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BLAK INFORMIERT

Ubergangsregelung fiir den
Qualifikationsnachweis
»,Qualitatsmanagement”“endet am
31. Dezember 2000

In seiner Sitzung am 14. November 1998 hat der Kam-
mervorstand den Qualifikationsnachweis , Qualitdtsma-
nagement” zum 1. Januar 1999 eingefiihrt (siehe Bayeri-
sches Arzteblatt 12/1998, 2. Umschlagseite).

Wir machen darauf aufmerksam, dass die Ubergangsrege-
lung fiir den Erwerb dieses Qualifikationsnachweises zum
31. Dezember 2000 abliuft und verweisen nachfolgend
nochmals auf die Voraussetzungen.

Richtlinie Qualitatsmanagement

Voraussetzungen

1. Nachweis einer mindestens dreijdhrigen drztlichen Be-
rufserfahrung. Titigkeiten einer Arztin im Praktikum/eines
Arzt im Praktikum sind auf die dreijdhrige Berufserfahrung
anzurechnen.

2. Nachweis eines von der Bayerischen Landesarztekam-
mer anerkannten, 200-stiindigen Kurses , Qualitdtsmana-
gement” auf der Grundlage des Curriculums Qualitdtssi-
cherung/Qualitdtsmanagement der Bundesdrztekammer.

3. Mindestens sechs Monate praktische Erfahrung in der
Umsetzung von Qualitdtsmanagement-Konzepten; hierfiir
ist der Bayerischen Landesdrztekammer eine detaillierte
schriftliche Darlegung des Projekts und der Tétigkeit vor-
zulegen. Einschligige Bestimmungen, die den Datenschutz
betreffen, bleiben hiervon unberiihrt,

4. Ubergangsregelung:

Wer innerhalb von zwei Jahren nach Einfithrung des
Qualifikationsnachweises , Qualitdtsmanagement” ei-
nen von Ziffer 2 und 3 abweichenden Qualifizierungs-
weg nachweist, erhilt auf Antrag den Qualifikattons-
nachweis ,Qualititsmanagement”, wenn die Gleich-
wertigkeit in einem Priifungsgesprich nachgewiesen
wird. Dies gilt nicht fiir Antragsteller, die im Besitz der
Anerkennung einer entsprechenden Zusatzbezeich-
nung der Weiterbildungsordnung einer anderen Lan-
desdrztekammer sind bzw. von anderen Arztekammern
einen anderen aber gleichwertigen Qualifikations-
nachweis besitzen. In beiden Fillen erhilt der Antrag-
steller einen Nachweis gemifi § 3 a Absatz 3 der Wei-
terbildungsordnung,.

Sauglingsnah-
rungswerbegesetz

Das Bundesministerium fir
Gesundheit weist auf das seit
1. Mai 1995 geltende Sdug-
lingsnahrungswerbegesetz
hin. Dieses verbietet in § 3 be-
stimmte Werbeaussagen,
schrankt die fir Sduglingsan-
fangsnahrung zuldssige Wer-
bung auf dem Etikett und in
fachfremden Veroffentli-
chungen ein und verbietet
Anreize z7um Kauf der Pro-
dukte auch durch direkte
oder indirekte Verteilung von
Proben sowie durch die Ab-
gabe kostenloser oder verbil-
ligter Erzeugnisse an Verbrau-
cher durch in der Gesund-
heitsvorsorge titige Institu-
tionen oder Personen.

§ 4 des Gesetzes regelt inhalt
und Verteilung von Informa-
tionsmaterial iiber Sduglings-
emihrung, das sich an
schwangere Frauen und Miit-
ter von Sduglingen und Klein-
kindern richtet, und verbie-
tet Herstellern und Handlern
die kostenlose Verteilung
von Gegenstinden zu Infor-
mations- und Ausbildungs-
zwecken, wenn diese mittel-
bar der Werbung fiir Produkte
dienen, aufler auf Anforde-
rungen durch in der Gesund-
heitsvorsorge tatige Institu-
tionen.

Veranlassung fiir diesen Hin-
weis sind regelmdBige Ver-
stofie gegen das Sduglings-
nahrungswerbegesetz, deren
Uberwachung in Bayern den
Regierungen obliegt.

Interessierte  Arzte kdnnen
den Text des Sauglingsnah-
rungswerbegesetzes von der
Bayerischen Landesarzte-
kammer erhalten.

Anforderung bei

Angelika Matthias, Bayerische
Landesdrztekammer, Miihl-
baurstrafie 16, 81677 Min-
chen, Telefon O 89/41 47-
2 23, Fax 0 89/41 47-7 50
oder per

E-Mail: a.matthias@blaek.de
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500 Millionen Menschen
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Neue Medikamente werden
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weil die herkdmmlichen
oft nicht mehr wirken,
Aber dies ist teuer
und fiir die Industrie
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Trotzdem milssen unent-
behrliche Medikamente
fir alle zuginglich
sein,
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Budget und kein Ende?

Ginge es nach der SPD, so
muiisste das Arznei- und Heil-
mittelbudget eigentlich schon
aus dem Gesetzbuch ver-
schwunden sein. Denn eindeu-
tig positioniert sie sich im Pa-
pier der Bundestagsfraktion
vom Mdirz 2000 mit der Fest-
stellung: ,Die Kollektivhaftung
fiir Budgetiiberschreitungen
steht rechtlich auf tdnernen
FiiBen. Es miissen nimlich
auch die Arzte fiir Budgetiiber-
ziehungen einstehen, die sich
selbst korrekt verhalten haben.
Im Extremfall wire der Regress
seibst dann gegeben, wenn die
Vertragsirzte in jedem Einzel-
fall nur die medizinisch not-
wendigen Medikamente ver-
schrieben und Wirtschaftlich-
keitsaspekte strikt beachtet, das
Budget aber dennoch iiber-
schritten hétten. Haftung fiir
rechtmifiges Verhalten ist je-
doch nichts anderes als Will-
kiir”.

Ilmmerhin ist diese SPD Teil der
Bundesregierung, auch wenn
sie in der Gesundheitsreform
bisher kaum tiber die Rolle ei-
nes Juniorpartners hinausge-
kommen zu sein scheint. Und
wihrend Bonn/Berlin beobach-
tet, was durch die jlingste Ge-
sundheitsreform so alles in
Gang gekommen ist - und da-
bei vielleicht schon das nichste
Vorschaltgesetz in der Schubla-
de bebriitet - feiern die Proble-
me Land auf und Land ab fréh-
liche Urstinde.

Mit unserem Gang zum
Schiedsamt waren wir vor eini-
gen Wochen eine der bundes-
weit ersten KVen, die fiir das
Jahr 2000 Klarheit beziiglich
der Arznei- und Heilmittelbud-
gets geschaffen hat. Man kann
das Ergebnis - Aufstockung des
Budgets um 2,0 % — unter-
schiedlich beurteilen. Gemes-
sen am objektiven Verord-
nungsbedarf ist das mit
Sicherheit zu wenig. Gemessen

Dr. Lothar Wittek,
Vorstandsvorsit-
zender der KVB

an den Vorgaben der Kassen
hat sich der Gang zum Schieds-
amt andererseits ,gelohnt”. Mit
anderen Worten: Die Probleme
sind mit diesem Schiedsspruch
in keiner Weise gelost. Doch
wer wollte angesichts der recht-
lichen Rahmenbedingungen
und auch der politischen Pres-
sionen mehr von einem
Schiedsspruch erhoffen? Selbst
am Verhandlungstisch und im
Konsens der Vertragspartner
wire ein Durchbruch unwahr-
scheinlich, solange der Gesetz-
geber die Signale nicht auf griin
stetlt.

Die objektiven Moglichkeiten
des Schiedsamts waren also be-
grenzt. Dennoch sind wir nicht
mit einem Antrag in die Ver-
handlung gegangen, der mit
einer ,mafivollen” Forderung
versucht, taktische Positlonen
auszuloten und zu optimieren,
Wir haben statt dessen den aus
unserer Sicht tatsichlich anste-
henden Bedarf minuzids aufge-
listet und sind damit zu einer
Forderung gelangt, die im an-
sehnlich zweistelligen Bereich
jenseits der a priori erkennba-
ren Realisierungschancen war.
Denn es ging uns um mehr als
um eine taktische Einmalposi-
tion. Wir halten es fiir notwen-
dig, heute, morgen und iiberall

gleichlautend darzustellen, dass

diese Art der Budgetierung in
absehbarer Zeit zum Crash

fiihren wird, wenn es nicht vor-

her zu einer Trendwende
kommt.

Dabei haben wir nicht mehr
viel Zeit. Mehr und mehr miis-
sen wir uns der Tatsache stel-
len, dass die spdten neunziger
Jahre eine Trendwende in der

Innovationspolitik der pharma-
zeutischen Industrie markieren.

Nicht mehr das Low-Budget-
Nachahmerprdparat verspricht
Gewinne in der Zukunft, son-
dern nur die mit hohem lnput
erreichte ,spektakuldre” Inno-
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vation. Wenn wir diese Fort-
schritte fiir unsere Patienten
verfugbar machen wollen,
muss das ganze Klima sich an-
dern. In einigen Tellaspekten
werden wir das Thema in die-
sem Heft beleuchten.

Gleichzeitig miissen Politik
und Kassen endlich anerken-
nen, dass die viel zitierte Spar-
zitrone langst leergequetscht ist
- allen gegenteiligen Rechen-
kunststiicken zum Trotz. Als
der liebe Gott Sodom und
Gomorrha vernichten wollte,
war er durchaus kompromiss-
bereit. Fiir den Nachweis auch
nur elner Hand voll ,Gerech-
ter” war er bereit, von seinem
Projekt Abstand zu nehmen. In
der Budgetdiskussion haben
wir im Grunde umgekehrte
Verhiltnisse: Ein letzter ver-
sprengter Siinder, den man ir-
gendwo im Land noch finden
mag, reicht aus, das Damokles-
schwert Giber der ganzen Be-
rufsgruppe in der Schwebe zu
halten. Oder nimmt sich die
Koalition am Ende doch noch
am lieben Gott ein Beispiel?
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Innovationen und Innovations-
bremsen im Arzneimittelsektor

Dr. Jirgen Bausch, 1. Vorsitzender der Kassenarztlichen
Vereinigung Hessen, Mitglied im KBV-Vorstand

In den ersten drei Monaten des
Jahres 2000 zeigen die ABDA-
Analysen bundesweit einen
Ausgabenanstieg von 9,8 %
tiber dem Budgetvolumen des
Jahres 1999, Zwar ist die Zahl
der Verordnungen merklich ge-
ringer geworden. Niedrigpreisi-
ge Bagatellmedikamente wer-
den zu Recht immer mehr im
Selbstmedikationsbereich an-
gesiedelt. Dennoch explodieren
die Kosten. Dies hat die Kas-
sendrztliche Bundesvereini-
gung (KBV) schon vor Jahres-
frist prognostiziert, weil sich die
Innovationen und die hoch-
preisigen und hochwirksamen
Spezialpriparate in Klinik und
Praxis mehr und mehr durch-
setzen. Zugleich treiben die Ver-
trdge mit den Krankenkassen
zur Verbesserung des Angebo-
tes der Diabetikerversorgung
und Schmerzpatienten die Arz-
neimittelkosten nach oben.

Ein weiterer kostentreibender
Faktor kommt hinzu: Die Zu-
zahlungen wurden gesenkt, um
ein rot-griines Wahlgeschenk
einzulésen, und die Zah! der Zu-
zahlungsbefreiten steigt explosi-
onsartig. In Nordrhein, so wur-
de publiziert, sind mehr als die
Hilfte aller GKV-Rezepte zuzah-
lungsbefreit.

Politik und Krankenkassen ver-
schllefen die Augen vor einer er-
kennbaren Entwicklung, die auf
eine Katastrophensituation zu-
steuert. Im Herbst werden die
Mechanismen der ,Doppelga-
rotte” scharf gemacht werden,
die das Vorschaltgesetz 1999
zwingend vorschreibt.

Denn erst zu diesem Zeitpunkt
wird feststehen, in welchen

Dr. Jiirgen Bausch

Politik und Kran-
kenkassen ver-
schlieRen die
Augen vor elner
erkennbaren Ent-
wicklung, die auf
elne Katastrophen-
situation zusteuert.

Das Jahr 2000 ist
geprigt von einem
enormen Innova-
tionsschub In der
Arzneimlttelthera-
pie mit allerdings
zum Teil erstaunli-
chen therapeuti-
schen Fortschrit-
ten.

KVen die Arzte mit welchen DM-
Betrigen kollektiv fiir die Uber-
schreitung haften miissen. Zur-
zeit spricht man bei den
Krankenkassen von 250 Millio-
nen DM Riackzahlung. Zugleich
werden die Richtgréfenpriifun-
gen fiir 1999 scharf gemacht. Ab
15 % Uberschreitung wird ge-
priift. Ab 25 % wird automatisch
gekiirzt, es sei denn, Praxisbe-
sonderheiten ligen vor. Davon
werden 40 % aller Arzte in einer
KV mehr oder minder stark be-
troffen sein. Zugleich stehen die
Arzte in einem echten ethischen
Dilemma. Einerseits versuchen
sie, die Patientenprobleme sach-
gerecht zu 16sen und dabei auch
eine moderne innovative Phar-
makotherapie zu verordnen. An-
dererseits wissen sie um ihre kol-
lektive und individuelle Budget-
haftung,

Aktueller
Innovationsschub

Das Jahr 2000 ist gepridgt von ei-
nem enormen Innovations-
schub in der Arzneimittelthera-
pie mit allerdings zum Teil
erstaunlichen therapeutischen
Fortschritten.

An erster Stelle stehen die mo-
dellgeschneiderten monoklona-
len Antikorper gegen Krebs,
Rheuma, Morbus Crohn, In-
farkt, RSV-Virusinfekte und
Transplantatabstofung. (Abcixi-
mab, Basilicimab, Daclizumab,
Palivizumab, Infliximab, Ritu-
ximab, Trastuzumab, Etaner-
cept).

Diese Substanzen sind offen-
kundig erst die Vorhut einer Kas-

kade weiterer pharmakothera-
peutischer Innovationen, die
dhnlich wie lasergesteuerte Waf-
fen ganz gezielt an einem be-
stimmten Kkonkreten Wirkort
des pathobiologischen Gesche-
hens eingreifen werden.

Zwar kennt noch keiner die
Langzeiteffekte und denkbaren
konfliktbelasteten  Nebenwir-
kungen, und man weifl auch
noch nicht sehr viel dariiber,
warum es bei diesen Medika-
menten noch Therapieversager
und Nonresponder gibt. Aber die
Wirkungen sind bei indikations-
gerechtem Einsatz erstaunlich
und lésen manche Patienten-
probleme, fiir die esbislang iiber-
haupt keine robust wirksame
pharmakotherapeutische Hilfe
gab.

Problematische
Preisgestaltung

Die Preisgestaltung der Industrie
fiir diese Produkte ist gnadenlos.
Jahrestherapiekosten von bis zu
40 000 DM pro Patient sprengen
jeden Budgetrahmen und sind
nicht durch noch mehr Generi-
ka und noch mehr Verzicht auf
umstrittene Pridparate budget-
neutral zu verkraften.

Neue Virustatika
gegen AIDS

Hinzu kommen sechs neue teu-
re Virustatika gegen AIDS. Da-
runter elnes (Formivirsin), wel-
ches in der Lage ist, die
Erblindung bei einer CMV-Reti-
nitis zu vermeiden.
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Zeitglelch kommen acht neue
Onkologika inklusive der hoch-
wirksamen therapiebegleiten-
den Antiemetica hinzu und
sechs neue intravasal wirksame
Antithrombotika und gleich drei
neue Antidiabetika. Dies alles im
Jahr 2000 als Innovatlonen mit
dem Zweck der Therapieopti-
mierung.

Die ohnehin schon teure Be-
handlung der chronischen He-
patitis B und C mit Interferonen
wird ergianzt durch die neue und
robuste Kombinationsbehand-
lung mit zwei weiteren neuen
antiviral wirksamen Substan-
zen, die die Behandlung dieser
chronischen Verlaufsformen der
Hepatitis massiv verteuern (La-
mivudin und Ribavirin).

Neuzulassungen
fiir weitere
Indikationen

Die Liste wire nicht komplett,
wenn die beiden extrem teuren
Innovationen gegen die Erb-
krankheiten der seltenen ne-
phropatischen Zystinose und
des Morbus Gaucher unerwidhnt
blieben (Mercaptaminbitartrat
und Imiglucerase).

Und ein zusédtzliches teures Feld
erdffnet sich 2000 mit den neu-
en antiviral wirksamen Substan-
zen gegen das Influenza-Virus.
Diese Neuraminidasehemmer
(Zanamivir und Oseltamivir)
werden noch viel und budget-
relvant von sich reden machen.

ANZEIGE:

TELEFON 089 14310-108
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Die Preisgestaltung
der Industrie fiir
diese Produkte ist
gnadenlos.
Jahrestherapiekos-
ten von bis zu

40 000 DM pro
Patlent sprengen
jeden Budgetrah-
men und sind nicht
durch noch mehr
Generika und noch
mehr Verzicht auf
umstrittene Pripa-
rate budgetneutral
zu verkraften,

Bei der Schizophrenie- und Alz-
heimer-Therapie mit den neuen
Atypika und den innovativen
Cholinesterasehemmern zeigen
die Analysen der Kassenarztli-
chen Vereinigung Hessen die
ersten deutlichen Belege fiir eine
klare Rationierung. Keineswegs
erhalten alle schizophrenen
kranken Menschen und Alzhei-
mer-Patienten diese Therapieop-
timierung durch Innovation.

Fiir die pharmakotherapeutisch
tatigen Neurologen und Psy-
chiater stehen weitere Innova-
tionen zur Behandlung des Par-
kinson und der Anfallskranken
als Innovationen zur Verftigung
und bringen diese in das be-
kannte ethische Dilemma, wel-
ches die Politik zu verantworten
hat {Entacapon, Pergolid, Pra-
mipexol und Topivamat).

Innovationsboom

Eine solche Fiille von hochwirk-
samen echten Innovationen hat
es lange nicht gegeben. Aller-
dings sind die Arzneimittelprei-
se fiir diese Innovationen jen-
seits von gut und bdse. Diese
mogen berechtigt sein oder auch
nicht, eines steht fest: Dieser me-
dizinische Fortschritt durch Arz-
neimittelinnovationen kann er-
stens nicht durch Einsparungen
kompensiert werden und zwei-
tens nicht aus den Uberschrei-
tungen und den Wirtschaftlich-
keitspriifregressen bei den Arzen
refinanziert werden.

Das Schicksalsjahr 2000 wird in
diesem Herbst zeigen, wohin der
Weg der Politik geht. Laden die
Politiker und die Krankenkassen
das Problem der Versorgung der
Patienten mit wirksamen Arz-
neimitteln einzig und allein auf
dem Riicken der Arzte ab, wird
die jetzt schon praktizierte mehr
oder minder offene Rationie-
rung in eine echte Verweigerung
aus Verzweiflung umschlagen?

Anschrift des Verfassers:

Dr. Jiirgen Bausch,

1. Vorsitzender der Kasseniirztli-
chen Vereinigung Hessen,
Georg-Voigt-Strafie 15,

60325 Frankfurt/Main



Innovationen
bei Arzneimitteln

Interview mit Professor Dr. Uwe Fricke,
Institut fur Pharmakologie der Universitiat zu Koln

Wie definieren Sie Innovatio-
nen bei Arzneimitteln? Was
sind fiir Sie die Kriterien?

Kurz gefasst, verstehe ich unter
Arzneimittelinnovationen sol-
che Arzneimittel, die nach § 49
des Arzneimittelgesetzes (AMG
'76) Stoffe in der medizinischen
Wissenschaft nicht allgemein
bekannter Wirkungen enthal-
ten und damit per Gesetz der
automatischen Verschreibungs-
pflicht unterliegen. Der Begriff
»lnnovation” ist damit eigent-
lich sehr eng gefasst, denn er
beriicksichtigt nur neue, bisher
therapeutisch nicht verfiigbare
Wirkstoffe. Diese kinnen dann
allerdings erste Vertreter auch
eines vollig neuartigen Wirk-
prinzips sein, zum Beispiel Ome-
prazol (Antra?®) als Prototyp der
Protonenpumpenhemmer oder
Losartan (Lorzaar®) als erster
Vertreter der AT;-Antagonisten.
Hiufiger handelt es sich jedoch
um Strukturanaloga bereits be-
kannter Wirkstoffe mit meist
nur marginalen Unterschieden
zu diesen.

Arzneimittelinnovationen  in
diesem Sinne sind daher nicht
eine neuartige Indikation ei-
nes bereits seit lingerem thera-
peutisch genutzten Wirkstoffes,
zum Beispiel der Einsatz des ur-
springlich mit zweifelhaftem
Erfolg zur Behandlung von kind-
lichen Bronchialinfektionen
durch das Respiratorische-Syn-
cytial-Virus (RSV) eingesetzten
Virustatikums Ribavirin (Virazo-
le®), das neuerdings in Kombi-
nation mit Interferon alfa-2b
auch bei der chronischen Hepa-
titis C angewendet wird (Rebe-
tol®) oder die Anwendung von

Was sind eigentlich Innovationen bei Arzneimit-
teln? Wie werden sie von der Wissenschaft definiert?
Welche Kriterien legen pharmakologische Experten
dem Begriff innovative Arzneimittel zu Grunde? Ist
das Kriterium ein neuer Wirkstoff oder ein neues
Therapieprinzip oder beides?

Die Gesundheitsreform der Bundesregierung erweist
sich durch die strenge Budgetierung am Parameter
Beitragssatzstabilitdt statt Versorgungsbhedarf immer
mehr als Innovationsbremse im Arznei- und Heil-
mittelsektor. Das ist der aktuelle Anlass und eigent-
liche Grund fiir das Bayerische Arzteblatt, {iber In-
novationen im Arzneimittelsektor ein Interview mit
Professor Dr. Uwe Fricke, Institut fiir Pharmakologie
an der Universitdt zu Koln, aufferordentliches Mit-
glied der Arzneimittelkommission der deutschen
Arzteschaft, zu fiithren.

Der Begriff , Inno-
vation” beriicksich-
tigt nur neue, bis-
her therapeutisch
nicht verfiigbare
Wirkstoffe. Diese
kénnen dann aller-
dings erste Vertre-
ter auch eines
villig neuartigen
Wirkprinzips sein.

Arzneimittelinno-
vationen sind
daher nicht elne
neuartlge Indika-
tion eines bereits
seit lingerem the-
rapeutisch genutz-
ten Wirkstoffes,

Lamivudin bei chronischer He-
patitis B (Zeffix *), das urspriing-
lich als Epivir® zur Kombina-
tionstherapie HlV-infizierter Pa-
tienten zugelassen wurde.

Nach oben angefiihrter Defini-
tion ebenfalls keine Arzneimit-
telinnovatlonen wiren ferner
neue Darreichungsformen be-
reits verfiighbarer Arzneimittel,
zum Beispiel Sumatriptan zur in-
tranasalen Anwendung (lmi-
gran ® nasal) oder zweckmigige
neue Fixkombinationen wie
Combivir®, das Im Rahmen der
antiretroviralen Therapie eine
gewisse Erlelchterung der Ta-
bletteneinnahme erméglicht.

Welche Kriterien legen Sie lh-
rer Klassifizierungsliste , Neue
Arzneimittel 1999 fiir die Ka-
tegorien A bis D zu Grunde?

Seit in Kraft treten des neuen
Arzneimittelgesetzes im Jahr
1978 haben wir versucht, neue

Arzneimittel zu bewerten undin
das bestehende therapeutische
Umfeld einzuordnen. Ausfiihrli-
che Darstellungen der pharma-
kologischen und klinischen Er-
gebnisse sind periodisch  seit
1982 veroffentlicht worden. Um
den vergleichenden Uberblick
zu erleichtern, wurde dabel fol-
gendes Klassifikationsschema zu
Grunde gelegt:

A Innovative Struktur beziehuigs-
weise neuartiges Wirkprinzip
mit therapeutischer Relevanz

Hierunter fallen einmal Arznei-
mittel, die innerhalb eines Indi-
kationsgebietes ein wirklich
neuartiges Wirkprinzip verfol-
genund damit einen echten the-
rapeutischen Gewinn bedeuten.
Ein Beispiel wire die Marktein-
filhrung der Proteasehemmer
Indinavir (Crixivan ®), Ritonavir
(Norvir®) usw. zur Kombinati-
onsbehandlung HI1V-infizierter
Patienten. Auf der anderen Seite
finden sich hier aber auch Arz-
neimittel, die zwar innerhalb ih-
rer Stoffklasse eine von anderen,
mit gleicher Indikation bereits
im Handel befindlichen Wirk-
stoffen vollig abweichende che-
mische Struktur besitzen, aber
nicht notwendigerweise auch ei-
nen damit verbundenen thera-
peutischen Fortschritt bedeu-
ten. In diesen Fillen kann
zusdtzlich eine Zweitbewertung
im Sinne des gegebenen Klassifi-
kationsschemas (B, C oder D)
notwendig werden. Ein Beispiel
hierfiir wire das sogenannte
Consensus-Interferon Inter-
feron alfacon-1 (Inferax?®), das
zur Behandlung der chroni-
schen Hepatits C =zugelassen
wurde.
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B Verbesserung  phanuakodyna-
mischer oder pharmakokineti-
scher Eigenschaften bereits be-
kaunter Wirkprinzipien

Hier finden sich Arzneimittel mit
deutlichen Strukturanalogien zu
bereits verfiigharen Wirkstoffen
mit gleicher Indikation, die aber
diesen gegeniiber entweder phar-
makodynamlische oder (mehr-
heitlich) pharmakokinetische
Besonderheiten bieten, zum Bei-
spiel eine deutlich hdhere Bio-
verfiigbarkeit, eine Iingere Halb-
wertzeit oder einen anderen
Ausscheidungsweg. Ein Beispiel
fiir Ietzteres Kriterium wiire Fosi-
nopril (Dynacil®, Fosinorm®),
der erste Vertreter der ACE-Hem-
mer, die renal und hepatisch eli-
miniert und bei Niereninsuffizi-
enz zumindest teilweise kom-
pensatorisch vermehrt mit den
Fdzes ausgeschieden werden.

