Dr.
med. Dr, phil. Hermann Faller,
Inslilut fir Psychotherapie und Medi-
zinische Psychologie der Universitdl
Wiirzburg, Arbeitsbereich Rehabilila-
lionswissenschaften, Kliniksirae 3,
97070 Warzburg

Dr. med. Dagobert Gotz,

Lid. Arz1 der GEOMED-KLINIK Gerolz-
hofen, Dingolshduser SiraBe 5,

97447 Gerolzhofen
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Neue Ansatze bei der Fortbil-
dung uber Suchtmedizin

Den Forderungen der NUB-
Richtlinie zur Methadon-Sub-
stitutionsbehandlung bei i. v.-
Heroinabhidngigen entspre-
chend, hat die Bayerische Lan-
desdrztekammer 1992 eine Ba-
sisqualifikation , Methadon-
Substitution” eingefiihrt. An
dem 23stiindigen Kurs nah-
men bisher insgesamt 922 Kol-
leginnen und Kollegen teil, da-
von haben 713 die Basis-
qualifikation ,Methadon-Sub-
stitution” erworben.

In den Weiterbildungsgremien
sowohl auf Bundes- wie auch
auf Landesebene wurde die
Notwendigkeit einer weiterge-
henden Qualifikation {iber
Suchtmedizin erkannt. In der
gegenwirtigen Diskussion geht
man dabei von zwei Qualifika-
tionsstufen aus:

1. Einer umfassenden Qualifi-
kation ,Suchtmedizin”, deren
Einfiihrung, zum Beispiel als
Zusatzbezeichnung, im Zuge
der Novellierung der Muster-
weiterbildungsordnung iiber-
legt wird. Diese Qualifikation
wird voraussichtlich ca. 1 1/2
Jahre Weiterbildung in einer
Suchtmedizinischen Einrich-
tung umfassen und ist zum
Beispiel fiir Leiter von Sucht-
therapleeinrichtungen ge-
dacht.

2. Auflerdem soll neben der
Weiterbildungsordnung eine
definierte Qualifikation ,Sucht-
medizinische  Grundversor-
gung” (beim Nachweis von
ca. 40 bis 50 Stunden spezieller
Fortbildung) geschaffen wer-
den. Hier bietet sich das derzeit
in der Diskussion befindliche
Instrument eines ,Arztekam-
mer-Zertifikates” an. Dabei ist
noch zu kldren, wie nach der
Berufsordnung die Darstel-
lungstahigkeit dieser Qualifi-
kation geregelt werden soll
(Praxisschild, Aushang in der
Praxis, Auflistung im Internet,
0. d.).
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praxis; Fallbeispiele

Fortbildungskonzept
~Suchtmedizinische Grundversorgung’

Modul | - Grundlagen (= 5 Fortbildungsstunden):
Das Phinomen Sucht (Alltagsbeispiele), Epidemiclo-
gie, Psychologie der Sucht, Biologie der Sucht, soziale
Aspekte der Sucht, Pharmakologie wichtiger Sub-
stanzen, Suchtentwicklung, Prinzipien der Diagnostik,
Therapie, Suchthilfesystern und Pravention

Modul I - Alkoholsucht (= B Fortbildungsstunden):
Epidemiologie, Diagnostik, Therapie; Fallbeispiele

Modul Hll - lllegale Dregen, Medikamenten-Abhin-
gigkeit, Substitution (= 24 Fortbildungsstunden):
Diagnostik, Indikation der Therapie, Substitutions-

’

Die Bayerische Landesirzte-
kammer hat im Vorgriff auf
diese Entwicklung bereits das
Kurs-Curriculum fiir die Basis-
qualifikation ,Methadon-Sub-
stitution”, das friiher vorrangig
auf die Methadon-Substitution
ausgerichtet war, auf die
Grundlagen der Suchtmedizin
erweitert.

Derzeit bestehen konkrete
Uberlegungen, in drei Modu-
len (siehe Kasten) eine Fortbil-
dung anzubieten, die kiinftig
bei Schaffung eines Arztekam-
mer-Zertifikats , Suchtmedizi-
nische Grundversorgung” ent-
sprechend den dann geltenden
Ubergangsbestimmungen an-
rechenbar sein wird.

Die Koordination der Fortbil-
dung der Bayerischen Lan-
desdrztekammer mit qualitativ
hochwertigen  Fortbildungs-
veranstaltungen pharmazeuti-
scher Unternehmen im Sinne
eines Synergieeffektes ist ein
wesentliches Anliegen im Ar-
beitskreis ,Bayerische Lan-
desdrztekammer/Pharmazeuti-
sche Unternehmen”.

Hier bot sich an, ein bereits
weitgehend  ausgearbeitetes
Fortbildungskonzept der Fir-
men Merck/Lipha sowie des
Instituts fir Alkoholerkran-
kungen (IFA), Witten, zur Dia-
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Die erste Veranstal-
tung (Medul I)) des
gemeinsamen Fort-
bildungsprojektes
+Alkoholkrankheit”
findet am
21, Oktober 1998 in
Erlangen (Arztlicher
Kreis- und Bezirks-
verband) sowie am
2B. Oktober 1998 in
Miinchen (Arzte-
haus Bayern) statt,
veranstaltet vom
Arztlichen Kreis-
und Bezirksverband
Miinchen und der
Bayerlschen Landes-
arztekammer.
Details zur Veran-
staltung (Anmel-
dung, Beginn,
Dauer) werden an
dieser Stelle im
Juli-Heft 199B be-
kannt gegeben.

gnostik und Therapie der Alkohol-
krankheit in das bestehende Fort-
bildungskonzept der Bayerischen
Landesdrztekammer zur Suchtme-
dizin einzubeziehen.

Im Arbeitskreis konnten die Inhal-
te dieser In Workshops angebote-
nen Fortbildung so mit den bishe-
rigen Anforderungskriterien der
Bayerischen Landesdrztekammer
abgestimmt werden, daf eine An-
rechnung von Teilen der Forthil-
dung tiber Alkoholkrankheit in die
geplante Qualifikation ,Suchtme-
dizinische Grundversorgung” er-
moglicht wird.

Diese Fortbildung kann nunmehr
konkret angeboten werden. Sie he-
steht aus drei Teilen:

— Alkoholkrankheit [ (ca.vierstiin-
dige Fortbildungsveranstaltung)
— Alkoholkrankheit II (eintdgige
Fortbildungsveranstaltung, auf-
bauend auf I)

~ Alkoholkrankheit 111 (eineinhalb-
tigige Veranstaltung, aufbauend
auf 1)

Dabei ist ,Alkoholkrankheit I”
weitestgehend identisch mit dem
»Modul 1 ‘Grundlagen der Sucht-
medizinischen Grundversor-
gung’, das Modul ,, Alkoholkrank-
heit 11" weitgehend identisch mit
dem ,Modul II 'Alkocholsucht in
der Suchtmedizinischen Grund-
versorgung’”.

Das Modul ,, Alkoholkrankheit I11“
baut auf diesen Grundkenntnissen
auf und versetzt die Teilnehmer in
die Lage, im Rahmen der Sucht-
medizinischen Grundversorgung
diagnostische und therapeutische
Aspekte der Alkoholerkrankung
beim individuellen Patienten dif-
terenziert wahrzunehmen - und
die Betreuung in Kooperation
mit suchtmedizinischen Experten
durchzufiihren.

Die Landesgeschiftsstelle der KVB
ist berniiht, in Gesprichen mit Re-
prasentanten der GKV hierfiir
gesonderte Vergiitungsmodalitd-
ten zu realisieren; dazu wird an

dieser Stelle wieder berichtet wer- -

den,



ARZT UND WIRTSCHAFT

Analyse der Aktienmarkte

Auch oder gerade altgediente Bor-
senprofis sind fasziniert vom Aus-
mafg der Kursgewinne, die seit An-
fang 1995 an den fithrenden
Aktienborsen Europas oder in den
USA erzielt wurden. In diesem Zeit-
raum (bis Mitte Mai) stieg der DAX
um 151 %, fiir Europa errechnet
sich ein Durchschnitt von 135 %,
noch etwas mehr in den USA mit
142 %. Nur nebenbel sei erwilint,
daff Japan in diesem Zeitraum
20 % verloren hat.

Im Rahmen dieses gesamthaft sehr
erfreulichen Ergebnisses gab es al-
lerdings logischerweise erhebliche
Unterschiede zwischen den ein-
zelnen Branchen. Nur etwa ein
Drittel der Branchen hat besser als
der Index abgeschnitten und da-
mit die Hausse mafgeblich ge-
nihrt. Diese Feststellung gilt in
gleichem Ausmaf fiir die USA wie
auch Europa. Herausragende Er-
gebnisse wurden insbesondere
vom Flnanzsektor und der Phar-
mabranche erzielt.

Finanzsektor im
Mittelpunkt

Die Aktienhausse der letzten Jahre
wurde im wesentlichen durch die
Entwicklungen im Finanzbereich
geprdgt. Anfang dieses Jahrzehnts
war das US-Bankensystem wegen
der Sparkassen- und Stidamerika-
Krise nahezu bankrott. Das Kii-
senmanagement und die bis 1994
verfolgte Tiefzinspolitik des Fed
fiihrten dann zu einer ersten Er-
holung der Branche. Seither pra-
gen vornehmlich ein stabiles
Wirtschaftswachstum,  strategi-
sche  Neuausrichtungen  und
Lockerungen der behérdlichen Re-
striktionen das Geschehen. Die Fu-
sionsvorhaben von Travelers und
Citicorp sowie BankAmerica und
NationsBank illustrieren diese
neuen Rahmenbedingungen und
sind Ursachen der rekordhohen
Profitabilitit.

In Europa begann die Banken-
hausse erst 1995, auch hier aus-
geltst durch Strukturbereinigun-
gen, Tiefzinspolitik und zuletzt
durch die Vorbereitungen auf

Die jiingste Phase
der Aktienhausse in
den USA und Euro-
pa, die anfangs
1995 begonnen
hat, kennt zwei
hauptséichliche
Branchenfavoriten:
Finanzsektor und
Pharma, Wie ist es
um das zukiinftige
Potential in diesen
Sektoren bestellt?
Kénnen Rohstoffak-
tien und Basisindu-
strien wieder an
Fahrt gewinnen?
Die Analyse erlaubt
SchluBfolgerungen
fiir die Aktienaus-
wahl in einem
durch Zinsbefiirch-
tungen generell
schwierlger gewor-
denen Umfeld.

Branchenperfor-
mance in % (seit 1.
Januar 1995)

Euroland. Analoge Entwick-
lungen sind im Versicherungs-
sektor  offenkundig. Diese
Trends werden weiterhin wir-
ken. Die bevorzugte Region fiir
eine Ubergewichtung des Fi-
nanzsektors bleibt daher nach
unserer Meinung Europa. Der
Spielraum fiir Gewinnverbesse-
rungen ist noch wesentlich
grifer als in den USA.

Renaissance der
Rohstoff- und
Basisindustrie?

Auf der Schattenseite der Bor-
senentwicklung standen in
den letzten Jahren die Roh-
stoffaktien und verschiedene
Sektoren, die man dem Bereich
der Basisindustrie zuordnet.
Sollte man diese Branchen wei-
terhin meiden oder bestehen
Aussichten, dafd sich hier eine
grundlegende Trendwende ab-
zeichnet?

Generell litten diese Branchen,
auch im internationalen Rah-
men, unter Uberkapazititen,
Preisdruck, schlechten kon-
junkturellen Bedingungen und
nicht zuletzt unter der wesent-
lich geringer gewordenen In-
flation. Der Schutz gegen Teue-
rungsgefahren stand nicht im
Zentrum der Anlageentschei-
dungen. Daran diirfte sich
auch in absehbarer Zeit nicht

USA Europa

S & P Index 142 | Europe Stoxx 138
Beste Branchen: Beste Branchen:
Broker 393 | Pharma 218
Privatkreditinstitute 297 | Banken 197
NY-Banken 283 | Versicherungen | 189
Pharma 280 | Technologie 171
Schlechteste Schlechteste
Branchen: Branchen:

Metalle -19 | Basisressourcen 34
Gold -18 | Konglomerate 46
Stahl -3 { Bauwesen 50

viel dndern. Und die asienbe-
dingten Nachfrageausfille im
Rohstoftbereich bleiben - we-
nigstens vorldufig - immer
noch wirksam. Die Entwick-
lung der Rohdlpreise ist dafir
ein deutliches Indiz.

Auf der anderen Seite sind
natirlich in den aktuellen Kur-
sen diese Faktoren beriicksich-
tigt. Tiefe Bewertungen, mogli-
che Branchenkonsolidierun-
gen und bessere Konjunktur-
aussichten in Europa schrin-
ken das weitere Rickschlagsri-
siko ein bzw. machen positive
Uberraschungen moglich. Ge-
nerell handelt es sich aber eher
um  kilrzerfristige Trading-
ideen; von einer grundsitzlich
stirkeren Bevorzugung dieser
Sektoren ist daher abzusehen.

Unveranderte

Favoriten

Trotz einiger positiver Anzei-
chen gibt esalsokeinen schwer-
wiegenden Anlag, die Anlage-
favoriten der letzten Jahre In
Frage zu stellen. In der durch
Befiirchtungen iiber ein Anzie-
hen der Zinsen nervéser gewor-
denen Borsenstimmung sollte
man auf bewdhrte Branchen
und Wachstumstitel setzen.
Das bleiben in den USA der
Konsumsektor und defensive
Versorgungstitel. In Europa
wird der Finanzsektor weiter-
hin die meiste Aufmerksamkeit
beanspruchen.

Aus deutscher Perspektive ste-
hen zwei Fragen im Vorder-
grund: wie werden sich die
deutschen Konzerne im Euro-
land positionieren und welche
Restrukturierungs- und Fusi-
onsschritte liefern die kom-
menden Schlagzeilen? Spite-
stens seit dem Zusammen-
schluf von Daimler und
Chrysler weiff man, daf8 natio- -
nal und global nichts mehr un-
moglich ist.

Dr. Georg Sellerberg, Bank Julius Bdr,
Bahnhofstrate 36, CH-8001 Zirich
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PERSONALIA

Veranderungen
bei der Ethik-
Kommission

Professor Dr. jur. H..J,
Papier, Mitglied der Ethik-
Kommission der Bayerischen
Landesédrztekammer, ist zum
Vizeprdsidenten des Bundes-
verfassungsgerichtes gewihlt
wordenund hat deshalbseine
Titigkeit bei der Ethik-Kom-
mission beendet. Der Vor-
stand der Bayerischen Lan-
desdrztekammer hat in seiner
Sitzung am 9. Mai 1998 sel-
nen bisherigen Stellvertreter,
Johannes Méller, wissen-
schaftlicher Assistent am In-
stitut fiir Politik und Offent-
liches Recht der Universitiit
Miinchen, zum Mitglied der
Ethik-Kommission ernannt.

Die Geschiftsfithrung der
Ethik-Kommission hat durch
Dr. med. Beate Henrikus (Arz-
tin) und Andrea Guggenber-
ger (Sachbearbeitung) perso-
nelle Verstirkung erfahren.

Telefonisch ist die Ethik-
Kommission unverandert un-
ter der Nummer 0 89/41 47-
283 (Roswitha Herrmann) er-
reichbar und per Telefax (newe
Nummer [y unter 0 89/41 47-
3 34,

Berufsgericht

Der derzeitige Vorsitzende
des Berufsgerichts fiir die
Heilberufe bei dem Ober-
landesgericht Nirnberg,
VRIOLG Herbert Kuschow,
tritt mit Ablauf des 30. Juni
199B in den Ruhestand. Da-
mit erlischt auch sein Amt als
Vorsitzender des Berufsge-
richts fiir die Heilberufe bei
dem Oberlandesgericht Niirn-
berg,

Der Vorsitzende Richter am
Oberlandesgericht Niirnberg,
Werner Guerrein, wird unter
Aufhebung der Bestellung
zum Stellvertreter des Vorsit-
zenden des Berufsgerichts fiir
die Heilberufe bei dem Ober-
landesgericht Niirnberg mit
Wirkung vom 1. Juli 1998 auf
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die Dauer von fiinf Jahren
zum Vorsitzenden des Berufs-
gerichts fiir die Heilberufe bei
dem Oberlandesgericht Niirn-
berg bestellt.

Der Vorsitzende Richter am
Oberlandesgericht Niirnberg,
Ulrich Grimm, wird mit Wir-
kung vom 1. Juli 1998 auf die
Dauer von fiinf Jahren zum
Stellvertreter des Vorsitzen-
den des Berufsgerichts fiir die
Heilberufe bei dem Oberlan-
desgericht Niirnberg bestellt.

Dr. med. Lothar Blaha,
Chefarzt der Psychiatrischen
Klinik und Arztlicher Direk-
tor des Bezirkskrankenhau-
ses Mainkofen, Deggendorf,
wurde vom Berufsverband
Deutscher Internisten die
Giinther-Budelmann-Medail-
le verliehen.

Professor Dr. med, Dr, rer.
nat. Ulrich Eysholdt, Leiter
der Abteilung fiir Phoniatrie
und Pidaudiologie an der Kli-
nik fiir Hals-, Nasen- und Oh-
renkranke der Universitét Er-
langen-Niirnberg, wurde von
der Europiischen Fachgesell-
schaft fiir Phoniatrie und
Padaudiologie zum General-
sekretdr gewihlt.

Privatdozent Dr. med. Dr.
rer. nat. Gerd Geifllinger
und Dr. med. Dipl. Med.
Jomm Létsch, beide Institut
fiir Experimentelle und Kli-
nische Pharmakologie und
Toxikologie der Universitit
Erlangen-Niirnberg, wurde
der Sertiirner-Preis verliehen.

Privatdozent Dr. med.
Michael Hallek, Medizini-
sche Klinik, Klinikum Innen-
stadt der LMU Miinchen,
wurde von der SmithKline
Beecham Stiftung der Wis-
senschaftspreis Klinische For-
schung 1998 verliehen.

Professor Dr. med. Ulrich
Kunzendorf, Medizinische
Klinik 1V mit Poliklinik der
Universitit Erlangen-Niirn-
berg, wurde ein Immunologi-
scher Forscherpreis verliehen.
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Dr. med. Nhung X. Nguyen,
Augenklinik mit Poliklinik der
Universitit Erlangen-Nim-
berg, wurde der Hermann-
Meythaler-Kollegenpreis ver-
liehen.

Dr. med. Dipl.-Psych. Horst
Poimann, Neurochirurg,
Wiirzburg, wurde zum KV-Be-
auftragten fiir Bayern der
niedergelassenen bayerischen
Neurochirurgen sowie zum
Obmann der Beauftragten
aller KV-Bezirke des Bundes
gewihlt.

Dr. med. Dieter Ropers, Me-
dizinische Klinik 11 mit Poli-
klinik der Universitit Erlan-
gen-Niirnberg, wurde von det
ADUMED-Stiftung der dies-
jdhrige Stipendiumpreis ver-
liehen.

Professor Dr. med. Jorg Rii-
diger Siewert, Direktor der
Chirurgischen Klinik und Po-
liklinik der TU Miinchen,
wurde zum Griindungsprisi-
denten der Deutschen Gesell-
schaft fiir Viszeralchirurgie
gewahlt.

Dr. med. Irmgard Tegeder,
Institut fiir Experimentelle
und Klinische Pharmakologie
und Toxikologie der Univer-
sitdt Erlangen-Niirnberg, wur-
de von der Deutschen Ge-
sellschaft fiir experimentelle
und klinische Pharmakologie
und Toxikologie der Hans-J.-
Dengler-Preis verliehen.

Professor Dr. med. Jens Wit-
te, Chefarzt der I1. Chirurgi-
sche Klinik am Zentralklini-
kum Augsburg, wurde zum
Prisidenten des Berufsver-
bandes der Deutschen Chir-
urgen gewdhlt.

Professor Dr. med. Werner
Strik, Chefarzt und Arztlicher
Direktori. R., Wiirzburg, wur-
de vom Rektor der Karls-Uni-
versitdt Prag eine Jubildums-
medaille verliehen.

Privatdozentin Dr. med. Re-
nate Wrbitzky, Institut und
Poliklinik fiir Arbeits-, Sozial-
und Umweltmedizin det Uni-
versitit Erlangen-Niirnberg,
wurde fiir ihre Habilitations-
schrift der Franz-Koelsch-
Preis 1997 verliehen.

Professor Dr.
Friedrich Legler ¥

Wenige Tage nach seinem 88.
Geburtstag ist Professor Dr.
friedrich Legler, erster Pra-
sident des Landesuntersu-
chungsamtes fir das Ge-
sundheitswesen Nordbayern,
Erlangen, verstorben.

Mehr als 100 wissenschaftli-
che Arbeiten hat Friedrich
Legler verdffentlicht und ein
Buch iiber bakteriologische
Grundlagen, Pharmakologie
und therapeutischen Einsatz
antibakterieller Arzneistoffe
verfalt. Er hat die ,Vereini-
gung der Arzte der Medi-
zinaluntersuchungsamter
und verwandter Institutio-
nen” ins Leben gerufen und
war Initiator und Moderator
der ,Marburger Expertenge-
sprache”. Seine wissenschaft-
lichen Leistungen ehrte die
Universitit Erlangen-Niirn-
berg durch seine Ernennung
zum Honorarprofessor fiir
Klinische Bakteriologie; fir
seine Verdienste auf dem Ge-
biet der Mikrobiologie und
Hygiene wurde er mit dem
Verdienstorden der Bundes-
republik Deutschland ausge-
zeichnet.

51. Bayerischer Arztetag 1998
vom 9. bis 11. Oktober 1998 in Bayreuth




BLAK

Management-Seminare fir
Arztinnen und Arzte

Seminarteil I: "Als
Arzt Menschen
zum Agieren
faszinieren"

Leitgedanken:

Wir Arzte arbeiten vor allem
mit Menschen zusammen
und tragen sowohl fiir die
Form als auch fiir den Erfolg
der Kooperation zwischen

den Arzten und dem
Assistenzpersonal eine grofle
Verantwortung.

Wie verhalten wir uns nun als
drztlicher ,Vorgesetzter”, um
Autoritdt zu haben, Kommu-
nikation zu pflegen, Faszina-
tion — mehr Freude und Wol-
len - zu bewirken und zwi-
schenmenschliche Konflikte
zu 1osen?

Durch die Erlebnisse in die-
sern Seminar befreien sich die
Teilnehmer von den Alltags-
fesseln, bewiltigen den Kon-
kurrenzdruck besser und ge-
stalten einen wirkungsvollen
Fithrungsauftritt als Arztin
oder Arzt, der zu spontaner
Nachahmung anregt.

Ziele:

Die Teilnehmerinnen und
Teilnehmer sind nach dem
Training in der Lage:

- die Kriterien eines produk-
tiven und wirkungsvollen
Filihrungsstils zu erkennen
und zu praktizieren

- inaddquates Verhalten zu
erkennen, zu unterbrechen
und adiquates Fiihrungs-
verhalten in Klinik und Pra-
xis zu verstarken

- die hochmotivierende
Kraft der Faszination im
Fihrungsprozefs voll zu
entfalten und das ,WOL-
LEN” bel Arzten und Assi-
stenzpersonal zu mobilisie-
ren

Inhalt:

— Der produktive Fithrungsstil

- Morphologischer Bauplan
des Menschen

— Die Macht der Faszination

- Der Mensch als sich selbst-

organisierendes, kreatives
System

- Kontraproduktive Abwehr-
mechanismen

- Produktive  Erkundungs-
steuerung

- Die mental ordnende
HALT-Reaktion

- Die Fihrungskraft als Ge-
fangener im eigenen Mo-
deltkreis

— Polarisierung in der Fiih-
rungshierarchie

Seminarteil 1I: , Als
Arzt den Willen
angemessen
durchsetzen”

Leitgedanken:

Wir handeln als (Leitende}
Arzte in der Klinik sowie in
der Praxis erfolgsverantwort-
lich. Positive Erfolge zu er-
langen, in allem, was wir als
Arzt tun, ist unsere Haupt-
motivation. Der Erfolg 1a6it
sich durch konstruktive Zu-
sammenarbeit am ehesten er-
reichen.

Wie setzen wir unseren Wil-
len in angemessener Form
durch?

Sind wir in der Lage, unserem
Handeln auch einen Sinn,
einen Zweck zu geben?
Sinnloses Tun bewirkt Demo-
tivation. Es geht darum, tiber
unsere Zukunftsbilder nach-
zudenken, Ziele abzuleiten
und diese in menschlich ge-
ordneter Form an die tiberge-
ordneten, interdiszipliniren
und untergeordneten Ent-
scheidungsinstanzen weiter-
zugeben.

Ziele:

Die Teilnehmerinnen und

Teilnehmer sind nach dem

Training in der Lage:

~ die primdren Chef-Funktio-
nen als (Leitende) Arzte
wahrzunehmen

- denautoritativen Flihrungs-
stil zu praktizieren

— Ziele bei unterschiedlich
qualifizierten Mitarbeitern
und auch interdisziplindr
durchzusetzen

- das zielorientierte Denken
beim Stellen von Antrigen
und beim Erteilen von Auf-
tragen zu aktivieren

Inhalt:
-~ Bewufites Nutzen des

Handlungsspielraumes als
Vorgesetzter

- Operatives Denken und
Handeln in der Zielsetzung,
auch gegeniiber Verwal-
tungseinrichtungen und
Assistenzpersonal

- Sinngebung in der Zielset-
zung/Sinnbilanz

- Methodisches  Vorgehen
von der Willensbildung bis
zur Willenssicherung

- Unerwiinschte Verhaltens-
weisen korrigieren

- Erwiinschte Verhaltenswei-
sen stabilisieren

- Engagieren und Integrieren
im hierarchischen Ord-
nungssystem

Die Teilnahme am Klinik-
und Praxis-Management-
Seminar 1l setzt die Teil-
nahme am Seminar 1 vor-
aus.

bar.

0,121 DM je 6 Sekunden.

50931 Kéln.

Arznei-info (AID) per Fax abrufen

Seit 1. Dezember 1997 stellt die Arzneimittelkommission
der deutschen Arzteschaft neue Dokumente in den
Arzneimittelinformationsdienst (AlD)-Faxservice ein.

Mit dem sogenannten Fax-Polling kénnen Sie das aktuelle
Inhaltsverzeichnis sowie eine aktuelle Mitteilung abrufen.

Seit 1. April 1998 brauchen Sie nur noch ein Faxgerit ohne
Zusatzeinrichtungen. Jedes einzelne Dokument ist im
Rahmen des neuen Service mit einer eigenstindigen
Telefonnummer als reines Fax-Polling-Dokument abruf-

Sie stellen lhr Faxgerdt auf Abruf und wadhlen die Ruf-
nummer 01 90-3 61 64-XXX. Dabei ist XXX immer die
dreistellige Rufnummer des Dokumentes, welches Sie ab-
rufen mochten. Fiir das Gesamtinhaltsverzeichnis mit der
Dokumentennummer 000" wihlen Sie entsprechend:
01 90-36 16 40 00. Dieser verbesserte Service (Phone
Media Service) kostet Sie bundesweit 1,21 pro Minute oder

Sollten Sie Anregungen, Kritik oder Fragen zum AlD-Fax-
Infoservice haben, rufen Sie bitte 02 21/40 04-S 19 oder
-S 25 oder schreiben Sie an die Arzneimittelkommission
der deutschen Arzteschaft, Aachener Strae 233-237,
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Seminarteil Ill:
,Als Arzt Kraft
und Zeit konzen-
trieren”

Leitgedanken:

Der Versuch der Leitenden
Arztin/des Leitenden Arztes,
ihre/seine eigene Arbelt besser
Zu organisieren, ist die Grund-
lage fiir einen gesteigerten Ar-
beitswillen in der Klinik oder
Praxis. Fs geht um das Suchen
nach praktischen Wegen und
Moglichkeiten, um mit der be-
schrankten personlichen Le-
benskraft und Lebenszeit sorg-
faltiger umzugehen.

Die Bewiltigung des immer
grofer werdenden Bedarfes
an Erneuerung in Klinik und
Praxis, Rationalisierung und
sparsame Verwaltung stellen
hohe Voraussetzungen an die
Leitende Arztin/den Leiten-
den Arzt, damit ihr/ihm ge-
niigend Zeit und Kraft fiir die
Pflege der persdnlichen Kon-
takte und fiir die Planung der
Zukunft zur Verfiigung steht.

Ziele;

Die Teilnehmerinnen und
Teilnehmer sind nach dem
Training in der Lage:

— den persénlichen Kraftein-
satz in Klinik oder Praxis
mit einem hohen Realitits-
bezug zu dosieren

- in weniger Zeit mehr zu er-
reichen

- die Figendisponibilitit zu
erhéthen, um Faszination zu
empfinden und auszulésen

- mehr zu agieren als zu rea-
gieren

Inhalt:

- Die Scheu vor dem Planen
als willkommene Ausrede
fiir fehlende Arbeitsdiszi-
plin!

- Wie eignen wir uns eine
kreative Haltung gegen-
iiber der Planung an?

- Wie gewinnen wir mehr
Zeit fiir das Wichtige?

- Die wirkungsvolle Organi-
sation des eigenen Aufga-
bengebietes !
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= Der  SOLL-/1ST-Vergleich
der eigenen Titigkelt als
Voraussetzung fiir eine effi-
ziente Arbeitsweise

— Triage - systematische Pro-
blembeurteilung

- Mit Zivilcourage und Me-
thodik die Probleme sortie-
ren

- Konzentration der Krifte
durch sorgfiltiges Arbeits-
verfahren und zielgerichte-
te Zuteilung der Aufgaben

Die Teilnahme am Seminar
Klinik- und Praxis-Manage-
ment Il setzt die Teilmahme
am Seminar Klinik- und
Praxis-Management II vor-
aus.

Die Seminare sind kompati-
bel mit der von verschiede-
nen drztlichen Berufsverbin-
den veranstalteten Seminar-
sequenz,

Sie werden zum Selbstkosten-
preis von 980.-DM pro Person
pro Seminar (jeweils 2 Ver-
anstaltungstage) angeboten.
Inklusive sind jeweils eine
Konzeptmappe, IPV-Manage-
ment-Training-Texte und
Check-Lists, persénliches Ar-
beitsmaterial, Pausengetrin-
ke und Mittagessen,

Niachste Termine:

Sonntag, 20. mit Montag,
21. September 1998
Seminar Klinik- und Praxis-
Management 1

Sonntag, 25. mit Montag,
26. Oktober 1998

Seminar Klinik- und Praxis-
Management 11

Sonntag, 29. mit Montag,
30. November 1998
Seminar Klinik- und Praxis-
Management 1{1

Ort: jeweils Arztehaus Bay-
ern, Miihlbaurstrafie 16,
Miinchen

Anmeldungen fiir die 22
Plétze pro Seminar werden in
der Reihenfolge des Postein-
gangs beriicksichtigt.

Unterlagen sind erhdltlich
bei Frau S. Ryska, Bayerische
Landesdrztekammer, Miihl-
baurstrafle 16, 81677 Miin-
chen, Telefon 0 89/4147-7 41,
Telefax 0 89/41 47-8 31
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Fortbildung Suchtmedizin |

(beinhaltet den bisher 23stiindigen Kurs zur Basisquali-
fikation ,Methadon-Substitution)

am 19./20. und 26./27. Juni 1998

Veranstalter: Bayerische Landesidrztekammer und Kassen-
drztliche Vereinigung Bayerns
Ort: Arztehaus Oberbayern, Elsenheimerstr. 39, Miinchen

Freitag, 19. Juni, 14.00 bis 18.30 Uhr:

Suchtentwicklung und Diagnostik - Toxikologie der Opia-
te und Antagonisten, sowie der meist gebrauchten anderen
Suchtmittel - Sozial- und Psychotherapie bei Opiatabhin-
gigen

Samstag, 20, funi, 9.00 bis 18.00 Uhr:
Abstinenzbehandlung von Drogenpatienten — Abstinenz-
behandlung/Entgiftung/Methadon-Substitution und Gra-
viditit - Zusammenarbeit mit Drogenberatungsstellen -
Katamnestische Erfahrungen bei Methadon-Patienten und
praktische Probleme im Umgang mit Methadon-Patienten
- Verhaltnis Arzt/Drogenpatient — Tricks von Suchtpatien-
ten — Klinik der Polytoxikomanie

Freitag, 26. Juni, 14.00 bis 18.00 Uhr:

Problematik der Codeingabe aus der Sicht des Pharmako-
logen —Methadon-Rezeptur in der Praxis und Offizin - AIDS
und Drogen

Sawmstag, 27. Juni, 9.00 bis 17.30 Uhr:

Gesetzeskunde einschlieflich Verschreibungspraxis bei
BTM - Die verwaltungsmifige Umsetzung der Methadon-
Substitution in der vertragsirztlichen Versorgung — Formen
der Entgiftung von Drogenabhingigen und polytoxiko-
manen Patienten (einschlieBlich Opiatabhingigen) -
Laborproben - Praxis der Methadon-Substitution aus der
Sicht eines niedergelassenen Arztes — Praxis der Methadon-
Substitution in der Klinik - Gruppenarbeit zu den Themen:
Methadon-Substitution/Entzug in der Klinik und Metha-
don-Substitution/Abstinenzbehandlung beim niedergelas-
senen Arzt — Plenum: Vortrag der Gruppenarbeitsergeb-
nisse und Diskussion — Abschluf8besprechung

Die Methadon-Substitutionsbehandlung in der vertrags-
irztlichen Versorgung darf nur von Arzten durchgefiihrt
werden, die ihre fachliche Qualifikation gegeniiber der
KVB-Bezirksstelle nachgewiesen und die dann die fiir die
Substitutionsbehandlung erforderliche Genehmigung er-
halten haben. Diese Qualifikation kann z. B. durch eine Teil-
nahme an o. g. Fortbildung oder dem friiher genannten
Kurs ,Basisqualifikation Methadon-Substitutionsbehand-
lung” erworben werden.

Als Voraussetzung fiir die Erteilung der ,Basisqualifi-
kation Methadon-Substitution” der Bayerischen Lan-
desdrztekammer wird zum einen der Nachweis iiber
eine mindestens 3jihrige drztliche Berufserfahrung ge-
fordert, wobei psychotherapeutische Kenntnisse er-
wiinscht sind, zum anderen eine Bescheinigung iber
die Teilnahme an o. g. Forthildung,

Eine Anmeldung zu dieser Fortbildung ist nur schriftlich
moglich bei: Bayerische Landesirztekammer - Fortbildung
Suchtmedizin, Frau Eschrich, Miihlbaurstrafe 16, 81677
Miinchen, Fax 0 89/41 47-2 80 oder -8 31
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Krebsregister —
Was habe ich damit zu tun?

Eines steht fest: Ohne lhre Mithilfe wird es auch
in Zukunft keine verldBRlichen Daten itber die Ent-
stehung und Verbreitung von Krebserkrankungen
in Deutschland geben. Lassen Sie deshalb bitte
lhre Daten melden und helfen Sie mit, daB wir
mehr itber Krebs erfahren und diese Krankheit
noch besser behandeln kénnen!

In diesem Faltblatt finden Sie Informationen zum
Krebsregister Bayern, das seit dem 1.1.98 aufgebaut
wird.

Sollten Sie noch Fragen oder Bedenken haben, die
den Schutz Ihrer Daten betreffen, so konnen Sie sich
jederzeit an Ihr Tumorzentrum oder an die Vertrau-
ens- bzw. Registerstelle des Krebsregisters wenden
(Adressen siehe letzte Seite).

Krebsregister —
Warum brauchen wir das?

Bei der Heilung von Krebs wurde bis heute welt-
weit schon viel erreicht. Trotzdem ist es wichtig,
noch mehr Gber die Ursachen und die Entwick-
lung von Krebs herauszufinden. Nur so kdnnen
wir noch besser diese Krankheit verhindern oder
behandeln.

In Deutschland gibt es trotz aller Bemihungen im-
mer noch zu wenig verlailiche Angaben zur Krebs-
verbreitung, da Daten noch nicht planmafig erfafit
wurden. Wir wissen deshalb immer noch nicht ge-
nau, wo in Deutschiand welche Krebserkrankung wie
héaufig auftritt. Durch den Aufbau von Krebsregistern
in den Landern soll sich dies andern.

Krebsregister — Was ist das?

Das Bundesgesetz Uber Krebsregister vom 4.11.94
verpflichtet die Lander bis zum 1.1.99 Krebsregister
einzurichten.