C Analogpraparat mit keinen oder
nur marginalen Unterschieden
zu bereits cingefithrten Priipa-
raten

Hier finden sich Arzneimittel,
die sich strukturell nur geringfii-
gig von bereits mit gleicher In-
dikation im Markt befindlichen
Wirkstoffen unterscheiden und
auch klinisch keinen wesentli-
chen Vorteil vor diesen erken-
nen lassen.

D Eingeschrinkter  therapenti-
scher Wert bezielmmgsweise
nicht ausreichend  gesichertes
Therapieprinzip

Arzneimittel, die dieser Katego-
rie zugeordnet werden, sollten —
beriicksichtigt man die Forde-
rung des Arzneimittelgesetzes
nach Qualitdt, therapeutischer
Wirksamkeit und Unbedenk-
lichkeit eines Arzneimittels -
eigentlich nicht vorkommen.
Dass dennoch in schr seltenen
Fillen diese Zuordnung erfolgte,
hdngt einmal mit den Besonder-
heiten unseres Arzneimittelge-
setzes zusammen, die eine Zu-
lassung auch dann erméoglicht,
wenn ,therapeutische Ergebnis-
se nur in einer beschriankten
Zahl von Fillen erzielt worden
sind”“, Ein Beispiel hierfiir mag
der Presssaft aus der fleischfres-
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senden Pflanze Dionaea muscl-
pula (Venusfliegenfalle) sein, der
unter dem Handelsnamen Car-
nivora® zur ,selektiven Onkoly-
se” eingesetzt wurde und etwa
zwei Jahte nach Zulassung we-
gen Unvertridglichkeitsreaktio-
nen und mangelnder Wirksam-
keit wieder vom Markt genom-
men wurde. Zum anderen miis-
sen statistisch signifikante Er-
gebnisse, die mdglicherweise
eine Zulassung rechtfertigen,
nicht gleichzeitig auch klinisch
relevant sein.

Was ist fiir Sie bei lhrer Klassi-
fizierung vorrangig? Neuer
Wirkstoff? Neues Therapie-
prinzip? Therapeutische Rele-
vanz?

Die Zuordnung zu den oben an-
gegeben ,Klassen” orientiert
sich prinzipiell an allen von Ih-
nen aufgefithrten Parametern,
wobei allerdings — wie schon ge-
sagt — als echte Innovation in-
nerhalb einer therapeutisch be-
reits genutzten Indikationsklasse
lediglich ein neuartiges Thera-
pieprinzip gelten kann. Nattir-
lich ist hier auch eine entspre-
chende therapeutische Relevanz
zu fordern. Als Beispiele seien
innerhalb der Antihypertensiva
die Vertreter der AT,-Antagoni-
sten oder innerhalb der HIV-An-
tiinfektiva die Proteaseinhibito-
ren genannt (siehe oben).

Handelt es sich dagegen ledig-
lich um eine innerhalb einer sol-
chen Indikationsklasse neuarti-
ge chemische Struktur, wiirde
der therapeutischen Relevanz ei-
ne weitere, besondere Bedeu-
tung zukommen. So besitzt zum
Beispiel Eptifibatid (Integrilin ®)
unter den bereits als Thrombo-
zytenaggregationshemmer the-
rapeutisch genutzten GPpsana-
Antagonisten eine neuartige
chemische Struktur, Kklinisch-
therapeutisch ergeben sich da-
raus aus meiner Sicht allerdings
keine wesentlichen Vorteile vor
Abciximab (Reopro®) oder Tiro-
fiban (Aggrastat®).

Bei der Zuordnung zu den Klas-
sen A bis D wird das Hauptge-
wicht auf den angestrebten the-
rapeutischen Effekt gelegt. Die
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Bei der Zuordnung
zu den Klassen
A bis D wird das

Hauptgewicht auf
den angestrebten
therapeutischen
Effekt gelegt. Die
moglichen Neben-
wirkungen sind in
der Regel ein
untergeordnetes
Kriterium, da den
unerwiinschten
Wwirkungen in
Abhingigkeit von
der Indikation im
Einzelfall eine un-
terschiedliche Be-
deutung zukom-
men kann und
naturgeméf aus-
reichende thera-
peutische Erfah-
rungen auf breiter
Basis {Klinische
Phase IV) unmittel-
bar nach der Zulas-
sung fehlen.

moglichen  Nebenwirkungen
sind in der Regel ein unterge-
ordnetes Kriterium, da den un-
erwiinschten Wirkungen in Ab-
hidngigkeit von der Indikation
Im Einzelfall eine unterschiedli-
che Bedeutung zukommen kann
und naturgemaf ausreichende
therapeutische Erfahrungen auf
breiter Basis (Klinische Phase 1V)
unmittelbar nach der Zulassung
fehlen. Die Bewertung erfolgt
auf der Grundlage der von den
Herstellern auf Anfrage zur Ver-
filgung gestellten wissenschaft-
lichen Literatur und Produktin-
formationen, nach sonstigen
einschligigen  wissenschaftli-
chen Publikationen sowie nach
allgemeinen pharmakologischen
und therapeutischen Erfah-
rungskriterien. Letztlich stellt ste
jedoch eine — wenn auch auf
Grund der jeweils aktuellen
Sachlage gewonnene — personli-
che Meinung dar.

Konnten Sie den Begriff ,the-
rapeutische Relevanz' konkre-
tererlidutern, vielleicht am Bei-
spiel Relenza?

Relenza ® ist ein neues Fertigarz-
neimittel zur Behandlung der
durch Influenza A+B-Viren aus-
gelosten Grippe. Inhaltsstoff ist
Zanamivir. Dieses hemmt auf
Grund seiner strukturellen Nihe
zu dem viralen Oberflichenpro-
tein Neuraminidase die Freiset-
zung neuer infektionstihiger In-
fluenza-Viren und damit letzt-
lich ihre Ausbreitung im Respi-
rationstrakt. Mit abweichendem
Wirkmechanismus und auf In-
fektionen durch Influenza-A-Vi-
ren eingeschrinkter Indikation
bereits seit Jahren im Handel ist
Amantadin (Infex® u. a.). Zana-
mivir ist also der erste Vertreter
eines neuartigen Wirkprinzips.

Klinisch verkiirzt Zanamivir -
rechtzeitig, das hei®t innerhalb
von 36 bis 48 Stunden nach Aus-
bruch der Grippe-Symptomatik,
angewandt — nach zwei Placebo-
kontrollierten Multizenterstu-
dien bei zweimal tdglicher inha-
lativer Applikation iiber fiinf
Tage die Dauer typischer Grip-
pesymptome von sechs bis sie-
beneinhalb Tagen (Placebo) auf
fiinf Tage. Der Unterschied war



in einer (nordamerikanischen)
Untergruppe allerdings nicht
signifikant.

Ahnlich stellen sich die Ergeb-
nisse auch in einer kleineren
Subgruppe von Risikopatienten
(> 65 Jahre, chronische Atem-
wegserkrankungen usw.) dar, bei
der sich eine Verkiirzung des
Krankheitsverlaufes um zwei-
einhalb Tage ergab. Eine Aus-
nahme betraf allerdings wieder
die nordamerikanische Popula-
tion, bei der Zanamivir zu einer
Verldngerung der Krankheits-
dauer um einen Tag fiihrte, wes-
wegen in der deutschen Fachin-
formation der Hinweis zu finden
ist, dass wegen der begrenzten
Erfahrung der Nachweis der kli-
nischen Wirksamkeit bei Risiko-
patienten bisher nicht erbracht
ist. Komplikationen und Anti-
biotikaverbrauch waren unter
Zanamivir bei den Risikopa-
tienten allerdings deutlich ge-
ringer.

In Anbetracht der selbstlimitie-
renden Erkrankung ist somit das
Ausmafl der klinischen Besse-
rung zwar vergleichsweise ge-
ring (therapeutische Relevanz?},
allerdings kénnen ein- bis zwei-
einhalb Tage frithere Arbeits-
tahigkeit durchaus einen volks-
wirtschaftlichen Nutzen haben.
Zu befiirchten ist allerdings, dass
Zanamivir in der ambulanten
Praxis hdufiger auch bei einerba-
nalen Erkidltung eingesetzt wird.
So konnte in den offensichtlich
gut kontrollierten klinischen
Studien der initiale Verdacht auf
eine Influenza-Virusinfektion
durch nachtrdaglichen Virus-
nachweis bei immerhin 27 % der
Patienten nicht bestatigt wer-
den. Eine Grippe-Schutzimp-
fung ist daher in jedem Fall wir-
kungsvoller, langer anhaltend
und vor allem preiswerter.

Gibt es bereits Erkenntnisse
dariiber, ob die von Ihnen mit
A bis D klassifizierten Arznei-
mittel sich inzwischen in an-
deren Klassen befinden?

Entsprechend unserer urspriing-
lichen Intention, neue Arznei-
mittel zum Zeitpunkt ihrer
Marktzulassung in das beste-

Alle Fotos des Titel-
themas (soweit nicht
anders angegeben):
E. J. Wodicka,
Theuing/Osterreich

Abbildung:
Modernes
Pharmalabor

(Foto: Hexal)

hende Therapieregime einzu-
ordnen, orientiert sich die Be-
wertung der neuen Arzneistoffe
entsprechend oben angegebener
Klassifikationsschema an derbei
Markteinfiithrung jeweils vor-
herrschenden Marktsituation.
Eine mégliche Anderung der Be-
wertung auf der Basis spdterer,
zusdtzlicher Erkenntnisse, ins-
besondere mit Hinblick auf die
Nutzen-Risiko-Einschdtzung, er-
folgt nicht. Dies miisste somit
von anderer Seite geleistet wer-
den.

Gibt es bereits fiir das Jahr 2000
neu zugelassene Arzneimittel
mit A- bis D-Klassifizierung?

Seit Beginn des jahres sind 15
neue Arzneimittel in den Markt
eingefiihrt worden. Darunter be-
finden sich nach einer vorldufi-
gen Analyse vier Wirkstoffe, de-
nen ein innovativer Charakter
zugebilligt werden kann. Zu
nennen sind hler vor allem die
neuartigen Streptogramin- Anti-
biotika Quinupristin und Dalf-
opristin, die in fixer Kombina-
tion (Synercid®} zur parentera-
len Behandlung von Infektio-
nen durch multiresistente gram-
positive Staphylokokken, Pneu-
mokokken und Enterokokken,
zum Beispiel bei nosokomialen
Pneumonien, Haut- und Weich-
teilinfektionen sowie Infektio-
nen durch Vancomycin-resi-

stente E. faecium zugelassen
sind. Oder Natriumphenylbuty-
rat (Ammonaps®), das als Zu-
satztherapie zur Langzeitbe-
handlung von Stdrungen des
Harnstoffzyklus eingesetzt wer-
den kann, einer seltenen FEr-
krankung, bei der es infolge
Mangels bestimmter Leberenzy-
me unter anderem zu hyperam-
monimischer Enzephalopathie
kommen kann. Auch Etanercept
{Enbrel®), ein Fusionsprotein
aus ldslichem Tumornekrose-
Faktor und dem Fc-Anteil eines
humanen IgG1-Molekiils, stellt
in Kombination mit Metho-
trexat in der Behandlung der
rheumatoiden Arthritis eine zu-
satzliche Therapieoption dar.
Ein weiterer neuartiger Wirk-
stoff ist schlieflich Becaplermin
(Regranex®), ein rekombinan-
ter humaner thrombozytirer
Wachstumsfaktor (rhPDGF), der
als Gel zur Lokalbehandlung
chronischer diabetischer Ulcera
zugelassen wurde. Der klinische
Stellenwert ist allerdings derzeit
noch unklar. So zeigen bisherige
Vehikel-kontrollierte  Studien
unter Becaplermin lediglich eine
um 10 bis 1S % hohere Hei-
lungsrate als unter Placebo und
dies auch nur bei Ulcera bis ma-
ximal S cm?,

Vielen Dank fiir das Gespréch.

Die Fragen stellte Hans-Georg
Roth, KVB-Pressestelle
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Demographische Einfliisse auf die
Arzneimittelausgaben

1998 lebten In Bayern 12,1 Mil-
lionen Menschen, Das bedeutet
eine Steigerung zum Vorjahr von
0,2 %. Der niedrige Anstieg hat
seine Ursache in der niedrigen
Geburtenrate. Bis 2010 wird die
Bevélkerung Deutschlands noch
geringfiligig zunehmen. Danach
wird die Geburtenrate unter das
Reproduktionsniveau fallen, so
dass dann die Bevélkerungszahl
wiedersinkt. Da die GKV ein ver-
kleinertes Abbild der Bevolke-
rung ist, schlagt sich die de-
mographische Entwicklung je-
weils auch in den Versicherten-
zahlen der GKV nieder.

Arzneimittelausga-
ben je Versichertem

Die Betrachtung der ,rohen”
Arzneimittelausgaben  zweier
Verglelchsjahre ist zur Beurtei-
lung des Verordnungsgesche-
hens nicht aussagekriftig, da die
Verinderung der Versicherten-
zahl beidieser Betrachtung nicht
beriicksichtigt wird. Ebenso un-
beriicksichtigt bleiben markt-
technisch bedingte Einfliisse
(zum Beispiel Anderungen von

Packungsgréfien und Arzneifor-
men) auf das Verordnungsvolu-
men. Und, last but not least,
beriicksichtigt ein solcher Ver-
gleich auch nicht die allmihli-
che Alterung der Bevoélkerung.
Aus diesen Griinden wird im
Arzneiverordnungsreport  das
Konzept der DDD's verwendet.
Unter DDD, das heilRt definierte
Tagesdosis versteht man die
durchschnittliche Dosis eines
Medikaments, die fiir die Haupt-
indikation bei Erwachsenen mit
einem Kdrpergewicht von 70 kg
pro Tag angewendet wird {vgl
Klauber und Selke, in: Arznei-
verordnungsreport 1992, 8. 503).

Die DDD's werden je Altersgrup-
pe berechnet, da die verschiede-
nen Altersgruppen unterschied-
liche Morbiditit und Verord-
nungsbediirfnisse haben. 1998
erhielt jeder GKV-Versicherte
378 DDDY's pro Jahr - aber nur im
Durchschnitt. Denn aus der Ab-
bildung ist ersichtlich, dass die
Anzahl der verordneten DDD's
mit steigendem Alter zunimmt.
Jugendliche und Hochbetagte
unterscheiden sich im Bedarf
um mehr als das Zehnfache.

Abbildung:
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Auswirkung des
demographischen
Effekts auf den
Arzneimittelbedarf

Um nun die Auswirkung der ver-
danderten Altersstruktur auf den
Bedarf zu beziffern, haben wirden
Arzneimittelbedarf pro 100 000
Reprédsentanten der Bayerischen
Bevalkerung in der Altersstruk-
tur der Jahre 1997 und 1998 mit-
einander verglichen. Damit ist
der Vergleich nicht durch Ver-
dnderungen der absoluten Be-
volkerungszahl gestort. Weiter
haben wir fiir beide Jahre den
gleichen altersspezifischen Be-
darf in DDD’s zu Grunde gelegt,
ndmlich den des Jahres 1998,
weil er von beiden der niedrige-
re war. Auf diese Weise konnten
wir auch die jdhrlichen Schwan-
kungen in der Gesamtmenge der
verordneten Arzneimittel als
Storfaktor eliminieren.

Mit diesem prdzisen Ansatz er-
gab sich eine rechnerische Zu-
nahme des Arzneimittelver-
brauchs von + 0,8 % jdhrlich, die
ausschliefllich auf der Verdnde-
rung der Altersstruktur basiert.
Die gleiche Modellrechnung ha-
ben wir daraufhin fiir mehrere
Jahre durchgefiihrt, mit demsel-
ben Ergebnis.

0,8 % pro Jahr sind ein Wert, der
wgeme” iibersehen wird, wenn
es um die Budgetanpassung
geht. Doch auf diese Weise bleibt
ein jdhrlich wiederkehrender
Faktor systematisch ausgesperrt.
Und schon nach fiinf oder sechs
Jahren ergibt sich ein Effekt so
grofd wie die gesetzlich verord-
nete Budgethaftung der Arzte.
1996 Ist das Jahr, auf dem das
derzeitige Budget laut Gesetz
aufsetzt. Heuer schreiben wir
schon 2000 ... .

Claudia Wimmer,
Stabsstelle Strategie der KVB



Die Innovationsbombe im
Arzneimittelsektor tickt

Dr. Anton Maucher

Die Budgetierungspolitik der
Bundesregierung zwingt dazu,
Arzte in der Aus-, Weiter- und
Fortbildung darauf hinzuwei-
sen, Patientenprobleme auch
unter Wirtschaftlichkeits- und
Rationalisierungsaspekten zu se-
hen, Klinik und Praxis sind mit
der Tatsache konfrontiert, dass
nicht alles, was machbar wire,
auch gemacht werden kann und
dass nicht mehr alles, was mach-
bar ist, auch noch bezahlbar
bleibt. Das Nachdenken tiber die
Sinnhaftigkeit einer diagnosti-
schen oder therapeutischen In-
novation hat gerade erst zaghaft
begonnen. Die Arzte verordnen
nach den gesetzlichen Vorgaben

> Fettstoffwechselstdrungen

> Asthma (Asthmaschulung!)

Leitlinien oder verbesserte Therapieschemata

bedingen erhilitenn Arzneiqufwand durch mehr
Behandlungsqnalitt

# Diabetes (neue Diabetesvereinbarung!)

> Schmerzbehandlung nach WHO-Schema

unter Ausschaltung von Apo-
theken- und Grof8handelsspan-
nen schon eine deutlich preis-
giinstigere medikamentdse The-
rapie durchfiihren kénnen, wer-
den von vielen Firmen pri-
vilegiert beliefert. Die Weiterver-

Onkologie

stanzen

> Einfiihrung weiterer monoklonaler Antikérper

= Erweiterte Zulassung bereits vorhandener Sub-

ordnung nach der Krankenhaus-
entlassung erfolgt dann zu La-
sten des ambulanten Sektors. Bei
Budget- oder RichtgréReniiber-
schreitung finanzieren die am-
bulant titigen Kassendrzte diese
wirksamen Marketingmafnah-

verantwortungsbewusst.  Was
Innovationen blockiert, das ist
vor allem die vom Dogma der
Beitragssatzstabilitdt bestimmte
Budgetpolitik der Bundesregie-
rung.

Marketing-
strategien
und -erfolge

Eine besondere Form der Markt-
beeinflussung zu Gunsten von
Innovationen und Original-
praparaten - gegen die sich die
praktizierenden Kassenirzte nur
schwer behaupten konnen,
selbst wenn sie einen besseren
Informatlonsstand haben - sind
die Entlassungsverordnungen
aus Krankenhiusern und Kurkli-
niken. Die Kliniken, die offenbar

men der Industrie zu Gunsten
der Krankenhduser aus der eige-
nen Tasche. Es gibt nur wenige
Kassenarzte, die diese Zusam-
menhinge nicht als unertraglich
empfinden.

Eine weitere Form der Marktbe-
einflussung sind Konsensuskon-
ferenzen, Patientenligen und
Kuratorien fiir dies oder das, da
genannte ,Gremien” leider allzu
hédufig zu AuRenstellen von Mar-
ketingabteilungen der Pharma-
firmen degeneriert sind.

Keine Innovation, aber veranderte
Rahmenbedingungen

Opiatsubstitution (durch neue Richtlinien er-
weiterter Kreis der Substituierbaren)

Mehr Patienten erhalten Sondenkost oder par-
enterale Erndhrung

Innovations-
feindliche Budgets

Innovationen im Pharmabe-
reich sind Neuentdeckung zum
Segen der Menschheit, auch
wenn sie 6konomisch rentabel
sind. Es ist allerdings ein physi-
kalisches Gesetz, dass da, wo viel
Licht ist, auch Schatten entsteht.
Fiir das Licht sorgen die Marke-
tingstrategien der Industrie, fiir
den Schatten der Kritik miissen
die Arzte und ihre Organisatio-
nen im Eigeninteresse sorgen.
Dafiir hat die Politik durch das
Wirtschaftlichkeitsgebot  des
SGB V schon seit Beginn der So-
zialgesetze gesorgt. Und sie hat
zur Einddimmung der Ausgaben-
flut iiber Budgets mit Globalhaf-
tung und nunmehr nochmals
verschirften  Richtgréofenprii-
fungen einen Zwang auferlegt,
der aus drztlicher Sicht ein uner-
trigliches Niveau hat. Dies muss
sich innovationsfeindlich aus-
wirken.

Die Innovations-
bombe tickt, aber
keiner merkt es
Moderne Industrienationen ste-
hen nunmehr vor der Zulassung

von hochpreisigen, meist gen-
technisch hergestellten, hoch-
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wirksamen Innovationen mit

Behandlungskosten zwlischen
25 000 und 50 000 DM pro Jahr
und Patient. Die Interferone wa-
ren nur der teure Auftakt. Die
Erythropoetine  beschrinkten
sich bislang auf den relativ klei-
nen Kreis der Patienten mit re-
naler Andmie bei chronischer
Niereninsuffizienz. Die Erythro-
poetine werden jedoch in der
palliativen Onkologie zukiinftig
schwere Kostenprobleme berei-
ten.

Bisher wurde dieser Explosiv-
stoff hochpreisiger, wirksamer
Behandlungen von der Politik
noch gar nicht wahrgenommen.
Und auf der Kassen- und Arzt-
seite sehen bislang nur ein paar
Experten, welche Bombe hier
tickt.

Im Zeitalter des freien Zugangs
aller Blirger zu allen Informatio-
nen-insbesonderetiber die elek-
tronischen Medien - bedingt,
dassunsere Patienten in den Pra-
xen nachfragen, wann zum Bel-
spiel das neue in USA schon zu-
gelassene Antirheumatikum in
Deutschiand zur Verfiigung ste-
he und weshalb das neue erfolg-
versprechende Krebspraparat aus
USA noch nicht gegen das
Mammakarzinom eingesetzt
werden kann.

Sind es bis vor kurzem noch re-
lativ teure Einzelfdlle gewesen,
so wird schon heute klar, dass
zum Beispiel die moderne Psy-
chiatrie oder Diabetesbehand-
lungbei einem bekannten ,Mas-
senklientel und wahrschein-
lich noch wesentlich hoherer

Psychiatrie

= Atypische Neuroleptika und neue Antidepressiva (S5RI)
— deutlich weniger UAW, bessere subjektive Befindlichkeit,
damit bessere Compliance. Oft nur dadurch stationdre Ent-
lassung/Arbeitsfihigkeit moglich,

* Behandlung der leichten bis mittelschweren Demenz vom
Alzheimertyp —* Reduzierung des Pflegeaufwandes

Therapie entziindlicher beziehungsweise
infektitser Erkrankungen

Neue Wirkstoffe oder erweiterte Zulassung bereits vor-
handener Wirkstoffe zur Behandlung von:

> Rheumatoiden Erkrankungen
> Morbus Crohn

> Hepatitis Bund C

und Heilmittel sparsam 2zu ver-
ordnen, Fiir den Patienten ist Ur-
sache und Wirkung schwer
durchschaubar. Er spirt zwar
den Mangel, wenn das Budget
tiberschritten ist, aber er macht
nicht die Politik, sondern den
Arzt verantwortlich. Es gilt deut-
lich zu machen, dass Budgets
stets zu Rationierung gefiihrt ha-
ben und damit zur Verschlech-
terung der medizinischen Ver-
sorgung. Das eigentliche Di-
lemma: auf den Arzten lastet der
Rationierungsdruck, der von
den Budgets mit der Folge der

Die gute Nachricht ist: Bislang
ungeldste therapeutische Pro-
bleme riicken einer Losung
niher, die man noch vor weni-
gen Jahren flir unméglich hielt.
Rheumatoide Arthritis, fistelbil-
dender Morbus Crohn, tédliche
RS-Virusinfekte bel unreifen
Kindemn, inhalative Prostaglan-
dine bei kardiopulmonaler In-
suffizienz und Reduktion des
Zirrhose- und Leberkrebsrisikos
bei Hepatitis C sind die Schau-
platze, die hier nur beispielhaft
genannt werden sollen (weitere
Belspiele siehe Kidsten).

Jahresbehandlungskosten von
bis zu 50 000 DM pro Fall bei
hidufig vorkommenden Krank-
heiten sind nicht durch Ein-
sparungen  im  generischen
Markt und durch Weglassen von
tiberfliissigen, umstrittenen Pra-
paraten zu realisieren. Es geht
nicht mehr um die Bewiltigung
der Versorgungsprobleme mit
»Oorphan drugs” (zum Beispiel
Morbus Gaucher).

Dunkelziffer nicht mehr unter
das Budget passt.