Zu beachten sind dabei besonders Regelungen
zur Datensicherheit. Es sollen dabei alle Anforde-
rungen einer sinnvollen Auswertung erfullt werden,
z.B. die Vermeidung von Doppelerfassungen. Aber
auch das Recht des Einzelnen auf Selbstbestimmung
bei der Weitergabe persdnlicher Daten ist gewahrlei-
stet.

Deshalb besteht das Krebsregister aus zwei raum-
lich, organisatorisch und personell voneinander
getrennt arbeitenden Stellen.

Krebsregister — Wie werden
meine Daten weitergegeben?

Wenn bei |hnen die Diagnose einer bésartigen Er-
krankung oder deren Friihform gestellt wurde, sollen
dies die Krankenhiuser, Arzte oder Zahnarzte
melden.

In Bayern gibt es auch weiterhin keine Meldepflicht
fur Krebs. Sie kdnnen deshalb der Weitergabe lhrer
Krankheitsdaten widersprechen.

Die Daten werden an das klinische Krebsregister
des zustandigen Tumorzentrums weitergegeben.
Dort werden die Daten gesammelt und auf Vollstan-
digkeit und Richtigkeit gepriift.

Anschliefend werden die Daten an die Vertrauens-
stelle des Bayerischen Krebsregisters in Nurnberg
weitergeleitet. Hier werden die persénlichen Daten
so verschlisselt, daB kein Bezug mehr zwischen th-
rer Person und der Krankheitsgeschichte besteht.

Diesen Vorgang bezeichnet man als Anonymisierung.

Die verschliisselten Personendaten und die medizi-
nischen Daten kommen dann an die Registerstelle
des Bayerischen Krebsregisters in Erlangen. Die
Registerstelle flihrt das eigentliche Epidemiologische
Krebsregister. Sie erhalt nur verschlisselte personli-
che Daten und hat auch keinen Kontakt zu melden-
den Stellen. Die Registerstelle wertet die Daten aus
und beobachtet das Auftreten und die Trend-
entwicklung aller Formen von Krebserkrankungen.
Aullerdem bewertet sie verschiedene Ma3nahmen
im Bereich der Friherkennung und der Behandlung
von Krebs.

Jahrlich werden die Daten der Krebsregister aller
Bundeslander an die Dachdokumentation Krebs
beim Robert-Koch-Institut in Berlin Gbermittelt.
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Prifungsordnung fiir Arztfachhelferinnen/Arztfachhelfer

Aufgrund des Beschlusses ifires Berufsbildingsaussclutsses vom 14. Noventber 1997 sowie inter Beriicksichtigung der Richtlinien des
Bundesausschusses fiir Berufsbildung vont 18. April 1973 erliifét die Bayerische Landesdrztekanuner als zustindige Stelle hierntit genifs
§ 46 Abs. 1 in Verbindung utit § 41 Satz 2 bis 4 und § 91 Abs. 1 Berufsbildnugsgesetz (BBiG) vom 14. August 1969 (BGBL 1S, 1112),
zuletzt gedndert durch Gesetz vonr 21. Septemaber 1997 (BGBIL. 1S. 2390), die folgende Priifungsordnung:

I. Abschnitt
Priifungsausschiisse

§1
Errichtung

(1) Die Bayerische Landesdrztekammer
fiihrt zum Nachweis der Kenntnisse, Fer-
tigkeiten und Erfahrungen, die durch die
berutliche Fortbildung von Arzthelferin-
nen/Arzthelfern zu Arztfachhelferin-
nen/Arztfachhelfern erworben worden
sind, Priifungen durch (Fortbildungs-
priifungen).

(Z) Fiir die Abnahme der Priifung errich-
tet die Bayerische Landesirztekammer
Priifungsausschiisse (§ 36 Satz 1 BBiG).

§2
Zusammensetzung und Berufung

(1) Der Priffungsausschufl besteht aus
mindestens drei Mitgliedern. 1die Mit-
glieder miissen fiir die Priifungsgebiete
sachkundig und fiir die Mitwirkung im
Priifungswesen geeignet sein (§ 37 Abs.
1 BBiG).

{2) Dem Prifungsausschuf gehoren als
Mitglieder Beauftragte der Arbeitgeber
und der Arbeitnehmer in gleicher Zahl
sowie mindestens ein Vertreter aus dem
Kreis der Unterrichtenden an. Minde-
stens zwei Drittel der Gesamtzahl der
Mitglieder sind Beauftragte der Arbeit-
geber und der Arbeitnehmer (§ 37 Abs. 2
BBiG). Von dieser Zusammensetzung
darf nur abgewichen werden, wenn
andernfalls die erforderliche Zahl von
Mitgliedern des Priifungsausschusses
nicht berufen werden kann (§ 37 Abs. S
BBiG).

{3) Die Mitglieder haben einen oder
mehrere Stellvertreter (§ 37 Ahs. 2 BBiG).

(4) Die Mitglieder und stellvertretenden
Mitglieder werden von der Bayerischen
Landesdrztekammer fur fiinf Jahre beru-
fen (§ 37 Abs. 3 Satz 1 BBiG). Scheidet
ein Mitglied aus, wird das neue Mitglied
aufdie restliche Berufungsdauer des Aus-
scheidenden berufen.

(5} Die Arbeitnehmermitglieder werden

auf Vorschlag der im Bereich der Bayeri-
schen Landesarztekammer bestehenden
Gewerkschaften und selbstindigen Ver-
einigungen von Arbeitnehmern mit so-
zial- und berufspolitischer Zweckset-
zung berufen (§ 37 Ahs. 3 Satz 2 BBiG).
Die Vertreter aus dem Kreis der Unter-
richtenden werden von der Bayerischen
Landesdrztekammer berufen.

(6) Werden Mitglieder nicht in ausrei-
chender Zahl innerhalb einer von der
Bayerischen Landesdrztekammer gesetz-
ten angemessenen Frist vorgeschlagen,
so beruft die Baverische Landesirzte-
kammer insoweit nach pflichtgemifiemn
Ermessen (§ 37 Abs. 3 Satz 4 BBiG).

(7) Die Mitglieder und stellvertretenden
Mitglieder der Priifungsausschiisse kan-
nen nach Anhéren der an ihrer Berufung
Beteiligten aus wichtigem Grund ab-
berufen werden (§ 37 Abs. 3 Satz 5
BBiG). :

(8) Die Tdtigkeit im Prifungsausschuff
ist ehrenamtlich. Fiir bare Auslagen und
fiir Zeitversdumnisse ist, soweit eine Ent-
schidigung nicht von anderer Seite ge-
wihrt wird, eine angemessene Entschi-
digung zu zahlen, deren Héhe von der
Bayerischen Landesdrztekammer mit
Genehmigung des Bayerischen Staats-
ministeriums fiir Arbeit und Sozialord-
nung, Familie, Frauen und Gesundheit
festgesetzt wird (§ 37Abs.4 BBiG).

§3
Befangenheit

(1) Bei der Zulassung und Priifung diir-
fen Priifungsausschufimitglieder nicht
mitwirken, die mit dem Priifungsbewer-
ber verheiratet oder verheiratet gewesen
oder mit ihm in gerader Linie verwandt
oder verschwagert oder durch Annahme
als Kind verbunden oder in der Seiten-
linie bis zum dritten Grade verwandt
oder bis zum zweiten Grade verschwi-
gert sind, auch wenn die Ehe, durch
welche die Schwigerschaft begriindet
ist, nicht mehr besteht.

(2) Pritfungsausschufimitglieder, diesich
befangen fiihlen, oder Priifungsbewer-
ber bzw. Prifungsteilnehmer, die die

Besorgnis der Befangenheit geltend
machen wollen, haben dies der Bayeri-
schen Landesirztekammer mitzuteilen,
wilhrend der Priifung dem Prifungsaus-
schuf.

(3) Die Entscheidung Giber den Ausschlufy
von der Mitwirkung trifft die Bayerische
Landesdrztekammer, wiithrend der Prii-
fung der Priifungsausschufi.

(4) Wenn infolge Befangenheit eine ord-
nungsgemdfle Besetzung des Priifungs-
ausschusses nicht maglich ist, kann die
Bayerische Landesirztekammer die
Durchfithrung der Priffung einem
anderen Priifungsausschufi iibertragen,
Das gleiche gilt, wenn eine objektive
Durchfithrung der Prifung aus ande-
ren Griinden nicht gewihrleistet er-
scheint.

§4
Vorsitz, Beschlul3fihigkeit,
Abstimmung

(1) Der Priifungsausschufl wihlt aus sei-
ner Mitte einen Vorsitzenden und des-
sen Steltvertreter. Der Vorsitzende und
sein Stellvertreter sollen nicht derselben
Mitgliedergruppe angehéren (§ 38 Abs,
1 BBiG).

(2) Der Prafungsausschul ist be-
schlufffihig, wenn zwei Drittel der Mit-
glieder, mindestens drei, mitwirken. Er
beschliefit mit der Mehrheit der abgege-
benen Stimmen. Bei Stimmengleichheit
gibt die Stimme des Vorsitzenden den
Ausschlag (§ 38 Abs. 2 BBiG).

§s
Geschiiftstithrung

(1) Die Bayerische Landesirztekammer
regelt im Benehmen mit dem Priifungs-
ausschul dessen Geschaftsfiihrung, ins-
besondere Einladungen, Protokollfith-
rung und Durchfithrung der Be-
schliisse.

{2) Die Sitzungsprotokolle sind vom Pro-
tokollfithrer und vom Vorsitzenden zu
unterzeichnen. § 22 Abs. § bleibt un-
bertihrt.

(3)

Bayerisches Arzteblatt 6/98



56
Verschwiegenheit

Die Mitglieder des Priifungsausschusses
haben Gber alle Priifungsvorginge ge-
geniiber Dritten Verschwiegenheit zu
wahren. Dies gilt nicht gegenuber dem
BerufshildungsausschuB und der Bayeri-
schen Landesdrztekammer. Ausnahmen
bediirfen der Einwilligung der Bayeri-
schen Landesadrztekammer.

Il. Abschnitt
Vorbereitung der Priifung

87
Pritffungstermine

(1) Die Bayerische Landesdrztekammer
bestimmt die Priifungsorte sowie die flir
die Durchfihrung mafgehenden Ter-
mine. Sie gibt diese Termine einschlief3-
lich der Anmeldefristen rechtzeitig in ge-
eigneter Form bekannt.

(2} Wird die Prifung mit zentral erstell-
ten Prifungsaufgaben durchgefiihrt, sind
einheitliche Priifungstage anzusetzen.

§8
Zulassung und Anmeldung zur
Priifung

(1} Zur Priifung ist zuzulassen, wer

- die Abschlufipriiffung als Arzthel-
fer/-in bestanden hat,

— bis zum Beginn der Prisfung min-
destens drei Jahre als Arzthelfer/-in
titig gewesen ist oder bis zum Beginn
der Prifung mindestens 22 Monate
als Arzthelfer/-in tatig war und in der
AbschluBprifung fiir  Arzthelfer/
-innen ein Gesamtergebnis erzielt
hat, das nicht schlechter als ,gut” ist
und '

- den Nachweis iiber eine regelmifRige
Teilnahme an den prufungsrelevan-
ten Teilen der Fortbildung gemif An-
lage zu § 4 Abs. 2 der ,Richtlinien fir
die TFortbildung zur Arztfachhelfe-
rin/zum Arztfachhelfer” vom 14. No-
vember 1997 erbracht hat.

(2) Die Anmeldung zur Priifung hat
schriftlich an die Bayerische lLandes-
drrtekammer nach den von ihr festge-
legten Anmeldefristen und -formularen
zu erfolgen. Die Nachweise gemif
Abs. 1 sind, soweit sie der Bayerischen
Landesiarztekammer nicht bereits vorlie-
gen, beizufligen.

(4)
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§9

Entscheidung iiber die Zulassung

{1) Uber die Zulassung zur Priifung ent-
scheidet die Bayerische Landesarzte-
kammer. Halt sie die Zulassungsvoraus-
setzungen nicht fiir gegeben, so
entscheidet der PrisfungsausschulS.

(2) Die Entscheidung ist dem Priifungs-
bewerber rechtzeitig unter Angabe des
Prifungstermins und -ortes einschlief-
lich der erlaubten Arbeits- und Hilfsmit-
tel mitzuteilen. Eine ablehnende Ent-
scheidung ist zu begriinden.

(3) Die Zulassung kann zuriickgenom-
men werden, wenn sie aufgrund von
gefalschten Unterlagen oder falschen
Angaben ausgesprochen worden ist.

& 10
Priifnngsgebiihr

Fir die Fortbildungspriifung wird vom
Pritfungsteilnehmer eine Gebilhr er-
hoben, deren Hohe von der Bayeri-
schen landesarztekammer festgelegt
wird.

Ill. Abschnitt
Durchfiihrung der Priifung

§11

Priifungsaufgaben

(1) Der Priifungsausschuf’ beschlief3t auf
der Grundlage der Priifungsanforderun-
gen die Priifungsaufgaben.

{2) Der PritfungsausschuBl ist gehalten,
iiberregional erstellte Prifungsaufgaben
zu tibernehmen, soweit diese von Gre-
mien erstellt oder ausgewdhlt worden
sind, die entsprechend § 2 zusammen-
gesetzt sind.

§12
Regelungen fiir Behinderte

Behinderten sind auf Antrag die ihrer
Behinderung angemessenen Erleichte-
rungen im Priifungsverfahren einzuriu-
men. Die Entscheidung trifft die Baye-
rische Landesarztekammer.

§13
Nichtoffentlichkeit
{1) Die Prifungen sind nicht 6ffentlich.

Vertreter des Bayerischen Staatsmniniste-
riums fiir Arbeit und Sozialordnung,

Familie, Frauen und Gesundheit, der
Bayerischen Landesdrztekammer sowie
die Mitglieder oder stellvertretenden
Mitglieder des Berufsbildungsausschus-
ses kdnnen anwesend sein. Der Pri-
fungsausschufl kann im Einvernehmen
mitder Bayerischen Landesdrztekammer
andere Personen als Giste zulassen, so-
fern kein Priifungsteilnehmer wider-
spricht.

(2) Die in Abs. 1 bezeichneten Personen
sind nicht stimmberechtigt und haben
sich auch sonst jeder Einwirkung aufden
Priifungsablauf zu enthalten.

(3) Bei der Beratung iiber das Priifungs-
ergebnis dirfen nur die Mitglieder des
Priifungsausschusses anwesend sein.

§14
Leitung und Aufsicht

(1) Die Priifung wird unter Leitung des
Vorsitzenden vom Prifungsausschufl
abgenommen.

(2) Bei der schriftlichen Prifung regelt
der Prifungsausschuf die Aufsichts-
fihrung.

15

Ausweispflicht und Belehrung

Die Pritfungsteilnehmer haben sich auf
Verlangen des Vorsitzenden des Prii-
fungsausschusses oder des Aufsicht-
fiihrenden iiber ihre Person auszuwei-
sen. Sie sind vor Beginn der Priifung iiber
den Priifungsablauf, die zur Vertiigung
stehende Zeit, die erlaubten Arbeits- und
Hilfsmittel sowie die Folgen von Tdu-
schungshandlungen und Ordnungsver-
sttBen zu belehren.

§ 16

Tauschnngshandlungen und
Ordnungsverstilie

(1) Teilnehmern, die sich eines Tdu-
schungsversuchs, einer Tauschungs-
handlung oder einer erheblichen

Storung des Prifungsablaufs schuldig
machen, kann der Aufsichtfiihrende die
weitere Teilnahme an der Priifung unter
Vorbehalt gestatten. Als Versuch gilt
auch die Bereithaltung nicht zugelasse-
ner Hilfsmittel nach Beginn der Priifung.
Ebenso kann verfahren werden, wenn
die Handlungen zu fremdem Vorteil
unternommen werden.

(2) Uber den endgiiltigen Ausschluf und
die Folgen entscheidet der Priffungsaus-
schuf nach Anhéren des Priifungsteil-
nehmers, In schwerwiegenden Fillen,




insbesondere bei vorbereiteten Tiu-
schungshandlungen, kann die gesamte
Prufung fiir nicht bestanden erkbirt wer-
den. Das gleiche gilt bei innerhalb eines
Jahres fesigesteltten Tduschungen. Ein
unrichtiges Priifungszeugnis ist einzu-
ziehen.

$17
Ricktritt, Nichtteilnahme

{1} Die Pritfung gilt als nicht abgelegt,
wenn der Priifungsbewerber zur Priifung
nicht erscheint.

(2) Tritt der Prifungsteilnehmer nach
Beginn der Priifung zuriick, so konnen
bereits erbrachte, in sich abgeschlossene
Priifungsteistungen nur anerkannt wer-
den, wenn ein wichtiger Grund fiir den
Rijcktritt vorliegt (z.B. im Krankheits-
talle Vorlage eines drztlichen Attests).

(3) Erfolgt der Riicktritt nach Beginn der
Priifung, chne daR ein wichtiger Grund
vorliegt, so gilt die Priifung als nicht be-
standen.

(4) Die Entscheidung Giber das Vorliegen
eines wichtigen Grundes und iber den

Umfang der anzuerkennenden Prii-
fungsleistung trifft der Prifungsaus-
schufd,
§18

Ziel der Priiffung

Durch die Prifung sol der Priifungsteil-
nehmer den Nachweis erbringen, dali er
die durch die Forthildung vermittelten
Fertigkeiten und Kenntnisse erworben
hat. Der Priifungsteilnehmer soll nach
dem erfolgreichen Ablegen der Priifung
in der Lage sein, eine besonders verant-
wortungsvolle Assistenzfunktion in der
drztlichen Praxis wahrzunehmen. Mit
dem Bestehen der Prifung wird die Be-
zeichnung ,Arztfachhelferin/Arztfach-
helfer” erworben.

§19
Inhalt und Dauer der Priiffung in den
Ptlichtteilen 1 und 2

(1) Die Priifung ist in den Teilen 1 (Teil
1.1 ,Kommunikation”, Teil 1.2 ,Arzt-
helferinnen-Ausbitldung”, Teil 1.3 ,Ar-
beits-, Arzt-, Sozialversicherungsrecht”)
und 2 (Teil 2.1 ,Notfallmedizin”, Teil 2.2
»Arbeitsschutz, Arbeitshygiene, Um-
weltschutz”, Teil 2.3 ,Medizin, Gesund-
heitserziehung”) schriftlich durchzu-
fithren. Gegenstand der Priifung sind die
Inhalte gemdf Anlage zu & 4 Abs. 2 der
»Richtlinien fiir die Fortbildung zur Arzt-

fachhelferin/z7um Arztfachhelfer” vom
14. November 1997,

(2) Fiir die schriftliche Prufung in den
Teilen 1 und 2 ist von insgesamt 90 Mi-
nuten als zeitlichem Hochstwert auszu-
gehen.

$20
Inhalt und Dauer der Prifung im
Wahlteil 3

(1) Priflinge, die sich aufgrund ihres
Wahlkurses einer Prifung in Teil 3.1
. Verwaltung® unterzichen, haben in Teil
3.1, Buchstabe a ,Abrechnung” und
Buchstabe b ,Praxisorganisation” eine
schrifttiche und in Teil 3.1, Buchstabe ¢
LEDV” eine mundlich-praktische Pri-
fung abzulegen. Die schriftliche
Prifung soll insgesamt hochstens
30 Minuten und die miindlich-prakti-
sche Priifung hoéchstens 20 Minuten
dauern.

(2) Praflinge, die sich aufgrund ihres
Wahlkurses einer Prifung in Teil 3.2
LRontgen” unterzichen, haben eine
schriftliche und eine praktische Priifung
abzulegen. Die schriftliche Priifung soll
hochstens 30 Minuten und die prak-
tische Prifung hochstens 20 Minuten
dauern.

(3) Priiflinge, die sich aufgrund ihres
Wahtkurses einer Priitung in Teil 3.3 ,La-
bor” unterziehen, haben eine praktische
Priifung abzulegen; diese soll hochstens
4 Stunden dauern.

(4) Puiflinge, die sich aufgrund ihres
Wahlkurses einer Priifung in Teil 3.4
ySAmbulantes Operieren” oder in Teil 3.5
LPneumologie” oder in Teil 3.6 ,Be-
triebsmedizin” unterziehen, haben eine
schriftliche Prifung abzulegen; diese soll
hochstens 30 Minuten dauem.

(5) Priflinge, die sich aufgrund ihres
Wahlkurses einer Prifung in Teil 3.7
~Onkologie” unterziehen, haben sich ei-
nem Colloquium zu unterziehen; dieses
solt 15 Minuten dauern.

(6) Gegenstand der Prifungen in den
Wahlteilen sind die jeweiligen Inhalte
der Fortbildung gemdBR Anlage zu
§ 4 Ahs. 2 der ,Richtlinien fiir die Fort-
bildung zur Arztfachhelferin/zum Arzt-
fachhelfer” vom 14. November 1997.

(7) Im Wahhteil 3 kénnen anderweitige
Priifungsleistungen anerkannt werden
unter gleichzeitiger Befreiung von der
bei der zustindigen Stelle abzulegen-
den Prifung, sofern sie dieser entspre-
chen.

IV. Abschnitt

Bewertung, Feststellung
und Beurkundung

des Prufungsergebnisses

§ 21
Bewertung

(1) Die einzelnen Priifungsleistungen
sind wie folgt zu bewerten:

sehr gut (bei Werten bis 1,4}

gut (bei Werten von 1,3 bis2,4)
befriedigend (bei Werten von 2,5 bis 3,4)
ausreichend (bet Wertenvon 3,5bis 4,4)
mangelhaft (bei Werten von 4,5 bis 5,4)
ungentgend (bei Werten ab 5,3)

»sehr gut” = eine den Anforderungen in
besonderem Mafle entsprechende Lei-
stung;

»gut” =eine den Anforderungen voll ent-
sprechende Leistung;

Jbefriedigend” = eine den Anforderun-
gen im allgemeinen entsprechende Lei-
stung;

Lausreichend” = eine Leistung, die zwar
Mingel aufweist, aber im ganzen den
Anforderungen noch entspricht;

ymangelhaft” = eine Leistung, die den
Anforderungen nicht entspricht, jedoch
erkennen 1ift, daff die notwendigen
Grundkenntnisse vorhanden sind;

Jungeniigend” = eine Leistung, die den
Anforderungen nicht entspricht und hei
der selbst die Grundkenntnisse liicken-
haft sind.

(2} Die einzelnen Priifungsleistungen
sind von zwei Mitgliedern des Prifungs-
ausschusses getrennt und selbstindig zu
beurteilen und zu bewerten. Konnen
sich die beiden Bewerter nicht auf eine
Note einigen, so entscheidet der Pri-
fungsausschuff. Die mundlich-prakti-
sche Priifung im Wahiteil 3.1 und das
Colloquium im Wahlteil 3.7 werden
vom Prifungsausschuff bewertet.

§ 22
Feststellung des Prifungsergebnisses

{1) Der Priifungsausschufd stellt das Er-
gebnis der Prufung fest. Dieses wird dem
Priifungsteilnehmer vom Vorsitzenden
des Prifungsausschusses oder von der
Bayerischen Landesdrztekammer mitge-
teilt. Bei Nichtbestehen erhilt der Pri-
fungsteilnehmer von der Bayerischen
Landesdrztekammer einen schriftlichen
Bescheid. Auf die Bedingungen der Wie-
derholungspriifung gemaf § 24 ist hin-
Zuweisen.

(5)
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{2) Die Priifung ist bestanden, wenn in
der schriftlichen Priifung der Teile 1 und
2 sowie in dem vom Priifling gewihlten
Wahlkurs nach Teil 3 (Wahlteil) jeweils
mindestens ausreichende Leistungen er-
zielt wurden.

(3) Bei der Feststellung des Prifungser-
gebnisses im Wahlteil 3.1 ,Verwaltung"
hat die schriftliche Prifung gegeniber
der mindlich-praktischen Priifung das
doppelte Gewicht.

(4} Zum Bestehen der Priifung im Wahl-
teil 3.2 ,Rontgen” miissen sowohl in der
schriftlichen als auch in der praktischen
Prifung mindestens ausreichende Lei-
stungen erbracht werden. Schriftliche
und praktische Priifung haben das
gleiche Gewicht.

(S) Uber den Verlauf der Priiffung ist
eine Niederschrift zu fertigen, aus der
Gegenstand, Ablauf und Ergebnisse der
Priifung sowie etwa vorgekommene Un-
regelmdfigkeiten hervorgehen. Sie ist
von den Mitgliedern des Priifungsaus-
schusses zu unterzeichnen.

§23
Prifungszeugnis

(1) Uber die bestandene Prisfung erhilt
der Priifungsteilnehmer von der Bayeri-
schen Landesdrztekammer ein Zeugnis.

{2) Das Priifungszeugnis enthilt

— die Bezeichnung ,Priifungszeugnis”,

— die Personalien des Priifungsteilneh-
mers,

- die Bezeichnung ,Arztfachhelferin/

— Arztfachhelfer”,

- dasErgebnis der schriftlichen Priifung
aus Teil 1 und 2,

— das Ergebnis im Wahlteil 3. Bet Frei-
stellung von diesem Pridfungsteil im
Hinblick auf anderweitige Priifungs-
leistungen wird das dort erzielte Er-
gebnis nebst Angabe von Ort und
Datum des Bestehens in das Zeugnis
aufgenommen.

A

(6)
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~ das Datum des Bestehens der Priifung,

— die Unterschriften des Vorsitzenden
des Priifungsausschusses und des
Beauftragen der Bayerischen Lan-
desdrztekammer mit dem Siegel.

{(3) Die Bayerische Landesarztekammer
erteilt nach bestandener Prifung den
Arztfachhelfer/-in-Brief,

V. Abschnitt
Wiederholungspriifung

§24
Wiederholungspriifung

(1) Eine nicht bestandene Priiffung kann
zweimal wiederholt werden. Bei Nicht-
bestehen der Priifung ist der ent-
sprechende Priifungsteil zu wiederho-
len. Die Prifung kann frihestens zum
niichsten Prifungstermin wiederholt
werden.

(2) Die Vorschriften iiber die Anmeldung
und Zulassung (§ 8) gelten sinngemaf.
Bei der Anmeldung sind auflerdem Ort
und Datum der vorausgegangenen Prii-
fung anzugeben.

VI. Abschnitt
SchluBbestimmungen

§ 25
Rechtsmittel

MaRBnahmen und Entscheidungen der
Priifungsausschisse sowie der Bayeri-
schen Landesarztekammer sind bei threr
schriftlichen Bekanntgabe an den Prii-
fungsbewerber bzw. -teilnehmer mit ei-
ner Rechtsmittelbelehrung zu versehen.
Diese richtet sich im einzelnen nach der
Verwaltungsgerichtsordnung und den
Ausfihrungsbestimmungen des Frei-
staates Bayern.

§ 26
Priifungsunterlagen

Auf schriftlichen Antrag bei der Baye-
rischen Landesdrztekammer ist dem
Prifungsteilnehmer nach Abschluf} der
Priifung Einsicht in seine Prifungsun-
terlagen zu gewihren. Die schriftlichen
Priifungsarbeiten sind zwei, die Anmel-
dungen und Niederschriften zehn Jahtre
aufzubewahren.

§27
Inkrafttreten, Genehmigung

Diese Priiffungsordnung wurde gemifs
§ 46 Abs. 1 in Verbindung mit § 41 Satz
4 BBiG vom Bayerischen Staatsministe-
rium fir Arbeit und Sozialordnung,
Familie, Frauen und Gesundheit mit
Schreiben vom 09. April 1998 geneh-
migt.

Sie tritt nach Veroffentlichung im
~Bayerischen Arzteblatt” am O1. Juli
1998 in Kraft. Gleichzeitig tritt die Prii-
fungsordnung vom 17. Juli 1992 (Amt-
licher Teil des Bayerischen Arzteblatts
Nr. 1/1993 5. 19), zuletzt gedndert durch
Anderungsordnung vom 20. September
1994 (Amtlicher Teil des Bayerischen
Arzteblatts Nr. 11/1994 S. 4S85) auBer
Kraft.

Miinchen, den 30. April 1998

Dr. med. Hans Hege
Prisident der Bayerischen Landesidrzte-
kammer




Richtlinien fiir die Fortbildung zur Arztfachhelferin/

zum Arztfachhelfer

Der Berufshilchumgsausschnfs der Bayerischen Landesdrztekamner erlifit durch Beschiufi vom 14. November 1997 folgende Richtlinien
fitr die Fortbildung zur Arztfachhelferin/zinn Arztfachhelfer:

§1

Forthildung

Unter Fortbildung wird in diesen Richt-
linien die Fortbildung gemidl § 1 Abs. 3
Berufsbildungsgesetz (BBiG) verstanden.

§2

Ziel der Fortbildung

Durch die Fortbildung sollen Arzthel-
fer/-innen ihre beruflichen Fertigkeiten
und Kenntnisse vertiefen und erweitern.
Sie sotlen in besonderem Malie den An-
forderungen der arztlichen Praxis ge-
recht werden.

§3

Zulassung zur Fortbildung

Zur Fortbildung zugelassen werden

1. Arzthelfer/-innen mit abgeschlosse-
ner Berufsausbildung;

2. Gasthorer/-innen (keine Auszubil-
denden). Eine Priifungsteilnahme ist
bei Gasthorer/-innen ausgeschlossen.

§4

Dauer nnd Inhalt der Fortbildung

1. Die in der Fortbildung zu erwerben-
den Fertigkeiten und Kenntnisse
werden in einzelnen Abschnitten ver-
mittelt, die von den Fortbildungsteil-
nehmerinnien innerhalb von 2 Jahren
absolviert werden sollen.

2. Die Fortbildung erstreckt sich auf die
Teile 1 und 2 (Pflichtteile) sowie auf
einen Kurs nach Wahl der Teilnehmer
aus Teil 3 der in der Anlage zu diesen
Richtlinien festgelegten Inhalte.

§s

Durchfiikrung der Forthildung

1. Die Fortbildung zur Arztfachhelferin
erfolgt durch die Bayerische Lan-
desdrztekammer.

2. Die Fortbildung kann sowohl berufs-
begleitend als auch in Vollzeitform
angeboten werden. Sie muff den
Erfordernissen der Erwachsenenbil-
dung entsprechen.

§6

Prifung

1. Die Fortbildung wird nach der Prii-
fungsordnung vom 30. April 1998 ab-
geschlossen.

2. Zur Priifung fiir Arztfachhelferinnen
ist nur zuzulassen, wer minde-
stens 90 % des Unterrichts besucht
hat.

§7
Gebiihren

Far die Fortbildung und fiir die Priifung
werden Gebiihren erhoben, deren Hohe
von der Bayerischen Landesdrztekam-
mer oder vom jeweiligen Kursveran-
stalter nach Absprd#the mit der Bayeri-
schen Landesdrztekammer festgelegt
wird.

§8

Priiffungszeugnis nnd Arzttachhelfe-

rin-Briet

Die Priifungsteilnehmerin erhdlt ein

Priifungszeugnis sowie den Arztfachhel-

ferin-Brief

—~ mnach erfolgreich abgelegter Prifung
in den Teilen 1 und 2 (Pflichtteile) so-
wie

- nach erfolgreich abgelegter Prifung
in etnem Kurs nach Teil 3.

Anmeldung fiir die Teile 1 bis 3.4, Kurs-
ort Miinchen: Walner-Schulen, Lands-
berger Stralle 68-76 (Nihe Hbl.), 80339
Miinchen Tel. 0 89/5 409550

Anmeldung fiir die Teile 1 bis 3.1, Kurs-
ort Nirnberg: Bayerische Landesdrzte-

kammer, MithlbaurstraBe 16, B1677
Miinchen, Tel. 089/4147-286 ({(Frau
Hedtkamp)

Anmeldung Teil 3.2 ,Strahlenschutz-
kurse* (aufler Miinchen): siehe Baye-
risches Arztebltatt (Termine, Kursorte,
etc.)

Anmeldung fir die Teile 3.4 (aufler
Miinchen) und 3.S: Bayerische Lan-
desirztekammer, Miihlbaurstrafe 1le,
81677 Miinchen, Tel. 089/4147-286
{Frau Hedtkamp)

Information und Anmeldung fiir Teil
3.6: Verband Deutscher Betriebs- und
Werksirzte e.V,, Marie-Alexandra-Stralle
36, 76135 Karlsruhe, Tel. 07 21/3 36 60,
Fax 07 21/3 02 4S

Information und Anmeldung fiir Teil
3.7: Carl-Oelemann-Schule, Carl-Oele-
mann-Weg 26, 61231 Bad Nauheim, Tel.
06032/305187, Fax 06032/3051 80

Pflichtteile*:
Teil 1.1 Kommunikation 32 §td. 256,— DM
Teil 1.2 Arzthelferinnen-Aushildung** 40 Std. 320,— DM
Teil 1.3  Arbeits-, Arzt-, Sozialversicherungsrecht 32 Std. 286,— DM
Teil 2.1 Notfallmedizin 24 Std. 192,— DM
Teil 2.2 Arbeitsschutz, Arbeitshygiene,
Umweltschutz 20 Std. 160,— DM
Teil 2.3 Medizin, Gesundheitserziehung 132 Std. 1056,— DM
Prisfungsgebiihr Teile 1 und 2 200,— DM

* Bei Belegung aller Pflichtficher erhalten Selbstzahlerinnen, die von keiner anderen Stelle
Fordermittel oder einen ZuschuB erhalten, eine ErmiRigung von 840,— DM. Die ermiBigte
Kursgebiihr von 1.400,— DM beinhaltet die ErmiRigung nach **.

** Soweit keine anderweitige Forderung oder ErmiRigung gewihrt wird, erhalten Ausbil:
dungspraxen einen Nachla von 250,— DM (reduzierte Kursgebihr: 70,— DM)

Wahlteile:
Teil 3.1 Verwaltung 120 Std. 960,— DM
Teil 3.1a — Abrechnung 32 Std, 256,— DM
Teil 3.1b - Praxisorganisation 48 Std., 384,— DM
Teil 3.1¢ -EDV 40 Std. 320,— DM
Teil 3.2 Rontgen 120 Std. 750,— DM
Teil 3.3 Labor 136 Std.  1020,— DM
+ Materialkosten
Teil 3.4 ambulantes Operieren 160 Std.  auf Anfrage
Teil 3.5 Pneumologie 120 Std.  auf Anfrage
Teil 3.6 Betriebsmedizin 120 Std.  auf Anfrage
Teil 3.7 Onkologie 120 Std.  auf Anfrage

(7)
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Teil 1.1 Kommunikation (32 Std.)

1. Grundlagen der Kommunikation
{2 5td.)

- die Mitteilung

- der Sender

- der Empfinger

~ Stérungen

2. Mitarbeiter der Arztpraxis (6 Std.)
- Verhaltensmuster der Praxismitar-
beiter
- die Zusammenarbeit der Praxis-
mitarbeiter
— Zielsetzung der Teamarbeit

3. Patienten (8 S$td.)
- die psychischen Bedingungen des
LPatienten”-Verhaltens
- die Verhaltensmuster der Patien-
ten unter Berlcksichtigung der

Entwicklungsphasen des Men-
schen

- der Umgang mit schwierigen Pa-
tienten

4. Gesprachsfihrung (4 Std.)
— Grundlagen der Gesprachstihrung
- Grundprinzipien der Korperspra-
che
- verbale und nonverbale Kommu-
nikationsstérungen

S. Personalfiihrung (4 5td.}
— Fithrungsgrundsitze
rungsstile
- Grundsitze der Arbeitsmotivation
— innerbetriebliche Beurteilung

und Fiih-

6. Rollenkonflikte im Praxisalltag (Rol-
lenspiel) (8 Std.)

Teil 1.2 Arzthelferinnen-Ausbildung
(40 5td.)

1. Allgemeines zur Ausbildung (4 Std.)
- Berufsbildung im Bildungssystem
- Gesellschaftspolitische Grundsit-

ze der Berufsbildung
— Ausbildungsstitten im System der
Berutsbildung (,duales System")
- Aufgaben, Stellung und Verant-
wortung des Ausbilders

2. Rechtsgrundlagen der Ausbildung

(12 5td.)

- Vertassungsrechtlicher
der Berufsbildung

- Berufsbildungsgesetz

- Ausbildungsordnung

— Ausbildungsrahmenplan mit Be-
ricksichtigung des Rahmenlehr-
plans

- Ausbildungsplan
dungsnachweis

— Priifungen

- Aushildungsvertrag

Rahmen

und  Ausbil-
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Planung und Durchfithrung der Aus-

hildung (12 Std.)