Fazit

Die Ausgaben fiir Arznei-, Ver-
band- und Heilmittel wurden
mit der Gesundheitsreform der
Bundesregierung gesetzlich be-
grenzt. Mafkstab ist jedoch nicht
der tatsichliche medizinische
Bedarf, sondern das politische
Dogma der Beitragssatzstabi-
litit. Bei Uberschreitung droht
dem Arzt Regress. Er ist gesetz-
lich gezwungen, Medikamente

Erweiterte Behandlungsmiglichkeiten bei:
> Multipler Sklerose

> Parkinsonscher Erkrankung

= Epilepsie

Neurologie

bereich

tation

Immunmodulatoren

> Felgwarzenbehandlung im Genital-/Perianal-

> Neue Immunsuppressiva nach Organtransplan-

> Antikérper gegen das Respiratory Syncytial Virus
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Mittelverknappung  ausgeldst
wird. Der Arzt wird dem Patien-
ten nicht immer das gewiinsch-
te Medikament verordnen kén-
nen, er darf und wird aber das
medizinisch Notwendige ver-
ordnen. Zu priifen ist, ob die Ver-
ordnung tatsichlich notwendig
ist, ob die Wirksamkeit des Me-
dikamentes nachgewiesen ist,
ob das Behandlungsziel durch
medikamentdse MalBnahmen
erreicht werden kann und ob ei-
ne preisgiinstigere addquate Ver-
ordniung méglich ist. Der Patient
darf bei allem Budgetdruck wei-
terhin darauf vertrauen, dass
sein Arzt am besten weill, welche
Behandlung die richtige und an-
gemessene ist.

Dr. Auton Maucher,
Abteilungsleiter in der Kassendrzt-
lichen Vereinigung Bayerns



Das Budget und seine
.Mechanik”: intransparent,
ungerecht und weltfremd

Sobald es in unserem Gesund-
heitswesen irgendwo ins Detail
geht, wird es kompliziert. So
kompliziert, dass viele ,ausstei-
gen”. Leider oft auch die, die am
Ende die Zeche hezahlen sollen.
Zur Komplexitat gesellt sich die
Intransparenz von Daten und
Abldufen, eine schwierige Mi-
schung.

Trotzdem ist es der Kassendrztli-
chen Vereinigung Bayerns (KVB)
zusammen mit den Partnern im
Biindnis fiir Gesundheit gelun-
gen, eine breite Offentlichkeit
fiir die Probleme des budgetiet-
ten Gesundheitswesens zu sen-
sibilisieren. Auch Teile der Koa-
lition treten inzwischen schon
fiir elne Abschaffung der Bud-
getsein. Inder Realitdt allerdings
wirken sie weiter und die KVen
stehen Jahr fiir Jahr vor der ge-
setzlichen Notwendigkeit, sie in
Verhandlungen mit den Kran-
kenkassen fortzuschreiben.
Kommt es dabei zu kelner Eini-
gung, soist ein Schiedsverfahren
in Gang zu setzen, wie in Bayern
soeben geschehen. Dabei wird
dann besonders spiithbar, wie
problematisch die ganze Bud-
getkonstruktion nicht nur im
globalen Ansatz, sondern auch
in den Details ist. Viele Einzelas-
pekte widersprechen dem, was
ein auflenstehender Betrachter
naiv und unvoreingenommen
erwarten wiirde.

Anhand des folgenden fiktiven
Interviews stellen wir einige die-
ser Probleme schlaglichtartig dar.
Unser gedachter Gesprichspart-
ner ist ein, Giber das Zeitgesche-
hen informierter Patient, der von
Lseinem* Gesundheitswesen im
»Ernstfall” vor allem wirksame
Hilfe bei den eigenen Gesund-
heitsproblemen erwartet.

Frage:
»Was ist eigentlich im Budget er-
fasst?

Antwort:
»Na, ja, halt die Kosten fir die
entsprechenden Verordnun-

”»

gen.

Kommentar:

S0 weit so gut. Wenn wir die Fra-
gen nun vertiefen, werden wir
rasch auf Probleme stofien. Fah-
ren wir also fort.

Frage:
L,Sind das die Brutto- oder die
Nettokosten?”

Antwort:
»Wie bitte?”

Kommentar:

Das Budget entspricht den Kos-
ten, die bei den Krankenkassen
echt anfallen. Dies bedeutet, dass
die Zuzahlungen der Patienten
bereits beriicksichtigt sind. Ir-
gendwie klingt das ja auch lo-
gisch, sonst wilrden die Arzte am
Ende ja noch fiir Ausgaben haf-
ten, die den Krankenkassen gar
nicht entstanden sind.

Daftir hat diese Regelung einen
anderen Nachteil. Denn da-
durch, dass auf Grund der Har-
tefallregelungen immer mehr

Antefl der Arzneimittel gesunken

Den Gberproportionalen Ausgabensteigerungen der Ge-
setzlichen Krankenversicherung in den letzten Jahrzehnten
versuchten alle Regierungen seit Ende detr 70-er Jahre im-
mer wieder Riegel vorzuschieben. Dabei konzentrierten sich
die Sparvergaben mit den bekannten Budgets zuletzt wie-
der besonders auf den Bereich der Arznei-, Heil- und Hilfs-
mittel, obwohl es bei den Arznelmittelausgaben kaum Stei-
gerungen gab. Der Antell an den gesamten GKV-Ausgaben
Ist sogar gesunken. Quelle: BP1, BMG

Patienten von der Zuzahlung be-
freit werden, erhdhen sich die
Kosten der Kassen, ohne dass die
Verordnungen mehr werden.
Und dies wilzen sie iiber das
Budget einfach auf die Arzte ab,

Nach den aktuellsten Zahlen der
Bundesvereinigung Deutscher
Apothekerverbinde (ABDA)
sind die Zuzahlungen von 1998
auf 1999 bundesweit von 5,4
Milliarden DM auf 4,2 Milliar-
den DM geschrumpft. Gewihrt
werden diese Ausnahmen allein
von den Krankenkassen, die sich
dabei keinen besonderen @6ko-
nomischen Zwang auferlegen
miissen — denn die Zeche zahlen
die Arzte. In unserer Vorlage fiit
das Schiedsamt in Bayern haben
wir nachgewlesen, dass alleine
auf Grund dieses Riickgangs das
Budget um 3,5 % angehoben
werden miisste.

Frage:
JAuf welche Versicherten be-
zieht sich das Budget denn ge-
nau?”

Antwort:
»Wohl auf die Bayern?”

Kommentar:

Das ist falsch. Anders als beim
drztlichen Honorar gibt es fir
Verordnungskosten keinen
Fremdkassenausgleich. Das Bud-
get bezieht sich einfach auf alle
Kassenrezepte, die von bayeri-
schen Arzten ausgestellt werden.
Doch, halt, es gibt schon einen
Ausgleich: Wenn das Rezept in
einem anderen Bundesland ein-
geldst wird, dann wird es trotz-
dem auf Bayern zuriick gerech-
net,

Eine Anhebung ist nach dem Ge-
setz zwar denkbar, wenn sich die

Bayerisches Arzteblatt 7/2000 315



Zah! der In Bayern wohnhaften
Versicherten erhiéht., Doch
Stichwort Urlaubsland Bayern:
In unserem Schiedsamtsantrag
hatten wir dargestellt, dass allein
der Fremdenverkehr in Bayern
einer zusdtzlichen Bevilkerung
von 1,71 % entspriche, wenn
man die Ubernachtungszahlen
als ,ganzjdhrige Einwohner”
umrechnete. Im Prinzip gab es
die natiirlich schon immer, sie
sind also auch im Budgetsockel
irgendwo enthalten. Aber die
Verdnderung? Und die Zweit-
wohnsitze auBerbayerischer Se-
nioren? Nach den Kriterien des
Gesetzes bleibt all dies unbeach-
tet, die Zeche aber zahlen die
bayerischen Arzte.

Frage:
»Wie Ist das mit dem Alter, gibt es
zwel Budgets fiir M/F und fiir R?”

Antwort:
Jaaaaa??”

Kommentar:

Ganz und gar nicht. Zwar sieht
das Gesetz vor, dass das Budget
bei Anderung der Altersstruktur
angepasst werden kann, aber ein
»Muss” ist dies nicht. Und auch
hierzu ist die Datenlage relativ
intransparent. Und die Ver-
schiebungen in der Alterspyra-
mide sind langfristig. Das Pro-
blem: Die Verinderung von
einem Jahr zum nichsten liegt
offenbar unterhalb der politi-
schen Wahrnehmungsschwelle.
Und im Gibernichsten Jahrist die
Verdnderung kein Thema mehr,
denn alle Verinderungen bis
zum letzten Jahr waren ja mit der
letzten  Budgetfortschreibung
beriicksichtigt. Die KVB hat er-
rechnet, dass der altersbedingte
Mehrverbrauch jedes Jahr 0,8 %
ausmacht. Allein seit 1996, dem
Jahr, das Im Vorschaltgesetz zur
Budgetbasis erklart wurde, hat
sich damit bereits ein Mehrbe-
darf von 3,2 % ergeben! Die Hin-
tergriinde zur Altersstruktur ha-
ben wir separat aufbereitet (siehe
Seite 312),

Frage:

»Konnen die Krankenkassen die
Ausgaben fiir besonders kos-
tenintensive Patienten aus dem
Budget herausrechnen?”
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Antwort;

+Was heifdt kéinnen, das miissen
die doch einfach tun, anders
geht es doch gar nicht?!”

Kommentar:

Das wire zwar logisch, aber in
der Praxis (das heifit im Gesetz)
ist so etwas nicht vorgesehen.
Nur bei der Priiffung eines indi-
viduellen Arztes sind Praxisbe-
sonderheiten vorgesehen, bei
der Bilanzierung der Gesamt-
kosten, das heiflt der Anwen-
dung des Budgets, gibt es so et-
was nicht. Mit anderen Worten:
Die Arzteschaft haftet kollektiv
fiir alle Innovationen, auch
wenn sie noch so aufwendig
sind.

Frage:

s»Auer dem Arzneimittelbudget
gibt es ja auch noch eines fiir
Heilmittel. Wie hdngt das eine
mit dem anderen zusammen?”

Antwort:
»Beide werden wohl am Ende in
einer Summe beurteilt?”

Kommentar:

Das ist richtig. Wenn also die
Arzteschaft in einem Teilbereich
unter dem Limit bleibt, kinnen
damit Uberschreitungen im an-
deren Teil verrechnet werden. In
der Praxis sieht dies jedoch an-
ders aus. Hier haben wir die Si-
tuation, dass das Arzneimittel-
budget  bisher selbst bei
konsequenter Ausschépfung al-
ler Wirtschaftlichkeitspotentia-
le, und dies war in der Vergan-
genheit belegbar gewihrleistet,
gerade so ausgereicht hat. Ande-
rerseits haben wir im Heilmittel-

{
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Unsicherheiten auf
dem heimischen
Markt

Die Umsiitze der
Arzneimittelher-
steller auf dem
deutschen Markt
legten 1999 um
5,3 % zu, der
Weltmarkt wuchs

um 10 %.
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bereich Zuwichse, die unseres
Erachtens nicht auf Verinde-
rungen im  Verordnungsver-
halten, sondern auf Verdnde-
rungen in der Buchungspraxis
bei den Krankenkassen zuriick-
zufithren sind. So entstand vor
allem im Heilmittelbereich ein
grofles Defizit.

Frage:

»Wie hoch ist das Haftungsrisi-
ko der Arzte, wenn das Budget
tiberschritten wird?”

Antwort: _
50 hoch wie die gesamte Uber-
schreitung?”

Kommentar:

Nein, nicht so hoch. In der letz-
ten Runde der Gesundheitsre-
form hat der Gesetzgeber das
Haftungsrisiko auf 5 % des Bud-
gets begrenzt. Dies war aller-
dings keine ,,Wohltat”, sondern
eine verfassungsrechtlich gebo-
tene Voraussetzung, um die Bud-
gethaftung praktisch umsetzbar
zu machen. Eine unbegrenzte
Haftung wire ndmlich rechts-
widrig gewesen. Die Begrenzung
auf 5 % war somit nichts ande-
res als die Scharfschaltung dieses
Paragraphen.

Frage:

Wenn der ambulante Sektor
immer mehr Aufgaben iiber-
nimmt, wichst dann auch das
Budget mit?”

Antwort:
»wWahrscheinlich nicht?”

Kommentar:

Das Gesetz schreibt vor, dass so-
genannte Wirtschaftlichkeitsre-
serven bei der Budgetfortschrei-
bung beriicksichtigt werden.
Dabei werden aber stets nur die
Verhiltnisse innerhalb des am-
bulanten Sektors gesehen. Und
nachdem es hier keine beweis-
bare Basis gibt, kann man, mit
geniigend Abstand von der Ver-
sorgungswirklichkeit,  immer
neue Einsparpotentiale postulie-
en.

Andererseits werden die Mehr-
leistungen, die der ambulante
Sektor Jahr fir Jahr iibernimmt,
praktisch nicht gewtirdigt. Ver-



lagerungen vom stationiren in
den ambulanten Sektor, Zunah-
me ambulanter Operationen
und vor allem auch die Verklei-
nerung des Nachholbedarfs bei
vielen chronischen Krankheiten
(Stichwort Diabetes und andere)
fallen in der Diskussion oft un-
ter den Tisch. Intransparenz und
ungeniigende Datenlage behin-
dern leider auch hier die poli-
tisch und rechtlich zwingende
Beweisfiihrung. Aber aus unserer
Sicht hingen auch diese Dinge
mit der Wirtschaftlichkeit zu-
sammen - der Wirtschaftlichkeit
des Gesundheitssystems ndm-
lich.

Frage:

»Kann man also gar nichts ma-
chen um aus der Misere heraus-
zukommen?”

Antwort:
#Sieht wohl so aus!?”

Kommentar:

Das Gesetz sieht insgesamt vier
Kriterien vor, die bei der Fort-
schreibung der Budgets (nach
oben und unten) berticksichtigt
werden miissen. Teilweise haben
wir sie angesprochen. Es handelt
sich um die Verdnderung der

Zeichnung:
Dr. Markus
Oberhauser, Egling

Preise, die Verdnderung der Zahl
der Versicherten und ihrer Al-
tersstruktur, um Anderungen der
gesetzlichen  Leistungspflicht
und um Innovationen/Wirt-
schaftlichkeitsreserven. Intrans-
parenz, Komplexitat und zweck-
gerichtete Argumentation ver-
hindern jedoch  eindeutige
Schlussfolgerungen,

Von 1992 bis 1998 sind die Aus-
gaben fiir verordnete Arzneimit-
tel in den USA um 100,6 % ge-
stiegen, verglichen mit 0 % in
Deutschland. Doch nicht nur
die Vereinigten Staaten, auch
Linder wie Osterreich (Steige-
rung um 84,5 % von 1992 bis
1998) weisen erhebliche Zu-
wachsraten auf. Letztlich muss
die Politik beantworten, wel-
ches Versorgungsniveau fiir
Deutschland in Zukunft ge-
wiinscht wird.

Die Kernfrage ist nicht die Bud-
getmechanik, sondern das Bud-
get an sich.

Dr. Chiristian Thieme,

Leiter der Stabsstelle Strategie

der Kassendrztlichen Vereinigung
Bayerus

Frdulein, der Herr Doktor méchte

bezahlen |

, <ﬁ”-’ﬂ.des of
eqierung

—_—

Arzte — Gesellschaft mit
unbeschrankter Haftung

Die Veterindnmediziner erwartet ein
Boont: den letzten beifien bekarmt-
lich die Hunde. Nach Fischers Ge-
sundheitsreform zihlen die Arzte zu
dent Allerletzten. [hie Zuzahlungen
wurden gesenkt, ein  rot-griines
Waltlversprechen.  Die  Zuzah-
lungsbefreimmgen  steigent  explosi-
onsartig. Nelltarifmentalitit auf der
einent, des Kanzlers Loblied auf
Selbstbeteiligung auf der anderen
Seite. Wennt Worte wirken wiirden!
Wentiger Zuzaldung - fiir die Politik
ein Wahlgeschenk, fiir die Kassen
Kundenpflege zu Lasten der Arzte.
Sie haften fiir alles jenseits der Zu-
zafdurigen, vor allem koHektiv fiir
Uberschreitungen des Arzneimittel-
bndgets.

Der Versicherte zahlt weniger oder
gar nicht, der Arzt zahlt draef - ein
villig neuer Solidarpakt der Bun-
desregieriing! Wer redet davon, dass
die Verlagerung des Rationienuings-
drucks als Folge der Budgets anf die
Arzteschaft zo den Tiicken der Ge-
sundheitsreform gehdrt? Oder dass
die Mittelverknappung eine be-
darfsgereclite Versorgung verhin-
dert? Oder dass wir in eine Zwei-
klasserniedizin stewern ruit der Ge-
fahr, dass nicht die Art der Erkran-
kung, sondern die Zahlumgskraft des
Patienten die Versorgung bestinmnit?
Oder dass innovative Arzneimittel
vielleicht bald nur noch Privat-
versicherten vergormt sind?

Die Bundesregierung hat den No-
belpreis fiir nteve Mathematik ver-
dient: sie ist die einzige, die wube-
grenzte medizinische Leisturgen mit
begrenzten Mitteln fiir mdglich halt.
Die Zeche zahilt die Arzteschaft.
Wer medizinischen Fortschritt
durch Einsparurnigen enmdglichen
will und ans Regressen bei Arzten
refinanzieren will, der bestraft
nicht nurdie Arzte, sondern den Pa-
tienten. Ausgabenbegrenzung hat
stets zu Rationierung gefiihrt. Pati-
entenorientierte Gesundheitspolitik
fragt nicht allein, was Leistungen
kosten, sondern welchen Zielen sie
dienen. Sie orientiert sich am me-
dizinisch Notwendigen.

Dass dies auch die Bundesregierung
begreift, das erhofft sich

fhr
MediKuss
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Was gehort in eine
Bereitschaftstasche?

Dr. Max Kaplan, Allgemeinarzt

Mit dieser Frage muss sich ein
jeder Arztbeschéftigen, bevor
er erstmals ambulant tdtig
wird - sei es im Rahmen einer
Praxlsvertretung  wihrend
der stationdren Weiterbil-
dung, sei es zu Beginn seiner
vertragsdrztlichen Tatigkeit
in eigener Praxis.

Das erste Problem diirfte dar-
in bestehen, dass man einer-
seits fiir jeden medizinischen
Fall optimal ausgestattet sein
will, andererseits, dassder zur
Verfligung stehende Stau-
raum limitiert ist.

LZweitaschen-
system”

Bei meinem Einstieg in die
vertragsdrztliche  Tdtigkeit
tibernahm ich von meinem
Vorgdnger dessen Bereit-
schaftstasche, die wie ein
Werkzeugkasten mit beider-
seits drei stufenféirmig aus-
klappbaren Kunststofffichern
einschlieRlich zwei Ampul-
leneinsitzen ausgestattet war
und das stattliche Format von
L40cmx H32cm x B 22 cm
aufwies. Hierin lies sich alles

Notige verstauen, mir wurde
nur diese Tasche als Be-
suchstasche auf die Dauer zu
schwer, Mittlerweile habe ich
mir fir den tdglichen Ge-
brauch eine kleine, handliche
Biigelledertasche mit dem
Format L. 39 cm x H 17 cm X
B 21 cm zugelegt. Seitdem ar-
beite ich mit zwei Bereit-
schaftstaschen - die kleine,
handliche fiir den Routinebe-
such bei meinen chronisch
kranken Hausbesuchspatien-
ten und die groRere Tasche
fir den Akutfall. Beide Ta-
schen fiihre ich stets bei mir
im Auto mit, eine als , Haus-
besuchstasche” und eine als
wAkuttasche”. Jede ist kom-
plett ausgestattet, die kleine-
re jedoch reduziert bei den Ver-
brauchsmaterialien und um
relativ selten bendtigte Medi-
kamente {beim Ausstattungs-
vorschlag in der Tabelle sind
diese mit ¥ gekennzeichnet).

Die zweite Tasche dient auch
als Reserveausriistung bei
starker Besuchsfrequenz. Das
wZweitaschensystem” hat
sich bei mir bestens bewihrt,
ich kann es nur zur Nachah-
mung empfehlen.

nur beschréiinkt abgeben,

Notfallkoffer abgegeben.

abgedruckt.

Das Bayerischie Arzteblatt erreichen immerwieder Anfragen iiber
die optimale Zusammenstellung eines Notfallkoffers bezie-
hungsweise einer Bereitschaftstasclie. Neben den bereits existie-
renden Publikationen lisst sich eine standardisierte Empfefilung

Im Juni-Heft des Bayerischen Arzteblattes, Seite 270 ff., hat
dalier Professor Dr. Peter Sefrin seine Vorschldge fiir einen

In dieser Ausgabe sind die Vorschildge fiir eine Bereitschafts-
taschie von Dr. Max Kaplan und Dr. Ursel Lindlbauer-Eisertach
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Ausstattung

Die Ausstattung einer Bereit-
schaftstasche ist natiirlich in-
dividuell auf den einzelnen
Arzt, der mit ihr arbeitet, aus-
gerichtet und hingt sowohl
von den persdnlichen Kennt-
nissen als auch von den spe-
ziellen Ortlichen Gegebenhei-
ten ab. Wichtig erscheint
mir, dass sich nur fir den
Arzt bekannte Medikamente,
das heiflt Medikamente mit
deren Umgang er ausrei-
chend Erfahrung hat, in
der Bereitschaftstasche befin-
den.

Die Ausstattung der Bereit-
schaftstasche ldsst sich ein-
teilen in:

+ Instrumentarien zur Dia-
gnostik
Verbrauchsmaterial

+ Formulare/Sonstiges

+ Medikamente (siehe Ta-
belle)

+ Fakultative Ausstattung

Fiir die
Diagnostik

Stethoskop
Reflexhammer
Blutdruckmessgerit
Taschenlampe
Urin-Teststibchen
Blutzucker-Teststdbchen
Blutzuckermessgerét
Einmalhandschuhe
Mini-Otoskop (eventuell
mit Ophthalmoskop)
Mundspatel
¢ Thermometer
+ Gegebenenfalls vorberei-
tete Blutentnahmesprit-
zen und -réhrchen”
* Aufrollbares MaRband "

*® & & & & & & B

Foto: Klaus Brenninger

Verbrauchs-
material

wundschnellverband (auch
bunte Kinderpflaster, gegebe-
nenfalls zurechtgeschnitten),
drei Paar sterile Einmalkom-
pressen (7,5 x 7,5 cm), Mull-
binden, 8 und 10 ¢m breit,
Verbandspickchen (6 x 8 cm)
mit nicht verklebender Wund-
kompresse, eventuell elas-
tisch, Plastik-Einmalspritzen
(2, 5 und 10 ml), Einmal-
kantilen, GroBe 1 und 12 und
extra lang (zum Beispiel 0,9 x
70) zur tiefen i. m.-Injektion
{auch Vena anonyma), Ve-
nenverweilkantlen®, Infusi-
onssysteme™, Ampullensi-
gen, Stauschlauch, {Alkohol-)
Tupfer, Verbandsschere”,
chirurgische Pinzette”, steri-

les Einmalskalpell”, Na-
sentamponade 7, Einmal-
Urinkatheterset flir den

Mann (auch fiir Frauen ver-
wendbar) ™.

Formulare
Mappe mit:
Rezepten, Uberweisungs-,

Einweisungs-, Transport-
scheinen, AU-Bescheinigun-
gen, Notfallabrechnungs-
scheinen, Leichenschau-
scheinen

Sonstiges

Chipkartenlesegerat, Ta-
schenmesser, Kugelschreiber,
Dosiertabelle fiir Kinder



Medikamente - Ampullen:

Neurologika:

Biperiden (z. B. Akineton®, 1 ml =5 mg)

Haloperidol (z. B. Haldol®-Janssen, 1 ml = 5 mg)

Promethazin (z. B. Atosil® N, 2 ml = 50 mg)

‘Triflupromazin® (z. B. Psyquil® 10 mg, 1 ml = 10 mg)

Diazepam (z. B. Valium® 10 Roche, 2 ml = 10 mg) 2 5tiick

Kardiologika:

Orciprenalin® (z. B. Alupent®, 1 ml = 0,5 mg)

Epinephrin (z. B. Suprarenin® (1:1000), 1 ml = 1 mg) 1 bis 2 5Stiick

Dihydroergotamin (z. B. Dihydergot®, 1 ml =1 mg)

Atropin ? (z. B. Atropinsulfat Braun 0,5 mg, 1 ml = 0,5 mg)

Urapidil (z. B. Ebrantil® i. v. 50, 10 ml = 50 mg)

Glyceroltrinitrat® (z. B. Nitrolingual®-Ampullen Inf.lsg., 5 ml = 5 mg)

Furosemid (z. B. Lasix® 40 mg, 4 ml = 40 mg) 2 5tick

Metildigoxin (z. B. Lanitop®, 2 ml = 0,2 mg) 2 5tiick

Verapamil (z. B. Isoptin®, 2 m] = 5 mg) 2 Stiick

Lidocain (z. B. Xylocain® f. d. Kardiologie 2 %, 5 ml = 100 mg)

Pulmologika:

Theophyllin (z. B. 50losin®, 5 ml = 20B mg) 2 Stiick

Terbutalinsulfat ™ (z. B. Bricanyl® 0,5 mg, 1 ml = 0,5 mg)

Analgetika:

Lysinacetylsalicylat (z. B. Aspisol®, 1 F1=0,5 g, plus A. ad inj. 5 m})

Metamizol {(z. B. Novalgin®, 5 ml = 2500 mg)

Tramadol (z. B. Tramal® 100, 2 ml = 100 mg)

Morphin (z. B, Morphin Merck® 20, 1 ml = 20 mg), BtMVV

Hydrocodon (z. B. Dicodid®, 1 ml = 15 mg}, BtMVV

Anaphylactika:

Prednisolon (z. B. Solu-Decortin®H 250, 250 mg plus 5 ml A. ad inj.)