— Auswahl und Einfiihrung der Aus-
zubildenden in die Praxis

- Organisation der Ausbildung (zeit-
lch, inhaltlich, ggf. tiberbetrieblich)

- Didaktische Aufbereitung der Aus-
bildungsinhalte

- Lehrverfahren und Lernprozesse in
der Aushildung

- lLernzielkontrollen

. Jugendliche in der Ausbildung

(12 Std.}

- Notwendigkew und Bedeutung
einer entwicklungsgemdfen und
situationsgerechten Berufsaushbil-
dung

— Entwicklungserscheinungen und
Verhaltensweisen im Jugendalter

- Auseinandersetzung des Jugendli-
chen mit Arbeit und Beruf

- Betriebliche und aullerbetriebliche

Umwelteinfliisse
- Gesundheitliche Betreuung Ju-
gendlicher unter  besonderer

Beriicksichtigung des Jugendar-
beitsschutzgesetzes (JArbSchG)

Teil 1.3 Arbeits-, Arzt-, Sozialversiche-
rungsrecht (32 Std.)

1.

Arbeitsrecht (12 Std.)

— Arbeitsvertrag

- Tarifvertrage

- Kindigungsrecht
gungsschutz

— Zeugnis

— Mutterschutzgesetz und Bundeser-
ziehungsgeldgesetz

— Jugendarbeitsschutzgesetz (s. AH-
Ausbildung}

- Schwerbehindertengesetz

und  Kiindi-

. Arztrecht - Kassenarztrecht (12 Std.)

- Berufsordnung

— Rechte und Pflichten des Kassen-
arztes

- Delegierbarkeit drztlicher Leistun-
gen

- Dokumentations-,
und Meldepflicht

- Zeugnisverweigerungsrecht, Kor-
perverletzung, unterlassene Hilfe-
leistung

- Haftpflicht

Aufklirungs-

. Ausgewahlte Kapitel aus der Sozial-

versicherung (8 Std.)
- Soziale Sicherung
- Sozialgesetzbiicher
- Zwischenstaatliches
cherungsrecht

Sozialversi-

Teil 2.1 Notfallmedizin (24 Std.)

1.

Lebensbedrohliche Erkrankungen
Storungen der Vitalfunktionen, Be-

wuldtsein, Atmung und Kreislauf
- BewuBftseinsstdrungen

— Ateminsuffizienzen

— Herz-Kreislaufinsuffizienzen
- Reanimation

. Traumatologie

- Blutungen nach Innen oder Aufien

- Préklinische Wundversorgung

— Traumatologische Notfille

- Verbrennungen und Verbruhun-
gen

- Verbrennungen und Verbrithun-
gen

- Unfdlle mit elektrischem Strom

- Verletzungen des Auges

. Sonstige Notfille

- Abdominelle Erkrankungen

— Stoffwechselerkrankungen

— Schockformen

- Vergiftungen

- Gynakologische und geburtshilf-
liche Notfalle

- Padiatrische Notfille

- Krampfanfille

- Schlaganfille

- Psychiatrische Notfille

. Arztpraxisrelevante Kenntnisse des

Rettungsdienstes

. Notfallmedizinische Ausstattung ei-

ner Arztpraxis

Teil 2.2 Arbeitsschutz, Arbeitshygiene,
Umweltschutz (20 Std.)

1.

Uberwachung von Geriten und Ma-
terialien (2 Std.)

— Eichgesetz

- Medizingerateverordnung

-GS und TUV-Zeichen

- Medizinproduktegesetz

. Unfallverhiitung (4 5td.)

- VGB 103

- lm Laborbereich

- im Diagnostikbereich
- im Therapiehereich

. Praxishygiene (8 Std.)

- Ubertragbare Krankheiten

— Epidemiologie
— Bekdmpfung

- Meldepflichten nach dem Bundes-
seuchengesetz (s.auch Teil 1.3
Abs.2)

- Desinfektion und Sterilisation

. Strahlenhygiene (4 Std.)

- Roéntgenverordnung
— Strahlenschutz
— Qualitdtssicherung

. Umweltschutz (4 Std.) ,

— Umweltfreundliche Beschaffung




- Einweg- und Mehrwegmateria-

lien

— Materialien im Verwaltungsbe-
reich

- Energile- und Wasserverbrauch
der Praxis

- Umweltfreundliche Anwendung

- sinnvolte Desinfektionstechni-
ken

- Techniken der Abfallvermei-
dung

- Umweltfreundliche Entsorgung
Einteilung von Abfillen
Entsorgungswege der einzelnen
Abfallarten

Teil 2.3 Medizin, Gesundheitserzie-
hung (132 Std.),

1.

Innere Medizin (24 Std.)
1.1 Allgemeine Pathologie
- Krankheitsursachen
- Krankheitsanzeichen
- Krankheitsvertauf
- Fehl- und Mibildungen
- Entziindungen
- Storung der Immunantwort
— Tumore
1.2 Neue diagnostische und thera-
peutische Verfahren, Pharmako-
logie
- Diagnoseverfahren
- Sonographie
- Kemmspintomographie
- Computertomographie
— invasive, nicht-invasive Verfah-
ren {Doppler-Sonographie)
- Einsatz von Radionuklitiden
- Therapieverfahren
- chirurgische Verfahren
- Laser
- Einsatz von Schallwellen
- radiologische Verfahren
— Pharmakologie
- Handhabung von Medikamenten
- Lagerung von Arzneimitteln
- Verfallsdatum
- Entsorgung
- Wirkung von Medikamenten
- Faktoren, die Wirkungen eines
Arzneimittels beeinflussen
- Neben- und Wechselwirkungen
- Patienteninformation
1.3 Herz-Kreislaufsystem
- Anatomie und Physiologie
- Untersuchungsmethoden
- Pathologie, Therapie
- Herzfehter
- Herzrhythmusstoungen
- ischamische Herzerkrankungen
- Erkrankungen der BlutgefdBe
- Hypertonie, Hypotonie
- LymphgefiBe
1.4 Atmungssystem
— Anatomie und Physiologie
- Untersuchungsmethoden
- Pathologie, Therapie

— akute Lungenerkrankungen
- chronische Lungenerkrankun-
gen
- Schiadigung der Lunge durch
Umwelt- bzw. GenufBgifte
1.5 Blut
- Anatomie und Physiologie
- Untersuchungsmethoden
- Pathologie, Therapie
— Erkrankungen des roten Blutbil-
des
— Erkrankungen des weiflen Blut-
bildes
- Erkrankungen der Thrombzyten
1.6 Verdauungssystem
— Anatomie und Physiologie
- Untersuchungsverfahren
- Pathologie, Therapie
- Zahnerkrankungen
- Magen- und Darmerkrankungen
- Erkrankungen der Verdauungs-
driisen
1.7 Endokrines System
- Anatomie und Physiologie
- Untersuchungsverfahren
- DPathologie, Therapie
- Erkrankungen der Hypopliyse
- Erkrankungen der Schilddriise
- Erkrankungen der Nebenniere
1.8 Harnsystem
- Anatomie und Physiologie
- Untersuchungsverfahren
- Pathologie, Therapie
- Erkrankungen der Niere
- Erkrankungen der ableitenden
Harnwege
— Katheterisierung der Harnblase
- Erkrankungen der minnlichen
Geschlechtsorgane

. Chirurgie/Orthopadie (12 Std.)

2.1 Halte- und Bewegungsapparat
{4 Std.)
- Anatomie und P'hysiclogie
- Untersuchungsverfahren
- Pathologie, Therapie
- Erkrankungen des Skelettes
- Erkrankungen der Gelenke
— Erkrankungen von Sehnen und
Muskeln
- Arthroskopie
- Bewegungstherapie
2.2 Finblick in Teilgebiete der Chirur-
gie (4 Std.)
- Thoraxchirurgie
- Bauchchirurgie
- Gefifchirurgie (Phlebologie)
- Transplantationschirurgie
2.3 Assistenz im Rahmen der ambu-
lanten Chirurgie (2 Std.)
- Anisthesie
- Instrumente
-~ Nahtmaterial
- Desinfektion, Sterilisation
2.4 Wunden (2 Std.)
- Wundbehandlung
- Wundheilung
- Wundinfektion

3. Gynikologie (8 Std.)

3.1 Weibliche Geschlechtsorgane
{4 5td.)
- Anatomie und Physiologie
— Untersuchungsmethoden
- Pathologie, Therapie
- Entziindungen
- Neoplasmen
- Krebsvorsorge
- Krebsndchsorge
- Kindergynikologie
- Klimakterium
3.2 Schwangerschaft und Geburt
(4 $td.)
— Sterilitit, Gametentransfer
- Kontrazeption
— Abtreibung
- rechtliche Probleme
- Vorsorgeuntersuchungen
- Gestosen
- das Neugeborene

. Padiatrie (8 Std.)

4.1 Das Kleinkind (4 Std.)
- korperliche und geistige Ent-
wicklung
— Erndhrung
- Pathologie und Therapie
- Stoffwechselerkrankungen
- lmpfungen
- Infektionskrankheiten
— Fritherkennungsuntersuchung
4.2 Das Schulkind (4 Std.)
~ korperliche und geistige Ent-
wicklung
- spezifische Erkrankungen
- Patient im Kindesalter”

. HNO (8 5td.)

- Anatomie und Physiologie des
Ohres
- Funktionspriifungen des Ohres
(Audiometric)
- IPathologie und Therapie
- Erkrankungen des Ohres
- FErkrankungen der Nase und
Nebenhohlen
- [Erkrankungen des Rachens
und Kehlkopfes
~ Sprach- und Stimmtherapie

. Augenheitkunde (8 Std.)

- Anatomie und Physiologie des
Auges
— Untersuchungsmethoden (Seh-
test fur Fahr- und Steuertagig-
keit)
- Pathologie und Therapie
- entziindliche Augenerkrankun-
gen
- degenerative Augenerkrankun-
gen
- Hilfsmittel

7. Dermatologie (8 Std.)

- Anatomie und Physiologie der
Haut
- Untersuchungsmethoden
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- Pathologie und Therapie
— Erkrankungen durch Mikro-
organismen, Parasiten
- Haut und Arbeitsplatz
- allergische Hauterkrankungen
- Geschwilste der Haut

8. Psychiatrie, Neurologie (8 Std.)

- Anatomie und Physiologie des
Nervensystems

- Untersuchungsmethoden

- Pathologie und Therapie
= Erkrankungen des ZNS
— Stérungen im Bereich des peri-

pheren Nervensystems

9. Urclogie (8 Std.)

10, Verbidnde (4 Std.)

10.1 Verbandmaterialien, Wund-
auflagen

10.2 Wundverbinde
— Bindenverbinde
- Schlauchverbinde
— Pflasterverbidnde

10.3 Verbdnde bei Verletzungen
des Halte- und Bewegungs-
apparates
- Gips- und Kunststoffverbin-

de

— Tape-Technik
- Kompressionsverbinde

10.4 Besondere Verbiinde
- Zinkletmverband
— Stiitzverbidnde bei Venenlei-

den

- Stoma-Versorgung
— Nabelverhand

11. Medizinische Gerite (8 Std.)
11.1 Blutdruckmefigerit
11.2 EKG
11.3 Lungenfunktionsgerit
11.4 Inhalationsgerit
11.5 Gerite und Elektrotherapie
— Niederfrequenz
- Galvanisation
- lontophorese
= Faradisation
- Mittelfrequenz
= Interferenzstrom
- Hochfrequenz
- Kurzwelle
- Dezimeterwelle (UHF)
= Mikrowelle
11.6 Endoskopie

12. Gesundheitserzichung (28 Std.)
12.1 Hygiene (2 Std.)
- Kdrperpflege
- Nahrung und Erndhrung
- Psychohygiene
12.2 Risikofaktoren (2 Std.)
— Hypertonie
- Stoffwechselstdrungen
— Ubergewicht
- Diabetes mellitus
- Bewegungsmangel

(10)
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12.3 Suchtmittel und Suchtgefah-
ren (2 5td.)

- Drogen

-~ Alkohol

— Nikotin

- Medikamente

12.4 Mafinahmen und Modelle zur
Gesundheitserziehung (6 Std.)
— Fritherkennungsunter-

suchungen

- Schutzimpfungen

- sonstige Mafinahmen und
Modelle

12.5 Soziale Beratung des Patienten
{2 Std.)

- Kenntnis sozialer Einrich-
tungen (z.B. Drogenbera-
tung, Koronargruppen)

- Vermittlung von Angeboten
und Kontakten der sozialen
Einrichtungen

12.6 Technische Beratung der Pa-
tienten (2 Std.) z.B. bei
- Anus praeter
- Harninkontinenz
= Insulininjektionen
- Inhatations- und andere

Gerdte

- Stiitzbandagen und Korper-
prothesen u.a.

12.7 Programmierte Schulung und
Betreuung von Risikogruppen
am Beispiel von Typ H-Diabe-
tikern (8 Std.)
= Richtlinien zur Anerken-

nung durch das Zentralin-
stitut fir die kassendrztliche
Versorgung (Z1)

- Organisation der Unterwei-
sungen

= Inhalte der Unterrichtsein-
heiten

- Umgang mit dem Lehr-
material

- Dokumentation

12.8 Programmierte Fiihrung und
Motivation von Risikogruppen
{Rollenspiel) (4 Std.)

Arztfachhelferin - Spezialge-
biet Verwaltung (120 Std.)

Wahlteil 3.1
Abrechnnungswesen (32 Std.)

1. Primdr- und Ersatzkassen (6 Std.)
- Rechtsgrundlagen SGB
- Bundesmantelvertrige
- Gesamtvertrag

2. Verglitungssysteme und Honorarver-
teilungsmafistab (2 Std.)

3. Vordruckwesen (2 Std.)
— Behandlungsausweise
- Verordnungen

4. Richtlinien, inkl. genehmigungs-
pflichtiger Leistungen (5 Std.)

- Arzneiverordnungen (Arzneimit-
telrichtlinien, Festbetrdge,
Negativliste, § 34 SGB V, unwirt-
schaftliche Arzneimittel, Sprech-
stundenvereinbarung)

- Chirotherapie

- Dialyse

— Fritherkennung Frau/Mann/Kind

- Gesundheitsuntersuchung

— Grofgerate

— Heil- u. Hilfsmittel (Richtlinien,
§ 34 SGB V, unwirtschaftliche
Hilfsmittel)

- Kernspintomographie- Kranken-
transport

- Langzeit-EKG

— Mutterschaft

- neue Untersuchungs- und Be-
handlungsmethoden

- Psychotherapie

- Radiologie und Nuklearmedizin
einschl. Rontgenverordnung

- Rehabilitation

- Sonstige Hilfen

— Ultraschall

— AU-Richtlinie

5. Qualitatssicherungsmanahmen
(1 Std.)- Fachkundenachwets
— Rontgen
- Labor
— Sonographie

6. Wirtschaftlichkeitspritfung (1 Std)
- Honorar und Arzneimittel

7. Gebiihrenordnungen (4 5td.)
- BMA-E-GO - GOA
- neue leistungen bzw. aktuelle
Themen unter Beachtung der Ge-
bietsgrenzen

8. Abrechnung besondere Kostentri-
ger (2 5td.)

9. Abrechnung von Privatpatienten
(8 5td.)

10. Datenschutz {1 Std.)

Praxiscrganisation (48 Std.)

1. Organisation/Marketing (24 Std.)
Organisatorische Einrichtung u. Ab-
lauf
— raumlicher Aufbau und Finrich-
tung einer Arztpraxis (Prinzip der
kurzen Wege, Mindestausstattung)

- Bestell-, Sprechstunden-, Mischsy-
stem

— Hausbesuche, Besuchstasche

-~ Personaleinsatzplanung

— rechtlich: siehe Arztrecht (Teil 1}

- zeitlich: Teilzeit-, Urlaubs- und Ver-
tretungspline




- sachlich: Arbeitsteilung, raumli-
che Aufteilung

- Terminplanung und Organisati-
onsmittel (Terminbiicher, Vor-
drucke, Plantafeln)

- Dokumentation und Archivierung
(Patientenkartei, Karteiformen,
Organisationsmittel, Karteiablage,
moderne Speichertechniken)
Praxismarketing

- Erscheinungsbild Praxis,
zimmer

- Erscheinungsbild Arzt-Mitarbeite-
rinnen

- Patientenempfang,
und -verabschiedung

- Public Relations, z.B. Gliickwiin-
sche zu Festtagen der Patienten

- Checklisten

- Rollenspiele zur Ablauforganisati-
on

Warte-

-betreuung

. Beschaffungswesen (6 Std.)

- Ermittlung von Bezugsquellen

- Vergleich von Angeboten

— Besondere Formen des Kaufver-
trags {Kauf auf/zur Probe, Fixkauf,
Kauf auf Abnif, Terminkauf)

- Leasing (z.B. bei EDV-Anlagen),
Vergleich Kauf/Leasing

. Arztliche Buchfiihrung (8 Std.)

- Buchfiihrung als Uberschufirech-
nung

- Soll-/Ist-Buchfihrung- Belege, Kas-
senbuch, Einnalime-/Ausgabebuch

- Praxiseinnahmen

- Praxisausgaben

- Gemischte Einnahmen bzw. Aus-
gaben

- Gleichzeitiges Buchen von Ein-
nahmen und Ausgaben (KV-Ab-
rechnung!)

- Bestandsverzeichnis u. Jahresab-
schluf

. Statistik als Grundlage wirtschaftli-

clhier Entscheidungen (2 Std.)

- Zeitvergleich: Kosten und Ergeb-
nisse  einzelner Rechnungsab-
schnitte {(Monate, Quartale, Jahre)

- Einzelanalyse: Anteil von Kosten-
arten an den Gesamtkosten; Ver-
hdltnis Kassenpraxis/Privatpraxis

— Durchschmittszahlen:
Patienten/Tag; Einnahme/Patient,
USW,

— Darstellung statistischer Zahlen in
Tabellen oder Diagrammen

. Gehaltsabrechnungen (8 Std.)

- Geringfligig Beschiftigte, Gering-
verdienergrenze

- Lohnsteuerkarte,
Gehaltskonto

- Vollstindige Gehaltsabrechnung
(Berechnung der Abziige unter An-
wendung

Steuerklassen,

- einschldgiger Tabellen, einschlieft-
lich vermégenswirksamer Leistun-
gen, eventuell iiber EDV)

- Lohnsteueranmeldung an Finanz-
amt

- Lohnsteuerjahresausgleich

EDV in der Arztpraxis (40 Std.)

1. Uberblick iiber wesentliche Bestand-

teile der Hardware (2 Std.)

- Zentraleinheit, z.B. Mikroprozes-
sor, RAM-/ROM-Speicher

- Speichermedien, z.B. Festplatte,
Disketten {Arten, Handhabung)

— Ausgabeeinheiten, z.B. Bildschirm
(Auflosung, Farbbildschirm),
Drucker (Laser-/Tintenstrahl-
drucker), Vor-/Nachteile

. Uberblick tiber wesentliche Bestand-

teile des Betriebssystems (2 Std.)

DOS-Befehle

- Laufwerkswechsel, Anzeigen der
Inhalte, Erliuterungen zu den An-
gaben im Verzeichnis und den Da-
teinamen, Anzeigen bestimmter
Eintrige, Unterverzeichnisse er-
stellen

Disketten, Festplattenbefehle

- Vorbereiten neuer Disketten zum
erstmaligen Gebrauch, Priifen von
Disketten und Festplatten, Kopier-
befehle, Quell-, Zieldisketten

Dateien

- Anzeigen von Datei-Inhalten, Umn-
benennen von Dateien, Ldschen
von Dateien

. Umgehen mit Arztprogramm

(34 5td.)

- Verwaltung u. Patientenstammda-
ten, z.B. Ersterfassung einschlief-
lich Dauerdiagnosen und Vermer-
ken, Aufruf und Verlassen der
Pattentendatei, Verindern der Pa-
tientenstamindaten (4 Std.)

~ Eingabe von Diagnosen, Befun-
den, Medikamenten, Leistungszif-
fern (6 Std.)

— Eingabe hdufig bendtigter Da-
tensdtze, z.B. Adressen von Arzt-
kollegen, Krankenkassen, Klini-
ken, usw. (2 Std.)

- Formularverarbeitung, z.B. Re-
zepte, AU-Besch., Uberweisungen
(2 5td.)

- Textverarbeitung, z B. Textverar-
beitungsfunktionen, Schriftart, -
grofle, Textbausteine, Arzthriefe
(12 Std.)

— Terminiiberwachung: offene Pri-
vatliquidationen, fehlende Versi-
cherungskarten (1 Std.)

— Statistik (2 Std.)

- Quartalsleistungen (z.B. Kassen-,
Privatpatienten), Leistungsver-

gleich von verschiedenen Quar-
talen
— Abrechnungswesen (4 Std.)
- Kassen-, Privatpatienten
- Datenschutz (1 Std.)

4. Pritfung (2 Std.)

Schriftliche und praktische Priifung
siehe Prifungsordnung Arztfachhelferin

Arztfachhelferin - Spezial-
gebiet Rontgen (120 Std.)

Wahlteil 3.2

Mit dem erfolgreichen Besuch dieses
Kurses erwirbt die Teilnehmerin die nach
§ 23 Nr. 4 Rontgenverordnung vorge-
schriebenen Kenntnisse im Strahlen-
schutz in der Rontgendiagnostik.

Kursinhalte

Lehrinhalte fiur Kurse zum Erwerb der
Kenntnisse im Strahlenschutz in der
Réntgendiagnostik

1

Grundkurs

Dauer: mindestens 20 Stunden theo-

retische und 40 Stunden praktische

Unterweisung mit Einstellkurs

— Anatomie und Réntgenanatomie

- Strahlenarten und Strahlenerzeu-
gung

— Dosisgrofen und Einheiten

— Eigenschaften und Wirkungen der
Rontgenstrahlen

- Strahlenbiologische
des Strahlenschutzes

— Begriffe und Benennungen in der
Rontgendiagnostik

~ Belichtungstechnik

- Verstarkungsfolien

— der Réntgenfilm und seine Verar-
beitung

- Dunkelkammerarbeit bzw.
verarbeitung

- Film- und Filmverarbeitungsfehler
mit Demonstrationen

- Untersuchungsmethoden und Un-
tersuchungsgerdte

- Strahlenschutz des Personals

- Praxis der Qualititskontrolle

- Strahlenschutz des Patienten

- Praktischer Unterricht mit Ein-
stelliibungen

- Praktikum in Dosimetrie und Qua-
litatssicherung

Grundlagen

Film-

. Aufbaukurs

Dauer: insgesamt 60 Stunden theore-
tische und praktische Unterweisung
einschlieflich Einstellkurs und Pri-
fung

(11)
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- Rontgenanatomie der aufzuneh-
menden Korperteile bzw. Organe

- Bildentstehung

- Aufnahmetechnik

- Filmverarbeitung

—~ spezielle Gerdtekunde

- Belichtung einschlieBlich Belich-
tungsautomatik

- spezielle Fragen des Strahlen-
schutzes im Anwendungsgebiet

- Praxis der Qualitdtskontrolle

- Anforderungen an die Qualitit der
Rontgenbilder

- praktische Aufnahme- und Unter-
suchungstechnik  einschlieBlich
der Bildverarbeitung und Bildkon-
trotle im speziellen Anwendungs-
gebiet

Priifung

i

Die Priifung umfaft einen schriftli-
chen und einen praktischen Teil.

. Grundlage der Priifungsinhalte sind

die jeweiligen Lehrinhalte der Grund-
und Aufbaukurse in der Rontgendia-
gnostik.

. Die Priifung gilt als bestanden, wenn

sowohl in der schriftlichen als auch
in der praktischen Priiffung jeweils
ausreichende Leistungen erzielt wur-
den,

Arztfachhelferin ~ Spezial-
gebiet Labor (136 Std.)

Wahlteil 3.3

Mikrobiclogie (20 Std.)

Harnwegsinfekte: semiquantitative
Keimzahlbestimmung mittels ,Uri-
cult“-Verfahren (Eintauchndhrbo-

den) und Antibiogramm (8 Std.)
Nachweis und Beurteilung von
Wurmeiern (6 $td.)

Schnelltests: z. B. A-Streptokokken
(2 Std.}

einfache und kombinierte mikrobio-
logische Firbungen (4 Std.)

Himatologie (50 Std.)

(12)

Anfertigung eines DiffBB (2 Std.)
Andmiediagnostik:
Erythrozytenindizes, Beispiele fiir
normochrome, hypochrome und hy-
perchrome Andmien mit den typi-
schen Erythrozytenverinderungen
Bearbeiten anhand von Dias und fer-
tigen Ausstrichen (15 Std.)

hiufig auftretende Verdnderungen
des weiflen Blutbilds:Erarbeitung ty-
pischer Merkmale anhand von Dias
und fertigen Ausstrichen (15 Std.)

Bayerisches Arzteblatt 6/98

- Blutgerinnung:

Ablauf der Blutgerinnung, Antikoa-
gulantientherapieBedeutung von
Quick, Hepatoquick und PTT, Durch-
fithrung von Quick und PTT am KC
und Biotrac (10 5td.)
Immunhdmatologie:
ABO-Blutgruppen, Rhesus-Faktor
Bedeutung des AKT

Ausfihrung einer BG-Bestimmung
(8 5Std.)

Klinische Chemie (62 5td.)
- Probenmaterial;

versch. Probenmaterialien und ihre
Gewinnung, Probenhaltbarkeit und
Probenversand, Storfaktoren und Fin-
fluigrofen, Besonderheiten bei mi-
krobiologischen Proben (6 Std.}
Qualitatssicherung in der Naf- und
Trockenchemie:kurze Wiederholung
{siche Lehrplan Berufsschule} (4 Std.)
Urindiagnostik
Harnentstehung, spezielle Harnun-
tersuchungen:
- Kammmerzihlung der Leukozyten
- B-HCG (8 5td.)
Fettstoffwechsel:
Aufgahen von Chotesterin und Trigly-
ceriden, Lipidstoftwechsel, Ablauf der
Arteriosklerose
praktischer Teil: naRchemische und
trockenchemische Bestimmung von
Cholesterin, Triglyceriden und HDL-
Cholesterin einschlieflich Durch-
fiihrung der Qualitatssicherung, Be-
rechnung von LDL-Cholesterin (10
Std.)
Enzymdiagnostik:
Wirkungsweise von Enzymen, Leber-
diagnostik mit Hilfe von Enzymen,
Herzinfarktdiagnostik mit Hilfe von
Enzymen, praktische Durchfiihrung
einer Enzymmessung einschliefflich
Durchfithrung der Qualitdtssiche-
rung (10 Std.)
Elektrophorese:
Veranschaulichung des Prinzips der
Elektrophorese anhand der Durch-
filhrung einer Elektrophorese mit
Gesamteiweifbestimmung und der
Auswertung am Elphoschreiber ein-
schlielich Durchfiihrung der Qua-
lititssicherung; Besprechen einiger
typischer Verdnderungen der Elektro-
phorese, z.B. Leberzirrhose, AK-Man-
gelsyndrom oder Nephrose (8 Std.)
Spezialuntersuchungen in der Diabe-
tesdiagnostik:
Bestimmung von HbAT am DCA 2000
( Fa. Bayer ) quantitative Messung der
Uringlucose naf- und trockenche-
mischMikroalbumintest (5 Std.)
Immunotogische Bestimmungen:
Ablauf einer Ag-Ak-Reaktion, verschie-
dene Methoden zur Auswertung:
- Partikelverstirkung (z. B.Ubung
$-HCG aus Urindiagnostik)

- Bestimmung von Immungtobuli-
nen oder Einzeletweilen wie CRP
mit Hilfe von Tritbungsmessungen

- Vergleich der Sensitivitit und Spe-
zifitat von Enzym-Immunoassays
im Schnelltest und im quantitati-
ven Verfahren (11 Std.)

Praktische Priifung (4 Std.)

I

2

Mikrobiologie:

- Beurteilung eines Wurmeiprapara-
tes

~ Beurteilung eines bebriiteten Ein-
tauchnihrbodens mit Hemmstoff-
test

- Beurteilung eines Antibiogramms
(Reinkultur)

Héamatologie:

- Erkennen einiger weifier Blutzetlen
und einiger typischer Veranderun-
gen des roten Blutbilds am Video-
oder Doppelmikroskop einschliefs-
lich Zuordnung zu den entspre-
chenden Krankheitsbildern

- Berechnung verschiedener Ery-
throzytenindizes aus vorgegehe-
nen Werten einschlieftich Zuord-
nung zu den entsprechenden
Krankheitsbildern

- Durchfithrung von Quick und
PTT mit zwei verschiedenen Syste-
men

. Klinische Chemie:

- je eine nalchemische Fettbestim-
mung (Cholesterin oder Triglyceri-
de) und eine trockenchemische
HDL-Bestimmung am Reflotron
mit Herstellung des geeigneten
Probenmaterials

- eine Enzymbestimmung

- quantitative Messung der Uringlu-
cose von Sammelurin und ¢in im-
munologischer Urinnachweis (z.B.
R-HCG, Mikroalbumin oder Dro-
gen)

—~ Auswertung einer fertigen Elektro-
phorese am Elphoschreiber

- HbAl-Messung am DCA 2000

Arztfachhelferin - Spezial-
gebiet ambulantes Operieren
(160 std.)

Wabhlteil 3.4

Dauer und Gliederung

160 Stunden in Form eines berufsbeglei-
tenden Lehrgangs, der fachtheoreti-
schen und fachpraktischen Unterricht
sowie eine fachpraktische Unterweisung
(,,Praktikum”} integriert.



Unterricht: 120 Stunden

Praktikum: 40 Stunden in einer Einrich-
tung oder mehreren Einrichtungen, die
die Ankiindigung ,ambulantes Operie-
ren“ oder ,ambulante Operationen”
gemdl § 34a Musterberufsordnung auf
dem Praxisschild fuhrt/fiihren.

iL. Ziele

Die Arzthelferin soll den Arzt in Vorbe-
reitung, Durchfihrung und Nachsorge
ambulanter Operationen qualifiziert un-
terstiitzen. Sie soll insbesondere

® (iber gute Kenntnisse in den medizi-
nischen Grundlagen verfiigen;

® Vorbereitungs- und Nachsorgemals-
nahmen beim Patienten durch-
fihren;

® fach- und situationsgerecht mitwir-
ken;

® ither notfallspezifische Kompetenzen
verfigen;

e die Instrumentenaufbereitung und
die Sterilisation durchftihren und
tiberwachen;

e Patienten und Angehorige situations-
gerecht betreuen;

¢ die fachgebietsbezogenen Hygiene-
mafinahmen durchfihren und Gber-
wachen;

® organisatorische und verwaltungsbe-
zogene Aufgaben abwickeln,

111, Inhalte des fachtheoretischen und
fachpraktischen Unterrichts {1205td.)

Medizinische Grundlagen (17 Std.)

1. Definition und Voraussetzungen am-

bulanten Operierens

- Definition ,ambulantes Operieren”

- Qualifikationsvoraussetzungen
des Arztes

- Strukturvoraussetzungen der Ein-
richtung

- Dreiseitige Vertrdge

- Richtlinien der Bundesdrztekam-
mer

— Richtlinien Robert Koch Institut

- Personliche Voraussetzungen des
Patienten

- Compliance

- Motivation

- Sozialstatus

- Familienstand

- Transportweg

- Erreichbarkeit

- Risikofaktoren

- Alter

— Begleiterkrankungen

- Sucht

- Dauermedikation

~ Voraussetzungen des Umfeldes

- Kooperation von Hausarzt, zuwei-
sendem Arzt und nachsorgendem
Arzt

- Kooperation mit Krankenkasse

- Organisation der hauslichen Pflege

- Organisation des Transports

. Indikationen

- Generelle Indikationen

- Eingrifte ohne Notwendigkeit in-
tensivmedizinischer Nachsorge

- Beherrschbarkeit der maximal vor-
stellharen Komplikation

- Erweiterungstihigkeit

- Spezielle Indikationen

- Chirurgie

-~ Allgemeinchirurgie (Weichteiltu-
more, Chirurgie der Kérperober-
fliche, Mammachirurgie, Struma-
,Hernien-, Abdominalchirurgie}

- Gefdfichirurgie (Chirurgie der Ve-
nen, arterielle Chirurgie)

— Proktologie

- Kinderchirurgie

- Unfallchirurgie/Orthopddie
{Hand-, Knochen-, Gelenkchirur-
gie)

- Augenheilkunde

- Hals-Nasen-Ohren-Heilkunde

- Mund-Kiefer-Gesichts-Chirurgie

- Urologie

- Gynikologie

~ Interventionelle Innere Medizin

- Interventionelle Radiologie

. Physiologische Abldufe unter OP

— Physische Belastung

~ Strefl

- Schmerz

- Gerinnung

- Blutverlust/-ersatz

- Schock/Volumenersatz
- Vegetative Dystonie

- Wundheilung

- Psychische Belastung

. Thromboseprophylaxe

- Pathophysiologie

- Thrombose

- Spitfolgen

- Embolie

- Physikalische Thromboseprophy-
laxe

- Medikamentose
phylaxe

Thrombosepro-

Instrumenten- und Materialkunde
(19 Std.)

1.

Verbandmaterialen

- Naturprodukte

- Baumwolle {Watte, Mull}

— Zellstoff

- Zellwolle (Viskose, Acetatseide)

- Vliesstoffe

— Synthetische Materialien und ge-

mischte Stoffe
- Polyamid
- Polyurethan
- Polyester u.a.
- Papier
- Gips
- Metall
— Leder
- Gummi

. Verbandarten

- Abdeckung

- Occlusion

- Kompression

- Polsterung

- Schienung 3
— Prainage

- Extension

. Verbandtechniken

. Nahtmaterialien

- Resorbierbare Materialien
- Naturprodukte

- Synthetische Produkte

— Nicht resorbierbare Materialien
~ Seide, Zwirn

- Kunststoff

— Stahl

- Sonstige Materialien

- Gewebekleber

- Formen des Materials

- Ligatur

— Armierte Fiden

- Kordeln, Binder, Netze

- Schlaufen

— Drihte

- Klammern, Chips

— Nahtapparate

. Allgemeine Grundlagen der Hochfre-

quenztechnik

- Apparative Ausstattung (Gerdte-
gruppe 1 der Medizingerdte-Ver-
ordnung)

- Prinzip der Funktion

- Erdung

- Anforderungen an den Fufboden

- Kaustik unipolar

- Kaustik bipolar

— Koagulation

- Schneiden

- Komplikationsmoglichkeiten

— Herzrhythmusstérungen

- Hautverbrennungen

. lmplantate

— Material des lmplantats
- Homologes Material

- Heterologes Material

- Alloplastisches Material
- Funktion des Implantats
- Stabilisierend

- Ausfiillend

- Funktionell
Medikamentenabgebend

. Allgemeine Instrumentenkunde

(13)
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— Material

= Oberfliche

— Funktion

— Fassende Instrumente
- Haltende Instrumende
- Schneidende Instrumente
- Spezialinstrumente

— Sauger

- Optische Instrumente
— Mikroinstrumentarium
— Behilter und Gefilie

Hygiene (20 5td.)

1.

(14)

Erreger und Definition von Infektio-

nen

~ Im BSeuchG genannte Erreger von
Infektionskrankheiten (pathogene
Erreger)

- Ubiquitdir vorkommende poten-
tiell pathogene Keime als Infek-
tionserreger

- Definitionen und Begriffe (Kran-
kenhaus
oder Nosokomial oder Hospitalin-
fektionen, iatrogene Infektionen,
endogene und exogene infektio-
nen u.d.)

. Infektionsprophylaktische MaRnah-

men zum Schutz des Patienten

- Beim Arbeiten am Patienten

- Erhaltung von Asepsis durch sterile
Handschuhe, sterile Wundab-
deckungen etc.

- Einhaltung der Antiseptik durch
Haut-/Schleimhautdesinfektion,
Hindedesinfektion etc.

- Im funktionalen Umfeld

- Sichere Sterilgutversorgung

- Sichere Entsorgung von Instru-
menten, Wische, Abfillen

- Vorhaltung von Mitteln und Spen-
dern zur Hindehygiene

— Flichendesinfektion

- Hygienische Uberwachung von
medizinischen Gerdten

- Infektionsprophylaktische Mafnah-

men zum Schutz des Personals
- Expositionsprophylaxe

- Hindereinigung, -desinfektion,
-pflege
- Mafinahmen zur Distanzierung

und Non-Kontamination durch
Schutzhandschuhe,  Hilfsinstru-
mente etc.