Dexamethason ™ {z. B. Dexabene®, 1 ml = 4 mg)

Triamcinolon (z. B. Volon® A 40 Kristallsusp., 1 ml = 40 mg)

Clemastin (z. B. Tavegil®, 5 ml = 2 mg)

Gastro-Enterologika:

Metoclopramid (z. B. Paspertin® 2 ml = 10 mg)

Butylscopolaminiumbromid (z. B. Buscopan®, 1 ml = 20 mg)

Ranitidin® (z. B. 50stril®, 5 ml = 50 mg)

Sonstige Medikamente:

Calcium 10 % (z. B. Calcium-5andoz® 10 %, 10 ml = 2,25 mmol)

Glucose 40 % (z. B. Glucosteril® 40 %, 10 ml = 4 g} 1 bis 2 5tiick

Doxycyclin® (z. B. Vibravenos® 5F 5 ml = 100 mg) 2 Stiick

Methylergometrin ® (z. B. Methergin®, 1 ml = 0,2 mg)

Vitamin K17 (z. B. Konakion® MM, 1 ml = 10 mg)

Lidocain 1 % (z. B. Xyloneural®, 5 ml = 50 mg)

Aqua ad injectabile (z. B. Ampuwa® 10 ml)

Medikamente - sonstige Darreichungsformen:

Nitrendipin (z. B. Bayotensin® akut, 5 mg/Phiole) 2 5tiick

Isosorbiddinitrat (z. B. Isoket® 5, 5 mg/Tbl.) 5 5tlick

Buprenorphin™ (z. B. Temgesic® sublingual, 0,2 mg/Tbl.) 2 Stiick

Prednisolon (z. B. Klismacort®, 100 mg/Rektalkaps.) 3 Stiick

Chloralhydrat (z. B. Chloralhydrat-Rectiole®, 0,6 g / 3 g Lsg.) 3 Stiick

Diazepam (z. B. Diazepam Desitin® rectal tube 5 mg) 3 Stiick

Paracetamol (z. B. ben-u-ron®, 125 und 250 mg/5upp.} 5 Stiick

Diclofenac™® (z. B. Voltaren® Dispers., 46,5 mg/Tbl.) 10 5tiick

Glyceroltrinitrat (z. B. Nitrolingual®-Spray N)

Fenoterol (z. B. Berotec® 100, Dosieraerosol)

Infusionslésungen Elektrolytlsung, 500 ml (z. B. Ringer-Lactat-Losung)

Volumenersatzldsung, 500 mi (z. B. Hydroxyethylstédrke)

Tabelle

SPEKTRUM

Fakultative
Ausstattung

Fakultativ empfiehlt sich bei
entsprechender Ausbildung
dringend die Mitfithrung ei-
nes funktionsfihigen Intuba-
tionsbesteckes und eines ent-
sprechenden Sortiments En-
dotrachealtuben sowie des
notwendigen Zubehors, wie
Blockerspritze und Blocker-

klemme, Absaugpumpe,
Wendel-Tuben und Beat-
mungsbeutel.

Bei den Endotrachealtuben
geniigen folgende gebrduch-
liche Grofien:

= Neugeborene: 14 Charriére
(ID 3,0 mm), ohne Blo-
ckade!

¢ Kleinkinder: 18 Charriére
(1D 4,0 mm)

s Schulkinder: 26 Charriére
{ID 6,0 mm)

s Frauen: 34 Charriére
{ID 8,0 mm)

¢ Mainner: 36 Charriére
(ID 9,0 mm}

Taschen-check-up

Wichtig ist es, dass die Aus-
riistung der Bereitschaftsta-
sche immer auf den aktuellen
Stand gebracht wird, und
dass eine indikationsbezoge-
ne Ordnung bestehen bleibt.

Um sich auf seine Bereit-
schaftstasche verlassen zu
kénnen, sollte deren Inhalt
sowoh! auf Vollstandigkeit,
wie auf Verfallsdatum, halb-
jahrlich kontrolliert werden —
das heifit ein halbjdhriger
»Jaschen-check-up” ist emp-
fehlenswert.

Anschrift des Verfassers:

Dr. Max Kaplan,
Allgermneinarzt,
Alpenweg 5,

87772 Pfaffenthausen
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Die Ausriistung fiir den kin-
derdrztlichen Notfalldienst
unterscheidet sich geringfi-
gig von der ,Grundausstat-
tung im Allgemeindienst”. So
ist beispielsweise fiir den Kin-
dernotdienst ein lichtstarkes
Otoskop unverzichtbar, da ei-
ne der haufigsten Ursachen,
weshalb der Notdienst geru-
fen wird, eine Otitis media
acuta ist.

In meiner langjahrigen Praxis
habe ich mir angewdhnt eine
Bereitschaftstasche, sowie ei-
nen Notfallkoffer getrennt
bereit zu halten. Fiir den Ein-
satz am Krankenbett geniigt
die Bereitschaftstasche. Der
Notfallkoffer kam Gott sei
Dank nur selten zum Einsatz.

Im Grofiraumn Miinchen ist
im Emnstfall innerhalb kiirzes-
ter Zeit ein Notarzt mit der
entsprechenden notfallmedi-
Zinischen Ausrlistung zur
Stelle, sodass eine Bereit-
schaftstasche geniigen diirf-
te. Trotzdem gibt ein mitge-
fahrter Notfallkoffer das si-
chere Gefithl auch fiir den
»Ernstfall” geriistet zu sein.

Da im Juni-Heft, Seite 270 ff.,
des Bayerischen Arzteblattes
ein Artikel tber den ,lnhalt
eines Notfallkoffers” von Pro-
fessor Dr. Peter Sefrin und in
dieser Ausgabe bereits ein Bei-
trag zur Bereitschaftstasche
aus allgemeindrztlicher Sicht
von D1 Max Kaplan (siehe
Seite 318 f{.), verdffentlicht
sind, darf ich mich auf die
speziellen Bediirfnisse fiir die
Versorgung von Kindern be-
schrianken.
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Bereitschaftstasche fiir
den Kinderarzt

Dr. Ursel Lindlbauer-Eisenach, Kinderarztin

In eine kinderérztliche
Bereitschaftstasche geho-
ren:

Fiir die
Diagnostik

* Stethoskop

* Blutdruckmessgerit it
drei bis vier altersentspre-
chenden unterschiedlich
breiten Manschetten

* Lichtstarkes Otoskop

¢ Taschenlampe

= Digitales Fieberthermoime-
ter
Mundspatel

+ Urinteststreifen (Zucker,
Eiweil, Leukozyten, Ery-
throzyten und Keton soll-
ten als Parameter ablesbar
sein)

s Stauschlauch

Nicht unbedingt notwendig,
aber sehr angenehm, wenn es
zur Verfiigung steht und der
Arzt so schneller zur Diagno-
se kommen kann:

+ Streptokokkenschnelltest

+ Vakutainer fiir Blutent-
nahme (so kann anschlie-
fend in der Praxis/Labor
die entsprechende Unter-
suchung ohne weitere
Verzdgerung durchgefiihrt
werden)

Spritzen und
Nadeln

* Butterfly

¢ Plastikverweilkaniilen

= Injektionsspritzen 2 und
5 ml
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Verbandsmaterial

e Desinfektionsmittel (treib-
gasfreie Sprithdose)

* Mullbinden und sterile
Kompressen

+ Flastische Binde 4 und 6
cm breit

+ Leukoplast und Leukosilk

* Sofratiill oder Betaiso-
donavlies

¢+ Metalline Verbandspack-
chen

¢ Verbandschere

Medikamente

Es empfiehlt sich in der Be-
reitschaftstasche nur Medika-
mente mitzufithren, die auch
in der Praxis regelméafiig zur
Anwendung kommen, um
unndtiges Lesen des Wasch-
zettels zu vermeiden, Wo
moglich, sollte statt Supposi-
torien auf Rektalkapseln aus-
gewichen werden, um wir-
mebedingte Schiden des Pri-
parates zu vermeiden.

Die rektale Anwendung kann
hiufig statt der Injektion er-
folgen, da der Wirkungsein-
tritt einiger Medikamente
sehr rasch erfolgt, insbeson-
dere bei Prednisclon und Dia-
zepam.

s Prednisolon (Klismacort
100 mg)

+ Diazepam 5/10 mg Rectio-
len

* Analgetika (Paracetamol/

Talvosilen in Suppositori-

en und Tablettenform)

Spasmolytikum

Antiemetikum

¢ Bronchospasmolytikum

* Antihistaminikum

¢ Infusionslésung

als Inhalationsspray (giins-
tig ist das Mitfhren eines
Spacers mit Maske und
Mundstiick um die sichere
Anwendung zu garantie-
ren)

(be-
wahrt haben sich Lisino
Brausetabletten, die ge-
lutscht und aufgeldst wer-
den kdnnen)

sowohl
als Volumenersatz wie
zum Aufrechthalten des
vendsen Zugangs. (Das
Anlegen einer Infusion
sollte grofiziigig erfolgen.
Ich habe es wiederholt er-
lebt, dass sich der Zustand
des Kindes rasch ver-
schlechterte und der ein-
treffende Notarzt meinen
vendsen Zugang mittels
Butterfly beldchelte, aber
keine andere Vene punk-
tieren konnte.)

Medikamente
zur Injektion

Antihistaminikum
Cortison

Analgetikum

Diazepam

Midazolam (Dormicum)
hat den Vorteil, dass es
auch bei I. m.-Gabe sehr
rasch resorbiert wird.

* Phenobarbital (Luminal)
+ Antiemetikum

Zusitzlich fithre ich noch
fiir die U2 Untersuchung
Konakion 2 mg Tropfen
mit, so diese zu Hause
durchgefithrt wird.

Und last not least habe ich
immer eine kleine Belohnung



fir die kleinen Patienten da-
bei, dann kann die ganze Pro-
zedur leichter ertragen wer-
den, und oft auch die Ent-
tiuschung dartiber, dass
nicht der bekannte Kinder-
arzt ins Haus kommt. Mit die-
ser Ausstattung der 8ereit-
schaftstasche war ich in tiber
20 Jahren Praxistdtigkeit im-
mer gut geriistet.

Notfallkoffer

Der Notfallkoffer beinhaltet
alles was zur Versorgung ei-
ner lebensbedrohlichen Krise
notwendig ist,

* Absaugkatheder und Ab-
saugpumpe

* Kleiner Ambubeutel mit
Maske fiir Sauglinge/Kin-
der ~ grofer Ambubeutel
mit entsprechender Maske
tiir Erwachsene

* Intubationsbesteck it
Tuben fiir Kinder (bisher
jedoch nie gebraucht, da
die Maskenbeatmung bis
zum raschen Eintreffen
des Notarztes véllig aus-
reichend war. Eine Intuba-
tion ohne Hilfestellung
einer  weiteren  Person
diirfte sich auch sehr
schwierig gestalten und
sollte nur von einem ge-
iibten Kollegen vorge-
nommen werden, da
sonst wertvolle Zeit ver-
streicht, in der die Sauer-
stoffversorgung nicht op-
timal ist)

¢ Kleine Flasche Sauerstoff

* Butterflies, Plastikverweil-
kaniilen sowie eine Intra-
ossdrnadel (COQOK Critical
care)

* Infusionsldsungen:
NaCl 0,9 % 10 ml Pla-
stikbrechampullen, Rin-
ger-Laktat 250 ml, HAES
Steril 6 % 2S0 ml

* Befestigungsmaterial fiir
Infusion unklusive Schie-
ne

* Notfallmedikamente, die
sich nicht von den oben
genannten  unterschei-
den, sowie zusdtzlich

¢ Adrenalin
(Suprarenin 1:1000)

* Antihistaminikum zur In-
jektion

Im Notfallkoffer sollte auf je-
den Fall eine Dosiertabelle fiir
Kinder vorhanden sein, um
in der Aufregung sofort die
richtige Dosierung zu finden,

Werden nur gelegentlich im
Notdienst Kinder besucht,
empfiehlt sich eine solche
Tabelle auch fiir die Bereit-
schaftstasche.

Bereitschaftstasche und Not-
fallkoffer miissen in regel-
mifBigen Abstinden auf Voll-
stindigkeit und Laufzeit der
Medikamente liberpriift wer-
den, In meiner Praxis gehéort
dies zum festen Aufgabenbe-
reich der leitenden Arzthelfe-
nn. Medikamente miissen
hidufig erneuert werden, da
es gerade im Sommer im
PKW zu sehr hohen Tempe-
raturen kommen kann, die
die Wirksamkeit der Medika-
mente sehr beeintrichtigen
{gilt insbesondere fiir Supra-
renin).

Das Management eines Not-
falls muss regelmilig mit
dem Praxisteam geiibt wer-
den, um im Notfall sicher
handeln zu kénnen. Bei jeder
Verinderung des Praxisteams
muss ein Notfallmanage-
ment gelibt werden. Die Aus-
riistung ist nur so gut, wie sie
vom Arzt genutzt werden
kann. Kurse zum Auffrischen
des notfallmedizinischen
Wissens werden sowohl fiir
den Arzt als auch fiir die Hel-
ferinnen regelmifig angebo-
ten und sollten in Anspruch
genommen werden.

Anschrift der Verfasserin:

Dr. Ursel Lindibauer-Eisenach,
Kinderiirztin,

Betzenweg 18,

81247 Miinchen

Kurskonzept
,Leitender Notarzt”

Das Seminar entspricht den 1998 fortgeschriebenen Emp-
fehlungen von DIV] sowie 8undesidrztekammer.

Die Bayerische Landesarztekammer bietet in diesemn Jahr
noch einen Seminartermin , Leitende Notirztin/Leitender
Notarzt” (Blockkurs: bisherige Stufen E/1 mit E/3) an:

Termin: 7. bis 10. September 2000 (4 Tage)
jeweils von @ bis ca. 19 Uhr

Ort: Feuerwehrschule, Aidenbachstr. 7,
81379 Minchen

Kursgebiihr: jeweils 950,- DM (inkl. Unterla gen zur Vorab-
Fernarbeit, Arbeitsmaterialien, Getrfinke und Imbiss)

Zu jeder Veranstaltung kénnen bis zu S0 Teilnehmer auf-
genommen werden.

Schutzkleidung ist jeweils am vorletzten Kurstag erforder-
lich (Sichtungstibung).

Als obligate Vorbereitung fiir den Kurs erhalten die
angemeldeten Teilnehmer vorab Unterlagen, zu denen bis
zehn Tage vor Kursbeginn Schliisselfragen zu beantworten
sind.

[lie Vergabe der Kursplidtze erfolgt nach Fingang der An-
meldung (Datum des Poststempels).

Voraussetzungen: Teilnahme-Voraussetzung an den Kur-
sen sind die Approbation als Arztin oder Arzt bzw. die Vor-
lage der Berufserlaubnis nach § 10 Abs. 4 sowie Abs. 1
Bundesdrzteordnung, der Fachkundenachweis #Rettungs-
dienst”, Facharztstatus in einem akut-medizinischen Ge-
biet mit Bezug zur Intensivinedizin sowie der Nachweis
iiber eine dreijihrige kontinuierliche Teilnahme am Not-
arztdienst.

Approbation (bzw. Berufserlaubnis), Fachkundenachweis
Rettungsdienst sowie Facharzturkunde sind in Form von
amtlich beglaubigten Kopien, die Bescheinigung iiber die
dreijdhrige, kontinuierliche Teilnahme am Notarztdienst
im Original bei der Anmeldung vorzulegen.

Anmeldung: Die Anmeldung ist ausschlie8lich schrift-
lich mindestens vier Wochen vor Kurstermin (wegen der
Vorab-Fernarbeit) bitte zu richten an die 8ayerische Lan-
desdrztekammer, Abteilung Fortbildung, Sybille Ryska,
Miihlbaurstr. 16, 81677 Miinchen, Tel. 0 89/41 47-7 41, Fax
0 89/41 47-8 31, E-Mail: s.ryska@blaek.de

Fiir eventuelle Riickfragen zum Erwerb der Qualifikation
»Leitende Notirztin/Leitender Notarzt” sowie zu Kurspla-
nung und -inhalten steht Thnen Frau Ryska unter ohen ge-
nannter Rufnummer zur Verfiigung,.
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FORTBILDUNG

Suchtmedizinische
Grundversorgung

Baustein | mit V
(50 Fortbildungsstunden)

gemdfl dem Curriculum
»Suchtmedizinische Grund-
versorgung” der BuAK(1999)

Diese Fortbildungen sind an-
rechnungsfahig auf den Er-
werb des Qualifikations-
nachweises ,Suchtmedizi-
nische Grundversorgung”
nach § 3 a der WBO fiir die
Arzte Bayerns gem. Bayer.
Arzteblatt 8/1999, Seite 413 ff.

Baustein | (Grundlagen 1)

Mittwoch, 26. Juli 2000
18 Uhr s. t.

Ort: Kreiskrankenhaus Traun-
stein, Cuno-Niggl-Str. 3,
83278 Traunstein
Seminarleitung: D1 Franz
Obermaier, BKH, Gabersee
Teilnalimegebiihr:  S0,- DM
(inkl. Imbiss)

Baustein |

(Grundlagen 1 + 2

Freitag, 22. September 2000
9 bis 18.185 Uhr

Ort: Arztehaus Bayern, Miihl-
baurstr. 16, 81677 Miinchen
Teilnahmesebiihr: S0~ DM
(inkl. Verpflegung)

Baustein 1l {Alkohol, Tabak
einschliefilich motivieren-
de Gesprdachsfithrung mit
praktischen Ubungen)

Samstag, 15. Juli 2000

9.30 Uhrs. t,

Ort: Bezirksklinikum Regens-
burg, Universitétsstr. 84,
93042 Regensburg
Seminarleitung: Dr. Norbert
Wodarz, Christian Wenig, Dr.
Monika Johann, alle Bezirks-
klinikum Regensbuig
Teiltahmegebiilir; 190,- DM
(inkl. Verpflegung)

oder

2.30s. t.

Ort: Arztehaus Bayern, Miihl-
baurstr. 16, 81677 Miinchen
Teilnalunegebiilr: 190, DM
(inkl. Verpflegung)
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Baustein 1l (Medikamente
einschliefflich motivieren-
de Gesprichsfithrung mit
praktischen Ubungen)

Samstag, 29, Juli 2000

9.30 Uhrs. t.

Ort: Bezirksklinikum Regens-
burg, Universitiitsstr. 84,
93042 Regensburg
Seminarleitung: Dr. Norbert
Wodarz, Christian Wenig, Dr.
Monika Johann, alle Bezirks-
klinikum Regensburg
Teilnahmegebithr: 190,- DM
(inkl. Verpflegung}

oder

Freitag, 10. November 2000
9.30 Uhrs. t,

Ort: Arztehaus Bayern, Miihl-
baurstr. 16, 81677 Miinchen
Teilnahimegebiihr: 190,— DM
(inkl. Verpflegung)

Baustein 1V (Illegale Dro-
gen)

Freitag, 4. August 2000
9 Uhrs. t.

Ort: Bezirksklinikum Regens-
burg, Grofler Konferenz-
raum, Universitdtsstr. 54,
93042 Regensburg
Seminarleitung: PD Dr. Dr. Ek-
kehard Haen, Bezirksklini-
kum Regensburg
Teilnalimegebiilir: 190,- DM
(inkl. Verpflegung)

oder

Samstag, 11. November 2000
9 Uhrs. t.

Ort: Arztehaus Bayern, Miihl-
baurstr. 16, 81677 Miinchen
Teilnahmegebiihr: 190,~ DM
(inkl. Verpflegung)

lhre formlose Anmeldung
richten Sie bitte schriftlich
an: Bayerische Landesirzte-
kammer, Sandra Pertschy,
Miihlbaurstr. 16, 81677 Miin-
chen, Fax 0 89/41 47-8 31, E-
Mail: suchtmedizin@blaek.de
Die Vergabe der Kursplitze
richtet sich nach dem Datum
des Posteinganges.

Fiir Riickfragen zu Kurspla-
nung und -inhalten steht 1h-
nen gerne Sandra Pertschy
und/oder Dr. Johann Wil-
helm Weidringer von der
Bayerischen Landesdrzte-
kammer unter Telefon 0 89/
41 47-4 61 zur Verfiigung.
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,Ambulantes
Operieren” fir
Arzthelfer/innen

Die Walner-Schulen, Aus-
und Fortbildungszentrum fiir
medizinische Assistenzberufe
der Bayerischen Landesdrzte-
kammer, bieten in Zusam-
menarbeit mit dem Landes-
verband fiir ambulantes
Operieren und dem Berufs-
verband der Arzt-, Zahnarzt-
und Tierarzthelferinnen am
16.,23.und 30. September, 7.,
14., 21. und 28. Oktober 2000
den 60-stiindigen Fortbil-
dungskurs fiir Arzthelferin-
nen ,,Ambulantes Operieren”
mit Abschlusspriifung an.

Teilnehmen kénnen Arzthel-
fer/innen

¢ mit einer abgeschlossenen
Ausbildung in einer Praxis
mit der Zusatzbezeichnung
yambulantes Operieren”
oder

¢ mit einer mindestens zwei-
jihrigen Tatigkeit in einer
Praxis mit der oben genann-
ten Zusatzbezeichnung,.

Die Berufserfahrung darf
nicht linger als zehn Jahre
vor Beginn der Fortbildungs-
mafinahme  zuriickliegen.
Der Anmeldung ist eine Ar-
beitgeberbescheinigung iiber
die Erfillung der Teilnahme-
voraussetzungen beizufiigen.
Die Teilnahmegebiihr fiir die
gesamte  Fortbildungsmag-
nahme betragt 700,- DM.

Programm:

16. Septeriber 2000
Medizinische und strukturel-
le Grundlagen (8 Ustd.)

23. September 2000
Instrumenten- und Material-
kunde (§ Ustd.)

Hygiene (4 Ustd.)

30. Septetuber 2000
Hygiene (8 Ustd.)

7. Oktober 2000
Instrumentenaufbereitung
und Sterilisation (8 Ustd.)

14. Oktober 2000

Peri- und intraoperativer Ab-
lauf unter medizinischen
Aspekten (2 Ustd.)

Umgang mit Patienten und
Begleitpersonen (7 Ustd.)

21. Oktober 2000
Anisthesieverfahren (4 Ustd.)
Perioperative Notfille (S Ustd.)

28. Oktober 2000

Verwaltung und (rganisa-
tion (S Ustd.)
Dokumentation, Recht und
Arbeitsschutz (3 Ustd.)
Priifung (1 Ustd.)

Der Unterricht findet jeweils
in der Zeit von 9.30 bis 16.00
Uhi1/16.4S Uhr statt.

Weitere Informationen und
Anmeldung (schriftlich):
Walner-Schulen, Landsber-
gerstr. 68-76, 80339 Miin-
chen, Tel. 0 89/S 4095 50

Theorie-Seminar zum Erwerb des
Qualifikationsnachweises ,, Schutzimpfungen”

am 30. September 2000 in Miinchen

gemifl § 3 a der Weiterbildungsordnung fiir die Arzte/innen
Bayerns nach Beschiluss des Vorstandes der Bayerischen Landes-
drztekanmmer vorn 26. Februar 2000

Ort: Arztehaus Bayern, Miihlbaurstrafe 16, Miinchen

Nihere Informationen erhalten Interessenten bei:
Bayerische Landesirztekammer, Diana Kierner, Miihlbaur-
str. 16, 81677 Miinchen, Tel. 0 89/41 47-3 41,

E-Mail; d.kierner@blaek.de sowie

Ingeburg Koob, Tel. 0 89/41 47-2 67, Fax 0 89/41 47-8 31
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Fortbildungsveranstaltungen

Ankiindigungen von Fortbildungsveranstaltungen an:
Bayerische Landesdrztekammer, MiihlbaurstraRe 16, 81677 Miinchen,
Angelika Eschrich, Tel. 089/4147-248, Fax 089/4147-280
E-Mail: ankuendigungen@blaek.de

Allergologie

8./9. September 2000

in Pullach 3 @ pro Tag
»Kontaktallergie 2000“ Ver-
anstalter: Deutsche Kontakt-
allergie-Gruppe DKG in Zu-
sammenarbeit mit dem In-
formationsverbund Derma-
tologischer Kliniken (1VDK)
und der Arbeitsgemeinschaft
fir Berufs- und Umweltder-
matologie (ABD) Leitung:
Prof. D1, R, Breit, Dr. M. Aga-
thos Ort: Biirgerhaus in Pui-
lach bei Miinchen Auskunft:
Prof. Dr. R. Breit, Stidt. Kran-
kenhaus  Miinchen-5chwa-
bing, Kdlner Platz 1, 80804
Miinchen, Tel. O 89/30 68-
22 94, Fax 0 89/30 68-39 18
Anmeldung: AKM GmbH,
Alte Holstenstr. 1, 21031 Ham-
burg, Tel. 040/7 21 30 53, Fax
040/7 24 4587

Anasthesiologie

21./22, 5eptember 2000

in Erlangen 5@
#»TIVA-TCl-Workshops*® -
Standortbestimmung, klini-
sche Indikation, Pharmako-
logie, Dosierungskonzepte
zur Narkosesteuerung, Mo-
nitoring/Narkose im  ge-
schlossenen Regelkreis, Com-
putersimulationsprogramm,
postoperative Schmerzthera-
pie nach TIVA — Vortrige, kli-
nische Demonstrationen im
OP Veranstalter; Klinik fiir
Andsthesiologie der Univer-
sitat Erlangen-Niirnberg Lei-
tung: Prof. Dr. ]. 5chiittler, PD
Dr. 5. Albrecht Ort: Klinik fir
Anisthesiologie, Kranken-
hausstr. 12, 91054 Erlangen
Zeit: 21.9.: 16.30 bis 19 Uhr;
22.9.: 7.30 bis 15 Uhr An-

meldung: Klinik fiir Anidsthe-
siologie, PD Dr. 5. Albrecht,
Anschrift s. o., Fax 0 91 31/
85-3 91 51, Fax 0 91 31/85-
39161,

E-Mail: kongress@kfa.imed.
uni-erlangen.de,
http://www.anaesthesiologie.
med.uni-erlangen.de

9. bis 11. November 2000
in Miinchen
9. Internationaler Workshop
LNeuromonitoring in Anis-
thesie und Intensivmedizin®
der Steirisch-Bayerischen Ar-
beitsgemeinschaft fiir Neuro-
physiologie in der Andsthesie
und lntensivmedizin Veran-
stalter: Institut fiir Anisthe-
siologie der TU Miinchen im
Klinikum rechts der lIsar in
Zusammenarbeit mit der Kli-
“nik filr Anisthesiologie und
Intensivmedizin der Univer-

sitit Graz Leitung: Prof.
Dipl.-Phys. Dr. E. Kochs,
Miinchen; Prof. Dr G.