— Dispositionsprophylaxe

- Schutzimpfungen, insbesondere
auch gegen HAV und HBV

- Spillungen und Desinfektion be-
troffener Hautareale, Titerbestim-
mung, Gabe von Immunglobuli-
nen, Antihiotika oder Virostatika
nach massiver Kontamination mit
Blut, Sekreten oder Exkreten des
Patienten, insbesondere bei Ver-

Bayerisches Arzteblatt 6/98

4.

8.

dacht auf bzw. Kenntnis von
HBV- oder HIV-Infektionen des Pa-
tienten

Hygienische Anforderungen bel inva-

siven Behandlungsmafinahmen wie

— Blutentnahmen

= Injektionen

— Infusionen

- Legung von peripheren Kathe-
tern

- Legung von zentralen Kathetern

- Sondierungen

. Pri-, intra- und postoperative hygie-

nische Maffnahmen zum Schutz von

Patienten und Personal

- Bei kleineren operativen Wund-
versorgungen (ohne Beteiligung
tiefer Strukturen)

- Bei grolleren operativen Wundver-
sorgungen und operativen Eingrif-
fen

- Unterschiedlich
Eingriffe

kontaminierte

. Fehlerquellen und Probleme

— Ausbreitung resistenter Erreger
durch (unkritische) Verabreichung
von Antibiotika

~ Zusammensetzung des Patienten-
guts (Disposition bzw. Abwehrlage
der Patienten)

- Baulich-technische, apparative,
materielle und organisatorische
Unzuldnglichkeiten

- Nachlissige und unsachgemifie
Handhabung hygienischer (= in-
fektionsprophylaktischery  Mafs-
nahmen

. Erstellung von Hygiene und Desin-

fektionsplanen

Infektionskontrolle

[nstrumentenaufbereitung und Steri-
lisation (1S Std.)

1.

%

Entsorgung

- Korpereigenes Material

- Verbandmaterial

- Verpackungsmaterial

- Abdeckung/Textilien

- Verletzungsgefahrdende Materiali-
en

- Kontaminiertes Material

Reinigung und Desinfektion
— Flichen

Riume

Mobiliar

[nstrumente

Textilien

. Pflege

— Instrumente (Metall)

Optische Instrumente

- Mechanische Geriite
Elektrische/elektronische
Wartungsintervalle

Geridte

. Sterilisation

— Autoklav

~ HeiBluftsterilisation

- Gassterilisation

— Chemische Verfahren

- Materialabhingigkeite
~ Sterilisationskontrollen

Anisthesieverfahren (8 5td.)

Verfahren der Lokal- und Regional-

andsthesie

- Medikamentenkunde
dsthetika

- Komplikationen durch Lokalan-
asthetika

— Monitoring bei lLokal- und Regio-
nalanasthesie

- Infiltrationsanisthesie

- Intravendse Regionalaniisthesie

— Periphere Leitungsandsthesien

- Plexus axillaris Andsthesie

- Peridural- und Spinalanasthe-
sie

Lokalan-

. Vollnarkose

— Narkosemedikamente, Narkose-

, gase, Infusionsldsungen

~ Ausstattung  Andsthesie-Arbeits-
platz, Monitoring

— Verfahren zur Sicherung der Atem-
wege in Vollnarkose

~ Beatmungsverfahren bei Vollnar-
kosen

- Nachsorge in der Aufwachphase,

Aufwachraumiiberwachung

. Lagerungstechniken und Lagerungs-

schiden

Perioperative Notfille (8 Std.)

Notfallmedikamente und ihre Appli-
kation

. Notfallkoffer: Pflege und Uberwa-

chung

. Intoxikation durch Lokalanistheti-

ka

. Beatmungsprobleme

. Anaphylaktischer Schock
. Maligne Hyperthermie

. Akuter Blutverlust

. Reanimation



Peri- und intraoperativer Ablauf (un-
ter medizinischen Aspekten) (8 Std.)

1. Anamnese und Indikationsstellung
(Operateur)

2. Voruntersuchung
teur)

{Hausarzt/Opera-

3. Pramedikation (Anisthesist)
4. Unmittelbarer praoperativer Ablauf
5. Ablauf am OP-Tag

6. Postoperative Versorgung

Umgang mit Patienten u. Begleitper-
sonen (10 5td.)

1. Umgang mit Patienten und Begleit-
personen vor, wahrend und nach der
Operation
- Grundlagen der Kommunikation
- Gesprichsfiihrung
- Betreuung auflerhalb der Praxis

2. Eingehen auf die Ausnahmesituation
des Patienten

3. Patient und Praxisteam
- Umgang miteinander
- Praxisatmosphaire
— Besondere Bedingungen externer
Titigkeit

Verwaltung
Std.)

und Organisation (10

1. Funktionsbeschreibung
- Sterile Person am Tisch
- Springer im Saal
- Verbindungsperson
- Auferhalb des OP-Bereichs titige
Personen

2. Operationsplanung

- Patientenbezogene
nung

- Ablaufplanung

- Personaleinsatzplanung

- Instrumentelle Vorbereitung (Ste-
rilisation)

- Materialbeschaffung

Terminpla-

3. Organisatorische Vorbereitung des

Patienten auf die Operation

- Vorbereitende  Untersuchungen
mit externer Terminorganisation

- Aushidndigung und Erkldarung von
Merkblattern

— Aufklirung

= Durchfithrung unmittelbarer pe-
rioperativer Malnahmen

- Thromboseprophylaxe

- Vorbereitung

- Lagerung, ggf. Anlage Blutleere
— Anschluf an Uberwachungsge-
rite

4. Aufwachphase
- Uberwachung
- Pilege
- Mafinahmen bei besonderen psy-
chischen und physischen Strefisi-
tuationen

5. Vorbereitung zur Entlassung

— Information der Angehdrigen

- Ankleiden

— Mitgabe von Informations- und
Dokumentationsunterlagen sowie
Notrufnummern

- Organisation fachgerechten Trans-
ports

— Mitgabe von Medikamenten

- Hinweise fiir das Verhalten zu
Hause/recall

6. Nachfolgebehandlung

~ Thromboseprophylaxe

- Wundkontrollen

— Verbandwechsel

- Hausbesuche

- Ggf. Organisation weiterflihrender
Untersuchungen

— lLangzeitkontrolle zur Qualitdtssi-
cherung

7. Abrechung
- EBM
- GOA
- BG

8. Erfassung von Daten zur Qualitats-
sicherung
- ICD
- Cpp
- ICPM

Dokumentation, Rechts- und Arbeits-
schutz (5 Std.)

1. Formelle Dokumentation
OP-Buch
OP-Bericht
Infektionsstatistik
Dokumentationsbogen zur Qua-
. litdtssicherung

2. Qualitatssicherung
- Interne QS
— Externe QS

3. Rechtliche Aspekte
— Strafrechtliche Haftung
- Zivilrechtliche Haftung
— Arbeitsschutz/Arbeitsschutzrecht

Abschlufd

® Teilnahmebescheinigung iiber Unter-
richt und Unterweisung {Praktikum})

o schriftliche Abschlufpriifung 30 Mi-
nuten
e Zertifikat des Veranstalters

Arztfachhelferin - Spezialge-
biet Pneumologie (120 Std.)

‘ahlteil 3.5
I. Dauer nnd Gliederung

120y Stunden in 2 Jahren in Form eines
berufsbegleitenden Lehrgangs, der teil-
weise auch in Form eines strukturierten
Fernkurses absolviert werden kann.
Pneumologische Diagnostik: 80 Stunden
Praxisorganisation, Patientenfiithrung
und -schulung: 40 Stunden

Il. Ziele

Die qualifizierte Arztfachhelferin Pneu-
mologie ist verantwortlich fir die
qualitatsgesicherte Erbringung der dia-
gnostischen und therapeutischen Lei-
stungen in der pneumologischen Praxis.
Sie unterstiitzt die langfristige Therapie-
einstellung durch die Anleitung des Pa-
tienten zu einem optimierten Umgang
mit Medikamenten und eine gezielte
Einflufnahme auf den Patienten mit
dem Ziel eines rehabilitationsfordern-
den Verhaltens.
Sie entlastet damit den Arzt und tragt
durch ihre Tatigkeit zur medizinischen
Wertschopfung in der pneumologischen
Praxis entscheidend bei.
Hierzu mufl sie besondere Kenntnisse
und Erfahrungen in folgenden Berei-
chen nachweisen:
® Anatomie, Physiologie und Patho-
physiologie der Atemwege
e Grundziige der pneumologischen
Diagnostik und Therapie
e Optimierung der Patientenfiihrung
einschl. der Schulung von Patienten
einzeln und in Gruppen
¢ Praxisfihrung und Qualititssiche-
rung

1. Inhalte des fachtheoretischen und
tachpraktischen Unterrichts (1205td.)

Anatomie, Physiologie und Patho-
physiologie

Grundlagen der Epidemiologie, des
Verlanfs und der Therapie wichtiger
pneumologischer Krankheitshilder

1. Asthma bronchiale

2. chronische Bronchitis und COPD

(15)
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3. Bronchialkarzinom
4. Lungentuberkulose

5. interstitielle Lungenerkrankungen

Pneumologische Diagnostik

1. Grundlagen der Lungenfunktionsdia-
gnostik

2. Vorbereitung und Durchfiihrung der
Lungenfunktion
- Spirometrie
- Flu-Volumenkurve
- Atemwegswiderstand
- PO/Pimax
- 10§

3. Fehlermdglichkeiten und Bewertung
der MeRergebnisse

4. Desinfektion und Sterilisierung

5. Geritekunde

— Teak-Flow Meter

- Spirometrie

— POY/Pimax

— Bodypletzysmographie

— Sonstige Geriite
Oszillationsmethode
Unterbrechermethode
S

Gasaustauschmessung

=

. Grundlagen der Diagnostik

2. Vorbereitung und Durchfiihrung der
Diagnostik

- DCO

— Blutgase

— Ergospirometrie

3. Fehlermdglichkeiten und Bewertung
der Mefergebnisse

4. Desinfektion und Sterilisierung

S. Geridtekunde
- DCO
— Blutgase
— Ergospirometrie

Diagnostik schlafbezogener Erkran-
kungen

1. Grundlagen der Diagnostik

2, Vorbereitung und Durchfithrung der
Diagnostik
- Apnoe-screening
- Polysomnographie

3. Fehlermoglichkeiten und Bewertung
der Mefergebnisse

(16)
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4. Desinfektion und Sterilisierung

5. Gerdtekunde
- Apnoe-screening
- Polysomnographie

Sonographie und invasive Diagnostik

1. Grundlagen der Diagnostik
2. Vorbereitung und Durchfithrung der
Diagnostik
— Sonographie
— Pleurapunktion
~ Bronchoskopie

3. Fehlermaoglichkeiten und Bewertung
der MefLergebnisse :

4. Desinfektion und Sterilisierung

S. Geritekunde
— Sonographie
— Pleurapunktion
— Bronchoskopie

Allergologie, Immunitétsteste
1. Grundlagen der Diagnostik

2. Vorbereitung und Durchfiihrung der
Diagnostik
— Pricktest
— i.c.-Test
— nasaleund bronchiale Provokation
- sonstige allergologische Diagnostik
— Tine-Test, Tuberkulintestung

3. Fehlermdglichkeiten und Bewertung
der Mefiergebnisse

4. Geritekunde
— Pricktest
— lLe.-Test
-~ nasaleundbronchiale Provokation
— sonstige allergologische Diagno-
stik
Tine-Test, Tuberkulintestung

I

Patientenfiihrung und -schulung

1. Grundlagen der Patientenfiihrung im

Einzelkontakt bzw. in Gruppen

- Vermittiung geeigneter Kommuni-
kationstechniken

- Patientenschulung bei obstrukti-
ven Atemwegserkrankungen

- Patientenfithrung (Minimalschu-
lung)

- Inhalationstechnik, Auswahl
und Anwendung geeigneter in-
halationshilten

- Richtiges Atmen, ggf. unter
Einsatz von  Atemgymna-
stik und Entspannungstechni-
ken

- Verhalten bei Atemnot
— Patientenschulung in Gruppen
- Grundlagen gruppendynami-
scher Prozesse
- Vorbereitund und  Durch-
fithrung der Patientenschulung
- wesentliche Inhalte der Patien-
tenschulung
— Grundlagen der Anatomie und
Pathophysiologie der Atemwege
- Ursachen der Entstehung ob-
struktiver Atemwegserkrankun-
gen und ihre Vermeidung
— Allergien
- umweltbedingte Einflisse
- rezidivierende Infekte
- sonstige Einflufifaktoren
- Darstellung des Stufenplans der
Asthmatherapie mit Besprechung
der einzelnen Substanzklassen und
Trennung zwischen Bedarfs- und
Dauertherapie
- Peak-Flow Messung und Peak-
Flow-gesteuerte Selbstmedikation
— Inhalationstechnik, Auswahl und
Anwendung geeigneter Inhalati-
onshilfen
— Richtiges Atmen, ggf. unter Finsatz
von Atemgymnastik und Entspan-
nungstechniken und Verhalten in
Notfillen

— Patientenschulung in der Umweltme-

dizin

— Patientenschulung in Gruppen

- Vorbereitung und Durchfiihrung
der Patientenschulung

— wesentliche Inhalte der Patienten-
schulung

— Ursachen der Entstehung umwelt-
bedingter Atemmwegserkrankungen
und ihre Vermeidung

- Luftschadstoffe im Innenraum
— Rauchen
— Baumaterialien und Innenein-

tichtung

- Hobbymaterialien

- Schadstoffe im Auflenbereich und
ihre Bewertung
— am Beispiel verkehrsbedingter

Emissionen

— Gesundheitstérderndes Verhalten

in der Praxis

Praxisorganisation und Qualititssi-
cherung

1. optimierte Praxisfithrung

2. Datengewinnung und -verwaltung in
der pneumologischen Praxis
- moderne Strategien der Informa-
tionsbeschaffung
- Der PC im Mittelpunkt der infor-
mationsorganisation

3. Qualitdtssicherung in der pneumolo-
gischen Praxis



Durchfiithrung und Abschlufd

® Der Kurs wird teils in Form von Wo-
chenendkursen durchgefiihrt, teils auch
in Form eines Fernkurses mit Lehrbrie-
fen.

¢ Schriftliche Priifung am Ende des Kur-
ses, bei Bestehen Zertifikat iiber die er-
folgreiche Teilnahme.

Arztfachhelferin - Spezial-
gebiet Betriebsmedizin
(120 Std.)

Wahlteil 3.6

Organisation und Einrichtung he-
triebsérztlicher Dienste (2 Std.)

— in Betrieben mit hauptberuflichem
Betriebsarzt

— in Betrieben mit nebenhberuflichem
Betriebsarzt

- in dberbetrieblichen arbeitsmedizini-
schen Zentren

- niedergelassener Arbeitsmediziner

Anforderungen (2 Std.)

- Qualifikationsvoraussetzungen  der
Betriebsirzte

- andas Assistenzpersonal (Ausbildung
und Qualifizierung)

- andie Einrichtung

Organisation und Einricbtung von
(3 5td.)

- Zentren

- Ambulanzen

— Erstehilfestationen

- Mindestanforderung an die Ausstat-
tung

- Gerdtepark

Belastungen am Arbeitsplatz und ihre
Erfassung (6 Std.)

Physische Belastungen

- Heben und Tragen von Lasten
- Klima/Larm/Vibrationen
Psychisch mentale Belastungen
— Schicht/Stref/Bildschirm
Chemische Belastungen

- Stdube/Rauche/Gefahrstoffe

Bewiiltigung des Gefahrstoffproblems

- gesetzliche Grundlagen

Gefihrdungsanalysen
Umsetzung

EDV-Anlagen im betriebsirztlichen

Dienst (8 Std.)

]

Terminsteuerung
Datenerfassung
statistische Auswertungen
Epidemiologie

Rehabilitation aus betriebsarztlicher
Sicht (3 Std.)

— medizinische Reha-Verfahren

— stationdre/teilstationdre Rehabilita-
tion

- Wiedereingliederung in
trieb

— Arbeitseinsatzlenkung

den Be-

Berufskrankheiten (8 Std.)

- gesetzliche Grundlagen

- Strategien der Bekimpfung

- ausgewdhlte exemplarische Beispiele
wichtiger Berufskrankheiten (Lirm-
schwerhdrigkeit/Atemwegserkrankun-
gen/Schwermetatlerkrankungen
{Blei)/Wirbelsdulenerkrankungen)

Moglichkeiten und Grenzen hetriebs-
drztlicher Tatigkeit (2 Std.)

- Krankenstandsenkung

- Medikamentenabgabe

- Schweigepflichtproblematik

— Zusammenarbeit mit Drittdrzten

Total Quality Management (3 Std.}

Qualitatsstandart
Betriebsklima
cooperated ldentity
Zertifizierung/Gitesiegel

Das System der Sozialversicherung -
Soziale Sicherheit {2 Std.)

- Krankenversicherung

- Rentenversicherung

- Unfallversicherung

- Arbeitslosenversicherung
— Pflegeversicherung

Pbysiclogie und Pathophysiologie
(5 Std.)

- Belastungen und Uberlastungen am
Arbeitsplatz

- Beanspruchungsreaktion

- Kompensationsmechanismen arbeits-
bedingter Erkrankungen

»

Ergonomie — Anpassung der Arheit an
den Menschen (6 Std.)

- HDA

- Belastungs-/Beansprucbungskon-
zept/ergonomische Regeln

- medizinische Ergonomie

- Beispiele fiir  Arbeitsplatzgestal-
tung

Aufgaben der Gewerbeaufsicht und
des staatlichen Gewerbearztes (2 Std.)

Der Untersuchungsauftrag des Be-
tricbsarztes (5 Std.)

- gesetzliche Grundlagen /ASIG, JArb-
SchG, BG-Grundsitze, sonstige staat-
liche Vorschriften)

- Basisuntersuchung § 3

- spezielle  Vorsorgeuntersuchungen
(BG-Grundsatze)

- Individualuntersucbungen

- Untersuchungsaktionen

Der Betreunngsauftrag des Betriebs-
arztes fiir besondere Personengruppen
(3 Std.)

Mutterschutz
Jugendarbeitsschutz

dltere Arbeitnehmer

chronisch kranke Mitarbeiter
leistungsgewandelte Mitarbeiter

Arbeitssicherheitsgesetz (ASIG) inshe-
sondere Aufgaben, Rechte und Pflich-
ten (4 Std.)

- des Betriebsarztes

— der Sicherheitsfachkraft

—~  Arbeitsschutzausschuf}

— Zusammenarbeit Betriebsleitung/Be-
triebsrat

Bewiltigungsstretegien fiir das Sucht-
problem im Betrieb (4 Std.)

~ Alkohol

- Drogen

- Medikamente

- sonstige Suchtformen mit Relevanz
fiir den Arbeitsplatz

- Zusammenarbeit mit Spezialisten
innerbalb und auferbalb des Betrie-
bes

Anforderungen an Arheitsstitten
(2 5td.)

- Arbeitsstattenverordnung
- Umsetzungsmdoglichkeiten
- Mitwirkung des Betriebsarztes

(17)
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Arbeits- nnd Betriebspsychologie
(6 5td.)

- Motivation, Leistungsbereitschaft,
Konzentration, Belastung, Eignung

- Uber- und Unterforderung ;

- Arbeits- und Arbeitsplatzgestaltung,
Farben

- psychologische Unfallverhiitung

- Kommunikation, Betriebsklima

Betriebshygiene (5 Std.)

- Kiiche und Kantine

- Sanitarraume (Wasch-Duschriume,
Toiletten}

- Wohnheime und andere soziale Ein-
richtungen

~ Bundesseuchengesetz und Vorschrif-
ten aus den Bereichen Nahrungsmit-
tel- und Trinkwasserhygiene

Das drztliche Rettungswerk als Teil des
altlgemeinen belrieblichen Reltungs-
wesens (4 5td.)

- Organisation der Ersten Hilfe

— Verbandbuch

- Rettungskette

- Rettungs- u. Katastrophenschutzplan

-~ Zusammenarbeit mit den externen
Rettungsorganisationen

Arbeitsplatz und Umweltaspekte des
belrieblichen Stérfalls (4 Std.)

- Informationspolitik

- Gefahrenabwendung

— Emissions- und lmmissionsproble-
matik

- Intoxikationsrisiken

- personliche Schutzausristungen

- Gerdtesicherheit/Medizingeritever-
ordnung ¥

Betriehlicher Arbeitsschutz (4 Std.)

- Gefdhrdungsanalyse

- Anwendung von UVV'en und techni-
schen Regeln

- Meflwesen

- Primdr-/Sekundir-/Tertidrprophylaxe

- Umsetzungsproblematik

Angewandte Arbeitsphysiologie
(6 5td.)

- Fliefband- und Akkordarbeit
- monotone Arheiten
- modeme Formen der Arbeitsorgani-
sation
— Arbeitszeitgestaltung
- Arbeitspausen, Arbeitsrhythmus
= Arbeitszeitmodelle

(18)
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— Nachtarbeit, Schichtarbeit, Konti-
schicht, Wechselschicht

Gesundheitsanfklirung (4 Std.)

- gesunde Emmahmng, Gemeinschafts-
verpflegung

- gesunde Lebensweise

- Risikofaktoren

- sichere Verhaltensweise

Betriebshegehung aus technischer
und arbeitsmedizinischer Sicht
(8 5td.)

- Vorbereitung
- Durchfithrung
- Auswertung

Priifung: schriftlich (30 Min.)

Arztfachhelferin - Spezialge-
biet Onkologie (120 Std.)

Wabhlteil 3.7
I. Dauer und Gliederung

120 Stunden in 3 Jahren in Form eines
berufsbegleitenden Lehrgangs, der fach-
theoretischen und fachpraktischen Un-
terricht und eine fachpraktische Unter-
weisung integriert.

Fachtheoretischer und fachpraktischer
Unterricht: 80 Stunden

Fachpraktische Unterweisung: 40 Stun-
den

I1. Ziele

Die Arzthelferin soll den Arzt bei der
Versorgung onkologischer Patienten
qualifiziert unterstiitzen. Sie soll insbe-
sondere

e (iber gute Kenntnisse in den medizi-
nischen Grundlagen verfiigen;

® iiber gute Kenntnisse der therapeuti-
schen und pflegerischen Mafinah-
men verfiigen;

® den Arzt in der Durchfithrung der in-
travasalen zytostatischen Chemothe-
rapie unterstiitzen;

e die psychosoziale Betreuung des Pati-
enten/der Angehorigen durchfiihren;

e situationsgerecht mit Patient und An-
gehorigen wihrend des Aufenthalts

in der Praxis und bei Hausbesuchen
kommunizieren;

e zu einem angemessenen Umgang mit
den Anspriichen an die Berufsrotle in
der Lage sein.

111. Inhalte des fachtheoretischen und
fachpraktischen Unterrichts (80 5td.}

Medizinische Grundlagen (20 5td.)
1. Allgemeine Grundlagen der Omkolo-
gie
- Information des Patienten
- Tumornachweisinethoden
— TNM System- KARNOFSKY-Index
— Beurteilung des Behandlungserfol-
ges
- Therapieintention
— Praktische Durchfiihrung der Che-
motherapie
- Therapieverfahren mit unbewiese-
ner Wirksamkeit

2. Spezielle Tumorlehre/internistische

Tumortherapie

- Tumore, bei denen die Chemothe-
rapie zu einer definitiven Heilung
filhren kann

- Tumore, bei denen eine komplette
Remission und/oder Lebensverlin-
gerung erreicht werden kann

- Tumore, bei denen nur selten ein
Ansprechen bzw. Wachstumsstill-
stand erreicht werden kann

- Grundlagen der Tumorchirurgie

- Grundlagen der Strahlentherapie

- Systematik der malignen Tumore
und hamatologischen Systemer-
krankungen

3. Pharmakologie
- Grundlagen der Chemotherapie
- Hormone in der Tumortherapie
- Zytokine in der Tumortherapie

4. Komplikationen

akute Nebenwirkungen
mittelfristige Nebenwirkungen
langfristige Nebenwirkungen
Paravasate

onkologische Notfallsituation

Therapeutische und pflegerische

Grundlagen (25 Std.)

1. Ausgewihlte Pflegetechniken
- mit arteriellen und venodsen Zu-
giangen (z.B. Portsystem)
- mit Pumpen (Chemo-, Schmerz-
und Erndhrungstherapie)
- Erndhrungssonden

2. Sicherer Umgang mit Zytostatika
- Vorbereitung
- Anwendung
-~ Entsorgung



3. Intervention in Notfallsituationen
- Haufige Komplikationen bei Tu-
morerkrankungen (z.B. Hyper-
kalzimien)
— Paravasate
— Blutverlust, Animie

4. Dokumentation

- Therapiekontrolle

- EDV
5. Nebenwirkungen/supportive Mag-
nahmen
Ubelkeit und Erbrechen
Schmerz
Schleimhautverinderungen
Knochenmarkdepression
Miidigkeit und Schlafstérungen

6. Unkonventionelle Behandlungsme-
thoden
- Problematik
— Medikamente
- Methoden

Psychoonkologische Grundlagen
(28 5td.)

1. Psychosoziale Auswirkungen
— Aufgaben der Psychoonkologie
- Bewiltigungsstrategien, Informa-
tion von Krebspatienten

2. Kommunikation
- Gespriachsfihrung mit Patienten,
Angehdrigen und anderen Berufs-

gruppen
— Sterbebegleitung

3. Hilfestellungen und Bewiltigungs-
strategien fir den Helfenden
— Supervision

Nachsorge/Reha (S Std.)

1. Nachsorge und Rehabilitation bei on-

kotogischen Erkrankungen

- stationdre Tumornachsorge und
Reha-Kette

- Kooperation (Schnittstelle) behan-
delnder Arzt Reha-/Nachsorgeein-
richtung/en

- Nachsorgeuntersuchungen

- DPsychosoziale Krebsnachsorge

— Krebsnachsorge und Schmerzthe-
rapie

- Nachsorge fiir Angehdrgie im am-
bulanten und stationdren Sektor

2. Hiusliche Betreuung

— Betreuung durch die Arztpraxis

- DPsychosoziale Unterstiitzung/Or-
ganisation

- Pflege durch caritative lnstitutio-
nen und private Pflegedienste

- Schmerztherapie

- Rehabilitationsberatung durch
Krankenkassen/Rentenversiche-
rungstrager

- Alternative Angebote, Zugang,
Ubersicht, Beratung, Seriositit

- Heil- und Hilfsmittel (verord-
nungsfahig/ nicht verordnungs-
fahig)

3. Selbsthilfeorganisationen
- Informationsquelle

4. Sozialrechtliche Hilfen

— Prinzip: Rehabilitation vor Rente,
Rehabilitation vor Pflege

- Leistungen zur medizinischen und
beruflichen Rehabilitation und zu-
sdtzliche Leistungen

- Antragsverfahren zu Leistungen
der sozialen Sicherung

Rechtskundtiche Grundlagen (2 Std.)

1. Strafrecht
- wichtige Grundbegriffe und Defi-
nitionen
- ausgewihlte Strafrechtsvorschrif-
ten

2. Zivilrecht
— Delegationsrecht/Weisungsrecht
- ausgewdhlte Probleme aus dem
Haftungsrecht
3. Sozialrecht
— wichtige Definitionen

Gliederung der fachpraktischen Un-

terweisung: 40 Std.

e Finsatz in einem ambulanten Pflege-
dienst oder einem Hospiz (20 Std.)

& Einsatz in einer tagesklinischen Ein-
richtung (20 5td.)

Priifung

Colloguium 15 Minuten

(19)
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FORTBILDUNG

Fortbildungsveranstaltungen

Ankiindigungen von Fortbildungsveranstaltungen an:
Bayerische Landesarztekammer
Miihlbaurstrale 16, 81677 Miinchen,
Frau Eschrich,

Telefon 089/4147-248,

Fax 089/4147-280 oder -8 31

Allergologie

9. bis 12. Septemher 1998
in Davos

14. Kongref8 , Fortschritte der
Allergologie, lmmunologie
und Dermatologie” Veran-
stalter: Klinik und Poliklinik
fiir Dermatologie und Aller-
gologie Davos Leitung: Prof.
Dr. Dr. J. Ring, Miinchen;
Prof. Dr. Dr. S. Borelli, Miin-
chen/Pavos Ort: Kongrefi-
zentrum Davos Auskunft;
Kongrefibiiro der Klinik und
Poliklinik fiir Dermatologie
und Allergologie am 8ieder-
stein der TU Miinchen,
Siedersteiner Str. 29, 80802
Miinchen, Tel. 0 89/41 40-
32 05, Fax 0 89/41 40-31 73

Anasthesiologie

20. Juni 1998
in Augsburg AiP
3. Augsburger Schmerztag
»Kopfschmerz - Neuropathi-
scher Schmerz - Diagnostik
und Therapie ausgewihlter
Schmerzsyndrome” Veran-
stalter: Klinik fiir Anédsthesio-
logie und Intensivmedizin
und Neurologische Klinik am
Zentralklinikum  Augsburg
Leitung: Prof. Dr. H. Forst,
Prof. Dr. M. Stéhr Ort: Grofier
Hérsaal des Zentralklinikums,
Stenglinstr. 2, 86156 Augs-
burg Zeit: 8.30 Uhr s. t. bis ca.
15.30 Uhr Auskunft: Sekreta-
riat Prof. Dr. H. Forst, An-
schrift s. 0., Tel. 08 21/4 00-
23 71, Fax 08 21/4 00-33 16

27. Juni 1998
in Fiirth

Workshop ,Einsatz der Hy-
perbaren Oxygenation in der
Strahlentherapie” Veranstal-
ter: Euro-Med-Clinic, Abtei-
lung fiir Hyperbare Sauer-

stofftherapie Leitung: Dr. F.-
A. 8uchner Ort: Hotel Pyra-
mide, Europa-Allee 1, Fiirth
Beginn: 10 Uhr Anmeldung:
HBO-Abteilung der Euro-
Med-Clinic, Europa-Allee 1,
90763 Furth, Fax 09 11/97 14-
S 42

27. Juni 1998
in Niarnberg AiP
L2Schmerztherapeutisches Sym-
posium” Veranstalter: Klinik
fiir Andsthesiologie und ope-
rative Intensivmedizin am
Klinjkum Niimberg Lei-
tung: Prof. Dr. D. Heuser
Ort: Hotel am Tiergarten,
Schmausenbuckstr. 166,
Niirnberg Zeit: 8.45 bis ca.
12.30 Uhr Auskunft: Klinik
fiir Andsthesiologie, Klini-
kum Niirnberg Nord, Flur-
strafle 17, 90419 Niimberg,
Tel. 09 11/3 98-26 78, Fax
0911/3 98-27 83

8. Juli 1998
in Ingolstadt

Transtsophageale Echo-
Dopplersonographie als Mo-
nitoring in der Anasthesie?
Veranstalter: Klinikum 1n-
golstadt, Institut fiir Anisthe-
sie und Intensivmedizin Lei-
tung: Prof. Dr. G. Lenz Ort:
Schulungsraum 2 (6937) im
Klinikum Beginn: 17 Uhrs. t.
Auskunft: Sekretariat Prof.
Dr. G. Lenz, Klinikum Ingol-
stadt, Krumenauerstr, 28§,
85049 Ingolstadt, Tel. 08 41/
8 80-23 51

18. Juli 1998
in Regensburg AiP
5. Kolloquium Kinderan-
dsthesie ,Versorgung von
Mehrfachverletzungen  im
Kindesalter” Veranstalter:
Klinik 5t. Hedwig, Andsthe-
sie-Abteilung Leitung: Dr. 8.
Frank Ort: Horsaal der Klinik
St. Hedwig, Steinmetzstrafie
1-3, 93049 Regensburg Zeit:
10 bis 14 Uhr Auskunft:
Dr. 8. Frank, Anschrift s. o.,
Tel. 09 41/20 80-S 00, Fax
09 41/20 80-2 15

9./10. Oktober 1998
in Augsburg

»28. Bayerischer Andsthesis-
tentag” Veranstalter: Baye-
rische Andsthesisten Lei-
tung: Prof. Dr. E. Kochs, Kli-
nikum rechts der Isar Miin-
chen Ort: Kongrefihalle,
Augsburg Anmeldung: MCN
Medizinische Congress Or-
ganisation, Wielandstr. 6,
90419 Niirnberg, Tel. 09 11/
39 3160, Fax 09 11/33 12 04

Arbeitsmedizin

25. Juni 1998
in Miinchen

Arbeitsmedizinisches Kollo-
quium ,Sommersmog (Ozon})
am Arbeitsplatz” Veranstal-
ter: Institut und Poliklinik fiir
Arbeitsmedizin und Umwelt-
medizin, Klinikum Innen-
stadt der LMU Miinchen ge-
meinsam mit dem Verband

Deutscher Betriebs- und
Werksirzte e, V., Landesver-
band Sidbayern Leitung:
Prof. Dr. G. Fruhmann Ort:
Kleiner Hérsaal der Medizini-
schen Klinik Innenstadt,
Ziemssenstr. 1/l (Zi. 2S51),
80336 Miinchen Beginn: 18
Uhrc. t.; Anmeldung nicht
erforderlich

Augenheilkunde

4. Juli 1998
in Wiirzburg

LGlaukom-Chirurgie-Kurs” Ver-
anstalter: Augenklinik der
Universitdt Wiirzburg in Zu-
sammenarbeit mit den Uni-
versitits-Augenkliniken Mainz
und Kéln Leitung: Prof. Dr. F.
Grehn, PD Dr. W. Lieb Ort:
Horsaal der Augenklinik,
Kopfklinikum, Josef-5chnei-
der-5tr. 11, 97080 Wiirzburg
Zeit: 9 Uhrs. t. bis 18 Uhr An-
meldung: Sekretariat Prof.
Dr. F. Grehn, Frau Auer, An-
schrift s. o., Tel. 09 31/2 0O1-
56 01, Fax 09 31/2 01-22 45

8. Juli 1998
in Erlangen

104. Erlanger Augendrztliche
Fortbildung ,Refraktive Hom-
hautchirurgie - Update” Ver-
anstalter: Augenklinik mit
Poliklinik der Universitdt Er-
langen-Nimberg Leitung:
Prof. D1. G. O. H. Naumann
Ort: Grofier Horsaal des Kopf-
klinikums, Schwabachanlage
6, 91054 Erlangen Beginn:
18 Uhr c. t. Auskunft: Prof.
Dr. J. Jonas, Anschrift s. o.,
Tel. 0 91 31/85-43 79

10./11. Juli 1998
in Miinchen

Tagung der Vereinigung
8ayerischer Augendrzte Vor-
und Nachbehandlung bei
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augendrztlichen Operationen”
Veranstalter:  Augenklinik
und -poliklinik der TU
Miinchen im Klinikum rechts
der lsar Leitung: Prof.
Dr. M. Mertz Ort: Horsaal A
und E im Klinikum rechts der
lsar, lsmaninger Str. 22,
81675 Miinchen Anmel-
dung: Kongrefisekretariat der
Augenklinik in Klinikum
rechts der lsar, Frau Kihn-
baum, Anschrift s. 0., Tel.
0 89/41 40-27 96, Fax 089/
41 40-49 36

Chirurgie

24. Juni 1998

in Aschaffenburg AiP
»Das diabetische Fuf3-Syn-
drom - eine interdisziplinire
Aufgabe” Veranstalter: Klini-
kum Aschaffenburg, Chirur-
gische Klinik ! Leitung: Prof.
Dr. R. Engemann, Dr J.
Schneider, Dr1. G. Klausmann
Ort: Hdérsaal im Klinikum,
Am Hasenkopf 1, 63739
Aschaffenburg Beginn: 18
Uhr s. t. Auskunft; Sekreta-
riat Prof. Dr. R. Engemann,
Anschrift s, o., Tel. ¢ 60 21/
32-0

3./4. Juli 1998
in Niirnberg AiP
Internationales Symposium
»Diagnose und Therapie von
Papillen- und Pankreastumo-
ren” Veranstalter: Klinikum
Niirnberg Nord, Klinik fiir
Abdominal-, Thorax- und En-
dokrine Chirurgie und Medi-
zinische Klinik 6, Schwer-
punkt Gastroenterologie Lei-
tung: Prof. Dr. Ch. Geb-
hardt, Dr. H. Schénekis Ort:
Hotel Maritim, Frauentorgra-
ben 11, Nirnberg Zeit: 3.7.:
9 Uhr s. t. bis 17.30 Uhr;
4.7.: 9 Uhr s. t. bis 13 Uhr
Teilnahmegebiihr: 150/100/
50 DM, fir AiP kostenfrei
Anmeldung: Sekretariat Dr.
W. Meyer, Klinik fir Ab-
dominal-, Thorax- und Endo-
krine Chirurgie, Flurstr. 17,
90419 Niirnberg, Tel. 0911/
398-27 71, Fax 09 11/3 98-
3257

222

1. bis 3. Oktober 1998
in Regensburg AiP
1st International Symposium
on Rectal Cancer - Recent Ad-
vances and Future Perspec-
tives Veranstalter: Klinik und
Poliklinik fiir Chirurgie, Kli-
nikum der Universitit Re-
gensburg Leitung: Prof., Dr.
K.-W. Jauch, D Dr. M. Ant-
huber Ort: Klinikum der Uni-
versitdt, Franz-Josef-Strauf3-
Allee 11, 930S3 Regensburg
Beginn: 1.10.: 8.30 Uhr Aus-
kunft:  Kongrefisekretariat
der Klinik und Poliklinik fiir
Chirurgie, Frau Hecker, An-
schrift s. 0., Tel. 09 41/9 44-
68 09, Fax 09 41/944-68 60,
e-mail:  ingrid.hecker@kli-
nik.uni-regensburg.de;
Internet: http//www.uni-re-
gensburg.de/Fakultaeten/Me-
dizin/Chirurgie

Diagnostische
Radiologie

Juni 1998
in Miinchen

22.6.(Beginn: 18 Uhrs.t.): Ra-
diologie-Forum Groffhadern
»MRI of Glenohumeral Insta-
bility” 26./27.6. MR-Work-
shop ,MRT Hals-Nasen-Oh-
ren” Veranstalter: Institut fir
Radiologische Diagnostik der

LMU Miinchen im Klinikum
GrofRhadern Ort: Horsaal-
trakt im Klinikum Grof-
hadern, Marchioninistr. 1S,
81377 Minchen Auskunft:
Institut fir Radiologische
Diagnostik, Klinikum Grof-
hadern, Frau Hillmayer, An-
schrift s. o., Tel. 0 89/70 95-
46 22, Fax 0 89/70 95-46 27

13. Juli 1998
in Miinchen

Miinchener Angiographie-
kreis ,Endovaskulire Be-
handlung intrakranieller An-
eurysmen” Veranstalter: In-
stitut fiir Radiologische Dia-
gnostik der LMU Minchen,
Klinikum Innenstadt Lei-
tung: Prof. Dr. K. Hahn, PD
Dr. G. Kiiffer Ort: Horsaal der
Medizinischen Poliklinik,
Pettenkoferstr. 8 a, 80336
Miinchen Beginn: 19 Uhr
¢. t. Auskunft: Institut fiir Ra-
diologische Diagnostik, Frau
Wortmann, Anschrift s. o.,
Tel. & 89/51 60-37 38

Endokrinologie

29, Juni 1998
in Miinchen AiP
»Interdisziplindre Stufendia-
gnostik von Schilddriisener-
krankungen” Veranstalter:

Stidt. Krankenhaus Miin-
chen-Schwabing, Endokrino-
logischer Arbeitskreis Lei-
tung: Prof. Dr. E. Standl, PD
Dr, L. Schaaf Ort: Horsaal des
Lehrgebdudes (Haus 11),
Krankenhaus Schwabing,
Kélner Platz 1, 80804 Miin-
chen Zeit; 16 Uhr s. t. bis
18.30 Uhr Auskunft: 3. Me-
dizinische Abteilung, An-
schrift s, o., Tel. 0 89/30 68-
25 23, Fax 089/30 68-32 06

Frauenheilkunde

und Geburtshilfe

17. Juni 1998
in Minchen AiP
Symposium ,Innovative The-
rapiekonzepte beim Mam-
makarzinom” Veranstalter:
Frauenklinik vom Roten
Kreuz Leitung: Prof. Dr. W.
Eiermann Ort: Frauenklinik
vom Roten Kreuz, Taxisstr. 3,
80637 Minchen Zeit: 19 Uhr
s. t. bis ca. 21.30 Uhr Anmel-
dung: Sekretariat Prof. Dr. W.
Eiermann, Anschrift s. o., Tel.
0 89/1 S7 06-6 20

1, Juli 1998
in Miinchen

LUpdate der Strefinkonti-
nenzdiagnostik” Veranstal-
ter: 1. Frauenklinik, Klinikum

Arztinnen /Arzte im Praktikum

Fortbildungsveranstaltungen, die als Ausbildungsveranstaltungen nach § 34 c der Appro-
bationsordnung empfohlen werden, sind durch das Kiirzel AiP gekennzeichnet.

Da nicht alle als Ausbildungsveranstaltungen anrechenbaren Fortbildungsveranstaltungen
hier verdffentlicht werden kdnnen, sollten Arztinnen/Arzte im Praktikum auch andere
regionale und liberregionale Fortbildungsankiindigungen (z. B. der Arztlichen Kreisverbinde,
der wissenschaftlichen Gesellschaften und arztlichen Berufsverbinde) beachten.

Die Teilnahme wird vom Veranstalter im AiP-Ausweis bestitigt.

Besonders empfohlen wird die Teilnahme an zwei berufskundlichen Veranstaltungen, die von
der Bayerischen Landesirztekammer, an einem Tag zusammengefafit, durchgefiihrt werden.

Die nachsten Termine: Miinchen, 23. September sowie Niirnberg, 3. Dezember 1998.

Auskunft und Anmeldung (schriftlich erforderlich):
Frau Miiller-Petter, Bayerische Landesdrztekammer, Miihlbaurstrate 16,
81677 Miinchen, Telefon 089/4147-232, Fax 089/4147-879
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Innenstadt der LMU Miin-
chen Leitung: Prof. Dr. G.
Kindermann, PD Dr. J. Reh-
bock Ort: GroRer Hérsaal der
1. Frauenklinik, Maistr. 11,
80337 Miinchen Beginn:
17 Uhr s. t. Auskunft: 1.
Frauenklinik, Frau Friedl, An-
schrift s. o., Tel. 0 89/51 60-
42 50, Fax 0 89/51 60-47 15

Gastroenterologie

18. Juli 1998
in Regenshurg AiP
Arzt-Patienten-Seminar , Le-
bererkrankungen”  Veran-
stalter: Krankenhaus der
Barmherzigen Briider in Re-
gensburg, 1. Medizinische
Klinik Leitung: Prof. Dr. K. H.
Wiedmann Ort: Kolping-
haus, Adolf-Kolping-5tr. 1,
Regensburg Zeit: 8.30 Uhr
s. t. bis 13.30 Uhr Auskunft:
Sekretariat Prof. Dr. K. H.
Wiedmann, Krankenhaus der
8armherzigen 8rider, Priife-
ninger Str. 86, 93049 Regens-
burg, Tel. 09 41/3 69-20 S1,
Fax 09 41/3 69-20 55

Oktober 1998
in Miinchen

9./10.10.: Gastroskopiesemi-
nar 10./11. 10.: Koloskopiese-
minar Veranstalter: Klini-
kum Innenstadt der LMU
Miinchen, 8ereich Gastroen-
terologie, Medizinische Kli-
nik, Chirurgische Klinik und
Medizinische Poliklinik Lei-
tung: Prof. Dr. W. Heldwein,
PD Dr. Dr. M. Gross Teilnah-
megebiihr: 500 DM pro Se-
minar, begrenzte Teilnehmer-
zahl Anmeldung: Kursse-
kretariat der Medizinischen
Poliklinik, Frau 8einsting],
Pettenkoferstr. 8 a, 80336
Miinchen, Tel. 0 89/51 60-
34 75, Fax 089/51 60-44 85

Hals-Nasen-

Ohrenheilkunde

4. Juli 1998

in Augsburg AiP
Symposium , Diagnostik und
Therapiembglichkeiten bei
Tumorerkrankungen des obe-

ren Aerodigestivtraktes — was
hat sich bewdhrt?” Veran-
stalter: Hals-Nasen-Ohren-
Klinik im Zentralklinikum
Augsburg Leitung: Prof. Dr.
Dr. E X. Brunner Ort: Grofer
Hérsaal im Zentralklinikum,
Stenglinstr. 2, 86156 Augs-
burg Zeit: 9 Uhr s. t. bis
14 Uhr Auskunft: Sekretariat
Prof. Dr. Dr. E. X. Brunner, An-
schrift s. 0., Tel. 08 21/4 00-
2571

12, bis 1S. September 1993
in Wiirzburg

XXth International Barany
Society Meeting Veranstal-
ter: Euromed Clinik Fiirth,
HNO-Abteilung Leitung:
Prof. Dr. C.-T. Haid Ort: Fe-
stung Marienberg Anmel-
dung; Tel. 09 71/6 48 32, Fax
09 71/6 86 37

Haut- und
Geschlechtskrank-
heiten

17. Juni 1998
in Wiirzburg AiP
17. Dermatologisches Kollo-
quium ,Psoriasis” Veranstal-
ter; Klinik und Poliklinik fiir
Haut- und Geschlechtskrank-
heiten der Universitat Wiirz-
burg in Zusammenarbeit mit
der Wiirzburger Dermatologi-
schen Gesellschaft e. V. Lei-
tung: Frau Prof. Dr. E.-B.
Bricker Ort: Hautklinik,
Josef-Schneider-5tr. 2, Wiirz-
burg Beginn: 15 Uhr Aus-
kunft: PD Dr. R. Gillitzer,
Hautklinik, Josef-Schneider-
Str. 2, 97080 Wiirzburg, Tel.
09 31/2 01-27 08, Fax 09 31/
201-27 00

27. Juni 1998
in Niirnberg AiP
Aktueller Schwerpunkt In der
Dermatologie: , Venenleiden
— zeitgemaRe Diagnostik und
Therapie” Themen: Primire
Varikosis - Liposklerose-Ab-
tragung — Faktor X111-8ehand-
lung bei Ulcus cruris — Sklero-
therapie und neue rekon-
struktive  8ehandlungsme-

thoden Veranstalter: Verein
Mittelfrinkischer Dermato-
logen Leitung: Prof. Dr. E.
Paul Ort: Atrium Hotel, Miin-
chener 5tr. 25, Niirnberg Zeit:
9 Uhr s, t. bis 13 Uhr Aus-
kunft: Sekretariat Prof. Dr. E.
Paul, Frau Hintermayer, Kli-
nikum Niirnberg Nord, Flur-
str. 17, 90419 Nirnberg, Tel.
09 11/3 98-24 60, Fax 09 11/
398-27 61

Juni/Juli 1998
in Miinchen

LFortbhildungskolloquien im
Sommersemester” 17.6.: Zur
Rolle der induzierbaren NO-
Synthase in der Haut des
Menschen 24.6.: Das Beta-
Adrenozeptor/CAMP-System
peripherer Leukozyten und
seine 8edeutung bei allergi-
schen Erkrapkungen 1.7.
Therapeutische und diagno-
stische Mdoglichkeiten durch
Untersuchung der gewebe-
spezifischen Proteinexpressi-
on am Beispiel der lkB-a-/-
Maus 8.7.: Hitze-Schock-
Protein-(HSP) als immunodo-
minante Erkennungsstruktur
fiir NK-Zellen 15.7.: Chemo-
kine und ihre Rezeptoren
auf Lymphozyten Veranstal-
ter: Dermatologische Klinik
und Poliklinik, Klinikum
Innenstadt der LMU Leit-
ung: Prof. Dr. B. Przybilla,
PD Dr. M. Rocken Beginn:
16 Uhr ¢. t. Ort: Kleiner Hor-
saal der Dermatologischen
Klinik, Frauenlobstr, 9-11,
80337 Miinchen Auskunft:
KongrefRsekretariat der Der-
matologischen Klinik, An-
schrift s. 0., Tel. O 89/S1 60-
46 62

4. Juli 1998
in Inzell

»Rehabilitative Maoglichkei-
ten bei Epidermolysis bullo-
sa* Veranstalter: 5anitas Al-
penklinik Inzell Leitung: Dr.
M. 8uslau Auskunft: Sekreta-
riat Dr. M. 8uslau, Sanitas Al-
penklinik, SchulstraRe 4,
83334 Inzell, Tel. 0 86 65/
6 78-S 33, Fax 0 86 65/9 88-
3 22, e-mail: M.8uslau@t-on-
line.de

6. Juli 1998
in Miinchen

Leo-von-Zumbusch-Gedidcht-
nisvorlesung , Autoimmune
chronic urticaria® Veranstal-
ter: Dermatologische Klinik
und Poliklinik, Klinikum 1n-
nenstadt der LMU Leitung:
Prof. Dr. G. Plewig, Miinchen;
Prof. M. W. Greaves MD, PhDD,
FRCP, London Beginn: 12
Uhr ¢. t. Ort: Grofer Horsaal
der Dermatologischen Klinik,
Frauenlobstr. 9-11, 80337
Miinchen Auskunft: Prof. Dr.
G. Plewig, Anschrift s. o., Tel.
0 89/51 60-46 00

Innere Medizin

18. Juni und 9. Juli 1998
in Miinchen AiP

Interdisziplindre Fortbildungs-
veranstaltungen 18.6.: Ne-
phrologie aktuell 1998 - Hiau-
fige nephrologische Proble-
me in der Praxis 9.7.. Ga-
stroenterologie aktuell 1998
Veranstalter:  Vereinigung
der Bayerischen Internisten
e. V. Leitung: Dr. H. Stockle
Ort: Arztehaus Bayern, Miihl-
baurstr. 16, Miinchen Be-
ginn: 19.30 Uhr Auskunft:
Praxis Dr. H. Stockle, 8ahn-
hofstr. 98 a, 82166 Grifelfing

26./27. Juni 1998
in Erlangen AiP
1X. Erlanger klinische Konfe-
renzen , Klinische Infektiolo-
gie” = Themen am 26.6.: In-
fektitse Diarrhoe - Infektio-
logie aktuell am 27.6.: Tro-
penmedizin/Parasitologie -
Pnieumonie Veranstalter:
Medizinische Klinik 1 mit Po-
liklinik der Universitit Erlan-
gen-Niirnberg Leitung: Prof.
Dr. E. G. Hahn, Dr. A. Miiller
Ort: GroRer Horsaal der Me-
dizinischen Kliniken, Ost-
liche Stadtmauerstr. 11, Er-
langen Zeit: 26.6.: 14 Uhrs. t.
bis 18.15 Uhr; 27.6.: 8.30 bis
13.30 Uhr Anmeldung: Kon-
greBsekretariat der Medizini-
schen Klinik 1, Frau Graf,
Krankenhausstr. 12, 91054 Er-
langen, Tel. 0 91 31/85-33 74,
Fax/8and 091 31/85 63 27

8ayerisches Arzteblatt 6/98 223



FORTBILDUNG

27. Juni 1998
in Schwelnfurt

»Aktuelle internistische In-
tensivmedizin® - Posterprisen-
tation und interaktives Com-
puter-Trainingsprgramm Ver-
anstalter: Leopoldina-Kran-
kenhaus Schweinfurt, Medi-
zinische Klinik 1 Leitung: Dr.
D. Siebenlist Ort: Leopol-
dina-Krankenhaus, Gustav-
Adolf-Strafle 8, 97419
Schweinfurt Zeit: 9 Uhr s. t,
bis 12.30 Uhr Anmeldung
(erbeten): Sekretariat Prof. Dr.
W. Koch, Anschrift s. 0., Tel.
097 21/7 20-24 87

7. Juli 1998
in Vilshofen AiP
Qualititszirkel Vilshofen

»Antibakterielle und antimy-
kotische Therapje” Veran-
stalter: Krankenhaus Vils-
hofen, Abteilung fiir Innere
Medizin Leitung: Dr. L. We-
ber Ort: Park Hotel, Furtgasse
2, Vilshofen Beginn: 20 Uhr
s. t. Auskunft: Sekretariat Dr,
L. Weber, Krankenhausstr. 32,
94474 Vilshofen, Tel. 085 41/
2 06-4 40, Fax (0 85 41/2 06-
124

Kardiologie

20. Juni 1998

in Herzogenaurach AiP
Herzogenauracher Seminar
»Kardiologie in Klinik und
Praxis” Veranstalter: Fachkli-
nik Herzogenaurach, Abtei-
lung Innere Medizin Lei-
tung: Dr. }. Gerling, Dr. C.
Toussaint Ort: Fachklinik
Herzogenaurach, In  der
Reuth 1, 91074 Herzogenau-
rach Zeit: 9 Uhr s. t. bis 12
Uhr Auskunft: Sekretariat
Dr. J. Gerling, Anschrift s. o.,
Tel. 0 91 32/83-10 32, Fax
091 32/83-10 30

27. Juni 1998
in Cham AiP
Symposion ,Neue Entwick-
lungen und Trends in der Kar-
diochirurgie” - als Wissens-
und Behandlungsgrundlage
in der Nachsorge Veranstal-
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ter: Bayerwald-Klinik Lei-
tung: Dr. A. Roose Ort: Bay-
erwald-Klinik, Klinikstr. 22,
93413 Cham-Windischber-
gerdorf Zeit: 9 Uhr s. t. bis 13
Uhr Aunskunft: Sekretariat
Dr. A. Roose, Anschrift s, o,
Tel. 0 99 71/4 82-7 01, Fax
099 71/4 82-6 29, e-mail: in-
fo@hayerwaldklinik.de

27. Juni 1998
in Miinchen

Intensivkurs fiir implantier-
bare Cardioverter Defibrilla-
toren (1CD) Themen: Indika-
tionsstellung - Implantation
- Routinekontrolle - Pro-
blemfille in der Kontrolle mit
Erlduterung von Spezialalgo-
rithmen - Programmiersemi-
nar Veranstalter; Stidt. Kran-
kenhaus Miinchen-Harla-
ching, 11l. Medizinische Ab-
teilung Leitung: Dr. R
Lindlbauer, Dr. R. Schrepf
Ort; Seminarraum des Stadt.
Krankenhauses und Horsaal
des Krankenhauses fiir Natur-

heilweisen  (Klinikgeldnde
des Stddt. Krankenhauses
Harlaching), Sanatoriums-

platz 2, 81545 Miinchen Zeit;
9 Uhr c. t. bis 17.30 Uhr Teil-
nahmegebiihr: 200/100 DM;
begrenzte  Teilnehmerzahl
Anmeldung (erforderlich):
Herzschrittmacher-Ambulanz,
Sr. Karin/Dr. R. Schrepf, An-
schrift 5. o., Tel. 0 89/62 10-
22 73, Fax 0 89/64 27-25 16

1. Juli 1998
in Seeshaupt

Lauterbacher Gespriche:
»Atherothrombose - Das glo-
bale vaskulire Risiko” Veran-
stalter: Klinik fiir Herz- und
Krelslauferkrankungen Lau-
terbacher Mithle Leitung: Dr.
E Theisen Ort: Klinik fir
Herz- und Kreislauferkran-
kungen Lauterbacher Miihle,
82402 Seeshaupt Beginn: 17
Uhr; begrenzte Teilnehmer-
zahl Anmeldung: Sekretariat
der Klinik Lauterbacher Miih-
le, Anschrift s, 0., Tel. 0 88 01/
18-3 0S

4, Juli 1998

in Bad Kissingen AiP
Kardiologische Matinee ,Mo-
derne Therapie von Herzrhy-
thmusstérungen” Veranstal-
ter: Deegenbergklinik Bad
Kissingen Leitung: Prof. Dr. P.
Deeg Ort: Hotel Frankenland,
Friihlingstr.,, Bad Kissingen
Zeit: 9Uhr s. t. bis 13 Uhr An-
meldung: Sekretariat Prof.
Dr. P. Deeg, Burgstr. 21, 97688
Bad Kissingen, Tel. 09 71/
8 21-84 35

Kinderheilkunde

26./27. Juni 1998
in Pommersfelden AiP
10. Gesprichsrunde fiir Pi-
diatrische Onkologie und

der Anmeldung beizufiigen.

Fax 0 92 21/6 62 54

Fortbildung fiir Arzthelferinnen

Ambulantes Operieren
vom 12, September bis 24. Oktober 1998
in Kulmbach

Zeit: 60 Stunden - Teilnahmegebihr: 700 DM

Voraussetzung: Zweijdhrige Tatigkeit in einer Einrichtung
oder mehreren Einrichtungen, die die Ankiindigung ,.ambu-
lantes Operieren” oder ,ambulante Operationen” gemiR
§ 34 a Musterberufsordnung auf dem Praxisschild fiihrt/fih-
ren. - Eine entsprechende Bescheinigung ist vom Arbeitgeber

Anmeldung nur schriftlich oder per Fax an:
Dr. med. R. Woischke, Luitpoldstralte 11, 95326 Kulmbach,

Bayerisches Arzteblatt 6/98

imunologie , Wachstum und
Fertilitit nach einer Krebser-
krankung im Kindesalter”
Veranstalter: Klinik mit Poli-
klinik fir Kinder und Jugend-
liche der Universitit Erlan-
gen-Niirnberg, Abteilung fiir
Immunologie und Onkologie
und Abteilung fiir Endokri-
nologie Leitung: Prof. Dr. J.
D. 8eck, Prof. Dr. H. G. Diirr
Ort; SchloR Weienstein,
Pommersfelden Beginn:
26.6.: 16.30 Uhr; Ende: 27.6.:
13 Uhr Auskunft: Sekretariat
Prof. Dr. ]. D. 8eck, Frau Me-
serth, Kinderklinik, Loschge-
strale 1S, 91054 Erlangen,
Tel. 0 91 31/85-37 31, Fax
091 31/88-31 13

27. Juni 1998
in Erlangen AiP
LPddiatrisches Epilepsie-Se-
minar” - Klinisches 8ild und
Therapie des Status epllepti-
cus im Kindesalter Veranstal-
ter; Klinik mit Poliklinik fiir
Kinder und Jugendliche der
Universitdt Erlangen-Nim-
berg Leitung: Prof. D1 D.
Wenzel Ort: GroRer Horsaal
der Kinderklinik, Loschgestr.
15, 91054 Erlangen Zeit: 9.30
Uhr bis 13 Uhr Anmeldung:
Sekretariat Prof. Dr. D. Wen-

zel, Anschrift s. o., Tel
091 31/85-37 53

4. Juli 1998

in Erlangen AiP

»Chronisch kranke Kinder
und Jugendliche: Diagno-
stische und therapeutische
Konzepte” Veranstalter: Kli-
nik mit Poliklinik fiir Kinder
und Jugendliche der Univer-
sitat Erlangen-Niirnberg Lei-
tung: Prof. Dr. W. Rascher
Ort: Groler Horsaal der
Kinderklinik, Loschgestr. 18,
910584 Erlangen Zeit: 9 Uhr
s. t. bis 16 Uhr Auskunft:
Kinderklinik, Frau Kreller,
Anschrifts.o,, Tel.091 31/85-
93 07, Fax 0 91 31/85-31 13

4. Juli 1998

in Regensburg AiP
»5. Regensburger Epilepsie-
Seminar” Veranstalter: Re-



gensburger  Kinderzentrum
5t. Martin Leitung: Dr. 8.
Ostertag, Dipl. med. 5.
Rinnert Ort: Kleiner Horsaal
im Klinikum, Franz-Josef-
Straul-Allee 11, Regensburg
Zeit: 9.30 Uhr bis ca. 13.30
Uhr Anmeldung: Sekretariat
Dr. 8. Ostertag, Kinderzen-
trum 5t. Martin, Wieshuber-
str. 4, 93059 Regensburg, Tel.
09 41/4 65 02-0, Fax 09 41/
4 65 02-40

25./26. September 1998
in Erlangen

Padiatrisch-kinderorthopadi-
sches Symposium , Infantile

Zerebralparese: Operative
Therapieim Rahmen eines in-
terdisziplindren  Therapie-

konzeptes - Behandlung mit
Botulinumtoxin - Maglich-
keiten und Grenzen” Veran-
stalter: Klinik mit Poliklinik
fiir Kinder und Jugendliche
der Universitit Erlangen-
Nimberg Leitung: Prof. Dr.
W. Rascher, Frau Dr. E. Strehl,
Prof. Dr. H. Hirschfelder Ort:
Grofer Horsaal der Kinderkli-
nik, Loschgestr. 15, 91054 Er-
langen Zeit: 25.9.: 9 Uhrs. t.
bis 18 Uhr; 26.9.: 9.30 Uhr bis
15 Uhr Auskunft: Kinderkli-
nik, Frau Kreller, Anschrift
$.0.,Tel.09131/85-9307, Fax
09131/85-62 95

Kinderkardiologie

9, Oktober 1998
in Minchen

2. Internationales Symposi-
um ,Das univentrikuldre
Herz — update 98 Veranstal-
ter: Deutsches Herzzentrum
Miinchen Leitung: Prof. Dr.
H. Meisner, Prof. Dr. J. Hess
Ort: Horsaal des Herzzen-
trums, Lazarettstr. 36, 80636
Miinchen Beginn: 9 Uhr An-
meldung (erforderlich): 5e-
kretariat Prof. Dr. H. Meis-
ner, Frau Hinterwimmer, Tel.
0 89/12 18-41 11, Fax 0 B9/
12 18-41 13

Kinder- und
Jugendpsychiatrie
17. Juni und 8. Jnli 1998
in Wiirzburg

#Mittwochs-Kolloguium® 17.6.:
Designerdrogen - Mifbrauch:
Klinik, Diagnostik, Therapie
8.7.: ,Kinder- und jugend-
psychiatrischer Nachmittag”
Veranstalter: Klinik und Po-
liklinik fir Kinder- und Ju-
gendpsychiatrie der Univer-
sitdt Wiirzburg Leitung: Prof.
Dr. A. Warnke Ort: Horsaal
der Nervenklinik, Fiichslein-
str. 15, 97080 Wiirzburg Be-
ginn: 17.6.: 19 Uhrs. t.,; 8.7.:

Teilnahmevoraussetzung:

tag)
Auskunft und Anmeldung:

Kompaktkurs ,Arzt im Rettungsdienst”
Stufen A bis D

im Rahmen des 5. Fortbildungsseminars der Bundes-
drztekammer

vom 19. bis 26. September 1998

Interdisziplindgrer 80-Stunden-Kurs zur Erlangung fiir den
Fachkundenachweis | Rettungsdienst” nach dem Kurshuch
SRettungsdienst der Bundesdrztekammmer”

8estdtigung (iber eine mindestens einjahrige klinische
Tatigkeit in einem Akutkrankenhaus (bis zum ersten Kurs-

Bundesdrztekammer, Dezernat Fortbildung, Postf. 4102 20,
50862 Koln, Telefon 02 21/40 04-4 15, -4 16 und -4 17

16 Uhr s. t. Auskunft: Sekre-
tariat Prof. Dr. A, Warnke, An-
schrift s. 0., Tel. 09 31/2 03-
3 09 oder -3 10 Anmeldung
nicht erforderlich

20. Juni 1998
in Wiirzburg AiP
Symposion ,Lern- und Lei-
stungsstorungen im Schulal-
ter” Veranstalter: Arbeitsge-
meinschaft ,Arzt und Leh-
rer’, Hartmannbund - Lan-
desverband 8ayern, Klinik
und Poliklinik fiir Kinder-
und Jugendpsychiatrie der
Universitit Wirzburg Ort:
Horsaal der Nervenklinik,
Flchsleinstr. 15, Wiirzburg
Zeit: 9.30 Uhr bis 13 Uhr An-
meldung (erbeten): Dr. K.-P.
Miiller, von-zu-Rhein-5tr. 2,
97502 Obbach /Euerbach, Tel.
097 26/8601 (ab 16 Uhr), Fax
097 26/37 11

1. Juli 1998 in
Neuburg/Donau AiP
Seminar ,Diagnostik und
Therapie psychischer Fehl-
entwicklungen und Bewilti-
gungsstrategien chronischer
Erkrankungen und Behinde-
rungen” Veranstalter: Kin-
derklinik 5t. Elisabeth, Neu-
burg Leitung: Dr. A. Passa-
vant ©Ort: Krankenpflege-
schule der Kinderklinik 5t.
Elisabeth, Miiller-Gnaden-
egg-Weg 4, 86633 Neuburg/
Donau Zeit: 9 Uhr s. t. bis
16.30 Uhr Anmeldung: Se-
kretariat Kinder- und Jugend-
psychiatrie, Anschrift s. o,
Tel. 0 84 31/54-3 21

Laboratoriums-
medizin
14. Juli 1998
in Miinchen

150. Kolloquium ,Die Rolle
von Keratinocyte Growth
Factor und Activin bel Ent-
ziindungs- und Reparaturpro-
zessen” Veranstalter; Institut
fiir Klinische Chemie der
LMU Miinchen im Klinikum
Grofhadern Leitung: Prof.
Dr. D. Seidel, PD Dr. ]. Thiery
Ort: Horsaal V im Klinikum

FORTBILDUNG

GrofRhadern, Marchioninistr.
15, 81377 Miinchen Beginn:
18 Uhr s. t. Auskunft: Sekre-
tariat des Institutes, Frau
Gebhart, Anschrift s. o., Tel.
0 89/70 95-32 05

Nephrologie

29. Juni 1998

in Miinchen AiP
Nephrologisches Forum
Miinchen Veranstalter: Phy-
siologisches Institut Miin-

chen Leitung: Prof, Dr. J. E.
Scherberich Ort: Kleiner Hor-
saal des Physiologischen In-
stitutes, Pettenkoferstr. 12,
80336 Miinchen Beginn:
18.30 Uhr Auskunft: Sekre-
tariat Prof. Dr. K. Thurau, An-
schrift s. 0., Tel. 0 89/59 96-
5 28, Fax 0 89/59 96-5 32

Neurologie

Sommersemester 1998
in Miinchen

»Neurologische Kolloguien”
17.6.(Beginn: 17 Uhr s. t.):
Neuromuskuldres  Serninar
24.6.: Aktuelle Labordiagno-
stik der progressiven Muskel-
atrophle 1.7.: Lewy-Kdrper-
chen-Demenz 15.7.: Interdis-
ziplindre Schmerzkonferenz
22.7.: Interventionelle Radio-
logie: Angioplastie, lokale
Schmerztherapie 29.7.: Der
idiopathische Normaldruck-
Hydrozephalus des &lteren
Menschen Veranstalter:
Neurologische Klinik und Po-
liklinik der TU Miinchen, Kli-
nikum rechts der lsar Lei-
tung: Prof. Dr. 8. Conrad,
Prof. Dr. A. Weindl Ort: Se-
minarraurn der Neurologi-
schen Klinik, Mohlstr. 30,
81675 Miinchen Beginn: 17
Uhr c. t. Auskunft: Neurolo-
gische Klinik, Anschrift s. 0.,
Tel. 0 89/41 40-46 07

Sommersemester
1998 In Miinchen

»Harlachinger Neurologie-
Kolloquien” 17.6.: Altes und
Neues zur Diagnose und The-
rapie der Alzheimer-Demenz
24.6.: 8akterielle Meningitis:
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Komplikationen und aktuelle
Therapickonzepte 8.7.: Kél-
ner Schlaganfallkonzept: Fi-
ne Kooperative zur Priven-
tion und zum praklinischen
und klinischen Akutmanage-
ment des Schlaganfalls 22.7 ;
Krankheiten mit Myotonie:
Eine diagnostische Heraus-
forderung Veranstalter: Ab-
teilung fiir Neurologie und
klinische Neurophysiologie
am 5tidt. Krankenhaus Har-
laching Leitung: PD Dr. R.
Haberl, Dr. M. Deckert-
Schmitz Ort: Seminarraum
des Horsaalgebaudes, Sanato-
riumsplatz 2, 81545 Miin-
c¢hen Beginn: 17 Uhrs. t. Aus-
kunft: 5ekretariat PD Dr. R.
Haberl, Anschrift s. o., Tel.
0 89/62 10-2 57, Fax 0 89/
62 10-4 53

Juni/Juli 1998
in Wiirzburg

17.6.: Zentrale Bildgebung
mit PET bei experimentellem
und klinischem Schmerz
24.6. (Beginn: 16.30 Uhr): Kli-
nische Bedeutung der Prii-
fung von zerebrovaskulirer
Reservekapazitit 26.6. (8e-
ginn: 1§ Uhr s. t.): Lokale In-
hibitionen des motorischen
Kortex beim Menschen -
Grundlagen von klinischen
Applikationen 1.7.: Neuro-
kolloquium 8.7.: Falldemon-
stration 15.7.: (8eginn: 16.30
Uhr) Therapie zerebraler An-
giome - das Hamburger Kon-
zept Veranstalter: Neurologi-
sche Klinik und Poliklinik im
Kopfklinikum der Universitit
Wiirzburg Leitung: Prof. Dr.
K. Toyka Ort: Horsaal der
Neurologischen Klinik, Josef-
Schneider-Str. 11, 97080 Wiirz-
burg Beginn: 18 Uhr s, t.
Auskunft: PD Dr. G. Becker,
Anschrifts. 0., Tel.0931/201-
$7 81, Fax 09 31/2 01-26 97

20. Juni 1998
in Regensburg AiP
Symposium  ,Pathogenese

und Therapie neurologischer
Erkrankungen mit i. v. Im-
munglobulinen” Veranstal-
ter: Neurologische Klinik und
Poliklinik der Universitit Re-

226

gensburg im 8ezirksklinikum
Leitung: Prof. Dr. U. Bog-
dahn, Prof. Dr. B. Schalke Ort:
Alter Festsaal imn Bezirksklini-
kum, Universititsstr. 84,
93053 Regensburg Zeit: 9 Uhr
s. t. bis 13 Uhr Anmeldung:
Prof. Dr. B. 5chalke, Anschrift
s.0.,Tel.0941/941-3006, Fax
09 41/9 41-30 0§

Juni/Juli 1998
in Miinchen

»Neurovaskulire Kolloquien”
29.6.: Interventioneller Ver-
schluf von PFO und ASD
13.7.: Die Rolle des apoptodi-
schen Zelltods bei experi-
mentellen zerebralen 1scha-
mien 27.7.: Calpaine-Intra-
zelldre Proteasen: Physiologi-
sche Relevanz und ihre 8e-
deutung bei zerebralen Ischi-
mien Veranstalter: Neuro-
logische Klinik, Neuroradio-
logie und Neurochirurgische
Klinik der LMU Miinchen im
Klinikum Groffhadern Lei-
tung: Prof. Dr. H. B8riick-
mann, Prof. Dr. H.-J. Steiger,
PD Dr. G. Hamann Ort: Kon-
ferenzraum Neurologie/Neu-
rochirurgie (GH 1), Klinikum
Groflhadern, Marchioninistr.
15, Miinchen Zeit: 17.30 bis
19 Uhr (Nach Vortrag und
Diskussion wird jeweils ein
interessanter vaskuldrer Fall
aus der aktuellen Arbeit des
interdisziplindren Stroke Unit-
Teams vorgestellty Anmel-
dung nicht erforderlich

3./4. Juli 1998
in Miinchen

2. Miinchner Schwindelse-
minar Vertigo 1l ,Schwindel
und Okulomotorikstdrungen”
Veranstalter: Neurologische
Klinik und Poliklinik der
IMU Miinchen im Klinikum
Grofihadern Leitung: Prof.
Dr. Th, Brandt, Frau Prof. Dr.
M. Dieterich Ort: Hérsaal 11
im Klinikum GroBhadern,
Marchioninistr. 15, 81377
Miinchen Zeit: 3.7.: 14 bis ca.
18.30Uhr; 4.7.: 9bis ca. 12.30
Uhr Anmeldung (erforder-
lich): Sekretariat Frau Prof. Dr.
M. Dieterich, Anschrift s. 0.,
Tel. 0 89/7095-36 78
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Neuroorthopidie

20. Juni und 4. Juli 1998
in Schwarzenbruck AiP

»Neurologisch-orthopiddisch-
internistische Kolloquien” -
Klinische Fallbesprechungen
aus den Gebieten der Neuro-
logie, Orthopédie und der In-
neren Medizin Veranstalter:
Krankenhaus Rummelsberg,
Neurologische Abteilung, In-
ternistische Abteilung und
Orthopidische Klinik Lei-
tung: Prof. Dr. F. L. Glotzner
Ort: Vortragsraum des Wi-
chernhauses, Krankenhaus
Rummelsberg, 90592 Schwar-
zenbruck bei Nirnberg Zeit:
9.30 Uhr bis 12 Uhr Aus-
kunft; Sekretariat der Neuro-
logischen Abteilung, Frau
Koestler, Anschrift s. o., Tel.
091 28/50 34 37