Schwarz, Prof. Dipl.-Ing. Dr.
G. Litscher, Graz Ort: 9.11.:
C.-F. v. Siemens-5tiftung Miin-
chen, Siidliches 5Schlofiron-
dell 23, Miinchen; 10./11.11.:
Lehrstuhl fir Informations-
technik im Maschinenwesen
der TU Miinchen, Boltz-
mannstr. 15, Garching bei
Miinchen Zeit: 9.11. 2 @& 16
Uhrs. t. bis 19.15 Uhr; 10.11.
3 @: 9 Uhrc. t. bis ca. 18 Uhr;
11.11. 2 @& 9 Uhr c. t. bis
12 Uhr Teilnahmegebiihr:
750/550 DM Anmeldung:
Prof. Dr. E. Kochs, Institut fiir
Andsthesiologie, Klinikum
rechts der lsar, lsmaninger
5tr. 22, 81675 Miinchen, Tel.
0 89/41 40-42 91, Fax O 89/
41 40-48 86,

E-Mail: E.F.Kochs@]rz.tu-
muenchen.de

Angiologie

30. September 2000

in Tegernsee 3e
28. Tegernseer angiologische
Fortbildung , Periphere arteri-
elle Durchblutungsstérungen
in der Praxis” mit praktischen
Ubungen Veranstalter: Ge-
faRinstitut Rottach-Egern
e. V. Leitung: Prof. Dr. M.
Marshall, Dr. E-X. Breu Ort:
Spengerweg 8, 83684 Tegemn-
see Anmeldung: Frau Ammer,
Anschrift s. o., Tel. 0 80 22/
12 18, Fax 0 80 22/15 75

Augenheilkunde

12./13. Oktoher 2000

in Miinchen 6@
»Orbita-Symposium® Veran-
stalter: Augenklinik, Klini-
kum Innenstadt der LMU
Miinchen Leitung: PD Dr. C.
Hintschich Ort: Hérsaal der
Augenklinik, Mathildenstr. 8,
80336 Miinchen Auskunft:
Augenklinik, Frau Buttinger,
Anschrifts, 0., Tel.089/51 60-
38 42, Fax 0 89/51 60-51 60

16. bis 20. Oktober 2000

in Miinchen 15 @
Kurs , Tropenophthalmolo-
gie 2000" Veranstalter: Au-
genklinik, Klinikum Innen-
stadt der LMU Miinchen
Leitung: Prof. Dr. V. Klauf§
Ort: Augenklinik, Mathilden-
str. 8, 80336 Miinchen An-
meldung: Sekretariat Prof.
Dr. V. Klauff, Anschrift s. o.,
Tel. O 89/51 60-38 24/38 26,
Fax 0 89/51 60-49 42, be-
grenzte Teilnehmerzahl

23. bis 27, Oktober 2000

in Miinchen 15 @
LRefraktionskurs  (5chober-
kurs)” Veranstalter: Augen-
klinik, Klinikum Innenstadt
der LMU Minchen Lei-
tung: Prof. Dr. D. Friedburg,
Prof. Dr. E. Hartmann, PD
Dr. K. Ludwig Ort: Hérsaal
der Augenklinik, Mathilden-
str. 8, Miinchen Anmeldung:
Berufsverband der Augen-
arzte  Deutschlands, Frau
Wagner, Tersteegenstr. 12,
40474 Diisseldorf, Tel. 02 11/
4303714

ANZEIGE:

Augen auf be
Praxiskauf!

Komplertldsungen fur Neweinrichtungen oder

Am Weiherfeld | = 94560 Newhausen/Degpendorf

Liegler —
Renovierung. Aus eigener Produktion.
Generalunternehmen der Extrakasie,

Seit uber 60 fahren

ZIE

<

i

Tel. 00 91 /9 98 070
Fax 09 91 7 9 98 02-99
e-maik: info ( riegler-design de
www.piegler-design de
A3, Aafaler Metten, Newhausen
Yerkaubibire: 81457 Hanchen
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21. his 23. Mérz 2001

in Miinchen 5@
65. Miinchner Ophthalmolo-
gen-Praktikum »Basiskurs
und Traumatologie” in Zu-
sammenarbeit mit der Alpen-
Adria-Community  Veran-
stalter: Augenklinik und
-poliklinik der TUM im Klini-
kum rechts der Isar Leitung:
Prof. Dr. M. Mertz Ort: Mi-
krobiologiekurssaal des Klini-
kums rechts der lIsar, 1sma-
ninger 5tr. 22, 81675 Miin-
chen Beginn: 21.3.: 8.30 Uhr,
Ende; 23.3. ca. 13 Uhr An-
meldung (schriftlich): Au-
genklinik der TUM im Klini-
kum rechts der lsar, Frau
Kihnbaum, Anschrift s. o.,
Fax (0 89) 41 40-49 36

Chirurgie

4. bis 6. Oktober 2000

in Miinchen 9@
V1il. Operationskurs , Arthro-
skopische und offene Schul-
terchirurgie”  Veranstalter:
Chirurgische Klinik und Poli-
klinik und Anatomische An-
stalt, Klinikum Innenstadt
der LMU Miinchen in Zu-
sammenarbeit mit der Deut-
schen Vereinigung fiir Schul-
ter- und Ellenbogenchirurgie
Leitung: Prof. Dr W.
Mutschler, PD Dr. E. Wiede-
mann Anmeldung: Kongress-
sekretariat der Chirurgischen
Klinik und Poliklinik, Frau
Meyer-Wehking, NuBbaum-
str. 20, 80336 Miinchen, Tel.
0 89/51 60-26 71, Fax 0 89/
51 60-27 45,

E-Mail: wiedeman@ch-i.
med.uni-muenchen.de

Diagnostische
Radiologie

Juli 2000

in Miinchen

1 @ pro Veranstaltung
Interdisziplindres Gefillkol-
loquium , Aktuelle interdiszi-
plindre Aspekte der Angiolo-
gie (Fallvorstellungen)” Ver-
anstalter: Institut fiir Radio-
logische Diagnostik - Radio-
logische Forschung - der

324

LMU Miinchen im Klinikum
GroBBhadern Ort: Demonstra-
tionsraum des Instituts fiir
Radiologische Diagnostik im
Klinikum Grofhadern, Mar-
chioninistr. 15, 81377 Miin-
chen Zeit: jeden Donnerstag
um 18 Uhrs. t. Auskunft; In-
stitut filr Radiologische Dia-
gnostik, Frau Hillmayr, An-
schrift s. o., Tel. 0 89/70 95-
46 22, Fax 0 89/70 95-46 27

Endokrinologie

22, Juli 2000
in Bayreuth

2e

»2. Bayreuther Diabetes-5ym-
posium” Veranstalter: Klinik
Herzoghdhe Bayreuth in Zu-
sammenarbeit mit der 1. Me-
dizinischen Klinik am Klini-
kum Bayreuth Leitung: PD
Dr. ]. Teuber, Prof. Dr. H. Lutz
Ort:  Klinik Herzoghdohe,
Kulmbacher 5tr. 103, 95445
Bayreuth Zeit: 9 Uhr s. t. bis
13 Uhr Anmeldung: Sekreta-
riat PD Dr. ], Teuber, Frau Bit-
termann, Klinik Herzoghéhe,
Anschrifts. 0., Tel.0921/4 02-
213, Fax 09 21/4 02-2 12

AiP

Frauenheilkunde
und Geburtshilfe

26. Juli 2000

in Regensburg 1@
LFortbildung der Frauenkli-
nik” Themen: Laser- und
photodynamische Therapie
bei Condylomata acuminata
— Neue Aspekte in Therapie
und Nachsorge gynikologi-
scher Malignome Veranstal-
ter: Frauenklinik der Klinik
St. Hedwig, Regensburg Lei-
tung: Frau PD Dr. B. Seelbach-
Gobel Ort: Horsaal der Klinik
St. Hedwig, Steinmetzstr. 1-3,
93049 Regensburg Beginn:
18 Uhr Anmeldung: Sekreta-
riat PD Dr. B. Seelbach-Gdbel,
Anschrifts. 0., Tel. 09 41/20 80-
201, Fax 09 41/20 80-2 15

Gastroenterologie

23. bis 25. Oktober 2000

in Erlangen 9@
»33. Erlanger Kurs fiir Endo-
skopie und Ultraschall” im
Vorprogramm des XXVIIL
Kongresses der Gesellschaft
fir Gastroenterologie in
Bayern e. V. Themen: EMR,
Stents, PTCD - Kontrastmit-

verbidnde) beachten.

statigt.

fiihrt werden.

Helga Miiller-Petter,

Arztinnen/Arzte im Praktikum

Fortbildungsveranstaltungen, die als Ausbildungsveran-
staltungen nach § 34c der Approbationsordnung emp-
fohlen werden, sind durch das Kiirzel AiP gekennzeichnet.

Da nicht alle als Ausbildungsveranstaltungen anrechenba-
ren Fortbildungsveranstaltungen hier versffentlicht wer-
den koénnen, sollten Arztinnen/Arzte im Praktikum auch
andere regionale und tiberregionale Fortbildungsankiindi-
gungen (zum Beispiel der Arztlichen Kreisverbdnde, der
wissenschaftlichen Gesellschaften und drztlichen Berufs-

Die Teilnahme wird vom Veranstalter im AiP-Ausweis be-

Besonders empfohlen wird die Teilnahme an zwei berufs-
kundlichen Veranstaltungen, die von der Bayerischen Lan-
desirztekammer, an einem Tag zusammengefasst, durchge-

Der nichste Termin: 27. September 2000 in Miinchen

Auskunft und Anmeldung (schriftlich erforderlich):
Bayerische
Miihlbaurstr. 16, 81677 Miinchen, Tel. 089/4147-232,
Fax 089/4147-879, E-Mail: aip@blaek.de

Landesdrztekammer,
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A R N R TN (T Y O R TR

tel-Ultraschall — Endosono-
graphie - ,Hands-on” EASIE-
Training-Corner -  Ultra-
schall-Punktionskurse - Vi-
deo-Kasuistiken und ,Pit-
falls* - Live-Demonstratio-
nen diagnostischer und in-
terventioneller Verfahren in
Endoskopie und Ultraschall
Veranstalter: Medizinische
Klinik 1 mit Poliklinik der
Universitit Erlangen-Niirn-
berg Leitung: Prof. Dr. E. G.
Hahn, PD Dr. D. Becker, PD
Dr.]. Hochberger Ort: Horsile
der Medizinischen Kliniken,
Ostliche Stadtmauerstr. 11
und Funktionsabteilungen
der Medizinischen Klinik 1,
Krankenhausstr, 12, 91054
Erlangen Zeit: tiglich 8.30 bis
18 Uhr Teilnahmegebiihr:
350/130 DM; begrenzte Teil-
nehmerzahl  Anmeldung:
Kongressbiiro der Medizini-
schen Klinik 1, Michaela Ha-
nisch, Anschrift s. o., Tel.
091 31/85-3 33 74, Fax/Band
091 31/85-3 63 27, Intemnet:
http://www.uni-erlangen.de/
med1/weiterbildung

26, Oktober 2000
in Erlangen

3e

35. Tagung ,Praktische Gas-
troenterologie und Hepatolo-
gie — Standards 2000” Veran-
stalter: Medizinische Klinik 1
mit Poliklinik der Universitdt
Erlangen-Niirnberg Leitung:
Prof. Dr. E. G. Hahn, PD Dr. T.
Schneider, Prof. Dr. Dr. D.
Schuppan Ort: Kleiner Saal
der Heinrich-Lades-Halle,
Rathausplatz, Erlangen Zeit:
9 bis ca. 18 Uhr Teilnahme-
gebiihr: 30 DM; AiPs und
Studenten kostenfrei (mit
Ausweis) Anmeldung: Kon-
gressbiiro der Medizinischen
Klinik 1, Michaela Hanisch,
Krankenhausstr. 12, 91054 Fr-
langen, Tel. 091 31/85-3 33 74,
Fax/Band 0 91 31/85-3 63 27

AiP

26. bis 28. Oktober 2000

in Erlangen

»XXVIIL. Kongress der Gesell-
schaft fiir Gastroenterologie
in Bayern” — Kongresseroff-
nung am 26.10. (19 Uhrs. t.
| @) - Hauptthemen des wis-
senschaftlichen Programms
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am 27.und 28.10. AiP 3 @ pro
Tag: Grundlagen der Gas-
troenterologie — Telemedizin
live — Fortschritte der gas-
troenterologischen Diagno-
stik und Therapie - Fort-
schritte der gastroenterolo-
gischen Onkologie - Gas-
troenterologische Praxis Ver-
anstalter: Gesellschaft fir
Gastroenterologie in Bayern
e. V. Leitung: Prof. Dr. E. G.
Hahn Ort: Heinrich-Lades-
Halle, Rathausplatz, Erlangen
Auskunft: Prof. Dr. E. G.
Hahn, Medizinische Klinik 1
mit Poliklinik, Krankenhaus-
str. 12, 91054 Erlangen, Tel.
0 91 31/85-3 33 62, Fax
091 31/85-3 69 09,

E-Mail: eckhart.hahn@med].
imed.uni-erlangen.de
Anmeldung: HINTE Mes-
se- und Ausstellungs-GmbH,
Esther Kélmel, Postfach 29 48,
76016 Karlsruhe, Tel. 07 21/
931 33-84, Fax 07 21/9 31 33-
81, E-Mail:
ekoelmel@hinte-messe.de

Geriatrie

19, Juli 2000
in Hindelang
1®

,Stiirze Im Alter — Patienten
vor und nach Schenkelhals-
fraktur” Veranstalter: Allgiu
Clinic, Abteilung fiir geriatri-
sche Rehabilitation Leitung:
Dr. Runge, Esslingen; Dr. R.
Treiber, Hindelang Ort: All-
gidu Clinic Hindelang, Ger-
berweg 6, 87541 Hindelang
Beginn: 20 Uhr Auskunft:
Sekretariat Dr. R. Treiber, An-
schrift s. 0., Tel. 0 83 24/8 98-
1384

AiP

26. Juli 2000

in Neuburg AiP
1@
~Pankreaserkrankungen”
Veranstalter:  Gerlatrische

Fachklinik Neuburg Leitung:
Dr. N.-R. Siegel, Neuburg;
Prof. Dr. Klér, Giessen Ort:
Konferenzraum des Geriatrie-
zentrums Neuburg, Bahnhof-
str. B 107, 86633 Neuburg/
Donau Beginn: 19 Uhr s. t.
Auskunft: Sekretariat Dr. N.-
R. Siegel, Anschrift s. 0., Tel.
0 84 31/5 80-1 07

Hals-Nasen-
Ohrenheilkunde

13. September 2000

in Miinchen 2e
»Therapiekonzepte bei Haut-
tumoren im Kopf-Hals-Be-
reich (interdisziplindr)” Lei-
tung: Prof. Dr. E. Kastenbauer
Ort: Horsaal 11 im Klinikum
Grofhadern, Marchioninistr.
15, 81377 Miinchen Zeit: 14
bis 18 Uhr Anskunft: PD Dr.
G. Rasp/Dr. R. Jund und Se-
kretariat der HNO-Klinik und
Poliklinik, Anschrift s. o., Tel.
0 89/7095-38 67 oder -38 73,
Fax 0 89/70 95-88 25,
E-Mail: mbherzog@hno.med.
uni-muenchen.de

Handchirurgie

6./7. September 2000

in Miinchen 69
2. Miinchner Handchirur-
gischer Operationskurs fiir
Jlappenplastiken an der
Hand” mit Praparieriibungen
Veranstalter: Abteilung fiir
Plastische und Handchirur-
gie, Chirurgische Klinik und
Poliklinik in Zusammenar-
beit mit der Anatomischen
Anstalt, Klinikum Innenstadt
der LMU Miinchen Leitung:
Prof. Dr. W. Stock, Prof. Dr. R.
Putz Ort: Anatomische An-
stalt, Pettenkoferstr. 11, Miin-
chen Anmeldung: Sekreta-
riat Prof. Dr. W. Stock, Plasti-
sche und Handchirurgie,
Nufibaumstr. 20, 80336 Miin-
chen, Tel. 0 89/51 60-26 97,
Fax 0 89/S1 60-44 01,
E-Mail: kantelhardt@ch-i.
med.uni-muenchen.de

Homdopathie

22. bis 24. September 2000
in Milnchen 3 @ pro Tag
»,Materia medica anhand von
Videofillen” Veranstalter:
Krankenhaus fiir Naturheil-
weisen Leitung: Dr. A, Wolfel
Ort: Horsaal des Kranken-
hauses fiir Naturheilweisen,
Sanatoriumsplatz 2, 81545
Miinchen Anmeldung: Dr. A,
wholfel, Krankenhaus fiir Na-
turheilweisen, Anschrift s. o.,
Tel. 0 89/6 25 05-4 48, Fax
0 89/6 25 05-4 60

Innere Medizin

6. bis 8. Oktober 2000

in Wiirzburg Se
Kursus , Internistische Inten-
sivmedizin = Techniken und
spezielle Therapien” Ver-
anstalter: Medizinische Kli-
nik, Klinikum der Universi-
tit Wiirzburg Leitung: Prof.
Dr. H. Langenfeld, Dr. G.
Burrows Ort: Pfarrsaal St. Jo-
sef, Matterstockstr. 39, Wiirz-
burg Zeit: 6.10.: 14 Uhr s. t.
bis 18.30 Uhr, 7.10.: 8 Uhr
5. t. bis 19 Uhr, 8.10.: 9 Uhr
s. t. bis 17.30 Uhr Teilnah-
megehiihr: 690/600/150 DM;
begrenzte  Teilnehmerzahl
Anmeldung (schriftlich): Dr.
G. Burrows, Medizinische Kli-
nik, Josef-Schneider-Str. 2,
97080 Wiirzburg, Tel. 09 31/
2 01-31 24, Fax 09 31/2 01-
27 68, E-Mail: G.Burrows@
medizin.uni-wuerzburg.de

Kardiologie

19. Juli 2000

in Miinchen AiP
2e

Bogenhausener Kardiologi-

sches Kolloquium ,,Diuretika
2000 — Welche Rolle spielen
die Diuretika in der kardio-
vaskuliren Medizin heute?”
Veranstalter: Stidt. Kranken-
haus Miinchen-Bogenhau-
sen, 1. Medizinische Abtei-
lung - Kardiologie und Pneu-
mologie Leitung: Prof. Dr. W,
Delius, Dr. D. Antoni Ort:
Konferenzraum im Stddt.
Krankenhaus Bogenhausen,
EnglschalkingerStr. 77, 81925

Miinchen Beginn: 18.30 Uhr
Auskunft: Sekretariat Prof.
Dr. W. Delius, 1. Medizinische
Abteilung, Anschrift s. o., Tel.
0 89/92 70-20 70

Kinderheilkunde

22. Juli 2000

in Miinchen 2e
JEndokrinologie-Fortbildung”
Veranstalter:  Kinderklinik
im Dr. von Haunerschen Kin-
derspital der LMU Miinchen,
Pidiatrische Endokrinologie,
Klinikum Innenstadt Lei-
tung: Prof. Dr. H. P. Schwarz
Ort: Grofler Horsaal der Kin-
derklinik, Lindwurmstr. 4,
80337 Miinchen Zeit: 10 bis
13 Uhr Anmeldung (schrift-
lich): Sekretariat Endokrino-
logie, Frau Rudolph, Kinder-
klinik im Dr. von Hauner-
schen Kinderspital, Anschrift
5. 0., Fax 0 89/51 60-47 84

23. September 2000
in Wiirzburg

2e®

L2Husten — Diagnostik und
Therapie bei Kindern und Er-
wachsenen” im Rahmen des
3. Deutschen Lungentages
Veranstalter:  Kinderklinik
und Poliklinik in Zusammen-
arbeit mit der Medizinischen
Universitdtsklinik - Schwer-
punkt Pneumologie - der
Universitit Wiirzburg und
der Abteilung fiir Innere Me-
dizin der Missionsdrztlichen
Klinik Wiirzburg Leitung: 'D
Dr. A, Hebestreit Ort: Horsaal
der Kinderklinik, Wilrzburg
Zeit: 9 Uhr s. t. bis 13 Uhr

AiP

ANZEIGE:
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Auskunft: PD Dr. A. Hebe-
streit, Kinderklinik, Josef-
Schneider-Str. 2, 97080 Wiirz-
burg, Tel. 09 31/2 01-58 32,
Fax 09 31/2 01-58 33,
E-Mail: Hebestreit@mail.uni-
wuerzburg.de

19./20, Oktober 2000

in Wiirzburg

»150 Jahr-Feler der Univer-
sitatskinderklinik Wiirzburg”
Veranstalter: Kinderklinik
und Poliklinik der Universitit
Wiirzburg Leitung: Prof. Dr.
Ch. P. Speer Ort: 19.10. (Be-
ginn: 19.30 Uhr): Festabend
auf der Feste Marienberg,
20.10. AiP: Symposium im
Congress Centrum, Pleicher-
torstr. S, Wiirzburg Zeit:
20.10. 3 @: 8.30 bis 17.30 Uhr
Auskunft: Prof. Dr. Ch. P
Speer, Kinderklinik, Josef-
Schneider-Str. 2, 97080 Wiirz-
burg, Tel. 09 31/2 01-58 31,
Fax 09 31/2 01-58 33,
E-Mail: Speer@mail.uni-
wuerzburg.de

Anmeldung: ABC Caongress
Service, Frau Minarik, Arber-
str. 18, 81679 Miinchen, Tel.
0 89/23 11 50 1S, Fax 0 89/
263167

Kinder- und
Jugendpsychiatrie

15./16. September 2000

in Miinchen 6@
17. Symposion ,{Tber Phan-
tasieren und Denken und die
Anfinge psychischen Le-
bens” Veranstalter: Polikii-
nik fiir Kinder- und Jugend-
psychotherapie der TU Miin-
chen Leitung: Prof. Dr. Dr. J.
Stork Ort: Literaturhaus am
Salvatorplatz, Miinchen Zeit:
ganztigig Auskunft: Sekreta-
riat Prof. Dr. Dr. ]. Stork,
Biedersteiner Str. 29, 80802
Miinchen, Tel. 0 89/41 40-
33 41 oder -33 45, Fax 0 89/
41 40-33 39,

E-Mail: kijpsy@sun2.med.tu-
muenchen.de

6./7, Oktober 2000

in Niirnberg

Kolloquium ,Kindheit und
Trauma*” (Vortrdge und Work-
shops) Veranstalter: Klinik
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Veranstaltungen der Deutschen Akademie
fiir Entwicklungs-Rehabilitation e. V.

Die Deutsche Akademie fiir Entwicklungs-Rehabilitation fihrt lau-
fend Kurse, Seminare, Kongresse und Lehrginge durch. Das aus-
fithrliche Jahresprogrammm 2000 kann angeforder1 werden bei:

Deutsche Akademie fiir Eniwicktungs-Rehabilitation im Kinder-
zenlrum Muanchen, Heiglhofsir, 63, 81377 Miinchen, Tel. 0 89/
7 1009-2 39 oder -237, Fax 0 89/7 19 28 27

fir Kinder- und Jugendpsy-
chiatrie — Psychotherapie im
Klinikum Niirnberg Leitung:
Prof. Dr. J. Wiesse Ort: Uni-
versitat Erlangen-Niirnberg,
WISO-Fakultitsgebiude, Fin-
delgasse 9, Niirnberg Beginn:
6.10. 1 @: 19 Uhr c. t. Zeit:
7.10.3 @: 8.45 bis 17 Uhr Teil-
nahmegebiihr: 90 DM, be-
grenzte Teilnehmerzahl Aus-
Kkunft: Prof, Dr. J. Wiesse und
Dipl.-Psych. L. Koch-Kneidl,
Tel. 09 11/3 98-31 17 Anmel-
dung: Sekretariat Prof. Dr. J.
Wiesse, Traudl Alwon, Kli-
nikum, Prof.-Ernst-Nathan-
Str. 6, 90419 Niirnberg, Tel.
0911/398-2892, Fax 69 11/
398-32 61,

E-Mail: Kujp@klinikum-
nuernberg.de

Mikrobiologie
und Infektions-
epidemiologie

19. Juli 2000
in Erlangen
2@
»Diagnostik bei Infektionen -
was, wann, wie?” Veranstal-
ter: Institut fur Klinische und
Molekulare Virologie in Zu-
sammenarbeit mit dem Insti-
tut fiir Klinische Mikrobiolo-
gie, Immunologie und Hygi-
ene der Universitit Erfangen-
Niirnberg Leitung: Prof. Dr.
B. Fleckenstein, Prof, Dr. M.
Réllinghoff Ort: Grofer Hor-
saal der Kinderklinik, Losch-
gestr. 15 Erlangen Beginn:
19 Uhr c. t. Auskunft: Dr, B.
Schmidt, Institut fiir Klini-
sche und Molekulare Virolo-
gie, Schlofigarten 4, 91054
Erlangen, Tel. 0 91 31/8s-
2 27 62 oder -2 40 10, Fax
0 91 31/85-2 64 8S; Anmel-
dung nicht erforderlich

AiP
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19. Juli 2000
in Wiirzhurg
1@

Klinisch-infektiologisches Se-
minar ,Systemische Pilzin-
fektionen - neue Aspekte zur
Pathogenese, Klinik und The-
rapie” Veranstalter: Institut
fiir Virologie und Immunbio-
logie und Institut fiir Hygie-
ne und Mikrobiologie der Uni-
versitit Wiirzburg Leitung:
Prof. Dr. V. ter Meulen, Prof.
Dr. M. Frosch Ort: Hoérsaal des
Instituts fiir Rechtsmedizin,
Versbacher Str. 3, Wiirzburg
Zeit: 19 Uhrs. t. bis 21.30 Uhr
Auskunft: Sekretariat Prof.
Dr. V. ter Meulen, Institut fir
Virologie und lmmunbiolo-
gie, Versbacher Str. 7, 97078
Wiirzburg, Tel. 09 31/ 2 01-
59 55, Fax 09 31/2 01-39 34

Naturheil-
verfahren

Herbst 2000

in Bad Grénenbach
Weiterbildungskurse zur Er-
langung der Zusatzbezeich-
nung ,Naturheilverfahren* -
Kurs 4: 29.9.-3.10. {orthopi-
diespezifisch) - Kompakt-
kurs: 10.-18.12. Leitung: Dr.
F. Milz Auskunnft: Arztliche
Fortbildungsakademie, Zie-
gelberger Str. 3, 87730 Bad
Gronenbach, Tel. 0 83 34/
98 48 48, Fax 0 83 34/98 48 49,
E-Mail: info@dr-milz.de

AiP

Nephrologie

18. Juli 2000
in Regensburg
1@

»42. Treffen des Nephrologi-
schen Arbeitskreises” The-
men: Impfstrategien und
Impferfolg bei Dialysepatien-
ten und Transplantierten -
Aktuelle Transplantationen —

AiP

Fallberichte Veranstalter: Kli-
nik und Poliklinik fiir Innere
Medizin 11, Klinikum der Uni-
versitdt Regensburg Leitung:
Prof. Dr. B. Krimer Ort: Klei-
ner Horsaal des Klinikums,
Franz-Josef-Straufi-Allee 11,
93053 Regensburg Beginn:
19 Uhr Auskunft: Sekretariat
Prof. Dr. B. Krdmer, Anschrift
s.0., Tel. 09 41/9 44-73 01

24. Juli 2000

in Miinchen 1@
60. Sitzung des Nephrologi-
schen Forums Miinchen ,Fel-
lows' Night” Veranstalter:
Nephrologisches Forum
Miinchen Leitung: Prof. Dr.
H. Holzgreve, Miinchen Ort:
Kleiner Hérsaal des Physiolo-
gischen Institutes, Pettenko-
ferstr. 12, Miinchen Zeit:
18.30 bis 21 Uhr Auskunft:
Sekretariat Prof. Dr. K. Thu-
rau, Anschrift s. o., Tel. 0 89/
59 96-5 28, Fax 089/5996-5 32

Neurologie

Sommersemester 2000

in Miinchen

1 @ pro Veranstaltung
»~Neurobiologische Kolloqui-
en” 20.7.: Diffusionsbildge-
bung: Anwendungsmoglich-
keiten, respektive bei der Hirn-
ischimie 27.7.: Behandlung
der progredienten MS: Aktu-
elle Datenlage und Perspekti-
ven Veranstalter: Neurologi-
sche Klinik, Institut fiir Neu-
ropathologie, Neurochirurgi-
sche Klinik, Abteilung fiir Neu-
roradiologie und Institut fiir
Klinische Neuroimmunolo-
gie der LMU Miinchen im Kli-
nikum GroRBhadern Ort: Hor-
saal 1 im Klinikum Grofiha-
dern, Marchioninistr. 15, Miin-
chen Beginn: 18 Uhrs. t.; An-
meldung nicht erforderlich

9. September 2000

in Miinchen kX J
+EEG-Seminar” Veranstalter:
Neurologische Klinik und Po-
liklinik der LMU Miinchen im
Klinikum Groffhadern Lei-
tung: PD Dr. 8. Noachtar Ort:
Horsaal 1 im Klinikum Grof8-
hadern, Marchioninistr. 15,
81377 Miinchen Zeit: 10 Uhr



s. t. bis ca. 17 Uhr Anmel-
dung: Sekretariat PD Dr, S.
Noachtar, Neurologische Kli-
nik, Anschrift s. 0., Tel. 0 89/
70 95-26 85, Fax 0 89/70 95-
36 77

Notfallmedizin

19. Juli 2000
in Schongau
1@
»vergiftungsnotfall” Veran-
stalter: Notarztverein Schon-
gaue. V. Leitung: Dr. E J. Un-
terburger, Schongau; Prof. Dr.
Th. Zilker, Miinchen Ort:
8RK-Haus, Wilhelm-Ké&hler-
Str. 48, Schongau Zeit: 19.30
bis 21.30 Uhr Auskunft: Dr.
E J. Unterburger, Kranken-
haus, Marie-Eberth-5tr. 6,
86956 Schongau, Tel. 088 61/
215-0,Fax08861/215-687,
E-Mail: ubu31@web.de

AiP

7. Oktober 2000

in Wiirzburg 10
JNotfalltraining im Wiirzbur-
ger Andsthesie- und Notfallsi-
mulator” - Spezielle Notfille
— Komplikationen und Fall-
stricke der Notfallversorgung
am kiinstlichen Patienten
Veranstalter: Klinik fiir Ands-
thesiologie der Universitat
Wiirzburg Leitung: Prof. Dr.
N. Roewer Anmeldung: Se-
kretariat Prof. 1. N. Roewer,
Frau Endres und Dr. H. Ku-
nigk, Klinik fiir Andsthesiolo-
gie, Josef-Schneider-Str. 2,
97080 Wiirzburg, Tel. 09 31/
2 01-51 22 oder -33 43, Fax
09 31/2 01-51 29,

E-Mail: aendres@anaesthesie.
uni-wuerzburg.de

12. bis 15. Oktober 2000

in Wiirzburg 3 @ pro Tag
18. Tagung ,Notfallmedizin
2000”" - Probleme der Luft-
und 8odenrettung Veranstal-
ter: Arbeitsgemeinschaft der
in Bayern tatigen Notidrzte
{agbn) Leitung: Prof. Dr. P. Se-
frin Ort: Congress Centrum,
Pleichertorstr. 5, Wiirzburg
Anmeldung: aghn, Frau Gotz,
Josef-Schneider-5tr. 2, 97080
Wiirzburg, Tel. 09 31/2 01-
51 28, Fax 09 31/2 01-33 54,
E-Mail: Sefrsekri@anaesthesie.
uni-wuerzburg.de

Onkologie

26. Juli 2000

in Miinnerstadt AiP
2@

LLProblemlosungen bei der

Therapie von Tumorpatien-
ten” Veranstalter: Klinik Mi-
chelsberg, Miinnerstadt Lei-
tung: Dr. M. Jachmann Ort:
Klinik Michelsberg, Michels-
berg 1, 97702 Miinnerstadt
Beginn: 15 Uhr c. t. Anmel-
dung: Chefarztsekretariat Dr.

M. Jachmann, Anschrift s. o., -

Tel. 0 97 33/62-2 10, Fax
0 97 33/62-2 83

10. Angust 2000
in Oberaudorf
zZe
Lnterdisziplindres Konsilium
mit Fallbesprechungen” Ver-
anstalter; Onkologische Kli-
nik 8ad Trissl im Tumorzen-
trum Miinchen an den Medi-
zinischen Fakultiten der
LMU Miinchen und der TU
Miinchen Leitung: Prof. Dr.
Ch. Clemm Ort: Konferenz-
raum in der Onkologischen
Klinik 8ad Trissl, Bad Trissl-
Str. 73, 83080 Oberaudorf Be-
ginn: 14 Uhr s. t. Anmel-
dung: Sekretariat der Onko-
logischen Klinik, Anschrift
s.0., Tel. 08033/202 85, nach
Anmeldung besteht die Mog-
lichkeit der Vorstellung von
Problempatienten  teilneh-
mender Arzte
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Orthopaidie

29. September bis

1. Oktober 2000 in
Bernau-Felden/Chiemsee

3 ® pro Tag

1. Diagnostik-Forum ,Der
Rumpf als Bewegungsorgan”
Veranstalter: Medical Park
Chiemsee Leitung: Prof. Dr.
H. Krahl, Bernau; Prof. Dr. K.
8ohndorf, Augsburg; Prof. Dr.
G.-P. Briijggemann, Kéln Ort:
Klinik Chiemseewinkel, 8ir-
kenallee 41, Bernau-Felden
am Chiemsee Teilnahmege-
biilir: 350/400 DM Anmel-
dung: Sekretariat Prof. Dr
H. Krahl, Anschrift s. o., Tel.
08051/801-6 72, Fax 0 80 51/
501-675

5. bis 7. Oktober 2000

in Miinchen 9@
Workshop , Endoprothesen-
wechsel Hiftgelenk” Veran-
stalter: Klinik fiir Orthopidie
und Sportorthopddie der TU
Miinchen, Klinikum rechts
der lsar Leitung: Prof. Dr. R.
Gradinger, P> Dr. W. Mittel-
meier Ort: Zentrale Hoch-
schulsportanlage, Connolly-
str. 32, Miinchen Anmel-
dung: Klinik fiir Orthopdidie
und Sportorthopadie, Klini-
kum rechts der 1sar, Ismanin-
ger 5tr. 22, 81675 Miinchen,
Tel. 0 89/41 40-52 89, Fax
0 89/41 40-72 42,

E-Mail: orthoinfo@lrz.tum.de

Pharmakologie
und Toxikologie

25, Juli 2000

in Regensburg l®
Klinisch-Pharmakologisches
Kolloquium ,Hereditdre und
arzneimittelinduzierte Ver-
lingerung der QT.-Zeit Ver-
anstalter: Klinische Pharma-
kologie/Psychopharmakolo-
gle, Klinik und Poliklinik fiir
Psychiatrie der Universitat
Regensburg Leitung: PD Dr.
Dr. E. Haen Ort: Grofier Kon-
ferenzraum, Bezirksklinikum,
Universitdtsstr. 84 (Direkti-
onsgebaude), 93053 Regens-
burg Beginn: 19 Uhrs. t. Aus-
kunft: Sekretariat PD Dr. Dr.
E.Haen, Andrea Pielmeier-Ul-
rich, Bezirksklinikum, An-
schrift s. 0., Tel. 09 41/9 41-
20 61, Fax 09 41/9 41-20 65,
E-Mail:  andrea.pielmeier@
klinik.uni-regensburg.de,
Anmeldung nicht erforder-
lich

Plastische
Chirurgie

8./9. September 2000

in Miinchen 6@
4, Miinchner Plastisch-Chir-
urgischer Operationskurs fiir
LLappenplastiken” mit Pra-
parieriibungen Veranstalter:
Abteilung fiir Plastische und
Handchirurgie, Chirurgische
Klinik und Poliklinik in Zu-
sammenarbeit mit der Anato-
mischen Anstalt, Klinikum
Innenstadt der IMU Miin-

FORTBILDUNG

chen Leitung: Prof. Dr. W.
Stock, Prof. Dr. R. Putz Ort:
Anatomische Anstalt der
LMU, Pettenkoferstr. 11,
Miinchen Anmeldung: Se-
kretariat Prof. Dr. W, Stock,
Plastische und Handchirur-
gie, Nufibaumstr. 20, 80336
Miinchen, Tel. 0 89/51 60-
26 97, Fax 0 89/51 60-44 01,
E-Mail: kantelhardt@ch-i.
med.uni-muenchen.de

9. bis 12. Oktcher 2000

in Miinchen 12 @
24. Praktischer Kurs ,Mikro-
chirurgie der GefaBe und Ner-
ven” Veranstalter: Abteilung
fiir Plastische und Wiederher-
stellungschirurgie der TU
Miinchen im Klinikum rechts
der Isar Leitung: Prof. Dr. E.
Siemer Ort: Klinikum rechts
der lsar, lsmaninger Str. 22,
81675 Miinchen Anmel-
dung: Sekretariat Prof. Dr. E.
Biemer, Frau Maljarik, Klini-
kum rechts der Isar, Anschrift
s. 0., Tel. 089/ 41 40-21 69
oder -21 71, Fax 0 89/41 40-
48 69,

E-Mail: plast.biemer@lrz.tu-
muenchen.de

Pneumologie

16. September 2000

in Bad Reichenhall 1@
Seminar ,Lungenfunktions-
diagnostik” Veranstalter: Re-
ha-Klinik Prinzregent Luit-
pold, Bad Reichenhall Lei-
tung: Dr. J. Kerschl Ort: Kon-
ferenzraum und Lungen-
funktionslabor der Reha-Kli-
nik, Traunfeldstr. 13, 83435
8ad Reichenhall Zeit: 10 bis
17 Uhr; begrenzte Teilneh-
merzahl Teilnahmegebiihr:
120/70 DM Anmeldung (er-
forderlich): Sekretariat Dr. J.
Kerschl, Anschrift s. o., Tel.
08651/77 4411, Fax 086 51/
77 44 16

29./30. September 2000

in Miinchen 5@
DGP-Postgraduierten-Semi-
nar »Bronchialkarzinom”
Kurs C Thema: Therapie des
kleinzelligen Bronchialkarzi-
noms Veranstalter: Deutsche
Gesellschaft fiir Pneumolo-
gie, Sektlon onkologische
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Pneumologie Leitung und
Anmeldung  (schriftlich):
Prof. Dr. R. M. Huber, Medi-
zinische Klinik - Pneumolo-
gie —, Klinikum Innenstadt
der LMU Miinchen, Ziems-
senstr. 1, 80336 Miinchen,
Fax 089/51 60-49 05,
E-Mail:  pneumologie@med
inn.med.uni-muenchen.de

Psychiatrie und
Psychotherapie

18. Juli 2000

in Gabersee 1@
»Bilder des Geistes: Funktio-
nelle und biochemische 8ild-
gebung am 8eispiel der Schi-
zophrenien”  Veranstalter:
Bezirkskrankenhaus Gaber-
see Leitung: Prof. Dr. G. Laux
Ort: Horsaal der Kranken-
pflegeschule,  Bezirkskran-
kenhaus Gabersee, 83512
Wasserburg/Inn Beginn: 17
Uhr Auskunft: Sekretariat
Prof. Dr. G. Laux, Frau Ried],
Anschrifts.o.,, Tel.08071/71-
215 Fax08071/71-3 18

Sommersemester 2000

in Miinchen 1@
»Seminar fiir 8iologische Psy-
chiatrie” 24.7.: Neurobiolo-
gie der Schmerzverarbeitung
Veranstalter: Psychiatrische
Klinik und Poliklinik, Klini-
kum Innenstadt der LMU
Miinchen, Neurochemische
Abteilung Leitung: Prof, Dr.
M. Ackenheil, Prof. Dr. B.
Bondy, Dr. M. ]. Schwarz, Dr.
L. Zill Ort: Bibliothek der Psy-
chiatrischen Klinik (2. Stock,
Altbau), Nufbaumstr. 7,
80336 Miinchen Zeit: 16 Uhr
s. t. bis 17 Uhr Auskunft: Dr.
M. J. Schwarz, Anschrift s. o.,
Tel. 0 89/51 60-27 61; An-
meldung nicht erforderlich

Psychotherapie

2. Halbjahr 2000

in Miinchen
»Patientenzentrierte Selbster-
fahrung” VT, 35 Dst., Beginn:
16.7.und 24.9. - ,Coach-und
Mentorenausbildung”  Be-
ginn: 26.7./ 23.9./ 18.10. Lei-
tung: Dipl.-Psych. H.-U.
Schachtner Ort und Anmel-
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dung: Praxis H.-U. Schacht-
ner, Occamstr. 2, 80802 Miin-
chen, Tel. 0 89/54 55 82 38,
Fax 0 89/55 74 43

20./21. Oktober 2000

in Wiirzburg 3 @ pro Tag
10. Wiirzburger Therapeuti-
sche Gesprache ,Psychoso-
matische Storungen - Ursa-
chen, Erkennung, Behand-
lung” Veranstalter: Psycho-
therapeutisches Kolleg Wiirz-
burg e. V. Leitung: Prof. Dr.
G. Nissen Auskunft: Dr. F,
Badura, Psychotherapeuti-
sches Kolleg, Obernauer Str.
30, 63739 Aschaffenburg, Fax
0 60 21/32 56 59,

E-Mail: frankbadura@ngi.de

Rheumatologie

19, Juli 2000

in Miinchen 1@
»Bogenhausener Rheumakol-
loquium” Veranstalter: Stidt.
Krankenhaus Miinchen-Bo-
genhausen, 4. Medizinische
Abteilung, Klinische Immun-
ologie, Rheumatologie Lei-
tung: Prof. Dr. K. Helmke Ort;
Grofler Horsaal im  Stidt.
Krankenhaus Miinchen-Bo-
genhausen, Englschalkinger
Str. 77, 81925 Miinchen Zeit:
16.30 bis 18 Uhr Auskunft:
Sekretarlat Prof. Dr. K. Helm-
ke, Anschrift s. o., Tel, 0 89/
92 70-21 00, Fax 0 89/92 70-
26 06

Sonographie

August 2000

in Miinchen 13 ® pro Kurs
»Ultraschalldiagnostik in der
Inneren Medizin und Allge-
meinmedizin® ~ Grundkurs;
3.-6.8., Aufbaukurs: 24.-27.8.
- nach der Ultraschall-Ver-
einbarung der K8V Veran-
stalter: Medizinlsche Klinik
111 der LMU Miinchen im Kli-
nikum Grofihadern Leitung:
Dr. G. Brehm Ort: Horsaal 1V

im Klinikum Groffhadern,
Marchioninistr. 15, 81377
Miinchen; begrenzte Teilneh-
merzahl Anmeldung: Sono-
graphie Medizinische Klinik
1II, Klinikum Grofihadern,
Anschrifts. o., Tel. 089/7095-
25 11, Fax 0 89/70 95-88 75

18. bis 23. September 2000
in Miinchen

»22. Woche flr chirurgische
Sonographie im Klinikum
Grofihademn ,, - Chirurgische
Sonographie nach der Ultra-
schall-Vereinbarung der KBV
- Grundkurs 13 @: 18.-21.9,,
Aufbaukurs 13 @: 20.-23.9.,
Abschlusskurs 7 @: 14./15.9.
Veranstalter: Chirurgische
Klinik und Poliklinik der
LMU Miinchen im Klinikum
Grofhadern Leitung: Prof.
Dr. E W, Schildberg, Dr. H. O.
Steitz Ort: Horsaaltrakt im
Klinikum Gro8hadern, Mar-
chioninistr. 15, 81377 Miin-
chen Teilnahmegebiihr:
Grund- und Aufbaukurs je-
weils 750 DM, Abschlusskurs
550 DM; begrenzte Teilneh-
merzahl Anmeldung: Chir-
urgische Klinik im Klinikum
Groffhadern, Dr, H. O, Steitz
und Frau Haberkamp, An-
schrift s. 0., Tel. 0 89/70 95-
25 10, Fax 0 89/70 95-88 93

21. bis 24. September 2000
in Miinchen 13e
»3eminar fiir Ultraschalldia-
gnostik” Abdomen, Retrope-
ritoneum (einschl. Urogeni-
talorgane), Thorax, Schild-
driise — Grundkurs nach der
Ultraschall-Vereinbarung der
K8V Veranstalter: Stidt. Kran-
kenhaus Miinchen-Neuper-
lach, 1. Medizinische Abtei-
lung gemeinsam mit dem
Stadt. Krankenhaus Miinchen-
Schwabing, III. Medizinische
Abteilung Leitung: Dr. P. Ban-
holzer, Dr. R. Decking, Dr. 8.
Gergelyfy Ort: Funktionsriu-
me (2. Stock) des Neuperla-

Berichtigung:

per Fax unter 0 89/55 74 43,

In der Juni-Ausgabe, Seite 282 £, wurde unler »Psychotherapie” bei
der Veransialiung , Patientenzentrierte Selbsterfahrung” von Dipl.-
Psych. H.-U. Schachtner eine falsche E-Mail-Adresse angegeben.

Anmeldungen bitie nur telefonisch unter 0 89/54 55 82 38, oder
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cher Krankenhauses, Oskar-
Maria-Graf-Ring 51, 81737
Miinchen und Horsaal der
Kinderklinik des Schwabin-
ger Krankenhauses, Kolner
Platz 1, Miinchen Teilnahme-
gebiihr: 800 DM; begrenzte
Teilnehmerzahl Anmeldung:
Dr. R. Decking, 1. Medizini-
sche Abteilung, Krankenhaus
Neuperlach, Anschrift s. o.,
Tel. 0 89/67 94-23 44

29./30. September 2000

in Erlangen 8 @ pro Kurs
»Mammasonographie”
Grund-, Aufbau- und Ab-
schlusskurs nach der Ultra-
schall-Vereinbarung der KBV
Veranstalter: Institut fiir Ra-
diologische Diagnostik, Gy-
ndkologische Radiologie Lei-
tung: Prof. Dr. R. Schulz-
Wendtland, Erlangen; Dr. V.
Duda, Marburg Ort: Grofler
Hérsaal der Medizinischen
Kliniken, Ostliche Stadtmau-
erstr. 11, Erlangen Teilnah-
megebiihr: Grund- und Auf-
baukurs jeweils 525 DM,
Abschlusskurs 590 DM An-
meldung: Institut fiir Dia-
gnostische Radiologie, 8ar-
bara Rahnefeld, Maximilians-
platz 1, 91054 Erlangen, Tel.
0 91 31/85-3 60 65, Fax
091 31/85-3 60 68,

E-Mail: barbara.rahnefeld@
idr.imed.uni-erlangen.de

5. bis 8. Oktober 2000

in Erlangen 13 @
LUltraschall Abdomen, Re-
troperitoneum, einschl, Nie-
ren und Schilddriise” -
Grundkurs nach der Ultra-
schall-Vereinbarung der K8V
Veranstalter: Ultraschall-
Schule Erlangen an der Medi-
zinischen Klinik 1 mit Polikli-
nik der Universitit Erlangen-
Niirnberg Leitung: PD Dr. D.
Becker Ort: Ultraschall-Schu-
le an der Medizinischen Kli-
nik I, Krankenhausstr. 12,
91054 Erlangen; begrenzte
Teilnehmerzahl Anmel-
dung: Ultraschall-Schule an
der Medizinischen Klinik 1,
Frau Riepel, Anschrift s. o.,
Tel. 0 91 31/85-3 34 24, Fax
091 31/85-3 34 45,

E-Mail:  riepel.ultraschall@
med1.med.uni-erlangen.de
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Oktober 2000

in Bad Kissingen

9 @ pro Kurs
~Dopplersonographie” - Auf-
baukurse nach der Ultra-
schall-Vereinbarung der KBV
6.-8.10.: Dopplersonographie
der peripheren Arterien und
Venen (inkl. Duplex und
Farbkodierung);

13.-15.10.: Dopplersonogra-
phie der himversorgenden
Arterien (inkl. Duplex und
Farbkodierung) Veranstalter:
Diabetes-Reha-Zentrum Fiirs-
tenhof Bad Kissingen Lei-
tung: Dr. G.-W. Schmeisl Ort:
Vortragsraum des Diabetes-
Reha-Zentrums, Bismarckstr. 6,
9768B Bad Kissingen Anmel-
dung: Sekretariat Dr. G.-W.
Schmeisl, Frau Reichl, An-
schrift s. o., Tel. 09 71/80 28-
619, Fax 09 71/ 80 2B-6 (4

16. bis 19. Oktoher 2000

in Augsburg 13 @
»>onographie Abdomen und
Retroperitoneumn® — Aufbau-
kurs nach der Ultraschall-Ver-
einbarung der KBV Veranstal-
ter: Arztlicher Kreisverband
Augsburg Leitung: Prof. Dr.
K. Bohndorf, Dr. W. Biicklein
Ort: Zentralklinikum, Steng-
linstr.2, Augsburg Teilnahme-
gebiihr: 650 DM; begrenzte
Teilnehmerzahl Anmeldung:
AKV Augsburg, Frohsinnstr. 2,
86150 Augsburg, Tel. 08 21/32
56-200, Fax OB 21/32 §6-29S
oder -2 15, E-Mail: aekvaugs
burg@t-online.de

19./20. Oktober 2000

in Miinchen 6@
#Einfilhrung in die Echokar-
diographie”  Veranstalter:
Stddt. Krankenhaus Miinchen-
Harlaching, 111. Medizinische
Abteilung Leitung: Dr. W.
Scheinpflug Ort: Horsaal des
Krankenhauses fiir Naturheil-
weisen (Klinikgelinde des
Krankenhauses Harlaching),
Sanatoriumsplatz 2, B154S
Miinchen Zeit: 19.10., 8.30
bis ca. 1B Uhr; 20.10,, 8.30 bis
ca. 13 Uhr, begrenzte Teilneh-
merzahl Anmeldung (tel. er-
forderlich): Sekretariat der 111.
Medizinischen Abteilung, An-
schrift s. 0., Tel. 0 B9/62 10-
2273, Fax 0B9/62 10-27 82