Notfallmedizin

8. Juli 1998
in Regensburg AP

»Allergie und Anaphylaxie”
Veranstalter: Rettungszen-
trum Regensburg e. V., Klini-
kum der Universitdt Ort: Klei-
ner Hdrsaal im Klinikum,
Franz-Josef-Straufi-Allee 11,
93053 Regensburg Beginn:
19 Uhr ¢. t. Auskunft: Dr. ]J.
Schickendantz, Rettungszen-
trum im Klinikum, Anschrift
s. 0., Tel. 09 41/9 44-61 21
oder -78 01, Fax 09 41/9 44-
68 54

Nuklearmedizin

Juni/Juli 1998
in Miinchen

Miinchner Nuklearmedizini-
sche Kolloquien 24.6.: Neue
Entwicklungen auf dem Ge-
biet der nuklearmedizini-
schen Herzdiagnostik 22.7.
Fokale Leberlasionen - eine
Interdisziplinare Herausfor-
derung an Internisten, Chir-
urgen, Radiologen und Nu-
klearmediziner Veranstalter:
Klinik und Poliklinik fiir Nu-
klearmedizin der LMU Miin-
chen im Klinikum Groffha-
dern in Zusammenarbeit mit

der Nuklearmedizinischen
Klinik und Poliklinik der TU
Miinchen im Klinikum rechts
der 1sar Ort: 24.6.: Horsaal A
im Klinikum rechts der lsar,
Ismaninger Str. 22, 81675
Miinchen; 22.7.: Horsaal Vim
Klinikum Groffhadern, Mar-
chioninistr. 15, 81377 Miin-
chen Beginn: 18 Uhrc. t. Aus-
kunft: Prof. Dr. K. Tatsch,
Klinikum Grofhadern, An-
schrift s. 0., Tel. 0 89/70 95-
46 50 und Frau Prof. Dr. Dr.
R. Senekowitsch-Schmidtke,
Klinikum rechts der [sar, An-
schrift s. 0., Tel. 0 89/41 40-
45 SO

8. Jnli 1998
in Augshurg AiP

+Morbus Basedow und endo-
krine Orbitopathie* Veran-
stalter; Klinik fiir Nuklearme-
dizin im Zentralklinikum
Augsburg Leitung: Prof. Dr. P,
Heidenreich Ort: GroBer Hor-
saal im Zentralklinikum,
Stenglinstr., 86156 Augshurg
Beginn: 16 Uhr ¢ .t. Anmel-
dung: Sekretariat Prof. Dr. P.
Heidenreich, Anschrift s. o.,
Tel. 08 21/4 00-20 SO, Fax
08 21/4 00-33 09

25. Juli 1998
in Wiirzburg AiP
1. Wiirzburger Schilddriisen-
gesprach Veranstalter: Kli-
nik und Poliklinik fiir Nu-
klearmedizin der Universi-
tit Wiirzburg Leitung: Prof.
Dr. Chr. Reiners Ort: Wolfs-
keel-Hofstuben, Festung Ma-
rienberg, Wiirzburg Zeit:
9 Uhr s. t. bis 13 Uhr Aus-
kunft: Sekretariat Prof. Dr.
Chr. Reiners, Klinik und
Poliklinik fiir Nuklearmedi-
zin, Josef-Schneider-Str. 2,
97080 Wiirzburg, Tel. 09 31/
2 01-58 68, Fax 09 31/2 01-
2247

5./6. September 1998
in Miinchen AiP

LPostcongress Meeting Pae-
diatric Nuclear Medicine of
the 7th World Congress of
Nuclear Medicine and 8io-
logy” Themen: Prdnatale



Hydronephrose - Harnwegs-
infektion - Osteomyelitis -
Neuroblastom (Kongrefispra-
che: Englisch) Veranstalter:
Klinik und Poliklinik fiir Nu-
klearmedizin, Klinikum In-
nenstadt der LMU Miinchen
Leitung: Prof. Dr. K. Hahn
Ort: Hdorsaal der Frauenkli-
nik, Maistr. 11, Minchen
Teilnahmegebithr: 150 DM
Anmeldung: Sekretariat Prof.
Dr. K. Hahn, Frau Peters,
Ziemssenstr. 1, 80336 Miin-
chen, Tel. 0 89/S1 60-24 42,
Fax 0 89/51 60-44 88, e-mail:
hahn@nuk.med.uni-muen-
chen.de

Onkologie

18. Juni 1998

in Oherandorf AiP
#Interdisziplindres Konsili-

um mit Fallbesprechungen”
Veranstalter: Onkologische
Klinik Bad Trissl im Tumor-
zentrum Miinchen an den
Medizinischen Fakultdten
der LMU Miinchen und der
TU Miinchen Leitung: Prof.
Dr. Ch. Clemm, Prof. Dr. H.
Ehrhart Ort: Konferenzraum
in der Onkologischen Klinik
Bad Trissl, Bad Trissl-Str. 73,
83080 Oberaudorf Beginn:
14 Uhr s. t. Anmeldung: Se-
kretariat der Onkologischen
Klinik, Anschrift s. o., Tel
0 80 33/2 02 8S, nach An-
meldung besteht die Mog-
lichkeit der Vorstellung von

Problemgatienten teilneh-
mender Arzte
27. Juni 1998
in Freynng AiP

Freyunger Onkologie Tagung

1998 Veranstalter: Klinik
Bavaria, Abteilung Innere
Medizin/Onkologie und

Bayerische Krebsgesellschaft
e. V. Leitung: Dr. H.-U. Krii-
ger Ort: Rehabilitationszen-
trum Klinik Bawvaria, Haus }
Wolfstein, Geyersberg 2S5,
94078 Freyung Anmeldung:
Sekretariat der Inneren Ab-
teilung, Frau Schacherl, An-
schrift s. o., Tel. 0 85 51/
99-18 22, Fax O 85 51/99-
17 88

1. Juli 1998
in Oherstanfen AiP
LInterdisziplindres  Konsili-

um mit Fallbesprechungen”
und Referat ,Neue strah-
lentherapeutische Ansitze in
der Therapie des Mamma-
karzinoms” Veranstalter:
Schlofibergklinik  Oberstau-
fen im Tumorzentrum Miin-
chen an den Medizinischen
Fakultiten der LMU Miin-
chen und der TU Minchen
Leitung: Prof. Dr. L. Schmid,
Prof. Dr. E. Hiller Ort: Schlof3-
bergklinik, Schlofistr. 23,
87534 Oberstaufen Beginn:
16 Uhr (Kolloquium}, 18 Uhr
(Referat) Anmeldung: Sekre-
tariat der Schlofibergklinik,
Anschrift s. o., Tel. 0 83 86/
7 01-6 02, nach Anmeldung
besteht die Méglichkeit der
Vorstellung von Problempa-
tienten teilnehmender Arzte

4. Juli 1998

in Oberstaufen AiP
»23. Oberstaufener Symposi-
um fiir praktische Onkologie”
Veranstalter: Schlofibergkli-
nik Oberstaufen im Tumor-
zentrum Miinchen an den
Medizinischen  Fakultdten
der LMU Minchen und der
TU Miinchen Leitung: Prof.
Dr. W. Wilmanns, Prof. Dr. L.
Schmid Ort; Kursaal, Ober-
staufen Zeit: 8.4S bis 16.30
Uhr Auskunft: Frau Kénig,
Schlofibergklinik, Schlofistr.
23-29, 87534 Oberstaufen,
Tel. O 83 86/7 01-7 13, Fax
0 83 86/7 01-7 18

4. Juli 1998
in Rosenheim AiP
Symposium ,Netzwerk On-
kologie” Veranstalter: Klini-
kum Rosenheim, Onkologi-
scher Schwerpunkt in Zusam-
menarbeit mit dem Tumor-
zentrum Miinchen Leitung:
Prof. D1. W. Krawietz Ort:
Stadthalle, Kufsteiner Str. 4,
Rosenheim Zeit: 8.30 bis
14 Uhr Auskunft: Prof. Dr. W,
Krawietz, Klinikum, Petten-
koferstr. 10, 83022 Rosen-
heim, Tei. 0 80 31/36-31 00,
Fax 0 80 31/36-49 20

Orthopadie

8. Juli 1998

in Herzogenaurach AiP
»Aktueller Stand der statio-
ndren und poststationdren
Thromboseprophylaxe in Or-
thopiadie und Traumatolo-
gie” Veranstalter: Fachklinik
Herzogenaurach, Abteilung
fir Orthopddie Leitung: Prof.
Dr. H. Koppenhagen Ort:
Fachklinik Herzogenaurach,
In der Reuth 1, 91074 Herzo-
genaurach Zeit: 16 Uhr s. t.
bis 18 Uhr Auskunft: Sekre-
tariat PD} Dr. B. Kladny, An-
schrift s. 0., Tel. 0 91 32/83-
10 40, Fax 091 32/83-10 30

18. Juli 1998
in Erlangen AiP
»er Kreuzschmerz” Veran-
stalter: Rheumazentrum Er-
langen, Orthopddische Uni-
versitdtsklinik Leitung: Prof.
Dr. G. Weseloh Ort: Kolle-
gienhaus der Universitdt,
Universitatsstr. 15, Erlangen
Zeit: 9 Uhr s. t. bis 13 Uhr
Anmeldung: Rheumazen-
trum, Frau Jallad, Rathsberger
Str. S7, 91054 Erlangen,
Tel.O 91 31/8 22-3 09, Fax
091 31/8 22-3 40

23./24. Oktober 1998
in Miinchen

3. Internationaler Schulterar-
throskopie- und Schulterchir-
urgiekurs Veranstalter: Ab-
teilung und Poliklinik fiir

FORTBILDUNG

Sportorthopddie der TU Miin-
chen Leitnng: Prof. Dr. A, Im-
hoff Ort: Abteilung und Poli-
klinik fir Sportorthopidie,
Connollystr. 32, 80809 Miin-
chen Anmeldung: Dr. A. Bur-
kart, Anschrift s. o., Tel.
0 89/28 92-44 62, Fax 089/
28 92-44 74

Pharmakologie
und Toxikologie

Juni/Juli 1998
in Regensburg AiP
»Klinisch-Pharmakologische
Kolloguien” 16.6.: Lokale An-
tibiose 30.6.: Hemmung des
ACE-Systems 14.7.: Ambu-
lante Pneumonien Veranstal-
ter: Klinische Pharmakolo-
gie/Psychopharmakologie, Kli-
nik und Poliklinik fiir
Psychiatrie der Universitdt
Regensburg Leitung: PD Dr.
E. Haen Ort: Grofier Konfe-
renzraum, Bezirksklinikum,
Universitdtsstr. 84 (Direk-
tionsgebdude), 93053 Re-
gensburg Beginn: 19 Uhrs. t.
Auskunft: PD Dr. E. Haen,
Bezirksklinikum, Anschrift
s. 0., Tel. 09 41/9 41-20 58,
Fax 09 41/9 41-20 S7, An-

meldung nicht erforder-
lich

29. Juni 1998

in Miinchen AiP

Klinisch-Pharmakologisches
Kolloquium ,Antidepressi-
va” Veranstalter: Walther-
Straub-Institut fiir Pharma-

rungsgesprachen

_ Miinchner Aktionswoche
JArzte fir weltweite humanitare
Hilfseinsdtze gesucht!”

vom 6. bis 10. Juli 1998
Veranstalter: Medecins Sans Frontieres/Arzte ohne Grenzen

Programm: Vortragsabende und Informationsstinde in ver-
schiedenen Kliniken — Gelegenheit zu persdnlichen Orientie-

Weitere Informationen unter Tel.
wahrend der Aktionswoche im Mianchner Aktionsbiiro,
Holzstralke 11, 2. Hof, Tel. 0 89/26 60 83

0228/559500 oder
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kologie und Toxikologie der
LMU Miinchen Leitung: PD
Dr. K.-G. Eckert, Miinchen;
PD Dr. E. Haen, Regensburg
Ort: Horsaal des Walther-
Straub-Institutes, Nuffbaum-
str. 26 (Fingang Schillerstr.),
80336 Miinchen Beginn: 19
Uhr s. t. Auskunft: PD Dr. K.-
G. Eckert, Walther-5traub-1n-
stitut, Anschrift s. o., Tel
0 89/5 14 52-1, Fax 0 B9/
5 14 52-2 24, Anmeldung
nicht erforderlich

Plastische
Chirurgie
18, Juli 1998

in Vogtareuth

»Die Behandlung von Verlet-
zungen des Plexus brachialis”
Veranstalter: Abteilung fiir
Plastische Chirurgie, 8ehand-
lungszentrum  Vogtareuth
Leitung: Prof. Dr. A.-M. Feller
Ort: 8ehandlungszentrum,
83569 Vogtareuth Zeit: 9 Uhr
s. t. bis ca. 13 Uhr Auskunft:

Sekretariat  fiir  Plastische
Chirurgie, Frau To6lg, An-
schrift s. o, Tel. 0 B0 38/
90 13 58, Fax 0 80 38/
90 23 59
Pneumologie

27. Juni 1998
in Zusmarshausen

»Lungenfunktionssemlnar®
Veranstalter: Zusamklinik
der LVA Schwaben, Fachkli-
nik fiir Lungen- und 8&ron-
chialheilkunde Leitung: Dr.
D. Miiller-Wening Ort: Zu-
samklinik, Paracelsusstr. 3,
86441 Zusmarshausen Zeit:
9 Uhr s. t. bis 12.30 Uhr Teil-
nahmegebhiithr: 75/40 DM,
begrenzte  Teilnehmerzahl
Anmeldung (schriftlich): Zu-
samklinik, Frau Reigel, An-
schrift s. 0., Tel. 0 82 91/86-
101, Fax 08291/83 82

18. Juli 1998
in Fiirth AiP
6. Symposium ,Neue Ent-
wicklungen in der Diagnostik
und Therapie pneumologi-
scher Krankheitsbilder” Ver-

228

anstalter: Klinikum Fiirth,
Medizinische Klinik 1 Lei-
tung: Prof. Dr. H. Worth Ort:
Kleiner Saal der Stadthalle
Fiirth Zeit: 9 Uhr s. t. bis
13 Uhr Anmeldung: Sekreta-
riat Prof. Dr. H. Worth, Klini-
kum Fiirth, Jakob-Henle-
StralBe 1, 920766 Fiirth, Tel.
0911/7580-101, Fax 0911/
75 80-1 41

22. bis 25, Oktober 1998
in Niirnherg

JInternistische Pneumologie
Niirnberg 1998 Kurse:
Bronchoskopie 1 und 1l -
Pneumologische  Sonogra-
phie - Schlafmedizinischer
Kurs 1 - Lungenfunktion fiir
Fortgeschrittene - Kombikurs
Lungenfunktion und Ergo-
spirometrie - Allergologie-
kurs fiir Internisten und
Pneumologen - Train-the-
Trainer {Asthmaschulung bei
Erwachsenen) Seminare: In-
filtrative Lungenerkrankun-
gen Veranstalter: Klinikum
Niirnberg Nord, Medizini-
sche Klinik 3 - Schwerpunkt
Pneumologie Leitung: Univ.
Doz. Dr. P. L. 8d6lcskei Ort:
Meistersingerhalle - Atrium
Hotel, Miinchener Strafe 25,
Niirnberg Anmeldung: Kon-
gre- und Presseservice G.
Matzkies, Heuweg 25, 97616
Bad Neustadt/Saale, Tel.
097 71/21 80, Fax 097 71/
56 05

Psychiatrie

Juni/Juli 1998
in Niirnberg

17.6.(A1P): ,,Zum Problem der
drogeninduzierten Psycho-
sen - neue experimentelle
und Klinische Befunde” 8.7.:
Tagung anldBlich der Eroff-
nung der Depressionsstation
Veranstalter:  Klinik  fir
Psychiatrie, Klinikum Niirn-
berg Nord Leitung: Dr
Dr. G. Niklewski Ort: Hor-
saal der Frauenklinik, Flur-
str. 17, 90419 Niirnberg Be-
ginn: jeweils 19 Uhr An-
meldung: Sekretariat Dr.
Dr. G. Niklewski, Anschrift
s. 0., Tel. 09 11/3 98-28 29
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Sommersemester 1998
in Miinchen

~Montagskolloquien” 22.6.:
Konfiikt der S5inne: Wenn Er-
wartung und Realitit nicht
iibereinstimmen 6.7.: MR Be-
funde bei affektiven Psycho-
sen 20.7.: Psychoanalyse - va-
lide Theorie, wirksame Theo-
rie? Veranstalter: Psychiatri-
sche Klinik und Poliklinik mit
Konsiliardienst GroBhadern,
Klinikum Innenstadt der
IMU Miinchen Leitung:
Prof. Dr. H.-]. Moller Ort: Bi-
bliothek der Psychiatrischen
Klinik (Altbau), NuBbaumstr.
7, 80336 Miinchen Beginn:
16 Uhr s. t. Auskunft: Sekre-
tariat Dr. H. Grunze, An-
schrift s. 0., Tel. 0 89/51 60-
53 24 Anmeldung nicht
erforderlich

Psychiatrie und
Psychotherapie

24, Juni 1998
in Taufkirchen/Vils

»Theorie und Praxis der dy-
namischen Psychiatrie am
8eispiel der Klinik Menter-
schwaige” Veranstalter: 8e-
zirkskrankenhaus  Taufkir-
chen/Vils Leitung: PD Dr. M.
Dose Ort: Arztebibliothek des
8KH, 8rduhausstr. 5, 84416
Taufkirchen/Vils Zeit: 15 Uhr
s. t. bis 16.30 Uhr Auskunft:
Sekretariat PD Dr. M. Dose,
Frau Lechner, Anschrift s. 0.,
Tel. 0 80 84/9 34-2 12, An-

Juli 1998
in Gabersee

7.7.: Das chronische Erschop-
fungssyndrom:  Psychiatri-
sche Aspekte 21.7.: Neuro-
psychologische Stérungen als
Hinweis auf ZN5-Erkankun-
gen Veranstalter: Bezirks-
krankenhaus Gabersee Lei-
tung: Prof. Dr. G. Laux Ort:
Horsaal der Krankenpflege-
schule, BKH Gabersee, 83512
Wasserburg/lnn Beginn: je-
weils 17 Uhr Auskunft: Se-
kretariat Prof. Dr. G. Laux,
Frau Riedl, Anschrift s. 0., Tel.
08071/71-2 00

Psychotherapie

17, bis 19. September 1998
in Haar

3. Europdischer Kongrefs fiir
Therapeutisches Reiten
~Mensch und Pferd: Gemein-
same Schritte in Europa“ The-
men: Ausbildung: Standards
und Perspektiven — 8ehand-
lungsmethoden und -Kon-
zepte - Wissenschaftliche
Forschung: Methodik und
Dokumentation von 8ehand-
lungsergebnissen - Durch-
fihrunsgrundlagen und Qua-
litdtssicherung — Workshops
vor Ort und in der Olympia-
Reithalle Veranstalter: B8e-
zirkskrankenhaus Haar und
Deutsches Kuratorium fir
Therapeutisches Reiten Lei-
tung: Prof. Dr. Dr. W. 8ender,
PD Dr. Th. Rommel Ort: 8e-

meldung nicht erforder- zirkskrankenhaus Haar bel
lich Miinchen Anmeldung: 8KH
Strahlenschutzkurse fir Hilfskrafte
nach § 23 Nr. 4 RoV
Mittelfranken Frau Hedtkamp  Tel. 0 89/41 47-2 86
Niederbayern Frau Jehle Tel. 0 89/41 47-2 85
Oberfranken
und Oberpfalz  Frau Kriigel Tel. 0 89/41 47-2 70
Unterfranken Frau Morber Tel. 0 89/41 47-2 90
Oberbayern
und Schwaben  Frau Neumann  Tel. 0 89/41 47-2 84
Miinchen und
Siidbayern Walner-5chulen  Tel. 0 89/5 40 95 50




FORTBILDUNG

Haar, Vockestr. 72, 85540
Haar, Tel. 0 89/45 62-33 19,
Fax 0 89/45 62-31 99

Herbst 1998
in Wiirzburg

23./24.10. Wiirzburger Psy-
chotherapietage Herbst '98
»Depressive Syndrome -
Privention und Therapie” —
Psychosomatische Grundver-
sorgung an 4 Wochenen-
den: 13.-15.11./11.-13.12.f
23.-25.1.99/19.-21.2. Veran-
stalter:  Psychotherapeuti-
sches Kolleg Wiirzburg e. V.
Leitung: Prof. Dr. G. Nissen
Auskunft:  Geschiftsstelle
des Psychotherapeutischen
Kollegs, Anne-Frank-5tr. 9,
97082 Wiirzburg, Fax 09 31/
853 41

Wintersemester 1998/99
in Miinchen

Berufsbegleitende curriculdre
Weiterbildung zum  drztli-
chen Psychotherapeuten -
Weiterbildung zum , Analyti-
schen Psychotherapeuten fiir
Erwachsene” und zum ,Ana-
Iytischen Kinder- und Ju-
gendpsychotherapeuten® -
Weiterbildung in psychoana-
Iytischer Paar- und Familien-
therapie und psychoanaly-
tisch orentierter Paar- und
Familienberatung, Supervisi-
on fiir verschiedene Berufs-
gruppen — Weiterbildung in
analytischer  Gruppenpsy-
chotherapie nach den Richt-
linien der DAGG und psy-
choanalytisch  orientierter
Gruppenleitung Veranstal-
ter: Akademie fiir Psychoana-
lyse und Psychotherapie €. V.
Anmeldung fiir alle Kurse:
Akademie fiir Psychoanalyse
und Psychotherapie, Schwan-
thalerstr. 106/111, 80339 Miin-
chen, Tel. 0 89/50 60 00

Psychotherapeu-
tische Medizin

Sommersemester 1998
in Milinchen

«Psychosomatisch-psychothe-
rapeutische Kolloquien®”
17.6.: Der Odipus-Komplex:

Einige interdisziplindre As-
pekte 1.7.: Fokussierendes
Denken in der analytischen
Psychotherapie 15.7.: Psy-
chotherapie mit realtrauma-
tischen Patientinnen und Pa-
tienten Veranstalter: Psych-
tatrische Klinik und Polikli-
nik der LMU Miinchen, Ab-
teilung fir Psychotherapie
und Psychosomatik Leitung:
Prof. Dr. M. Ermann Ort: Se-
minarraum 7 in der Abteilung
fiir  Psychotherapie und
Psychosomatik, NufSbaumstr.
7/1V, 80336 Miinchen Zeit:
12 Uhrc. t. bis 13.45 Uhr Aus-
kunft: Sekretariat der Abtei-
lung fur Psychotherapie und
Psychosomatik, Anschrift s.
0., Tel. 0 89/51 60-33 58

10. his 12. Juli 1998
in Miinchen und Windach

1. Internationaler Kongref
iiber Personlichkeitsstérun-
gen Veranstalter: Psychiatri-
sche Klinik und Poliklinik der
LMU Miinchen Leitung:
Prof. Dr. H.-J. Moller, Prof. Dr.
P. 8uchheim, PD Dr. M. Zau-
dig, PD Dr. T. 8ronisch, PD Dr.
Dr. H. P. Kapfhammer Orte:
Psychiatrische Klinik und
Poliklinik, Nufibaumstr. 7,
Miinchen, Horsaal des
Walther-5Straub-Instituts  for
Pharmakologie und Toxiko-
logie, Schillerstr./NuBRbaum-
str., Miinchen und Psychoso-
matische Klinik, Schiitzen-
str. 16, Windach/Ammersee
Anmeldung: Nexus GmbH,
U. Zipper, Aachener 5. 6,
40223 Diisseldorf, Tel. 02 11/
9 05-35 86, Fax 02 11/9 05-
3636

Rheumatologie

3./4. Juli 1998
in Miinchen

Miinchner Rheuma Forum '98
»10 Jahre Bogenhausener
Rheumatage” Themen: Kno-
chen und Rheuma - Auto-
immunitdt und Rheuma—1m-
munglobulintherapie bei Au-
toimmunerkrankungen Ver-
anstalter. 5tddt. Kranken-
haus Miinchen-Bogenhau-
sen, 4. Medizinische Abtei-

lung, Klinische Immunolo-
gie, Rheumatologie Leitung:
Prof. Dr. K. Helmke Ort:
Prinzregententheater, Min-
chen Zeit: 3.7.: 16 Uhrs. t. bis
18 Uhr; 4.7.(AiP): 9.30 bis 16
Uhr Anmeldung: M.E.D.
Marketing-Services, Bern-
hard Lunkenheimer, Schlof
Ottenburg, 85386 Eching,
Tel. 0 81 33/9 29 33, Fax
08133/9 2934

30./31. Juli 1998

in Minchen AiP
"Intensivkurs in klinischer
Rheumatologie” Veranstal-

ter: Rheuma-Einheit der LMU
Miinchen Leitung: Prof. Dr.
M. Schattenkirchner, PD Dr.
K. Kriiger Ort: Horsaal der
Medizinischen Poliklinik,
Pettenkoferstr. 8 a, 80336
Miinchen Zeit; taglich 9 bis
18 Uhr Anmeldung: Sekreta-
riat Prof. Dr. M. Schatten-
kirchner, Rheuma-Einheit
Anschrifts. o., Tel. 089/51 60-
3579, Fax 089/51 60-41 99

Sonographie

August 1998
in Miinchen

»Ultraschalldiagnostik in der
Inneren Medizin und Allge-
meinmedizin® 6.-9.8.: Grund-
kurs; 27.-30.8.: Aufbaukurs —
nach der Ultraschall-Verein-
barung der K8V Veranstalter:
Medizinische Klinik III der
LMU Miinchen im Klinikum
GroBhadern Leitung: Dr. G.
8rehm Ort: Hoérsaal 1V im
Klinikum GroRhadern, Mar-
chioninistr. 15, 81377 Miin-
chen Teilnahmegebiihr:

650/400 DM pro Kurs; be-
grenzte Teilnehmerzahl An-
meldung: Sonographie Me-
dizinische Klinik I11, Klini-
kum GroBhadern, Anschrift
5.0.,Tel. 089/7095-2511, Fax
0 89/70 95-88 75

Herbst 1998
in Erlangen

LUltraschall Abdomen, Re-
tropenitoneum, einschl. Nie-
ren und Schilddriase” 24.-
27.9.: Grundkurs; 18.-21.10.:
Aufbaukurs; 17./18.12.: Ab-
schluBkurs - ,Dopplersono-
graphie {Gefafdiagnostik),
Duplex-Verfahren  einschl.
Farbkodierung in  Kombi-
nation mit CW-Doppler”
26./27.10.: Aufbaukurs (ex-
tremitdtenversorgende  Ge-
fafle); 28./29.10.: Aufbaukurs
(extrakranielle  hirnversor-
gende Gefifle); 30./31.10.
Aufbaukurs {abdominelle
und retroperitoneale GefiBe
sowie Mediastinum) - alle
Kurse nach der Ultraschall-
Vereinbarung der K8V Ver-
anstalter: Ultraschall-Schule
Erlangen an der Medizini-
schen Klinik 1 mit Poliklinik
der Universitit Erlangen-
Niirnberg Leitung: PD Dr. D.
8ecker Ort:  Ultraschall-
Schule an der Medizinischen
Klinik 1 der Universitit Er-
langen-Niirnberg, Kranken-
hausstr. 12, 291054 Erlangen;
begrenzte  Teilnehmerzahl
Anmeldung:  Ultraschall-
Schule an der Medizinischen
Klinik 1, Frau Riepel, An-
schrift s. o, Tel. 091 31/85-
34 24, Fax 091 31/85-34 45,
e-mail:  riepel.ultraschall@
med1.med.uni-erlangen.de
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Septemher 1998
in Miinchen

»Chirurgische Sonographie”
= 17./18.9.: AbschluRkurs
21.-26.9.: 18, Woche fiir chir-
urgische Sonographie im Kli-
nikum GroBhadern - nach
der Ultraschall-Vereinbarung
der K8V, 21.-24.9.: Grund-
kurs, 23.-26.9.: Aufbaukurs
Veranstalter:  Chirurgische
Klinik und Poliklinik der
LMU Miinchen im Klinikum
GroBhadern Leitung: Prof.
Dr. E. W, 5childberg, Dr. H. O.
Steitz Ort: Horsaaltrakt im
Klinikum GroBhadern, Mar-
chioninistr. 15, 81377 Miin-
chen Teilnahmegebiihr: Ab-
schluBkurs 550 DM, Grund-
und  Aufbaukurs jeweils
750 DM; begrenzte Teilneh-
merzahl Anmeldung: Dr.
H. O. 5teitz und Frau Haber-
kamp, Klinikum GroBha-
dern, Anschrift s. o., Tel
0 89/70 95-25 10, Fax 0 89/
70 95-8893

24. bis 27. September 1998
in Miinchen

»Seminar fiir Ultraschalldia-
gnostik“ Abdomen, Retro-
peritoneum (einschlieRlich
Urogenitalorgane), Thorax,
Schilddriise - Grundkurs
nach der Ultraschall-Verein-
barung der K8V Veranstalter:
Stadt. Krankenhaus Miin-
chen-Neuperlach, 1. Medizi-
nische Abteilung gemeinsam
mit dem Stiddt. Krankenhaus
Miinchen-Schwabing, 1.
Medizinische Abteilung Lei-
tung: Dr. P. 8anholzer, Dr.
R. Decking, Dr. 8. Gergelyfy
Ort:  Funktionsriume (2.
Stock) des Stidt. Kranken-
hauses  Miinchen-Neuper-
lach, Oskar-Maria-Graf-Ring
S1, 81737 Miinchen und
Horsaal der Kinderklinik des
Schwabinger Krankenhauses,
Kdlner Platz 1, Eingang Parzi-
valstr. 16, 80804 Miinchen
Teilnahmegebiihr: 800 DM;
begrenzte  Teilnehmerzahl
Anmeldung: Dr. R. Decking,
1. Medizinische Abteilung,
Krankenhaus  Neuperlach,
Anschrift s, 0., Telefon 089/
67 94-23 44
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September 1998
in Irsee

wirseer Ultraschall-Seminare”
25.-27.9.: Interdisziplindrer
Grundkurs (CW-Deppler und
Duplex) 26./27.9.: Aufbau-
und AbschluBkurs, Transkra-
niclle Dopplersonographie
der hirnversorgenden GefiRe
— alle Kurse nach der Ultra-
schall-Vereinbarung der KBV
Leitung: Prof. Dr. H. J. v. Bii-
dingen, Prof. Dr. G.-M. v. Reu-
tern Ort: Schwibisches Bil-
dungszentrum Kloster Irsee,
Klosterring 4, lrsee Anmel-
dung: Frau Preissler, Augs-
burger 5tr. 75, 87600 Kauf-
beuren, Tel. 0 8341/4 14 26,
Fax 083 41/54 S1

2./3. Oktober 1998
in Erlangen

»Mammasonographie” Grund-,
Aufbau- und AbschluBkurs
nach der Ultraschall-Verein-
barung der K8V Veranstalter:
Institut fiir Radiologische
Diagnostik, Gynikologische
Radiologie Leitung: PD Dr. R.
Schulz-Wendtland Anmel-
dung: KongreBsekretariat,
Frau Zitzmann, Tel. 091 31/
85-34 60 (14-15.30 Uhr), Fax
091 31/85-20 81

22, bis 24, Oktober 1998
in Miinchen

Interdisziplinarer Grundkurs,
Aufbau- und Abschlufkurs
A- und 8-Scan-Ultraschalldia-
gnostik im Kopf-Hals-8ereich
"Gesichtsweichteile und
Weichteile des Halses und der
Nasennebenhéhlen” - nach
der Ultraschall-Vereinbarung
der KBV Veranstalter: Klinik
und Poliklinik fiir Mund-Kie-
fer-Gesichtschirurgie der TU
Miinchen im Klinikum rechts
der Isar Leitung: Dr. Dr. R.
Sader Ort: Klinik und Polikli-
nik fiir Mund-Kiefer-Gesichts-
chirurgie im Klinikum rechts
der lsar, Ismaninger Str. 22,
81678 Miinchen Teilnahme-
gebiihr; Grund- und Aufbau-
kurs jeweils 500 DM, Ab-
schluBkurs 300 DM; begrenz-
te Teilnehmerzahl Anmel-
dung (erforderlich): Sekreta-
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rlat Prof. Dr. Dr. Dr. h. ¢. H.-
H. Horch, Anschrift s. o., Tel.
0 89/41 40-29 32, Fax 0 89/
41 40-29 314,

e-mail: sader@mkg med.tu-
muenchen.de

Termine 1998/99
in Erlangen

»A- und B-5can-Sonographie
der Kopf-Hals-Region” — Ul-
traschallkurs nach der Ultra-
schall-Verelnbarung der
KBV - 24.10.: Auffrischkurs
7./8.11.: Grundkurs 20./21.
3.1999: Aufbaukurs 17./18.
7.99: Abschlufkurs Veran-
stalter: Klinik und Poliklinik
fiir Hals-Nasen-Ohrenkranke
der Universitit Erlangen-
Niirnberg Leitung: Prof. Dr.
M. Weidenbecher, Dr. M.
Winter Ort; Siemens UB Med,
Henkestr. 127, Erlangen; be-
grenzte Teilnehmerzahl An-
meldung: Dr. M. Winter,
HNO-Klinik, Waldstr. 1,91054
Erlangen, Tel. 0 91 31/ 85-
3792, Fax 091 31/85-38 33

28./29. November 1998
in Miinchen

»Sonographie der Stiitz- und
Bewegungsorgane” Abschluf3-
kurs nach der Ultraschall-Ver-
einbarung der KBV; Sonogra-
phiekurse der Sduglingshiifte
nach Vereinbarung Veran-
stalter: Miinchner Arbeits-
gruppe orthopddische Sono-
graphie Leitung: Dr. N. Hien
Ort: Forum-Westkreuz, Miin-
chen Anmeldung (erforder-
lich): Frau Vo6lkl, Tel. 0 89/
8344025

Sportmedizin

1. bis 4. Oktober 1998
in Oberstdorf

Allgduer Herbstsporttage
»Sportbelastung maRgeschnei-
dert” Veranstalter: Orthopi-
dische Klinik mit Querschnitt-
gelihmtenzentrum der Uni-
versitdit Ulm, Orthopéddische
Abteilung des Rehabilitati-
onskrankenhauses Ulm in
Zusammenarbeit mit dem
Bayerischen Sportirztever-
band - Zur Erlangung der Zu-

satzbezelchnung ,Sportme-
dizin” werden 12 5tunden
Theorie und 18 Stunden Pra-
xis angerechnet Leitung:
Prof. Dr. W. Puhl, Ulm An-
meldung:  Orthopddische
Praxis, Dr. P. Kruijer, Lud-
wigstr. 2, 87561 Oberstdorf,
Tel. 0 83 22/96 81-0, Fax
083 22/96 81-45

4. bis 10. Oktober 1998
in Berchtesgaden

#Sport im Alter bei chroni-
schen Krankheiten — Tennis -
Golf - Bergwandern” - Zur Ex-
langung der Zusatzbezeich-
nung ,Sportmedizin” werden
28 Stunden Theorie und 28
Stunden Praxis angerechnet.
Veranstalter: Lehrstuhl fir
Priventive und Rehabilitati-
ve Sportmedizin der TU Miin-
chen in Zusammenarbeit mit
dem 8ayerischen Sportirzte-
verband Leitung: Prof, Dr. D.
Jeschke Ort: Leistungszen-
trum des 8ob- und Schlitten-
verbandes, An der SchieBstit-
te 6, Berchtesgaden Anmel-
dung: Prof. Dr. D. Jeschke,
Connollystr. 32, 80802 Miin-
chen, Tel. 089/289-2 44 31,
Fax 0 89/28 9-2 44 50

14. bis 18. Oktober 1998
In Bad Kissingen

LGrundlagenseminar” - Zur
Erlangung der Zusatzbezeich-
nung ,Sportmedizin” werden
25 Stunden Theorie und 15
Stunden Praxis angerechnet
Veranstalter: Klinik 8avaria,
Bad Kissingen Leitung: Prof.
Dr. W. Hilmer, Dr. P. Rost, Dr.
U. Griinberg Ort: Klinik 8a-
varia, von-der-Tann-Str. 18 —
22, 97688 Bad Kissingen
Anmeldung: Chefarztsekreta-
riat Dr. U. Griinberg, Anschrift
s. 0., Tel. 09 71/8 29-7 25