19. his 22. Oktober 2000

in Traunstein 13e
~Abdominelle Ultraschalldia-
gnostik” — Grundkurs nach
der Ultraschall-Vereinbarung
der KBV Veranstalter: Kreis-
krankenhaus Traunstein, Me-
dizinische Abteilung — Gas-
troenterologie Leitung: Dr. A.
Hoffmann Osrt: Kreiskran-
kenhaus, Cuno-Niggl-Str. 3,
83278 Traunstein Teilnah-
megebiihr: 450 DM Anmel-
deschluss: 31.7.; begrenzte
Teilnahmerzahl Anmeldung:
Sekretariat Dr. A. Kreuzmayr,
Anschrift s. 0., Tel. 0B61/7 0S-
12 61, Fax 08 61/7 05-17 70,
E-Mail:
khts-gastro@kktstb.mhn.de

25. bis 2B. Oktober 2000

in Miinchen 13 @
»~Echokardiographie” - Auf-
baukurs nach der Ultraschall-
Vereinbarung der KBV Ver-
anstalter: Stiddt. Kranken-
haus Miinchen-Harlaching,
11l. Medizinische Abteilung
Leitung: Dr. C. Kirscheneder,
Dr. W. Scheinpflug, Dr. E. Reu-
schel-Janetschek, PD Dr. W.
Zwehl Ort: Hérsaal des Kran-
kenhauses fiir Naturheilwei-
sen (Klinikgelande des Stadt.
Krankenhauses Harlaching),
Sanatoriumsplatz 2, 8154S
Miinchen, begrenzte Teilneh-
merzahl Anmeldung (erfor-
derlich): Sekretariat der lll.
Medizinischen  Abteilung,
Anschrifts. 0., Tel. 0 89/62 10-
22 73, Fax 0 B9/62 10-27 B2

13. his 16. November 2000
in Wiirzburg 13 @
»Ultraschalldiagnostik  auf
dem Gebiet der Inneren Me-
dizin® - Aufbaukurs nach der
Ultraschall-Vereinbarung der
KBV Veranstalter: Medizini-
sche Poliklinik der Univer-
sitdt Wiirzburg Leitung: Dr.
M. Jenett Ort: Horsaal der Me-
dizinischen Poliklinik, Wiirz-
burg Teilnahmegebithr: 600
DM  Anmeldnng (schrift-
lich): Dr. M. Jenett, Medizini-
sche Poliklinik, Klinikstr. 8,
97070 Wirzburg, Tel. 09 31/
2 01-70 30, Fax 09 31/2 01-
7010

17./1B. November 2000

in Bad Abbach 6@
Bad Abbacher Kurse ,Sono-
graphie des Stiitz- und Bewe-
gungsapparates” — Abschluss-
kurs nach den Richtlinien der
K8V Leitung: Dr. H. Sattler,
Bad Dirkheim; Prof. Dr. H.
Menninger, Bad Abbach Teil-
nahmegebiihr: 400 DM An-
meldung: Prof. Dr. H. Men-
ninger, l. Medizinische Klinik
im BRK Rheuma-Zentrum,
93077 Bad Abbach, Tel.
094 05/1B-22 20, Fax 094 05/
1B-29 30

Sportmedizin

25./26. November 2000

in Oherhaching

3 @ pro Tag

3. Miinchner Sporttraumato-
logie-Tage , Aktueller Stand in
der Diagnostik und Therapie
von Sportverletzungen” — Zur
Erlangung der Zusatzbezeich-
nung ,Sportmedizin® ist die-
se Veranstaltung anrechen-
bar Veranstalter: Verein zur
Forderung der Orthopidie
und Sportmedizin in Miin-
chen e.V. (VFOS) Leitung:

7. Fortbildungsseminar der
Bundesarztekammer

vom 15. bis 23. September 2000 in Wiirzburg

Programmm:  Arzt im Rettungsdienst, Asthmaschulung,
Echokardiographle-Grundkurs, Gesundheitsférderung,
Herzschrittiachertherapie, Impfen, Internet fiir Einstei-
ger und Fortgeschrittene, Klinische Arzneimittelpriifung,
Medizinische Begutachtung, Notfall-Refresherkurs, Pallia-
tivmedizin, Suchtmedizinische Grundversorgung, Lymph-
odem (offentlich)

Arzt im Rettungsdienst vom 16. bis 23. September 2000
Interdisziplindrer 80-Stunden-Kurs zur Erlangung fiir
den Fachknndenachweis Rettungsdienst

Leitung: Professor Dr. Peter Sefrin, Universitit Wiirzburg

Voraussetzung zur Teilnahme: 8el Kursbeginn muss eine
mindestens einjdhrige klinische Tatigkeit in einem Akut-
krankenhaus nachgewiesen werden kénnen. Die Teilnah-
me steht approbierten Arztinnen und Arzten sowie mit ei-
ner Erlaubnis zur voriibergehenden Ausiibung des Arzt-
berufes und Arztinnen und Arzten im Praktikum offen.

Im Anschluss an das jeweilige Tagesprogramm finden Fall-
simqulationent am Computer statt, Die Teilnahme ist obligat.

Gemidf Voraussetzungen zur Erlangung der Fachkunde
~Rettungsdienst” sind Thoraxdrainagen nachzuweisen, die
ebenfalls im Rahmen des Kurses durchgefiihrt werden.

Die vorherige Anmeldung Ist erforderlich.

Das Gesamtprogramm {beinhaltet alle Veranstaltungen)
kann angefordert werden bei;

Bundesdrztekammer, Dezernat Fortbildung und Gesund-
heitsfdrderung, Postfach 41 02 20, SOB62 Ko&ln, Telefon
02 21/40 04-4 15, -4 16, Telefax 02 21/40 04-3 BB, E-Mail:
cme@baek.dgn.de
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FORTBILDUNG

Prof. Dr. B. Rosemeyer, Dr. A,
Kugler, Dr. M. Kriiger-Franke
Ort:  Sportschule Oberha-
ching bei Miinchen Beginn:
25.11.: 9 Uhr s. t. Teilnah-
megebiihr: gestaffelt Anmel-
dung: Dr. A. Kugler (VFOS),
Peralohstr. 27, 81737 Miin-
chen, Tel. und Fax 0 89/
68 07 34 76,

E-Mail: a.kugler@t-online.de

Strahlentherapie

15./16. September 2000

in Erlangen 3@ proTag
»25. Erlanger Veranstaltung
der Deutschen Gesellschaft

fir Radioonkologie” The-
menbereiche: Strahlenphy-
sik, Strahlenbiologie, Dia-

gnostik und Therapie ausge-
wihlter onkologischer Krank-
heitsbilder Veranstalter: Kli-

nik und Poliklinik fiir Strah-
lentheraple der Universitit
Erlangen-Niirnberg Leitung:
Prof. Dr. R. Sauer Ort: Kleiner
und grofer Horsaal der Sie-
mens AG, Henkestr. 127, Er-
langen Anmeldung: Sekreta-
riat Prof. Dr. R. Sauer, Frau
Treppesch/Frau  Henschke,

Universitatsstr, 27, 91054
Erlangen, Tel. 0 91 31/85-
33405
Unfallchirurgie

20. September 2000

in Forchheim AiP

2e

Symposium ,Die Osteosyn-
these bei Frakturen im hohen
Lebensalter”  Veranstalter:
Stidt. Krankenhaus Forch-
heim, Chirurgische Abtei-
lung Leitung: Prof. Dr. ]. To-

Intensivkurs Infektiologie

am Samstag, 28. Oktober 2000 ®®®®
AiP-geeignet

Wissenschaftliche Leitung:
Professor Dr. Dr. Dr. h. ¢. mult, Dieter Adam, Miinchen

Zeit und Ort:
9.45 bis ca. 17.30 Uhr - Arztehaus Bayern, Grofer Saal,
Miihlbaurstrae 16, Miinchen

Themen:

Atemwegsinfektionen (oberer Respirationstrakt, HNO-In-
fektionen wie Sinusitus, Otitis, Tonsillitis, etc. — unterer
Respirationstrakt) — Das infektanfillige Kind — Harnwegs-
infektionen in der Praxis - Bakteriennachweis in der Pra-
Xis: Was ist moglich und was nicht? — Gastrointestinale In-
fektionen - Ilmpfungen und Reiseimpfungen im
Erwachsenenalter ~ Fieber nach Tropenaufenthalt ~ Neue
Antibiotika

Teilnahmegebiihr:
70,- DM/30,- DM fiir AiP. Die Gebiihren sind vor Ort zu
begleichen.

Auskunft und Anmeldung:

Bayerische Landesdrztekammer, Helga Miiller-Petter,
Miihlbaurstralle 16, 81677 Miinchen, Telefon 0 89/
41 47-2 32, Telefax 0 89/41 47-8 79,

E-Mail: h.mueller-petter@blaek.de

Die Registrierung erfolgt entsprechend dem Eingang der
Anmeldungen und wird schriftlich bestitigt.
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nak Ort: Rotkreuz.Zentrum,
Henri-Dunant-Strafie Z;
Forchheim Zeit: 15 bis 18 Uhr
Anmeldung: Sekretariat der
Chirurgischen  Abteilung,
Frau Friedel, Krankenhaus,
Spitalstrabe 4, 91301 Forch-
heim, Tel. 0 91 91/6 10-2 01,
Fax 0 91 91/6 10-2 33,
E-Mail: KrankenhFo@aol.com

Urologie

5./6. Oktober 2000

in Miinchen 6@
»28. Miinchner Endourologi-
sches Symposium” mit urolo-
gischem Krankenpflegesemi-
nar Veranstalter: Urologi-
sche Klinik und Poliklinik der
TU Miinchen im Klinikum
rechts der Isar in Zusammen-
arbeit mit der Sektion Lapa-
roskopie und Endoskopie des
Arbeitskreises operative Tech-
niken der Fort- und Weiter-
bildungskommission der
Deutschen Gesellschaft fiir
Urologie Leitung: Prof, Dr. R.
Hartung Ort: Hérsaal A im
Klinikum rechts der Isar, Is-
maninger Str. 22, 81675 Miin-
chen Zeit: 5.10.: 8 bis 18 Uhr;
6.10.: 8 bis 16.30 Uhr Teil-
nahmegebiihr: 500 DM An-
meldung: Kongresssekreta-
riat der Urologischen Klinik
und Poliklinik der TUM, Frau
Kirchgessner, Anschrift s. 0.,
Tel. 0 89/41 40-25 07, Fax
0 89/41 40-25 85, E-Mail:
mriu@Ilrz.tu-muenchen.de,
Internet: http://www.med.tu-
muenchen.de/urafendo.html

Interdisziplinar

19. Juli 2000
in Dachau
2e
LKardiologische Notfille -
Therapie chronischer Herzer-
kankungen”  Veranstalter;
Arztlicher Kreisverband Da-
chau Leitung: Dr. Dr. C. Wag-
ner-Manslau Ort: Rotkreuz-
saal, Rotkreuzplatz, Dachau
Zeit: 19.30 bis 22.30 Uhr Aus-
kunft: Arztlicher Kreisver-
band Dachau, Friithlingstr. 34,
85221 Dachau, Tel. 0 81 31/
56 86-0, Fax0 81 31/35 4493,
E-Mail:
aekd-wama@t-online. de

AiP

19. Juli 2000

in Taufkirchen/Vils 1@
JAlterskardiologie (mit typi-
schen EKG-Befunden)” Ver-
anstalter: Berzirkskranken-
haus Taufkirchen/Vils Lei-
tung: Prof. Dr. M. Dose Ort:
Arztebibliothek des BKH,
Briauhausstr. 5, 84416 Tauf-
kirchen/Vils Zeit: 15 Uhr s. t.
bis 16.30 Uhr Ausknnft: Se-
kretariat Prof. Dr. M. Dose,
Frau Lechner, Anschrift s. 0.,
Tel. O 80 84/9 34-2 12, An-
meldung nicht erforderlich

26. Juli 2000
in Miinchen
1@
,Karotisstents - ein neues
Verfahren mit Zukunft?“ Pro
und Contra Veranstalter:
Stidt. Krankenhaus Miin-
chen-Harlaching, 111. Medizi-
nische Abteilung und Neuro-
logische Abteilung Leitung:
Dr. R. Lindlbauer, Prof. Dr. R.
Haberl Ort: Horsaal des Kran-
kenhauses fiir Naturheilwei-
sen (Klinikgeldnde des Stadt.
Krankenhauses Harlaching),
Sanatoriumsplatz 2, 81545
Miinchen Zeit: 18 Uhrs. t. bis
20 Uhr Auskunft: 111. Medizi-
nische Abteilung, Anschrift
s. 0., Tel. 0 89/62 10-22 73
oder -27 80

AiP

26. und 27. August 2000

in Miinchen 3 @ pro Kurs
FEintagiger Intensivkurs ,ln-
ternet fiir Mediziner”: Jeweils
eine Tagesexkursion durch
den Informationsdschungel
Themen u. a.: Was nitzt das
Internet der Medizin? - Wel-
che Vorteile und Moglichkei-
ten bietet es? — Wo verstecken
sich die Gefahren? - Perma-
nenter Internetzugang und
intensive Betreuung wihrend
des gesamten Kurses Veran-
stalter: Institut fir Medizini-
sche Statistik und Epidemio-
logie, Klinikum rechts der 1sar
der TU Miinchen Leitung: Dr.
M. Daumer, Dipl. 5tat. M.
Scholz, Dr. ]. Alzinger Ort: Kli-
nikum rechts der lsar, Isma-
ninger Str. 22, 81675 Miin-
chen Zeit: jeweils 9 Uhr s. t.
bis 17 Uhr Teilnahmege-



biihr: $30/380 DM Anmel-
dung: Dr. M. Daumer, Klini-
kum rechls der Isar, Anschrifi
5.0.,Tel.089/41 40-43 S8, Fax
0 89/41 40-48 S0,

E-Mail: daumer@imse.med,
tu-muenchen.de,

Internet: http://www.intensiv
kurs-internet.de

8. bis 13. September 2000
in Miinchen

1SO8M 2000 ,From Tumor
Biology to Clinical Oncolo-
gy - 28" Meeting of the In-
ternational Society for Onco-
developrental Biology and
Medicine mit Satellitensym-
posium und Workshops Ver-
anstalter: International So-
ciety for Oncodevelopmental
Siology and Medicine
(ISO8M) Leitung: Prof. Dr. R,

Lamerz Ort: Hdrsaaltrakt im
Klinikum Groffhadern, Mar-
chioninistr. 15, 81377 Miin-
chen Auskunft: Prof. Dr. R
Lamerz, Medizinische Klinik
11 der LMU Miinchen, An-
schrift s. o., Tel. 0 89/70 9S-
22 82, Fax 0 89/70 95-88 79,
E-Mail: lamerz@med2.med.
uni-muenchen.de,
Anmeldung: Dr. Petra Stie-
ber, Kongressbiiro des Insti-
tutes fiir Klinische Chemie
der LMU, Anschrift s. o., Tel.
0 89/70 95-31 1S, Fax O 89/
70 95-62 98,

E-Mail:  stieber@klch.med.
uni-muenchen.de

20./21. Oktober 200G

in Hopfen/Fiissen 6@
Fachtagung ,Schmerzthera-
pie - eine interdisziplindre

Herausforderung” - nach § 4
Abs. 1 Nr. 7 der Schmerzthe-
rapie-Vereinbarung der K8V
in der Fassung vom 1.7.1997
werden insgesamt 12 Stun-
den (3 4S5 Minuten) aner-
kannt Veranstalter: Fachkli-
nik Enzensberg, Interdis-
ziplindre Schmmerzklinik Lei-
tung: Dr. K. Klimczyk, Hop-
fen; Dr. A. 8eyer, Dr. P. Schéps,
beide Minchen Ort: Haus
Hopfensee, Hopfen am See/
Fiissen Zeit: 20.10.: 13 bis 18
Uhr ; 21.10.: 9 bis 18.30 Uhr
Teilnahmegebiithr: 200/250
DM Anmeldung: mé&i-Kli-
nikgruppe Enzensberg, Petra
Hitzelberger, Hohenstr. $6,
87629 Hopfen am See, Tel.
08362/12-3002,Fax 0 83 62/
12-40 00,

E-Mail: petra.hitzelberger@
enzensberg.de

FORTBILDUNG

29. Oktober bis

3. November 2000

in Bernried 16 @
»Irain the Teacher” fiir Pal-
liativmediziner - Palliativme-
dizin wirksam lehren Veran-
stalter: Akademie fiir Pallia-
tivmedizin, Palliativpflege
und Hospizarbeit, Miinchen
Leitung: Dr. R. Smeding, Dr.
C. Bausewein, Dr. N. de
Stoutz Ort: 8ildungshaus St.
Martin, Bernried am Starn-
berger See Beginn: 29.10.: 18
Uhr Ende: 3.11.: 14 Uhr, be-
grenzte Teilnehmerzahl An-
meldeschluss: 24. Juli An-
meldung: Akademie fiir Pal-
liativinedizin, Palliativpflege
und Hospizabeit, Frau Wilbil-
ler, Rotkreuzplatz 2 a, 80634
Miinchen, Tel. 0 89/1 30 18
08-0, Fax 0 89/t 30 18 08-18,
E-Mail: wil@apph.org

ANZEIGE:

SEMINARZYKLUS:
WIRTSCHAFTLICHE PRAXISFOUHRUNG

Erfolgreich im Praxisteam mit
Selbstzahlerleistungen

- ein Training fir Arzthelferinnen
Sie wollen: Kompakte, praxisgerechte 19. Juli 2000, Rosenheim, 15.30 - 19 Uhr

DArsng Sl Kroiep Marketing in der Arztpraxis

Wir bieten: Gezielte Informationen und 13. Sep. 2000, Wiirzburg, 15.30 — 19.30 Uhr
praktische Tipps, erfahrene Referenten und

Wirtschaftlicher Erfolg durch konsequente
ausfithrliche Unterlagen g b

Umsetzung der 1GEL-Idee

23. Sep. 2000, Miinchen, 10 - 16.30 Uhr
THEMEN:

Existenzgriindungsseminar;

Wie bereite ich mich auf meine Nieder-
lassung als selbstiindiger Arzt vor?

19. Juli 2000, Miinchen, 16.30 - 21 Uhr
7. Okt. 2000, Niirnberg, 10 - 16 Uhr

11. Nov. 2000, Regensburg, 10 - 16 Uhr

Die Teilnahmegebiihr betrigt fiir alle
Seminare DM 110,00 (inkl. MwSt.)

ANMELDUNG:
HypoVereinsbank, Frau Rogner-Pollmann
Kardinal-Faulhaber-StraBe 14
80333 Miinchen
Tel. 089/378-2 3886, Fax 089/378-28795
ingrid.rogner-pollmann@hypovereinsbank.de

Personalfiihrung in der Arztpraxis
19. Juli 2000, Wiirzburg, 15.30 - 19.30 Uhr

Leben Sie. Wir kimmern uns um die Details.

HypoVereinsbank
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Arztliche Mitteilungspflicht bei
Erkrankungen durch chemische Stoffe
und Produkte nach § 16 e Abs. 2

des Chemikaliengesetzes

Das Bayerische Gesundheits-
ministerium bittet die nieder-
gelassenen Arzte, Betriebsirz-
te und Krankenhausdrzte um
ihre Mithilfe bei der Erfassung
von gesundheitlichen Stérun-
gen beim Menschen, die durch
chemische Produkte verur-
sacht worden sein kénnen.

Seit 1990 besteht nach § 16 e
Abs. 2 des Chemikaliengeset-
zes fiir den behandelnden
oder beratenden Arzt eine
Verpflichtung, bestimmte
Angaben dem Bundesinstitut
fir gewerblichen Verbrau-
cherschutz und Veterindrme-
dizin (BgVV) in Berlin mitzu-
teilen. Diese Mitteilung ist
dann erforderlich, wenn zu-
mindest der Verdacht be-
steht, dass eine Erkrankung
auf Einwirkungen gefdhrli-
cher Chemikalien oder Pro-
dukte, die solche Chemika-
lien freisetzten oder enthal-
ten, zurlickgehen. Die Mittei-
lungen werden von der ,Zen-
tralen Erfassungsstelle fiir
Vergiftungen,  gefihrliche
Stoffe und Zubereitungen,
Umweltmedizin” beim BgVV
erfasst und analysiert. Die
Auswertung dient dazu, Ge-
sundheitsgefahren durch be-
stimmte chemische Stoffe
und erhdhte Risiken fiir be-
stimmte  Personengruppen
frithzeitig zu erkennen. Da-
durch kénnen beschleunigt
risikomindernde  Mafinah-
men seitens der Hersteller
und Vertreiber von Verbrau-
cherprodukten ergriffen und
gegebenenfalls auch die SI-
cherheitsstandards in den
einschldgigen Rechtsvor-
schriften erhdht werden. Die
drztlichen Mitteilungen tra-
gen somit wesentlich dazu
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bei, die Produktsicherheit zu
erhéhen und den gesund-
heitlichen Verbraucherschutz
zu verbessern. Bisher wich-
tigstes Beispiel ist das EU-wei-
te Verbot des Inverkehrbrin-
gens bestimmter gefarbter
und parfiimierter Lampen-
Ole, die vor allem bei Kindern,
die an den Lampendochten
saugten, erhebliche gesund-
heitliche Beeintrdchtigungen
— teils mit Todesfolge — verur-
sachten.

in seinen letzten ,Arztlichen
Mitteilungen bei Vergiftun-
gen 1998" hat das BgVV auf
den Riickgang der Mitteilun-
gen hauptsichlich bei nieder-
gelassenen Arzten und Be-
triebsdrzten hingewiesen.
Das Bundesinstitut kommt zu
dem Ergebnis, dass der ge-
setzlichen Mitteilungspflicht
offensichtlich nicht in ausrei-
chendem Mafl Geniige getan
wird. Das Bayerische Gesund-

‘heitsministerium nimmt dies

zum Anlass an die gesetzliche
Mitteilungspflicht zu erin-
nern und an die Arzte zu ap-
pellieren, ihren Beitrag zur
Verbesserung des gesundheit-
lichen Verbraucherschutzes
zu leisten. Um die Mitteilun-
gen an das BgVV zu erleich-
tern, werden im Folgenden ei-
nige haufiger vorkommende
Fragen zur Mitteilungspflicht
behandelt:

Wer ist mittei-
lungspflichtig?

Von der Mitteilungspflicht
betroffen ist jeder Arzt, der ei-
nen Patienten behandelt oder
berit oder der zu Beurteilung

der Folgen einer Erkrankung
hinzugezogen wird, bei der
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zumindest der Verdacht be-
steht, dass sie auf die Einwir-
kungen gefahrlicher Stoffe
oder gefihrlicher Zubereitun-
gen (Stoffgemenge, -gemi-
sche oder Lésungen}) zuriick-
geht. Solche Zubereitungen
kénnen zum Beispiel im
Haushalt verwendete Reini-
gungsmittel, Hobby- und
Heimwerkerartikel, Schad-
lingsbekimpfungs- und Pflan-
zenschutzmittel und beruf-
lich verwendete Gefahrstoffe
sein.

Mitteilungspflichtig  sind
auch Erkrankungen, die zu-
mindest verdachtsmafig auf
Einwirkungen von solchen
Produkten (,Erzeugnissen)
zurlickzufiihren sind, die ge-
fihrliche Stoffe oder gefahili-
che Zubereitungen freisetz-
ten oderenthalten. Hietbei ist
zum Beispiel auch zu denken
an Mdbel, Bedenbelige und
Heimtextilien, aus denen ge-
fihrliche = Stoffe ausgasen,
oder metallische Artikel wie
Knépfe oder Schmuck, die
mit der Haut in Beriihrung
kommen und Allergien aus-
lsen kénnen.

Der behandelnde Arzt bleibt
auch dann in der Mittei-
lungspflicht gegeniiber dem
BgVV, wenn zur Beratung ein
Informations- und Behand-
lungszentrum fiir Vergiftun-
gen hinzugezogen wird.

Sind mehrere Arzte zur Be-
handlung oder Beratung des
Patienten beigezogen wor-
den, ist es zweckmiflig, wenn
die betelligten Arzte unter-
einander vereinbaren, wer die
Mitteilung an das BgVV er-
stattet.

Wie erkennt man,
dass ein Stoff
oder eine
Zubereitung
~gefahrlich” ist?

Stoffe und Zubereitungen, die
im Sinne des Chemikalien-
rechts als gefihrlich einzu-
stufen sind, miissen mit einer
besonderen Kennzeichnung
versehen werden. Auf der Ver-
packung muss angegeben
sein:

¢ die - chemische Bezeich-
nung des Stoffes oder be-
stimmte in der Zuberei-
tung enthaltene Stoffe,

+ der Handelsnahme ocder
die Bezeichnung der Zube-
reitung,

« Gefahrensymbole mit der
zugehdrigen Gefahrenbe-
zeichnung,

s Hinweise auf die besonde-
ren Gefahren — R-Sitze,

= Name, vollstindige An-
schrift und Telefonnum-
mer dessen, der den Stoff
oder die Zubereitung her-
stellt, einfiihrt oder ver-
treibt,

¢ die dem Stoff zugeordnete
EWG-Nummer.