Unfallchirurgie

27. Juni 1998
in Traunstein AlP
6. Traunsteiner Unfallchirur-
gisches Symposium ,Kno-
chen- und Gelenkinfektio-
nen” Veranstalter: Kreis-
krankenhaus Traunstein, Ab-



teilung fiir Unfall- und Wie-
derherstellungschirurgie Lei-
tung: PD Dr. R. Ketterl Ort:
Sitzungssaal im Landratsamt,
Ludwig-Thoma-5tr. 2, Traun-
stein Zeit: 9 Uhr s. t. bis 13
Uhr; 14 Uhrbis 17 Uhr: Work-
shop ,Lebensqualitit beim
Langzeitpatienten” Anmel-
dung: Sekretariat Frau Latzek,
Kreiskrankenhaus, Cuno-
Niggl-5tr. 3, 83278 Traun-
stein, Tel. 08 61/7 05-12 05,
Fax 08 61/7 05-14 72

4. Juli 1998
in Murnau AiP
15. Murnauer Unfalltagung
Lie Unterschenkelfraktur®
Veranstalter: BG-Unfallkli-
nik Murnau Leitung: Prof.
Dr. V. Bithren Ort: Kurgaste-
haus, Kohlgruberstr., Murnau
Beginn: 9 Uhr s. t. bis 17 Uhr
Anmeldung: Sekretariat Prof.
Dr. V. Bithren, Prof.-Kiint-
scher-5tr. 8, 82418 Murmnau,
Tel. 0 88 41/48-22 02

11. Juli 1998
in Wiirzburg AiP
Symposium ,Interdiszipling-
re Therapie von Skelettmeta-
stasen” Veranstalter: Chirur-
gische Klinik und Poliklinik
der Universitit Wirzburg,
Abteilung  Unfallchirurgie
Leitung: Prof. Dr. A. Weck-
bach Ort: Grofler Horsaal der
Chirurgischen Klinik, Josef-
Schneider-5tr. 2, 97080 Wiirz-
burg Zeit: 8.45 Uhrbis 13 Uhr
Anmeldung: Chirurgische
Klinik, Frau Hill, Anschrift
s.0.,Tel.0931/201-3307, Fax
0931/201-3203 oder Dr. W.
Beck, Tel. 09 31/2 01-32 76

Urologie

15./16. Oktober 1998
in Miinchen

»26. Miinchner Endourologi-
sches Symposium® - Mit uro-
logischem Krankenpflegese-
minar Veranstalter: Urologi-
sche Klinik und Poliklinik der
TU Miinchen im Klinikum
rechts der lsar Leitung: Prof.
Dr. R. Hartung, Prof. Dr. H.
Leyh Ort: Horsaalgebaude im

Klinikum, Ismaninger 5tr. 22,
81675 Miinchen Beginn:
15.10., 8 Uhr; Ende: 16.10.,
13 Uhr Anmeldung: Prof. Dr.
H. Leyh, Dr. U. Pickl, An-
schrift s. 0., Tel. 0 89/65 49 94

Interdisziplinar

23. Juni 1998
in Regensburg

Schlafmedizinisches Kollo-
quium ,Nichtliches Asthma”
Veranstalter: Schlafmedizi-
nisches Zentrum am Bezirks-
klinikum Regensburg Ort:
Horsaal 111 der Krankenpfle-
geschule am Bezirksklini-
kum, Universitdtsstr. 84,
93042 Regensburg Auskunft:
Bezirksklinikum, Frau Reith-
meier, Anschrift s. o, Tel
09 41/9 41-15 01, Fax 0941/
9 41-15 05

4. Juli 1998

in Deggendorf AiP
2. Niederbayerischer Tag der
Reisemedizin Veranstalter:
Bayerische Gesellschaft fiir
Immun-, Tropenmedizin und
Impfwesen in Zusammenar-
beit mit Gesundheitsvorsorge
und Sicherheitstechnik (BAD),
Zentrum Deggendorf Lei-
tung: Dr. G, Mayer, Dr. N.
Frilhwein Ort: 5tadthalle
Deggendorf Zeit: 9 Uhr s. t.
bis 17 Uhr Anskunft: BAD
GmbH, 8ahnhofstr. 57, 94469
Deggendorf, Tel. 09 91/46 58,
Fax 09 91/38 26 59

Juli 1998
in Tegernsee

~legernseer Gefdfitage” 11.7.:
Diagnostik und Therapie ar-
terieller Durchblutungsstd-
rungen In der hausirztlichen
Praxis 18.7.: Diagnostik und
Therapie der peripheren
arteriellen  Durchblutungs-
stbrungen in der hausarztli-
chen Praxis 25.7.: Tips und
Tricks fiir die Diagnostik der
peripheren arteriellen Durch-
blutungsstdrungen in der
Praxis Veranstalter: Gefifiin.
stitut Rottach-Egern e. V. Lei-
tung: Prof. Dr. M. Marshall,
Dr. F-X. 8reu Ort: 5penger-

weg 8, 83684 Tegernsee An-
meldung: Frau Ammer, An-
schrift s. 0., Tel. 0 80 22/
1218, Fax 08022/1575

Juli 1998
in Bad Kissingen

Psychosomatische Grundver-
sorgung: 80-5tunden-Kurs,
blockweise an fiinf Wochen-
enden bis Oktober Veranstal-
ter: Rhén-Reha-Klinik der
8fA Leitung: Dr. W. Franke,
Dt R. Doffmann Ort: Rhon-
Reha-Klinik, Kurhausstr. 20,
97688 Bad Kissingen Zeit: je-
weils Freitagabend und Sams-
tag Anmeldung: Dr. W. Fran-
ke, Anschrift s, 0., Tel. 09 71/
85 21 61, Fax 09 71/9 98 85

7./21./28. Oktober

und 4. November 1998
in Regensburg AiP
Fortbildungskurs  ,5chutz-
impfungen inder Praxis” Ver-

Anzeige:

FORTBILDUNG

anstalter:  Kassendrztliche
Vereinigung 8ayerns, 8ezirks-
stellen Oberpfalz und Nieder-
bayern Leitung: Prof. Dr. W.
Jilg, Regensburg Ort: Arzte-
haus Oberpfalz, Yorckstr. 15,
93049 Regensburg Anmel-
dung: Tel. 09 41/39 63-1 65,
Fax 09 41/39 63-1 18

Oktober/November 1998
in Bamberg

Kurse zum Erwerb der Fach-
kunde im Strahlenschutz
(Rontgendiagnostik)  nach
der R6V — Grundkurs: 22. bis
24.10.; Spezialkurs: 26. bis 28.
11. Veranstalter: Klinikum
Bamberg, Strahlentherapie
Leitung: Dr. Th. 5chneider
Ort: Mehrzweckraum Klini-
kum, Buger 5tr. 80, 96049
Bamberg Auskunft: Sekreta-
riat Strahlentherapie, Frau
Lother, Anschrift s. o., Tel.
09 51/5 03-31 92 (7.30-12
Uhr), Fax 09 51/5 03-22 12

Pharma

Einfiihrungssymposium Rituximab
Neue Wege in Diagnose und Therapie

maligner Lymphome

Wissenschaltliche Veranslaltung antaBlich der Einfihrung von
Rituximab, dem ersten Iherapeutisch einsetzbaren monoklonalen

Antikdrper in der Hamatologie.

Haupithemen:

Diagnose, Kilassifikation und

Therapie von NHL

Mittwoch,
24, Juni 1998

Miinchen, Sheraton Hotel

Chairmen: Prof. W. Hiddemann,

Anmeldung:

strategie & kommunikation gmbh
Teletax: 0761/20720-26

e-mail: office@stratkomm.de

Prof. B. Emmerich

Information:

Hoffmann-La Roche AG

Dr. Wolfgang Dietrich

Telefon: 07624/14-2607

e-mail: Wolfgang Dietrich@roche.com

Die Teilnahme ist fiir Arzte kostenlos.
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SCHNELL INFORMIERT

Bayerische
Hospizvereine
und Hospiz-
gruppen
Entsprechend einem Be-
schluf des 50. Bayerischen
Arztetages 1997 werden

nachfolgend die Hospizin-
itiativen, die derzeit betrie-
benen Palliativstationen an
Krankenhdusern und sta-
tiondre Hospize verdffent-
licht. Sie wurden herausgege-
ben vom 8ayerischen Hospiz-
verband e.V., Tiergartenstr.
19, 96123 Litzendorf, Tel.
095 05/95 02 02, Fax 095 05/
95 02 01 (5tand: April 1998)

Hospizverein im Landkreis
Altdtting e. V.
Kontaktadresse: Gerhard
Auer, Kreiskrankenhaus Alt-
Neudtting, Vinzenz-v.-Paul-
5tr. 10, 84503 Altdtting, Tel.
086 71/5090

Vors.: Dr. Franz Fischer

Hospizverein e. V. Amberg
92224 Amberg, Mariahilf-
bergweg 5, Tel. 096 21/1 24 30
Vors.: Dr. Berberich

Hospizverein Ansbach e, V.
Jidtstr. 1 a, Altenheim St.
Ludwig, 91522 Ansbach, Tel.
09 81/48 70-1 13
Ansprechpartnerin: 5. Hild-
ner

Vors.: Dr. Ziegler

Hospizverein Aschaffenburge. V.
Bliicherstr. 11, 63739 Aschaf-
fenburg, Tel. 060 21/32 2099
oder 98 00 55 (Hospiztelefon)
Vors.: Norbert Ehrler
Hosplzgruppe  ,Albatros”
Augsburg e. V,

Volkstr, 24, 86150 Augsburg,
Tel. 08 21/3 85 44

Vors.: Gertrud Péllmann

St.Vinzenz-Hospiz im Cari-
tasverband der Stadt Augs-
burge. V.

Nebethornstr. 25, 86152
Augsburg-HochzoHl/5iid, Tel.
08 21/2 61 65 21
Ansprechpartnerin: Dr. Beck,
Geschiftsfihrerin
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5t. Vinzenz-Hosplz im Cari-
tasverband der 5tadt Augs-
burge. V.

Auf dem Kreuz 58, B6152
Augsburg, Tel. 08 21/3 1562 68
Ansprechpartnerin: 5r. Anne-
liese

Hospizverein Bad Kissingen e, V.
An der Klinge 24, 97725 El-
fershausen, Tel. 097 04/64 23,
Fax 097 04/64 13

Vors.: Barbara Mayerhofer

Hospizverein Berchtesgade-
ner Lande, V.
Heilingbrunnerstr. 3, 83405
Bad Reichenhall, Tel. 086 51/
6 16 69, Fax 0 B6 56/7 01 69
Vors.: Irmgard Singh

Christophorus-Hospizverein
Bad Tolz e. V.
Jungmayerplatz 13, 83646
8ad Tolz, Tel. 08041/7 18 70
oder 47 09 (p.), Fax 0 80 41/
47 09

Vors.: Christine Lenk

Hospizinitiative 8ad Winds-
heim

Siebenbiirgerstr. 10, 91438
8ad Windsheim, Tel. 098 41/
5672

Ansprechpartnerin: Lieselot-
te Heyna

Hospizverein Bamberg e. V.
Tiergartenstr. 19, 96123 Lit-
zendorf, Tel, 09 51/B 57 74
oder 0 95 05/95 02 02, Fax
095 05/9502 01

Vors.: Christine Denzler-La-
bisch

Hospizverein Bayreuth e. V.
Steilweg 5, 95445 Bayreuth,
Tel. 09 21/2 20 55, Fax 09 21/
81950

Vors.: Dr. Ursula Pauly

Hospizinitiative Cham
Kontaktadresse: Herr Kalk-
brenner, Caritasverband, Klo-
sterstr. 13, 93413 Cham, Tel.
099 71/12 21

Hospizverein Coburg e. V.
Am Tau 23, 96427 Rodental,
Tel. 095 63/34 66

Vors.: Carmencita Hartwig

Hospizverein Deggendorf
Kontaktadresse: Sybille Steng-
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lein, Griinewaldstr. 4, 94469
Deggendorf, Tel. 991/279 38

Hospizinitiative Eggenfelden
Kontaktadresse: Pater Jakob
Braun, Franziskanerplatz 1,
84307 Eggenfelden, Tel.
087 21/9 65 90, oder Martin
5tolzel,  Kreiskrankenhaus,
Tel. 0 87 21/9 83-1 04

Christophorus Hospizverein
im Landkreis Ebersberg e. V.
Caritas-Zentrum, Kirchen-
platz 3, 85567 Grafing, Tel.
0 80 92/50 46, Fax 0 81 21/
463 33

Vors.: Dr. Bergauer, Ebersberg

Ambulante Hospizhilfe der
Matteser
Pater-Philipp-Jenninger-5tr. 1,
85072 Eichstitt, Tel. 0 84 21/
BB 00, Fax 0 84 21/35 79
verantwortlich: Irene Stieg-
ter

Christophorus Hospizverein
Erding e. V.

Kirchgasse 7, 85435 Erding,
Tel. 0 81 22/59-0

Vors.: Dr. Bickhardt

Hospizverein e.V. Erlangen
Palmstr. 6, 91054 Erlangen,
Tel. 0 91 31/20 31 21 oder
205693

Vors.; Dr. v, Fritsch, Dr. Mari-
anne v. der Emde

Hospizverein Forchheim e. V.
Rédlas 43, 91077 Neunkir-
chen a. 8r, Tel. 0 91 34/6 16
Vors.: Christine Becher-Ku-
phal

Hospizgruppe Freising e. V.
Luckengasse 12, 85354 Frei-
sing, Tel. 081 61/87 15 35, Fax
08161/532525

Vors.: Eva-Maria Miiller

Hospizgruppe  Fiirstenfeld-
bruck/Emmering

Phillip-Weifs-5tr. 5, 82256
Firstenfeldbruck, Tel. 081 41/

13 1B, Fax 081 41/3 44 14

Hospizinitiative Germering,
Tagespflege Germering
Finkenstr. 4 a, 82110 Germe-
ring, Tel. 0 89/84 48 53 oder
84 48 45

Ansprechpartnerin: Frau Off

Hospizinitiative Gilching
Obermoosweg 11, 82205 Gil-
ching, Tel. 081 05/2 24 97
Ansprechpartnerin: Marian-
ne Jahn

Hospizinitiative Glinzburg
Kontaktadresse: Herr Abel,
Caritasverband, Zankerstr. 1a,
89312 Ginzburg, Tel. 0B221/
49 24

Hospizkreis Haar Landkreis
Miinchen-Ost e, V.
5t.-Konrad-5tr. 2, 85440 Haar,
Tel. 0 89/46 20 33 43

Hospizverein Hof e. V.
Altstadt 41, 95028 Hof, Tel.
09281/33 60

Vors.: Eva Diebel

Hospizverein Hiltpoltstein-
Roth e.V.

Einsteinstr. 14, 91154 Roth,
Tel. 091 71/15 45

Vors.: Ingrid Gerstner

Hospizverein Ingolstadt e. V.
Josef-Ponschab-5tr. 14, B5049
Ingolstadt, Tel. {iber die Tele-
fonseelsorge, Fax0B41/5 67 43
oder 3 46 50

{Herr Alsheimer in der Alten-
pflegeschule)

Okumenische Initiative Le-
bensbegleitung Hir Sterbende
Kaufbeuren-Ostallgiu e. V.
Kirchplatz 1, 87600 Kaufbeu-
ren

Hospizverein Kelheim e. V.
Mitterweg 24, 93309 Kel-
heim, Tel. 0 94 41/98 15
Vors.: Richard 8aur

Hospizverein Kempten-Ober-
aligdu e, V,

Kontaktadresse: Dr. Barbara
Zagoricnik-Wagner, Salzstr.
37, 87435 Kempten, Tel.
08 31/27279

1. Vors.: Prof. Dr. Hiemeyer

Hospizgruppe Kleinostheim
Kontaktadresse: Dr. Elisabeth
Schmidt, Goethestr. 36,
63801 Kleinostheim

Hospizverein Kronach e. V.
Strauer Torweg, 96137 Kro-
nach, Tel. 0 92 61/5 23 67
Vors.: Norbert Grundhdéfer



Hospizverein Kulmbach e, V.
Kontaktadresse: Wolfram
Schmidt, Hans-Zeh-Str. 14,
85325 Kulmbach, Tel. 092 21/
4324(d.),09221/7 46 8S (p.}
Vors.: Dr. Dieter Higele

Hospizverein Landshut e, V.
Watzmann Str. 36, 84034
Landshut, Tel. 08 71/6 63 26
Vors.: Werner Ehlen

Hospizgruppe Landsberg am
Leche. V.

Miinchener Str. 11, 86899
Landsberg/Lech, Tel. 0 81 91/
4 23 88

Vors.: Georg Peter Biihler

Hospizverein Lichtenfels e. V.
Frankenstr. 15, 96218 Lich-
tenfels, Tel. 0 95 71/7 27 89
Vors.: Barbara Heimerl-Popp

Besuchsdienst fiir Kranke und
Sterbende e. V., Lindau und
Westallgau

Schachener Str. 97, 88131
Lindau, Tel. 0 83 82/32 96
Vors.: Maya Dornier

Hospiz ,Haus Brig zum En-
gel” e. V.

Ludwig-Kick-Str. 30, 88131
Lindau, Tel. 0 83 82/94 43 74
Vors.: Klaus Henninger, Alt-
landrat

Hospizverein Main-Spessarte. V.
Querfurterstr. 10, 97783 Karl-
stadt, Tel. 0 93 91/50 26 32,
oder 093 53/71 48, Hospizte-
lefon 01 71/7 3491 08

Vors.: Rosemarie Mieru-
schewsky

St. Elisabeth Hospiz im Cari-
tasverband Memmingen-Un-
terallgdu e. V.

Donaustr. 1, 87700 Memmin-
gen, Tel, 0 83 31/88 54 50
Vors.: Dr. Georg Steber

Hospizgruppe Miltenberg
Kontaktadresse: Pfr. Hans
8urkhard, Marktstr. 4, 63924
Kleinheubach, Tel. 0 93 71/
42 48
Hospizkreis im Landkreis
Miesbach e. V.
Caritaszentrum, Kolpingstr.
22, 83714 Miesbach

Vors.: Herr Thalmeier

Anna-Hospiz-Verein e V. im
Landkreis Miihldorf
Kirchplatz 7, 84453 Miihl-
dorf, Tel. und Fax. 0 86 38/
88 18 5§

Vors.: D1. Dworzak

Christophorus Hospiz
Sanatoriumsplatz 2, 81545
Miinchen, Tel. 0 89/64 27-
28 31 oder 62 10-S 47, Fax
0 89/ 64 27-28 33

Christophorus-Hospizverein
e.V.

Rotkreuzplatz 2 a, 830634 Miin-
chen, Tel. 0 89/1 3078 70, Fax
089/1307878

Vors.: Dr. Gustava Everding

Johannes-Hospiz

Romanstr. 93, 80639 Min-
chen, Tel. 0 89/17 97-20 30
Ansprechpartner: Dr. Binsack

Hospizgruppe Da-Sein e. V.
Erich-Kistner-Str. 17 a, 80796
Miinchen, Tel. 0 89/30 36 30,
Fax 0 89/30 72 99 09

Vors.: Katharina Lutz, Tel.
089/6 92 S3 58

Hosplzinitiative-Neuburg/D.
Kontaktadresse: Barbara Neu-
meyer, Karlsbader 5tr. 3,
86633 Neuburg/Donau, Tel.
084 31/38 54

Hospizverein Neumarkt e. V.
Pointgasse 1, 92318 Neu-
markt, Tel. 0 91 81/29 09 20
Vors.: Rosmarie Rupprecht,
Postbauerstr. 4, 90559 Burg-
thann, Tel. 0 91 88/14 33

Hospizverein Neustadt/Aisch
eV

Bahnhofstr. 13, 91413 Neu-
stadt/A., Tel. 0 91 61/6 29 09
Vors.: Dr. Peter Pfeiffer, Tel.
091 61/40 31 (d.) oder 39 68
(p.)

Hospizteam Niirnberg e. V.
8leichstr. 18 A/RG, 90429
Niirnberg, Tel.(0911/287 73 49,
Fax 09 11/2 87 63 00

Vors.: Pfarrer Walter Lupp

Hospiz Haus ,Xenia®
Thumenberger Weg, 90491
Niimberg, Tel. 0911/9598050,
Fax 09 11/95 98 0S 11
Leitung: Stefan Madinger

Hospizstation im Diakonie-
zentrum Niurmberg-Ost
Ziegenstr. 30, 90482 Nirn-
berg, Tel. 09 11/9 95 41 10,
Fax 09 11/9 95 41 15
Ansprechpartner: Herr Beu-
ker

Hospizverein Passau e. V. im
Klinikum
8ischof-Piligrim-Str. 1, 94032
Passau, Tel. 08 §1/53 00 24 25
Vors.: Gabriele Fischer

Hospizverein Pfaffenhofen e. V.
Tiirltorstr. 9, 85276 Pfaffen-
hofen, Tel. 0 84 41/8 27 S1
Vors.: Teresita von Freyberg,
Kirchberg 1, 8530S Jetzen-
dorf, Tel, 0 81 37/57 S8, Fax
0 81 37/50 08

Hospizverein im Pfaffenwin-
kele. V.

Kontaktadresse: Sr. Angela
Kirchensteiner, Klosterhof 8,
82347 8ernried, Tel. 0 81 58/
14 58

Vors.: Peter Widmann, Tel.
08867/376

Hospizgruppe Puchheim

Kontaktadresse: Inge Asch-
auer, Am griinen Markt 2,
82178 Puchheim, Tel. 0 89/
80060 40 (d.}, 0 89/80 32 63

(pJ

Hospizverein Regensburg e. V.
Roritzer Str. 6, 93047 Regens-
burg, Tel. 09 41/S 83 95 83,
Fax 09 41/S 83 95 82

Vors.: Ingrid Weinbuch

Jakobus Hospizverein Rosen-
heime. V.

Wasserburger Str. 107, 83071
Stephanskirchen, Tel. 0 80 31/
7 1343 oder 7 19 64

Vors.: Margret Sperr

Hospizverein Rummelsberge. V.
Dreibriickenstr. 43, 90592
Schwarzenbruck, Tel. 091 28/
8272

Vors.: Helmut Hardung

Hospizgruppe Schrobenhau-
sen und Umgebung

Kontaktadresse;  Walburga
Roth, Johannes-8rahms-Str.
11, 86529 Schrobenhausen,
Tel. 0 82 S2/62 61 oder Pfar-
rer Pfuff, Griesweg 25 a,

SCHNELL INFORMIERT

86529 Miihlried, Tel. 0 8252/
2674

Hospizverein Schweinfurt e. V.
Kiliansberg 6, 97422 Schwein-
furt, Tel. 01 71/3 31 41 92
(Mobiltelefon)
Ansprechpartner: Pfr. Feineis,
Tel. 0 97 21/72 00 oder Frau
Shanel, Tel. 0 97 32/7 95 59,
Fax 097 32/44 93

Vors.: Ulrike Shanel

Hospizinitiative Selb
Kontaktadresse:  Christine
Staudigl, Rudolf-Harbig-5tr.
26, 95100 Selb, Tel. 0 92 87/
63 93

Franziskus-Hospizverein Strau-
binge. V.

Vors.: Herr Huber, Helfrichstr.
27, 94315 Straubing, Tel.
09421/12908

Hospizinitiative der Caritas-
Sozialstation Traunstein
Kontaktadresse: Hermann
Sandmeier, Caritaszentrum,
Herzog-Wilhelm-5tr. 20, 83278
Traunstein,

Tel. 08 61/9 88 77 11

Hospizinitative der N8H Va-
terstetten

Kontaktadresse: 8ahnhofstr.
19 d, 85591 Vaterstetten, Tel.
0 81 06/3 39 22, oder Hilde-
gard Elsdsser, Stieglitzer Weg
8, 85591 Vaterstetten

Hospizverein Wiirzburg e. V.
Handgasse 10/11., 97070
Wiirzburg, Tel. 09 31/S 33 44,
Fax 09 31/S 66 86

1. Vors.: Dr. Silbernagel

Hospizgruppe Wiirzburg/
Malteser
Kontaktadresse: Frau Rust,

Tel. 09 31/4S 05-1 40, oder
MHD e. V., Mainaustr. 48§,
97082 Wiirzburg

Hospizverein Wirmtal e. V.
Regerstr. 25, 82166 Grifelfing
Vors.: Erika Brink, Tel. 0 89/
879292

Hospizinitiative Zwiesel
Kontaktadresse: Peter Lange,
Barnzell 1,94227 Zwiesel, Tel.
09922/10 15 (d.), 099 22/39
90 (p.), Fax 0 99 22/62 34
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Derzeit betriebene Palliativ-
stationen an Krankenhiu-
sern und Stationire Hospi-
ze in Bayern (Stand: 1,
Januar 1998)

Palliativstationen

»Johannes-Hospiz” (25 Platze)
Palliativstation am Kranken-
haus der Barmherzigen Brii-
der, Romanstr. 93, 80639
Miinchen, Tel. 0 89/1 79 10

»Christophorus Hospiz“ (10
Plitze)

Palliativstation am Stadti-
schen Krankenhaus Miin-
chen-Harlaching, Sanatori-
umsplatz 2, 81545 Miinchen,
Tel. 0 89/64 27 2S 31

Krankenhaus der Barmherzi-
gen Briider Regensburg (3
Plitze)

Priifeninger 5tr. 86, 93006 Re-
gensburg, Tel. 09 41/36 90

Stationidre Hospize

»,Hospizstation” des Evan-
gelischen Gemeindevereins
Nirnberg/Mégeldorfe, V. (12
Plitze - Anbindung an Kurz-
zeitpflege 20 Plitze, Tages-
pflegeeinrichtung 15 Plitze,
Sonderpflege u. a. fiir Krebs-
patienten und AIDS-Patien-
ten 8 Plitze)

Kirchenberg 13, 90482 Niirn-
berg, Tel. 09 11/5 43 04 S9,
Fax 09 11/54 23 73

St. Vinzenz-Hospiz Augs-
burg/Hochzoll (S Plitze)
Nebelhornstr. 25, 86163
Augsburg,

Tel. 08 21/3 16 63 08

Haus , Xenia“ des Caritasver-
bandes Niirnberg-Siid (7 Plit-
ze)

Thurmenberger Weg 96,
90491 Niirnberg, Tel. 09 11/
95 98 0S 10, Fax 09 11/
959805 11

Leitung: Stefan Madinger

Hospiz ,Haus Brég zum En-
gel” (6 Plitze)
Ludwig-Kick-Str. 30, 88131
Lindau, Tel. 0 83 82/94 43 74
Pflegedienstleitung: Uta Rein-
hold

234

Zu wenige nutzen
Angebot der
Friherkennungs-
untersuchung

In Bayern nimmt nur jede
dritte anspruchsberechtigte
Frau und nur jeder siebente
Mann das Angebot zur ko-
stenlosen Krebsvorsorgeun-
tersuchung wahr.

Nach Uberzeugung von Ge-
sundheitsministerin Barbara
Stamm ein viel zu geringer
Prozentsatz, da gerade die
Fritherkennung das A und O
einer erfolgreichen Krebsbe-
handlung sei. Beim 2. Traun-
steiner Gesundheitstag, der
in diesem Jahr dem Thema
Krebs gewidmet war, rief die
Ministerin die Bevdlkerung
auf, regelmaflig zur Krebsvor-
sorge zu gehen.

Fachinfo-CD-ROM

Die Fachlnfo-CD-ROM wird
auf der Grundlage der von
den pharmazeutischen Un-
ternehmen nach § 11 a AMG
zur Verfiigung gestellten
Fachinformationen fiir Fer-
tigarzneimittel erstellt. Sie
enthdlt derzeit ca. 6000
Fachinformationen/SmPC’s
zu Fertigarzneimitteln von
tiber 260 Firmen. Jede einzel-
ne Fachinformation/SmPC
ist mit hoher Zugriffsge-
schwindigkeit iiber den Pri-
paratenamen, die Firma, (iber
Wirkstoffe (i. d. R. Mono-
prdparate) oder eine Volltext-
recherche auffindbar. Nach
neuen und gednderten Pripa-
raten kann separat gesucht
werden.

Neu Ist seit Januar 1998 die
getrennte Suche nach Ab-
schnitten der Fachinforma-
tion. Jede Recherche ist auch
auf neue und/oder geinderte
Fachinformationen/SmPC’s
einschrinkbar.

Bestellung iiber BPI Service
GmbH, Informationsmedi-
en, Karlstrale 21, 60329
Frankfurt, Tel. 0 69/2S S6-
12 42; Fax 0 69/24 27 04 03,
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Med. Schreibbiiro {alle Fachrichtungen) in Augsburg hat
noch Kapazititen frel. Tel./Fax 08 21/2 43 14 58 oder Tel, 1561 29

HNO-Praxisauflésung,

2 Untersuchungseinheiten HAEBERLE, Rezeption, Arztzimmer kompilett,
Schrinke, Stiihle, SIEMENS Tonaudiometer, HeiBlufisteri etc., ginstig zu
verkaufen. Invenlarliste auf Anforderung. Chiffre BA 948

Vergleichen Sie Ihre Berufs-Haftpflichtversicherung
fur alle Fachrichtungen {amb. u. stat.) bei bestem Preis-/Leistungs-
verhaltnis (ca. 40 Versicherer zur Auswahl). Fordern Sie ein unver-
bindliches Angebot an bei :

Norbert Jung, Arzte-Service, Tel. / Fax 09 21/7 31 34 33

95447 Bayreuth, Sauerbruchstraie 31

Warum ein neues Sono-Gerat?

Sorgfaltig geprifte preiswerte Ultraschall-Gebrauchlgerate, lachnisch
und optisch einwandfrei, mil KV-Zulassung und Videoprinter, erfiller die
gleichan diagnostischen Anforderungen.

Ultraschalldiagnostik SONIMED

Henning L, Spdlgen, berat, Ing. ilir Utraschalldiagnostik
Kehlweyg 14, 83026 Rosenheim
Tel. (080 31) 67582, Telefax {08031) 6 7583

Wissenschaftliche Arbeiten
Exparten bieten u.a. Statistische Auswertung, Ergebnisdokumentation
Grafische Darslellungen u.s.w.
Dr. med. Hartmut Buhck, Dipl. Betriebsw. Dietmar Schops,
Bitte vereinbaren Sie einen unverbindlichen Gesprachstermin mit Herrn Schops
im Groraum Minchen, Nirmberg, Stuttgart. Biiro Schips, Fette Henn 41,
47839 Krefeld, Tel. 0 21 51/73 12 14 Internet: http: //www. buhck.com

Promotion
zum Dr. med., nebenberuflich an dt.
staatl, Unl in ca. 1 Jahr. Lege Artis

Tel. 01713 -3288 48

Erf. Arzt abernimmt per Tele-
arbeit Ausgestaltung, Formulie-
rung u. Schreiben med. Gutachten.
Chiffre BA 918

Schiller EKG AT 8, mit Lungenfunklionsmessung und kompl. Zubehor,
neuwertig, NP DM 14.000,- fir DM 8.000,-

Topcon Spalttampe (Irismikroskop) Vergr. 16-25-40 fach, Spiegelreflexkame-
ra mit Blitz, zusétzlich Mitbecbachtertubus, elekto-hydraul. Hubtisch, Behand-
lerstuhl, neuwertig, DM 8.000,-

Kurzwellengerét Thermoplus E NP DM 11.000,- flir DM 3.500,-
Rotlicht-Warmelampe, 3 x 250 Watt, mit Wandarm DM 750,-

2 Behandlungsliegen, 83 cm hoch, Kopfiell mit Nasenschlitz, pos./neg.
verstellbar, Farbe beige, je DM 350,-

Pony Fahrgestell flr O2 Flasche, 10 Liter, mit Druckregler u. Sprudier,
Flaschenmantel weif} {ohne 02 Flasche) DM 700,-

Tel. 09 21/2 00 21, Fax 09 21/2 00 11

beraten s
\anet
einrichite™

ausstaﬂen
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PRAXISGESTALTUNG
Kretschmer + Motz GmbH
UhlandstraBe 1
91522 Ansbach
Tel. 0981 - 488840
Fax 0981- 4888440
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Universitatsstadt Wirzburg

Investor plant Bau eines Hauses fur eine
Arztegemeinschaft und /oder Nutzung als
ambulante Klinik fir plast. Chirurgie /
Suchttherapie / Suchtklinik
Gute Lage mit direkter Anbindung an den
éffentlichen Nahverkehr, 30 Stellplatze im Haus.
Die individuelle Planung und Aufteilung
der Rdume ist noch méglich.
Wahlweise Anmietung oder anteil. Erwerb.

Kontakt unter Ciffre BA 935

Praxisabgabe aus
Altersgriinden
Standort Oberpfalz / KV Bereich
Regensburg
gesucht werden:
1 Arzt/Arrdin Augenheilkunde
1 Arzt/Arztin Innere Medizin
1 Arzt/Arztin Gynakologie
Nachfragen bitte an:
ABU Arrte-Beratung-UNGER
Tel. 09664/9 51 40, Fax 09664/
95142

Orthopade sucht Ubernahmeméglichkeit einer orthopa-
dischen Praxis im Stadtgebiet oder Landkreis Miinchen.
Chiffre BA 924

Sie suchen eine Praxis ?
Wir kéinnen hnen Praxen nennen fir
Allg. / HNO / Inter. / Gyn./Neuro./
Derma/Uro/Pul/ zum Teil Neugrin-
dung.

2ur Ubernahme einer Privatklinik
suchen wir:

Arzte 2, B. Chir/Plast/Gefa/Kosm./
Andst/Haut.

Wir bendtigen dringend:
Internistische Praxis in Ndb_/Obb,
Chirurgische Praxls/Zulassung
Minchen.

Info durch HARTEL-Beratung

Tel. 09 41/352 88

/

Kapitalanlage Berlin-
im Zentrum der
neuen Hauptstadt

Jetzt Verkaufsstart !

® letztmalig irm Jahr 1998
Sonder-AfA von 40 % (auf
Sanierungskosten, bei
Verm.}

® renovierte Wohnungen von
50 bis 122 qm Wil.

® Erst- und Folgever-
mietung it Mietinkasso
durch seridse
Hausverwaltung vor Ort!

Ausfiihrliche Informationen
durch:

Raiffeisenbank
Schrobenhausen eG
Immobilien-Service,

Internistische Praxis

derzeit hausarztlich gefiihrt, In diesem Jahr 1998 aus Altersgriinden abzu-
geben. Faire Konditionen! Sperrgebiet! Beste Lage in Residenz-Stadt Coburg
- in Oberfranken, am Thilringer Wald gelegen, Chiffre BA 925

Tel. 0 82 52/9 12-42

LANDHAUS mit2 Wohnungen, ¢a. 130 gm pro Wohnung, auf
ca. 800 gm Grund auf Hoch-Plateau mit guter Aussicht in Kitzbithl /
Umgebung zu verkaufen. Chiffre BA 849

Aleingefiinrte Allgemeinarztpraxis im Raum Rosen-
heim zum 01.10.1998 abzugeben. Chiffre BA 926

Internistische Praxis
(derzeit hausérztlich gefiihrt) in Neu-Ulm (Sperrgebiet) im Laufe des
Jahres 1998 ginstig abzugeben. Chiffre BA 927

Allgemeinarztpraxis mit NHV
{ca. 500 Scheine) in Minchen aus privaten Grinden zu verkaufen.

Chiffre BA 950

ERLANGEN Haus ca. 240 gm

Angehender Internist {prom., 33 J., 6 J. groBes Akutkrankenhaus)
mit breitem diagnostischem Spektrum sucht ab 8/98 Praxisassoziation mit
Allgemeinarzt oder Intemist, vorzugsweise im Raum Schwaben.

Chiffre BA 928

ca. 130 gm als Praxisrdume nutzb. B50 gm Grund, Citynahe, 5§ Stellpl. idyll.
uneinsehb. Garten m. Pool u. Saunahaus, 2 sep. Zuginge, ebenerdig. Verkauf
v. Priv. oder Miete mdgl. Chiffre BA 951

KV-Ber. Oberbayern

Gutgehende Ghiru rgische Praxis, noner Anteil amut. Op.,
direkt S-Bahn Minchen, Sperrgebiet, Kooperationsmodell dber zB. 3 Jahre
mdglich. Chiffre BA 929

Allgemeinarztpraxis mit gynakologischem Schwer-
punkt in einer Gemeinschaftspraxis in niedfarbayedscher Kreisstadt
abzugeben. Méglichst an Arztin, Chiffre BA 954

FFB, PraXiS, EG, ca. 108 gm, bisher Zahnarztpraxis, Dusche,
sep. WC, Tiefgarage, ab sofort provisionsfrei zu vermieten. Verhandiungs-
basis DM 1.650,~ / Monat + NK + DM 70,- Tiefgarage. Tel. 0 89/8 41 42 84

Anasthesist mit eigener Ausristung hat noch Terrnine frei.
Raum Minchen und sidl. Oberbayem. Chiffre BA 963

ORTHOPADIE, prom. Arzt, 46 J., Facharzt Ende 98 sucht Einstieg in
Gemeinschaftspraxis bzw. Ubem. konserv. Praxis in Minchen, vorher Koop.
fir 1 Jahr erwinscht, Sono, ZB Sportmed., Chiro.  Chiffre BA 964

Ertahrener Urologe sucht Praxis oder Assoziation, Miinchen
oder Oberbayern bevorzugt. Sofort oder spéter. Vertretung maglich.
Chiffre BA 930

Kleine Allg.-Praxis Miinchen / Land
abzugeben (auch Tausch Minchen / Stadt mbglich).
WVD Tel. 0 85/7 25 30 75 Marburger Bund Wirtschaftsdienst.

Hinweis:

Herausgeber und Redaktion kénnen keine Ge-
wihr dafir ({bernehmen, dafB 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.
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Kassenarztsitz in Gemeinschaftspraxis
in Oberbayern abzugeben. Chiffre BA 947

HN O-Arzt, 35 J., OA, sucht PraxisUbernabme / Assoziation, gerne mit
OP-Mbglichkeit, Im Aligiu oder in Oberschwaben, Tel, 01 72/4 47 72 94

Wohnen, wo andere Urlaub machen !

Niveauvolle 108 qm Neubau Dachwohnung in romatisch ruhiger Lage im
Herzen des Chlerngau - der Eggstitter Seenplatte, ca. 1 Std. von Minchen.
Hochwertige Teilaustattung (Bad, Toilette, Kiiche, Beleuchtung, Boden), Tief-
garage, Stellplatz, Keller und Lift - DM 1.500,- Miete + ca. DM 260, NK + Kau-
tion. Ideales Domizil fir freizeitaktive Menschen = von privat.

Tel. 0 81 71/7 24 97 oder 01 71/7 45 57 34

Suche AIIgemeinpraxis oder Einstieg in Gemeinschafispraxis
irm Raurn Unterfranken (gerne LKR Wirzburg) Chiffre BA 966

Oberpfalz/Nabburg

im Zentrum
Praxis Haut-Zahnarzt 0.4, bis 120 gm
Erstbezug, Parkpl. vorh., gm OM 12,-

Immobilien JAHN 0 86 21/8 88 60

Tegernseer Tal

Allgemein-Praxis abzugeben.
(Sperrgebiet). Chiffre BA 933

86150 Augsburg - Zentrum /Fuggerstrafle

Praxisrdume von 110 bis 310 gm kdnnen nach lhren Winschen
aufgeteilt und singerichtet werden. Représentatives Gebaude,
hervorragende Verkehrsanbindung, langfristige Vermietung.
Chiffre BA 967

MittelgraBe, hausarztlich gefuhrte internistische Praxis
in Miinchen-Sendling 1998 aus Altersgriinden abzugeben, Chiffre BA 934

Neur0|oge: Biete Niederlassungsmdglichkeit fir Nervenarzt in
Abensberg 93326; Gute Existenzgriindung in Superlage, Neubau eines Ge-
schaftshauses an stark frequentierter Ausfallstr. I Haus u.a. bereits Urologe
und Ergopraxis. Tel. 094 43/68 23 priv. 17 77, Fax 76 52

GroBe chirurgische D-Arzt-Praxis
i. Bay. Mittelzentrum zum Jahresende zu verkaufen. Chiffre BA 937

Bader), ruhig
34 Agatharied

KOH-SAMUI-FERIENHAUS |
rofler Garter ), Tagespr. 150,-

yerhard, EI., Fehn, 82

[

NOTVERKAUFE: App. in Passau DM 60.000,- + Gewerbaraum
Nh.

180 gm, brutto DM 180.000,- von privat, Chiffre BA 931

Gut eingefohrte Frauenarzt- cinschi. agem. Badearztpraxis
Raurn 94 ab 1.1.1999 abzugeben. Chitfre BA 965

Allgemeinarztpraxis = wminchen innenstact, 480 Scheine,
aus privaten Griinden ab sofort abzugeben. Chitfre BA 940

Internistische Praxis

Derzeit hausérztlich gefiihrt, in diesern Jahr 1998 aus Altersgriinden
abzugeben. Sperrgebiet. Faire Konditionen. In einer aufstrebenden
Kreisstadt in Siid-Thiringen mit einem Einzugsgebiet von ca.
80.000 Einwohnern gelegen. Chiffre BA 932

Einkaufszentrum Erding / Aufhausen

ca. 560 gm {auch Teilflichen} fiir Praxis, Theraple oder
dergleichen, zugehdrige Sanitatsraume, ausreichende Stellplitze, .
unmittelbare S-Bahn-Nahe, sofort zu vermieten. Chiffre BA 936

Urologische Praxis im i oder iv Quartal 1998 abzugeben.
Zulassung fiir Extrabudgets vorhanden. Chiffre BA 883

Allgemeinarztpraxis Nomberg, Sperrgebiet, Schwerpunkt Phlgbolo-
gie, mit Wohnhaus, wegen Krankheit sofort zu verkaufen. Chifire BA 979

Praxisraum fiir FA Psychoth. Medizin (auch tagweise

mdégl.) in Miinchen - Praxisgemeinsch. Psychoth. Schachtner,
Occamstr. 2, 80802 Miinchen, Tel./Fax 08026/8747

Biete Einstieg iniana. Gemeinschaftspraxis in Oberbayem,
gerne auch Teilzeit. Chiffre BA 970

Neubau - Arztezentrum mit 6 Praxen und Apotheke

Vilshofen/Ndb.

direkt arn Bahnhof u. Busbahnhof, 43 Stellplatze auf dem Grundstiick, noch
eine Praxis ca. 175 gm zum Mieten ab Frilhjahr 1999 fir Kinder-, Neurologie-,
Radiologe-, oder Urologlearzt noch frei,

Einzugsbereich ca. 180000 Personen, keine Vermittiungsprov.

GEFRA Bautriger GmbH, Krankenhausstr. 30, 84474 Vilshofen,
Tel. 08541/82 11, Fax 08541/5011

Gyn.-Praxis,
obb, Kleinstadt, S-Bahn AnschiuB,

Allgdu - Praxissitz Aligemein-
medizin abzugeben. Chiffre BA 974

Belegbetien méglich, abzugeben,
Chitfre BA 977

Haus mit Arztpraxis

Stadt-Praxisaufgabe:

Langjdhrige Allgemeinpraxis ausbaufihig im Sidosten von Manchen mit
U-Bahn u. Gmnibusanschiuf aus Altersgriinden abzugeben, Chiffre BA 982

Nidhe Regensburg
Niederlassungsmaglichkeit fiir Intern.,
Kinder-, HNQ-, Haut-, Augenarzt, Gute

Infrastruktur, 5500 Eirwohner, Wohn-

OP-Raume fir ambulante
Operationen

PRAXISNEUERGFFNUNG Nutzfiiche, ca. 330 g (EG-Prads, OG
: + DG Wohnung), Jugendstilvilla in
;erer?:rzs:.'a?qw;; i saicionl groBem, gepflegtern Garten, 1591 gm,
ORI Y AOSE WG Ol Da(ia, Nebengebaude DM 480 000,~

Am Plérrer 35, 90443 NOmberg,

M. Humpolec Immaob. 01 71/8901248
Tel. 08 11/27 98 80,

Fax 09 11/2 7988 20

Kostenlose Parkplitze fir - - -

Operateure im Hause Aligemeinpraxis - Sperrgebiet —
’ in Industriegem. Sid-Ost-Bayem,

AipcAapmtanibl-ap.de glnstig abzugeben. Chiffre BA 941
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Junger Facharzt, Or‘thopédie {Akupunktur, Chiroth., Phys. Therapie,
Sportmed., Sonographie), derzeit in Klinik, sucht Praxiseinstieg, Kooperation
oder Ubernahme im Gro8raum Nirberg. Chiffre BA 976

Hausérztlich - internistische Praxis ecn
Aligerneinarzt miglich) Schwerpunkt Naturheilverfahren / Psychotherapie, bald-
maglichst aus Altersgrinden abzugeben. Lage: Kleinstadt ca. 30 km sidlich
von Minchen, Isartal (Spermgebiet!) verkehrstechnisch gonstig gelegens, grofe,
sehr schine Praxisriume. Chiffre BA 975

Gynakologe sucht Praxis oder Praxisgemeinschaft in Miinchen oder
Umkreis. Spezialgebiete: Risikoschwangerschaft, Ultraschall (DEGUM 2},
Klimakterium, Osteoporose. Tel. 05121/366 41/2 oder Chiffre BA 963

Gyniikologe sucht Praxis zur Obernahme in Namberg, Fiirth, Eran-
gen, gerne mit Einarbeitungszeit. Zuschritten erbeten unter Chifire BA 969

STELLENGESUCHE

Internistin, setriebsmedizin sucht Teiizeittatigkeit in Numberg und
ndherer Umgebung. Chiffre BA 978

C.R.L5. - Centrs da Recherches Intamational pour la Santé

Sitzort: Saueriach Landkrels Mdnchen 3 e

Wir suchen dringend frunsere Forschungsprojekte @ine/n Arztin/Arzt
im Fachbersich der inneren Medizin. hre vollstandigen Bewerbungsunterlagen
richten Sie bitte an: C.R.L.5. GmbH & Co. Beratungs KG, Wolfratshausener
Str. 2, 82054 Saveriach.

Erfahrene praktische Arztin, zusatzbezeichnung Ret-
tungsmedizin, freiberuflich tatig, Obernimmt Praxisvertretung, Notzérztliche
Dienste bzw. Notarzidienste, Raum Minchen und Umgebung. Chiffre BA 980

Gyndkeloge, 20jshrige Berufserfahrung sucht jederzeit Praxisvertretung
in Minchen oder Oberbayerbayern. Tel. 05121/36641/2 oder Chiftre BA 971

Das Arbeitsamt - lhr Partne;

Arzt

40, led., 8 ). Benufserfohiung in Kinder- end Erwachsenen-

oithopidie, 4 '/2 ). Tatigkeit in Orthapddietechnik;
sucht zur Weiterbildung chirurgische Assistentenstelle, Roum
Siidbayen.

Auskinfte gibt: Hen Ziegler

Arbeitsamt Rosenheim,

Wittelshacher Str. 57, 83022 Rosenheim,
Tel. 08031,/202-287, Fax 08031 /202-526

WB-Stelle Aligemeinmedizin ac 399 mitspaterer Asso-
ziation/Ubernahme von Facharzt fiir Innera Medizin gesucht, Langjahrige Ertah-
rung in Einzelmittelhomdopathia vorhanden, Chiffre BA 972

WB-AIIgemeinmedizin in Praxis gesucht von Arztin, prom.,
1,5 J. Innere, 6 Mon, Praxis, 1,5 J. Chirurgia, Qrthopéadie, NHV-, Akupunktur-
Kenntnisse. Tel. 0 81 06/30 22 21.

FA fir Neuro!., Psychiatrie und Psychotherapie
37 J, 13 J. Berufserfahrung, in ungekOndigter Stellung, sucht neues
Wirkungsfeld im Raum Nimberg. Chiffre BA 894

peutschee ETEINEST, kurzver Facharpriotung, sueht Mitarbeit, Einstisg oser Obar-
nahme in siner internistischen Praxis im Raum Fuida-Worzburg. Chiffre BA 918

Freundliche, praxisertanrene Allgemeinmedizinerin, ¢ o,
sucht noch fir 3-4 Jahre an 3-4 Vorm. pro Woche hausérztliche Praxismitar-
beit in Miinchen und Umland bis zu 30 km (Pendierin). Tel. 0 83/43 10 99 33.

Internistin — Kardiologie, 44 4., prom., engagiert, kompetertt und
teamfahig, in ungekiindigter OA-Stellg. tatig, langjdhrige Erfahrung in allen
nichtinvasiven und invasiven kardiol. Techniken, sucht neuen Wirkungskreis in
kardiol. Klinik. Chifre BA 917

Praxiserfaivens N@rvenarztin (Uitraschall emg und ev. Patentiale) sucht Einstiegs-
miglichkeit in Nervenarztpraxis, spitere Jbemahme moglich. Chitfre BA 915

FA Psychiatrie
32 J., 1 'z J. intemnist. Praxis, 4 /2 J. Klinik-Erfahrung, 2 J. VT sucht Stelle als
Praxisassistentin, geme Teilzeit, im Raum Armorbach/Miltenberg, Chiffre BAG52

Prakt. Arztin mit efahrung sucht Teitzeitstelle vormittags in Min-
chen (ab .8. oder 1.9.98). Tel. 0 89/95 95 94 27

Angehender Internist, ¢ J. kinikedanrung Innere Medizin,
zusatzl. Praxisvertretung/K(VB-Dienste sucht neue Titigkeit in Praxis, Klinik
oder Behtrde im GroAraum Nomberg. Chiffre BA 955
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Unser Haus

Wir suchen

Wir wiinschen

Wir bieten

Adresse

Das Kreiskrankenhaus Tirschenreuth verfigt (iber 160 Betten in den Fachabteilungen Innere Medi-
zin, Chirurgie, Gynékologie-Geburtshiffe, HNO und Anésthesie. Die Klinik gehdrt zur Gesellschaft
‘Krankenhauser des Landkreises Tirschenreuth gGmbH'. Die Geschéftsbesorgung hat die Deutsch-
Ordens Hospitalwerk GmbH mit Sitz in Frankfurt.

wegen Tod des Stelleninhiebers zum ndchstmiglichen Zeitpunkt

Arzt / Arztin fir Chirurgie

mit der Teilgebietsbazeichnung Unfallchinurg
in der Stellung des Chefarztvertreters / 1. Obererztes.

Die Chefarztnachfolge kann in Aussicht gestelit werden.

uns neben dem fachlichen Kénnen Persbnlichkeit. Wir erwarten Sensibilitat im Umgang mit unse-
ren_Patienten/Kunden, gegenseitige kollegiale Ricksichtnahme. Kompromifahigkeit, die Berait-
schaft zur offenen und vertrauensvollen Zusammenarbeit und die Fahigkeit, Organisations- und
Fuhrungsaufgaben Obernehmen zu kinnen, Aufgeschlossenheit und Ideenreichtum werden erwer-
tet Im Hinblick euf die innere Umstrukturierung des Heuses hin zu mehr ‘Kundencrientiertheit® und
Wirtschaftlichkeit.

eine Verglitung nach BAT (kommunal) und Beteiligung am Pool. Das Krankenhaus ist mit modern-
ster Medizintechnik im neuen Funktionstrakt ausgestattet. Mit der Sanierung des Bettenhauses In
1998 wird der Pflegebereich des Krankenhauses auch baulich auf den neuesten Stand gebracht,

Tirschenreuth ist Kreisstadt im reizvollen Oberpfalzer Wald, Nordbayern, mit vielfaltigen Freizeit-
angeboten (Golf und Tennis). Gymnasium em Ort, Ihre eussagekraftige Bewerbung erwartet die
Krankenhduser des Landkreises Tirschenreuth gGmbH, Geschaftstihrung, St-Peter-StraBe
31, 95643 Tirschenreuth, Tel. 0 96 31/87-4 43,

Facharzt/-arztin
fur Orthopadie

als Partner/-in fir Orth.-Praxis
in der Oberpfalz gesucht,
Anfragen unter Tel. 09 41/3 52 88

Kinderarzt/-arztin
{Zulassungsfrei)
dringend fir Praxis gestucht.

Tel. 0 96 21/8 64 94, Fax 8 50 55

arose HNO-Praxis

Nordbayern, Belegbetten,
umfangreiche Allergologie bietet
Job-Shering, ggf. allergolagische
Weiterbildungszeit zur Einarbei-
tung mdglich. Chiffre BA 943

Paychotherapeutisch/psychiatrischa
Praxis in Nordbayern sucht Facharzt/-
#rztin fir Psychiatrie u. Psychothera-
pie. (Teilzeit mglich). Chifire BA 944

Hausarztliche Praxisgemeinschaft sucht

Weiterbildungsassistenten Allgemeinmedizin im letzten Jahr, Teilzeitassistent
oder Dauerassistent oder Teil- oder Volizeitpartner. Bewerbungen bitte an
Chitfre BA 953

RegelmaBige Praxisvertretung fir wochenend-rv-
Dienst {(evtl. 1 Tag) s0dl. des Chiemsees gesucht. Chitfre BA 958

Arbeitsmedizin / Raum Oberpfalz
Teilzeit-(Weiterbildungs-)Stelle, 25 Std. pro Woche fir engagierte, flexible
Kollegin ab 1.10.1998 oder spiter . Volle WB-Betfugnis liegt vor. Chiffre BA 957

GroBe gyn. Gemeinschaftspraxis in Oberbayem (60 km stdl. von Miinchen /
Sperrbezirk) sucht

Fachérztin fir Gyndkologie im rahmen des Job-Sharing-
Modells, evtl. auch als Juniorpartnerin, moglichst eb 1.7.1998 oder spéter.
Chiffre BA 959

suche Kinderarztin tur vertragsarztsitz in Minchen fir 2 bis 3 Tage/
Woche. Tel. 0 89/16 3040

Grofle Frauenarztpraxis siidlich von Minchen mit geburtshiiflicher und gyn.
Belegarzttitigkeit sucht

Weiterbildungsassistenten mi eranung magichst ab
sofort, Weiterbildungsbetugnis fir 2 Jahre vorhanden. Chiffre BA 960

AIP orthopadische Praxis in Furth, weiterbildungsbefug-
nis 1 Jahr Orthopédie, 6 Mon. Sozialmedizin. Tel. 09 11/77 0007

Kinderarzt/-arztin
zur Mitarbeit (Teilzeit) in Kinderarztpraxis-Rosenheim gesucht. Chiffre BA 961

HNO-Gemeinschaftspraxis in siddeutschen Raum
sucht baldmoglichst Vertretung-Dauerassistenz. Chiffre BA 981

Weiterbildungsassistent/-in mit abgeschiossener kini-
scher Weiterbildung oder Deuerassistent/-in in g_roBe Allgerneinarztpraxis -
Nahe Ansbach - baldméglichst gesucht. Chiffre BA 962

Suchen Arzt fiir Piercing-Seminare

1 x monatlich in Augsburg. gutes Honorar, Kontakt: Piercing Schule Harburg,
Herrn Scheid|, Tel. 090 80/4077

Praxisassistent/-in Padiatrie a sui gesucnt. Teizeit
(20h), mind. 5 Jahre Padiatrieweiterbildung erwiinscht. Tel. 0 89/74 79 04 40

Weiterbildungsstelle

Dauerassistent/-in
(Facharzt, Job-Sharing) fir Kinderarztpraxis in Nimberg eb 10/98 halbtags
gesucht. Chiffre BA 946

Allgemeinmedizin
in landérztlicher
Gemeinschaftspraxis
mit breitem Spektrum frei
ab Juli 1998

Ganzheitsmediziner
tir Therapiezentrum am Wort-
hersee, Chiffre BA 956
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Weiterbildungsassistent/-in Arbeitsmedizin

fur unsere betriebsarztliche Abteilung zum frilhestméglichen Zeitpunkt gesucht. Sie werden innerhalb von 2 Jahren
zum / zur Facharzt / -arztin far Arbeitsmedizin ausgebildet. Es erwartet Sie ein interessantes und vielfiltiges Aufga-
bengebiet in einem Unternehmen der kommunalen Versorgungs- und Verkehrswirtschaft.

Weitere Informationen erhalten Sie von Herrn Dr. Werner Ell unter Tel. 0911/2713109. Bitte senden Sie lhre

Bewerbungsunterlagen an:

EWAG, Personalwirtschaft, z, Hd. Frau Reschel-Lang, 90338 Nirnberg.

Gemeinschaffspraxis flir Allgemeinmedizin in Oberbayern sucht deutschen

WB-Assistent/-in s 12-18 Monate ab ca. 9/98 im letzten We-
Abschnitt. Chifire BA 973

Weiterbildungsassistent und AIP gesucht

GroBe Allgemeinarztpraxis mit sportmedizinischem Schwerpunkt sucht
Weiterbildungsassistenten mit abgeschlossener Klinischer Ausbildung sowie
AlIP ab sofort, Weiterbildungsbefugnis flir 18 Monate liegt vor.

Bewerbungen unter: Drs. A. Solleder/W. Petzi, Gustav-Freytag-Str. 1, 94315
Straubing, Tel. 09421/42116

Kinderarztin Tage pro Woche (ganztags) fir die Praxis gesucht.
Germne Homdopathie / Akupunktur etc. Schriffliche Bewerbungen an Dr. E.
Jentsch, An den Sperrwiesen 8, 91781 Weiflenburg.

Wir betreiben eine

Augenklinik
in einer nordbayerischen GroBstadt und suchen
zum 01.08.1998 eine/n engagierte/n

Assistenzarzt / -Arztin
und

Arzt / Arztin im Praktikum

Wir bieten umfassende Weiterbildung (volle Weiterbildung - 5 Jahre) in einer
harmonischen Atmosphére sowie leistungsgerechte Dotierung - groBBzigige
Sozialleistungen - flexible Arbeitszeiten - individuelle Urlaubsplanurig.
Wenn Sie lhre Weiterbildung gerne im Kreise junger und netter Kollegen
fortsetzen méchten, erbitten wir lhre aussagekriaftige Bewerbung
{Lichtbild, Lebenslauf, Zeugnisse etc ) an Chiffre BA 942

Wir freuen uns auf Sie |

Gemeinschaffspraxis #0r Allgemeinmedizin sucht

Weiterbildungsassistent i ietzten ausbidungsabschaitt
"Allgemeinmedizin’ fir September 1998, Raum 97... Wiirzburg, Chiffre BA 919

Allgemeinarztin

fir Gemeinschatfspraxis mit Kinderarzt gesucht. Kreisstadt Nahe Nimberg.
Schriftliche Bewerbung an Dr. E. Jentsch, An den Sperrwiesen 8, 91781 Weifen-
burg.

Im Lkr. Traunstein in allgemeinmedizinischer Praxisgemeinschaft
gut ausgebildete/-er und engagierte/-er Kollege/-in
baldmdglichst gesucht. Chitfre BA 920

Grundung einer Praxisgemeinschaft

Ganzheitlich crientierte Umweltmedizin bedeutet filr uns gleichwertig psychi-
sche und somatische Diagrnostik und Therapie. Auch unsere Schmerz- und Tin-
nituspatienten bendtigen haufig psychosomatische Betreuung. Fir unser
umfangreiches Patientengut suchen wir daher baldméglichst

Arztin oder Arzt

mit Zusatzbezeichnung Psychotherapie

Dr. med. Peter Ohnsonge
HNO-Allergologie, Umweltmedizin, Juliuspromenade 54, 97070 Wirzburg
Telefor 09 31/32 25 00, FAX 09 31/57 31 31

Jangere/-er, flexivle/-or ANASthesistin / Anasthesist
seibstandige Titigkeit an 3 - 4 Tagen pro Woche ins Oberallgau zum 1.9. oder
froher gesucht. Chiffre BA 921

AUGENARZT

mit guter operativer Weiterbildung und Erfatrung (bes. Katarakt-Chinwgie) als Partner fir
belegérztl. Gemeinschaftspraxis in Nordbayem gesucht. Bestens eingefiibrte Praxis mit mod.
app. Ausstattung |Argon/YAG-Laser, FLA, Echographie, Kontaktlinsan, EDV). Belegabt. im
ortl. Klinikum, Gute Verdienstmdglichkeiten in landschaftlich und kulturelt reizvoller Region
mit niedrigen Lebenshaltungskosten. Chiffre BA 938

Assistenza rztin/-arzt veizei for Allgemeinarztpraxis, 18 Mo-
nate WB AfA, im Raum Niimberg - Nord gesucht, Chitfre BA 922

Anasthesist / -in i ambuante OP-Tatigkeit gesucht {Nordost-
bayemn) Bewerbungsunteriagen unter Chiffre BA 939 baldmoglichst,

GROSSE GEMEINSCHAFTSPRAXIS FUR ALLGEMEINMEDIZIN
{Naturheilverfahren, Sportmedizin, Chirotherapie) im Raum NOmberg sucht
baldmbglichst Dauerassistenten oder Weiterbildungsassistenten im letzten
Abschnitt. Tel. 091 29/77 89

Gemeinschaftspraxis (Gyndkologie / Allgemeinmedizin) in Nornbayern sucht ab
sofort Facharztin fur Gynakologie / Geburtshilfe
far Mitarbeit / Vertretungen (Teilzeit) Tel. 0 92 B6/95 30-11

Far Aligemeinarztpraxis im sidlichen Landkreis Regensbung wird
Dauerassistent/-in cder WB-Assistent/-in (im letzten Abschnitt)
ab Juni 98 gesucht. Spatere Assoziation nicht ausgeschlossen. Chiffre BA 923

Freundiiche und engagiete AUGENArZtin teizeit- oder ais Job-
Sharing-Partnerin in Praxis mit konservativem Schwerpunkt / Orthoptik /
Kontaktlinsen gesucht. Umiand Minchen. Chiffre BA 945
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FORTBILDUNG / VERANSTALTUNGEN

in Miinchen

Gespriichspsychotherapie n. Rogers
filr Zusatzbezeichnung Psychotherapie,
Facharzi flir Psychotherapeutische Medizin

26.6. bis Febr. 99, (7 Termine)

Anm.: Lehrkollegium Psychotherapeutische Medizin LPM e.V.,
Neumarkter Sir. 80, 81673 Munchen, Tel. 089/436695-22, Fax -97

Wochenendserminare fiir
Arzte und Arztepersonal

FuBreflexzonen-Massage
in Regensburg./Passau/Heilbronn/
KarisruheHol/Opf. /Zwickaw'Osnabriick/
Landshut
FuBpflege (nur Regensburg)
Ausbildungsstatte: "MediFu' M. Ried!

Studienplatz Medizin

Studienberatung und NC-
Seminare. Unser Ziel: Ohne ZVS
schnell ins Studium (Medizin,
Zahnmedizin, Tiermedizin, Psychologie,
Architektur, TH u. FH, Pharmazie u.a.)
info und Anmeldung: Versin der

Kurse in Miinchen
® Analytische Selbstartahrungsgruppe an Wochenenden (80 Dst.}
Termine: ab 19.06.1998
Laitung: Dr med. Beate Schrmutterer, Lehranalytikerin (MAP, BLAK)
Anrechenbar flr die psychotherapeutischen Facharziweiterbildungungen
und die Zusatzbezeichnung Psychatherapie
+ Konzentrative Bewegungstherapia (50 Dst.)
Termine: ab 02.10.1998 - 12,06.1999 ~
Laitung: Chrigtine Grafl, Therapeutin for KBT, Lehrbeauftragte der MAF, BLAK
und des Deutschen Arbeitskreises tir KBT,
Anrechentsar fiir den Facharzt fir Psychotherapeutische Medizin, Psy-
chiatrie und Psychotherapie und der Zusatzbezeichnung Psychotherapie.
o Kasuistisch-technischas Seminar zu den Vertahren in tiefenpsychologisch fun-
dierter Psychotherapie - Fallsemninar auch zur Vorstellung und Reflektion eigener Falle
5x 2 Dst.
Termina: 11.11,,09.12,1998, 13.01., 10.02.1999
Laitung: Dr. med. Beate Schmutterer, Lehranalytikerin (MAP, BLAK)

Ausbildungsbestandteil fir die Zusatzbezeichnung Psychotherapie.

Auskunft und Anmeldung: Minchner Arbeitsgemeinschaft fir Psychoanalyse e.V.
{MAP), Bauerst. 15, 80796 Minchen, Tel. 0 89/2 71 59 66, Fax 271 70 85
WWW: http://mapev.home.pages.de

83093 Donaustauf Tel/Fax 0 94 03/43 04

NC-Studenten e.V. {VNC)
Argelanderstrafie 50, 53115 Borm
Tel. 02 28721 53 04, Fax 21 58 00

Psychotherapie-Wochenendseminare
Nirnberg (Ndhe Hauptbahnhof)
- Balintguppen
fiir alle Weiterbildungsgange

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

Wiirzburg und Chiemsee
Wochenendseminare und Woarkshops
Selbsterfahrungsgruppe-Hypnose-AT- Balint- Supervison
Nachqualifikation fir Dipl.psych. - psychosomatische Grundversorgung
flir FA., PT., PA fiir Ki., Jgt. u. Erw., anerk. von BLAK
Auskunft: Dr. B. Dill, Psychotherapie-Psychoanalyse,

Am Hélzlein 80, 97096 Wiirzburg, Tel. 09 31/27 82 26, Fax 27 58 12

NEUE BERUFSCHANCEN NUTZEN

Staatlich genehmigte

Berufsfachschule fiir Arzthelfer(innen)
Weitere med. Ausbildungsberufe auf Anfrage.

Fordern Sie ausfiihrliche, kostenlose Informationen an!
Tel.: 09402/502-314 - Fax.: 09402/502-401

PRIVATE LEHRANSYALTEN  Bavernsirake 20/h60

ECKERT 93128 Regenstauf

Emall: eckeri@donau.de

Einladung zum:

MUNCHNER RHEUMA FORUM

10 Jahre Bogenhausener Rheurmatage
3. und 4. Juli 1998
Prinzregenten-Theater, Miinchen

Eine Veranstaltung der IV. Med. Abteilung,
Klinische Immunoiogie, Rheumatologie
Krankenhaus Miinchen- Bogenhausen
KongreBleitung: Prof, Dr. med. K. Helmke

Themenschwerpunkte :
Knochen und Rheuma, Autoimmunitat und Rheuma,
Immunglobulintherapie bei Auto-Immunerkrankungen

Auskunft: KongreBsekretariat Agentur M.E.D.
Schiof Ottenburg, 85386 Eching
Tel. 0 81 33/0 29 33, Fax 0 81 33/9 29 34

@uramed'-oc Meindl u. Partner GmbH “

Forbildungsreihe des Curamed-Forums

WEGE IN DIE EXISTENZGRUNOUNG
Praxisiibernahme/Praxiseinstieg

Nirnberg 09. Juli 1998

Information und Anmeldung:
Curarned Dr. Meind! u. Partner GmbH,
Lowenberger Sir. 50, 90475 Namberg, Tel. 0911/09842-41, Fax 0911/99842-10

Kompletter Kurs psychosomatische

Grundversorgung in Wiesbaden

Oref Wochenenden: Block I: 28.-30. August; Block Il 18.-20. September; Block Wl
02.-04. Oktober 1998

Berechtigung zur Abrechnung der Ziffern 850 und 851
Anerkannt durch %&Mﬁgﬂihe_vﬁm}tjm Hessen {und somit von allen
anderen Lander-KV

Veranstalter: FRANKFURTER AUSBILDUNGSKREIS PSYCHOSOMATISCHE UND
PSYCHOTHERAPEUTISCHE MEDIZIN e.V. (FAPPM)

Informationen und Anmeldung (iber. Praxis Dr. med. Mathias Dunkel, Kanzelstr. 5,
65191 Wiesbaden, Tet. 06 11/1 89 96 75, Fax 06 11/1 89 96 76

Seminargebdhr: DM 2.150,00

Ein erfahrener Praktiker (VT, Lehrther., Supervisor, KV-LAK-anerk.) bietet unter-
schiedliche Veranstaltungen an (z.B. Selbsterfahrung in Blockf., Lernziele:
2Zu sich selber stehen und {iber sich selbst lachen kinnen). Der provokative Stil
{=ProSt) gepaart mit Humor ist der besondere Seminarstil von Hans-Ulrich

Anerkannt von der Bayer. LAK und KV

Psychosomatische Grundversorgung

(80 Std. Incl. Balint) Baginn 10.7. (bis 16.12.) im Raurn Minchen

Auskunft und Kursleitung:

Dr. med Jakob Derbolowsky, Priv. Akademie f. Psychopédie, Streiflacher Str Sa
82110 Germering, Tel. 0 89/84 06 00-00, Fax -02

Schachtner.

17./18.10.98 Selbsterfahrungsbeginn {6 Blocktermine)

31.10. bis 07.11.98 interaktionsfitness-Wochenseminar auf Mallorca (DM 750,-)
l Hans-Ulrich Schachiner, Occamstr. 2, 80802 Minchen, Tel./Fax 0 B0 26/67 47

Anerkannt von der BLAK und KV

Autogenes Training (+ Mentaltraining und mehr .}

Teneriffa Sid 17. bis 24.10.98

Auskunft und Kursleitung:

Dr. med Jakob Derbolowsky, Priv. Akademie f. Psychopédie, Streiflacher Str. 5a
82110 Germering, Tet. 0 89/84 06 00-00 Fax -02

ALLGAUER PSYCHOSOMATISCHER ARBEITSKREIS
Klinikgebundener Kompaktkurs
Psychosomatische Grundversorgung vom 7,-13,11.1958,
Tel. 0 83 81/80 20, Fax 8 02-4 84
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| X &-Kanal-EKG #}

+ PC-Software

VERSCHIEDENES

X Sonographiéger'éte fur alle Fachrichtungen

P

- Neue Sanagraphiegerate - keine Gebrauchtgerate - mit Garantie

und KV-Zulassung, kurze Lieferzeiten

N\wst.
zu glnstigen Konditionen, oM 15. 900. - =
!

auch Leasing. Qp/

Tolm— —

Medic

XEr ometriemeﬂ iatz
420,- + MwSt,
4 Smrometer
2.950,~ + Mw5St,

W. Goebel,

Medizintechnik,
Kempten/Allgau
mit Vermessungspro ramm o
ab DM 4.500,~ + Mw5t,

Tel.:(0831)91847 §
1 UWATEY Fax:(0831)91099

' n@ Bitte fordern Sie unser kostenloses Info-Materlal

anh, testen und heurtellen Sle selbst in unserer |

ii_b__erschaubatenAusstellungl

ARZTPRAXEN - APOTHEKEN GESTALTEN
LABORS - BUROS « HOTELS PLANEN
BANKEN - WOHNEN - KEICHEN ~ HERSTELLEN

Qe s

WEITERE

INFOS:
FRANKENSTRASSE 4 =8

91088 BUBENREUTH [

pr Ze TELEFON [09131)26372 [N
v TELEFAX (09131120763

Tische+Zubehor
Neue pmswene

fnfa von: BILLARD Henzgen L/;,/—?
Postfach 62, 88264 Vogt T

Tel, 075 29-1512, Fax 34 92

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

Verlagsvertretung Edeltraud Elsenau
Postfach 1323 - 65303 Bad Schwalbach
Telefon (06124) 77972
Telefax (06124) 77968
E-mail-Adresse: Elsenau@t-online.de

Ultraschall Geraie
im Dlrelgverglelch

bundesweit in

15 Sonotheken

0 crngn ricrbepirg 07 31 - 48 1843

TESTEN IST GUT - VERGLEICHEN IST BESSER !

SONOTHEK Penzherg bei Minchen
82377 Peuzberg - Ruhe am Bach 5
Vel (QR856] 92770 . Fax (088 56) #277.77  Mitglied im SONORING DEUTSCHLAND

Sonormg Devutschland

Die Ultraschail-
Oﬂxhhmhm

ihr Vorteilspaket
& groBe Auswah! in stindiger Ausstellung

& fachkompetente und nevirale Beratung

&, enorme Preisvorteile durch Sonoring-Zentraleinkaut
& atiraktive Fitianzierungsmodelle

s GHMIQ jederzeit nach Terminvereinbarung

HAVERKAMP
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Geblihr bezahit

Postvertriebsstiick

Verlag Bayerische Landesirztekammer - Mihlbaurstr. 16 - 81677 Minchen

Die BG-GOA 1997

Damit konnen Sie
rechnen:

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

Erstlpals erscheint die
BG-GOA in einem separaten Band.

Stand: 1. Januar 1997

Preis: DM 28,- + Versandkosten

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

Reservieren Sie lhre BG-GOA
noch heute:

.
g \ \:‘. \
o Zauner Druck- und Verlags GmbH
———=  Nikolaus-Otto-Str. 2 - 85221 Dachau  PerFaxoder rax:08131/2 56 48
Per Post Postfach 1980 - 85209 Dachau Telefon Tel.: 0 81 31/18 59

ZAUNERNE

VERLAG » BUCHER FUR DIE PRAXIS