Erzeugnisse, die gefihrliche
Stoffe oder Zubereitungen
enthalten, sind hingegen -
von sehr wenigen Ausnah-

‘men abgesehen - nicht kenn-

zeichnungspflichtig.  Eine
nicht vorhandene Kenn-
zeichnung ist daher kein An-
haltpunkt dafiir, dass ein Er-
zeugnis keine gefdhrlichen
Stoffe oder Zubereitungen
enthilt. Die Ermittlung ge-
fahrlicher Bestandteile von



Erzeugnissen kann im Einzel-
fall schwierig sein.

Auskiinfte iiber die Gefidhr-
lichkeit von Stoffen und Zu-
bereitungen und iiber be-
kannte gefahrliche Bestand-
teile von Erzeugnissen geben
auf Anfrage die Gewerbeauf-
sichtsdmter (siehe Seite 334).

Welche Erkran-
kungen losen die
Mitteilungspflicht
aus?

Es muss sich um Gesund-
heitsbeeintrichtigungen han-
deln, die (vermutlich) auf die
toxischen Wirkungen von ge-
fahrlichen Stoffen oder Pro-
dukten zuriickzufithren sind.

15t dies der Fall, so fillt nicht
nur eine ,klassische” Vergif-
tung unter die Mitteilungs-
pilicht, sondern auch andere
stoffbedingte  gesundheitli-
che Beeintrichtigungen wie

zum Beispiel Krebserkran-
kungen, Veritzungen, Rei-
zungen, Allergien. Wie das
Beispiel der Lampendle zeigt,
kénnen beim BgVV aus der
Summe der Einzelmitteilun-
gen die Hinweise entnom-
men und die Schliisse gezo-
gen werden, die erforderlich
sind, um auch fiir neue, noch
nicht erkannte gefdhrliche Ei-
genschaften von Stoffen oder
Produkten geeignete Schutz-
oder Abhilfemafinahmen in
die Wege zu leiten.

Welche Informa-
tionen sind dem
BgVV mitzuteilen?

Der Arzt hat dem BgVV

¢ den gefihrlichen Stoff
oder die gefdhrliche Zube-
reitung, auf die (vermut-
lich) die Erkrankung zu-
riickgeht,

¢+ das Alter und das Ge-
schlecht des Patienten,

* den Expositionsweg, auf
dem der gefahrliche Stoff
oder die gefahrliche Zube-
reitung auf den Patienten
eingewirkt hat,

* die aufgenommenen Men-
gen und

+ die festgestellten Sympto-
me

in anonymisierter Form mit-
zuteilen.

Hierfiir ist das Formblatt in
Anlage 3 der Giftinformations-
verordnung zu verwenden
(siehe Abbildung), sofern das
BgVV die Mitteilung nicht in
anderer Form akzeptiert.

Zu welchem Zeit-
punkt soll die
drztliche Mittei-
lung erfolgen?

Der behandelnde Arzt hat die
Mitteilung bei akuten Erkran-
kungen nach Abschluss der
Behandlung zu erstatten, bei

chronischen Erkrankungen
nach Stellung der Diagnose.
Nimmt der Arzt lediglich ei-
ne Beratung in Zusammen-
hang mit einer Erkrankung
vor, so erstattet er die Mittei-
lung an das BgVV nach Ab-
schluss der Beratung,.

Handelt es sich um eine Er-
krankung mit Todesfolge und
wird eine Obduktion durch-
gefiihrt, so ist die Mitteilung
nach Abschluss der Obduk-
tion dem BgVV zuzuleiten.

In welcher Form

ist mitzuteilen?

Die Mitteilung an das BgVV
muss grundsatzlich unter
Verwendung des Formblattes
nach Anlage 3 der Giftinfor-
mationsverordnung erfolgen
(siehe Abbildung).

Zu beachten ist, dass die Mit-
teilung hinsichtlich der Per-
son des Patienten in anony-
misierter Form zu erstatten

ChamGiftinfov ChamGiftintoy/
Anlage 3
(2§ 3 Abs 1) Asologie: mizicderiell
O (untaiy Ogewertich [ Verwechslung
Bitte dewtiich lesbar susfilien. sinkinie
[ Handiung O Abusus O Urweit [ sonstiges
An das Ont: D Aveltspisz [ im Haus D schule
Bundesinstiut for [ xindergarten ] im Freien O Sonstiges
Varbraucherschutz und Veterinimedizin Labor-Nactweis: Ol O Nein
E:k" ooV Behandiung: 3 keine O ambutent () stationar
Originalstempel, Tl -Nr, und
Postiach 33 00 13 Cadbescr: s Arhis Vertaut. [0 nicht bekannt ] volstardige Helung [ Defektheiing [ Tod
14191 Beriin Dse % (richt o)
| Freiwiliq auszufolen
4. Symplome/deraut (stichwortartig)
9of. snonymisierts Befunde, Epiluise(n)
i P ST e
nach § 166 Abs. 2 des ) ; S i
(BgvV: Telefon {0 30) 84 12 - 39 Od. Fax (0 30) 84 12 - 39 29) :

1

o . O mamich ] webich e el ) s St T S A e S R il ST R e Vg p

MONBH®: ....cveer .. {boi Kindieem urter 3 Jahren) g ';':h

Frowillg suns fillen

2 O Vergitung 0 Verdact

Unbedingl Handeisprodukt (Zubarsitung) oder Sifiname. sufpencrmens Menge und

Hersteler (Vertraibar) angeben. gegebenerialls vermutets Ursache
3. Bxpostionr  [J st O chronisch

O o DOnheistiv [ Haut O Auvgein) [ Sonstiges

wasiche?

Abbildung: Vor- und Riickseite des Formblattes nach Anlage 3 der Giftinformationsverordnung
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ist. Das BgVV kann die Uber-
mittlung der Angaben auf an-
dere Weise zulassen. 50 kén-
nen die Mitteilungen zum
Beispiel auch in Form von
anonymisierten Epikrisen
oder Obduktionberichten
und sogar mittels Telefon
{0 30/B4 12-39 04) oder Tele-
fax (0 30/B4 12-39 29) vorge-
nommen werden.

Woher kénnen
die Mitteilungs-
blitter bezogen
werden?

Die Formblitter kénnen im
Internet unter der Adresse des
Bayerischen Landesamts fiir
Arbeitsschutz, Arbeitsmedi-
zin und Sicherheitstechnik
www.lfas.bayern.de unter
der Rubrik ,Recht” aufgeru-
fen werden. Auf Anforderung
iibersenden in Bayern auch
die Gewerbeaufsichtsimter
die Formblitter.

In welchen Fillen
kann von einer
Mitteilung abge-
sehen werden?

Erkrankungen durch be-
stimmte 5toff- und Produkt-
klassen sind von der Mit-
teilungspflicht nach § 16 e
Abs. 2 des Chemikaliengeset-
zes ausgenommen, teils weil
Mitteilungspflichten  nach
anderen Rechtsvorschriften
bestehen. Es handelt sich um

¢ Lebensmittel, die zur Ab-
gabe an den Verbraucher
bestimmt sind,

¢ Tabakerzeugnisse, kosme-
tische Mittel,

* Arzneimittel,

+ bestimmte
dukte,

s Abfille und Abwasser.

Medizinpro-

Eine Mitteilung durch den be-
handelnden oder beratenden
Arzt an das BgVV ist auch
dann nicht erforderlich,
wenn die mitzuteilenden An-
gaben einem Triger der ge-
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setzlichen  Unfallversiche-
rung 2zu iibermitteln sind,
zum Beispiel bei einem mel-
depflichtigen  Arbeitsunf{all
oder beim Verdacht einer 8e-
rufskrankheit. In diesem Fall
hat der Unfallversicherungs-
triger die Angaben an das
BgVV weiterzuleiten.

Wo erhalt der
Arzt Auskiinfte
bei Fragen?

Auskiinfte zur 4rztlichen Mit-
teilungspflicht nach § 16 e
Abs. Z des Chemikaliengeset-
zes erteilt das

8undesinstitut fiir gesund-
heitlichen Verbraucherschutz
und Veterindrmedizin,
Fachgebiet B32,

Postfach 33 00 13,

14191 8erlin,

Tel. 0 30/B4 12-39 04,

Fax 0 30/B4 12-39 29,

(D1. Hahn}

E-Mail: a.hahn@bgvv.de

oder

das zustindige Gewerbeauf-
sichtsamt.

Gewerbeaufsichtsamt
Augshurg,

MorellstrafRe 30 d,

86159 Augsburg,

Tel. 08 21/57 09-02,

Fax OB 21/57 09-5 01,
E-Mail: gaa-augsburg@01019
freenet.de

Gewerbeaufsichtsamt
Coburg

- Auflenstelle 8ayreuth -,
Hegelstrale 2,

35447 Bayreuth,

Tel. 09 21/6 05-02,

Fax 09 21/6 05-49 00,
E-Mail:
GAAbayreuth@t-online.de

Gewerbeaufsichtsamt
Coburg,

Oberer 8lirglall 34-36,
96450 Coburg,

Tel. 095 61/74 19-0,
Fax 0 95 61/74 19-99,
E-Mail:
GAA@Coburg.baynet.de
Gewerbeaufsichtsamt
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Landshut,

Neustadt 480,

84028 Landshut,

Tel. 0B 71/8 04-0

Fax 0B 71/B 04-2 19,
E-Mail:
gaa.landshut@t-online.de

Gewerbeaufsichtsamt
Miinchen-Land,

Tegernseer Landstrafe 222,
B1549 Miinchen,

Tel. 0 B9/6 99 38-0,

Fax 0 B3/6 99 38-3 00,
E-Mail: ROOT@GAAMUEN
CHEN-LAND.de

Gewerbeaufsichtsamt
Miinchen-5tadt,
Winzererstrafle 9,

80797 Miinchen,

Tel. 0 B9/12 61-03,

Fax 0 B9/12 61-24 00,
E-Mail:
poststelle@gaa-m-s.bavern.de
Gewerbeaufsichtsamt

Niirnberg,

Roonstrafie 20,

90429 Niirnberg,

Tel. 09 11/9 2B-0

Fax 09 11/9 28-29 99,
E-Mail:
gaa.nbg@fen.baynet.de

Gewerbeaufsichtsamt
Regensburg,

Bertoldstrafie 2,

933047 Regensburg,

Tel. 09 41/50 25-0

Fax 09 41/50 25-1 1B,
E-Mail:
gaa.regensburg@t-online.de

Gewerbeaufsichtsamt
Wiirzburg,
Georg-Eydel-Strafte 13,
97082 Wiirzburg,

Tel. 09 31/41 07-02,
Fax 09 31/41 07-5 03,
E-Mail:
gaa-wue@t-online.de

Entfernung von
Trilucent-Brustimplantaten

Das Bayerische Gesundheitsministerium informiert tiber
neue Erkenntnisse aus toxikologischen Untersuchungen
des Herstellers Lipomatrix Inc., Neuchatel/5chweiz, des Tri-
lucent-Brustimplantates, die den Verdacht auf eine mogli-
che Gefihrdung der Implantattrigerinnen sowie gegebe-
nenfalls bei Schwangeren beziehungsweise 5tillenden auch
des Fetus beziehungsweise des Neugeborenen ergeben ha-
ben. Ausldser sind sich bildende toxische (insbesondere ge-
notoxische) Abbauprodukte, die durch die Hille diffun-
dieren oder im Falle der Ruptur oder des Lecks freigesetzt
werden konnen. Auf Grund dieses potenziellen Risikos kan-
zerogener und reproduktionstoxischer Effekte wird die
Empfehlung der britischen Medical Devices Agency als der
diesen Fall federfiihrenden europdischen 8ehdrde fiir fol-
gende vorsorgliche Mafnahmen weitergegeben:

¢ Entfernung der Transplantate bzw. die Erwidgung der Ex-
plantation bei bestimmten Risikopatientinnen, zum Bei-
spiel Frauen, die Reaktionen auf das Implantat zeigen
oder im gebdrfihigen Alter sind.

* Vermeidung einer 5chwangerschaft und Verzicht auf das
Stillen, solange das Implantat noch nicht entfernt wor-
den ist.

Niheres ist den Internetseiten des Bundesinstituts fiir Arz-
neimittel und Medizinprodukte (www.bfarm.de) und der
MDA {www.medical-devices.gov.uk) zu entnehmen.




Zolpidemn

Psychische UAW

In einer Ubersicht wird auf
magliche psychische uner-
wiinschte Wirkungen (UAW)
unter der Therapie mit Zolpi-
dem (Bikalm ®, Stilnox ®) hin-
gewiesen.

Akute Psychose bei einer
74-jdhrigen Frau circa eine
Stunde nach Gabe von 20 mg
Zolpidem vor einer Kernspin-
tomographie (+ Einnahme
von Haloperidol)

Visuelle Halluzinationen bei
circa zehn Personen bis zu
sieben Stunden Dauer nach
einwdchiger Einnahme (+ Ein-
nahme von Antidepressiva).

Zusammen mit der Beschrel-
bung von zwei Todesfillen
wegen Uberdosierung (+ Ein-
nahme von Risperidon), he-
patotoxischen UAW und In-
teraktionen mit Azol-Anti-
mykotika ergeben sich fol-
gende prinzipielle Vorsichts-
maknahmen bei einer Thera-
pie mit Zolpidem:

» Nicht Uberdosieren (emp-
fohlene Tagesdosis 10
mg).

¢ 1n Kombination mit ande-
ren Arzneimitteln (insbe-
sondere mit anderen Psy-
chopharmaka), die das
Arzneimittel-abbauende
Enzymsystem hemmen,
niedriger dosieren.

Quelle:
pharma-kritik 1999; 21: 13

Metronidazol

Neuropathien

Die Arzneimittelkommission
der deutschen Arzteschaft
macht darauf aufmerksam,
dass die Gabe des Chemothe-
rapeutikums  Metronidazol
(Arilin®, Clont® u. a.) zu
Stérungen des zentralen und
peripheren Nervensytems
fiihren kann. Neuropathien,

Pardsthesien, Konvulsionen,
Koordinationsstdrungen,
Verwirrtheitszustinde u. a.
sind - vor allem bei héheren
Dosen oder lingerer Applika-
tion — bekannt geworden. Auf
erste Symptome wie Taub-
heitsgefiihl oder Kribbeln
sollte geachtet werden,

Quelle:
Dt. Arztebl. 1999; 96(44): A-2844

Bufexamac

Schwere Epikutan-
testreaktion

Bei einer 49-jdhrigen Patien-
tin bestand der Verdacht ei-
ner Allergie auf ein Bufex-
amac-haltiges Himorrhoiden-
mittel - nach drei Schiiben ei-
nes perianal beginnenden
Kontaktekzems mit starkem
Pruritus und Ausbreitung
(iber den ganzen Korper in-
nerhalb von zwei Jahren. Ei-
ner Epikutantestung mit drei-
fach positiver Reaktion auf
Bufexamac folgte ein Tag
nach der Ablesung eine tage-
lang progrediente vesikulo-
bulltse Streureaktion. Selbst
100 mg/d Prednisolon stopp-
te die allergischen Reaktio-
nen erst nach sieben Tagen,
unter intensiver Lokalthera-
pie heilten die Hautlidsionen
iitber vier Wochen langsam
aus.

Schlusssatz der Autoren: , Die
begrenzte therapeutische
Wirksamkeit {Bufexamac-
haltiger Priaparate) und die
zunehmende Anzahl von
Mitteilungen iiber allergische
Reaktionen haben die An-
fangseuphorie etwas ge-

SICHERER VERORDNEN - 17. FOLGE

diampft und zu einem reali-
stischeren Anwendungspro-
fil geftihrt”.

Quelle:
Disch.med.Wschr. 1999; 124: 1168

Anmerkungen:

Dies ist im Interesse der Pati-
enten zu hoffen. Da die meis-
ten Bufexamac-haltigen Pri-
parate freiverkauflich sind,
sollte beim Auftreten unkla-
rer Allergien auch nach der
Applikation Bufexamac-hal-
tiger Externa gefragt werden,
insbesondere nach Mitteln
gegen Himorrhoidalleiden.

Handelsbezeichnungen: All-
ergipuran N, Bufederm, Bu-
fexamac-ratiopharm, Bufex
Lichtenstein, Duradermal,
Ekzemase, Faktu akut, Hae-
moagil plus, Haemovac von
ct, Jomax, Malipuran, Mastu
S, Parfenac, Proctoparf, Win-
dol

Clozapin

Neue UAW

In einer australischen Be-
obachtungsstudie (Basis: 8000
Patienten, Studiendauer von
Januar 1993 bis Mirz 1999)
wurden 18 Fille des Auftre-
tens einer Myokarditis und
acht Fille einer Kardiomyo-
pathie unter der Therapie mit
Clozapin {Leponex®) berich-
tet, darunter sechs mit todli-
chem Ausgang bei Patlenten
im Alter von 27 bis 46 Jahren.
Alle Myokarditiden wurden
innerhalb von drei Wochen
(Median: 15 Tage) nach Be-
ginn der Clozapin-Einnahme
diagnostiziert. Eine definitive

Ihr Ansprechpartner bei Riickfragen:

Dr. Giinter Hopf,
AK Nordrhein,
Tersteegenstr. 31,
40474 Diisseldorf,

Tel. 02 11/43 02-5 87

Festlegung des relativen
Risikos koénnte nur eine
Case-control-Studie ergeben,
die Autoren vermuten ein
2000-fach erhohtes relatives
Risiko des Auftretens einer
Myokarditis bei Beginn einer
Therapie mit Clozapin und
eine fiinffach héhere Mog-
lichkeit des Entstehens einer
dilatativen Kardiomyopathie
im Therapieverlauf.

Die australische Arzneimit-
teliberwachungsbehérde

weist auf eine weitere, prinzi-
piell leichtere UAW hin:
schwere Obstipation wurde
neben einer Therapie mit Kal-
ziumantagonisten, nicht-
steroidalen Antiphlogistika,
trizyklischen Antidepressiva,
Mittel gegen Fettstoffwech-
selstorungen und selektiven
Serotonin-Wiederaufnahme-
hemmern auch unter der Ein-
nahme von Clozapin berich-
tet. Ein 47-jahriger Mann mit
Koprostase starb, mdglicher-
weise wie ein bereits in der Li-
teratur beschriebener Fall, auf
Grund kotigen Erbrechens
mit Aspiration. Die Autoren
warnen vor der gleichzeitigen
Gabe anderer anticholinerg
wirkender Medikamente.

Quellen:
Lancel 1999; 354: 1841, Austr. Adv.
Drug Bull. 1999; 18: 14

Anmerkungen:
Hochwirksame atypische
Neuroleptika werden auf

Grund ihrer besseren Vertrag-
lichkeit insbesondere bei jiin-
geren Patienten immer hiufi-
gerverordnet, Dieneuen Hin-
weise auf UAW unter Cloza-
pintherapie (und die Markt-
ricknahme von Sertindol
1999 wegen kardialer UAW)
machen auf Gefahren dieser
Substanzklasse aufmerksam
und sollten unkritisch positi-
ve Aussagen zum Beispiel von
Patientenorganisationen re-
lativieren.

Nachdruck aus |, Rbeinisches
Arzteblatt®, 3/2000
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Arztetages in KoIn

Vorstandssitzung der BLAK vom 8. April 2000

Angelegenheiten der arztli-
chen Weiterbildung, Berichte
der Prdsidenten und Vorbe-
reitungen zum 103. Deut-
schen Arztetag in Koln - das
waren die wesentlichsten
Tops der Vorstandssitzung
der Bayerischen Landesirzte-
kammer (BLAK) vom 8. April.

Zur Thematik ,Angelegen-
heiten der drztlichen Weiter-
bildung” - Listen weiterbil-
dungsbefugter Arzte in Bay-
ern-lagen insgesamt 88 Neu-
antrige und Antrige auf Er-
weiterung vor (siehe Tabelle).
Davon wurde 73 Antrigen
voll oder teilweise (blaues
Feld) entsprochen, 14 Antri-
ge abgelehnt und ein Antrag
zuriickgestellt (graues Feld).
Es lagen fiinf Uberpriifungen
zur Entscheidung vor. Davon
wurden vier Weiterbildungs-
befugnisse bestatigt und eine
Weiterbildungsbefugnis re-
duziert.

Das von den Fachberatern im
Geblet Allgemeinmedizin zu-
sammen mit der Geschifts-
fiihrung erarbeitete und dem
Vorstand vorab zugesandte
Anforderungsraster fiir den
Umfang der Weiterbildungs-
befugnis im Gebiet Allge-
meinmedizin  sowie die
»Richtlinien iiber die Befug-
nis fiir die Weiterbildung;
hier: Ergdnzungen fiir das
Gebiet ‘Allgemeinmedizin’ “
nahm der Vorstand zustim-
mend zur Kenntnis. Einstim-
mig beschloss der Vorstand,
die Weiterbildungsbefugnis
im Gebiet Allgemeinmedizin
auf eine Hochstdauer von
18 Monaten zu begrenzen.

Der Vorstand stimmte ferner
dem Konzept ,Pddiatriekurs

336

fiir Allgemeinirzte” zu. Hier-
bei handelt es sich um ein
symptomorientiertes 80-Stun-
den-Seminar zu wichtigen Er-
krankungen im Kindes- und
Jugendalter fiir den filinfjdhri-
gen Weiterbildungsgang All-
gemeinmedizin.

Zwei Widerspriiche gegen
nicht bestandene Priifungen
wurden als unbegriindet zu-
riickgewiesen,

Bericht des
Prasidenten

Auf folgende Punkte aus der
neunten Vorstandssitzung der
Bundesirztekammer (BuAK)
vom 24, Mdérz 2000 ging Dr.
H. Hellmut Koch ein;

* Der Vorstand der BuAK hat-
te sich keine Meinung zu den
Vorschligen der Stindigen
Konferenz ,Arztliche Weiter-
bildung” zur Novellierung
der {(Muster-)Weiterbildungs-
ordnung gebildet, sondern
beschlossen, dass diese The-
matik dem Deutschen Arzte-
tag ohne Votum des Vorstan-

* Abgelehnt wurde das Kon-
zept der Kassendrztlichen
Bundesvereinigung (KBV) ei-
nes einheitlichen Vergii-
tungssystems fiir ambulante
und stationdre Versorgung.

* Als Konsequenz aus dem Ur-
teil des Oberlandesgerichts
Koln in der Sache ,,Deutsches
Gesundheitsnetz” {(DGN)
wurde beschlossen, Namens-
rechte an die Apotheker- und
Arztebank abzutreten.

Weiterhin  berichtete Dr.
Koch, dass die Prdsidenten
der Bayerischen Landes-
zahndrztekammer, der Baye-
rischen Landestierdrztekam-
mer und der Bayerischen
Landesapothekerkammer so-
wie Dr. Klaus Dehler, Vorsit-
zender der Bayerischen Arzte-
versorgung, ein Gesprich mit
Innenminister Dr. Giinther
Beckstein iber die Mitbestim-
mungsmoglichkeiten der Baye-
rischen Arzteversorgung im
Vorstand der Bayerischen
Versorgungskammer geftihrt
haben.

Zur Berichterstattung iiber
die gemeinsame Sondersit-

Im Vorfeld des 103. Deutschen

BuAK mit dem Vorstand der
KBV am 13. Mirz 2000 sprach
Vizeprasident Dr. Klaus Ott-
mann, der in Vertretung des
Prisidenten teilgenommen
hatte. Er erwihnte aus dieser
Sitzung folgende Punkte: Ge-
meinsame gesundheitspoliti-
sche Aktivitdten konnten auf
Bundesebene erst wieder an-
gegangen werden, wenn die
Landtagswahl in Nordrhein-
Westfalen vorbei sei. Erniich-
ternde Erkenntnisse habe ein
Gesprich der Prisidien von
BuAK und KBV mit den Ge-
sundheitspolitikern der SPD
erbracht: Aus deren Sicht ist
die Starkung der Allgemein-
arzte und der damit einher-
gehende finanzielle Absturz
der Fachérzteschaft politisch
gewollt, da es zu viele Fach-
drzte gdabe. Erste Vorschlage
fiir die Rahmenvertrdge zur
Regelungder Integrationsver-
sorgung ligen, mit unter-
schiedlichen Aussagen zum
Sicherstellungsauftrag,  bei
den KVen vor. Beim Berlin-
Projekt der BuAK und der KBV
seien praktisch keine Fort-
schritte in Richtung Kon-
kretisierung zu verzeichnen.
Neu in die Uberlegungen ein-

des vorgelegt werden sollte. zung des Vorstandes der geflossen sei der ,betricht-

bis Februar Februar bis Insgesamt
2000 April 2000 im Jahr 20060
Allgemeinmedizin 12 F.4 23 8 25| <12
Gebiete 69 | 16 33 5 102 | 21
Fakultative Weiterbildungen 4 | - 2 - 6 | -
Fachkunden 1| - - - 1] -
Schwerpunkte 15 | 4 7 1 22 | 5
Zusatzbezeichnungen 202 8 1 28 3
Antriige insgesamt 130 | 41 230 15 203 | 56
Uberpriifungen - | - #7 -3 4 |1

Tabelle: Beantragte Weiterbildungsbefugnisse 2000
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liche Renovierungsbedarf am
Standort K&éln“, schloss Dr.
Ottmann seine Ausfiihrun-
gen ab.

Dr. Koch informierte weiter
iiber den Stand der Novellie-
rung der (Muster-)Weiterbil-
dungsordnung und die in die-
sem Zusammenhang statt-
gefundene  Pressekonferenz
am 5. April 2000 in K61n.

Berichte der
Vizeprasidenten

Die 1. Vizeprdsidentin, Dr.
Maria E. Fick, berichtete tiber
die Vorarbeiten zur geplanten
medizinhistorischen Ausstel-
lung am Bayerischen Arztetag
in Amberg. Weiter informier-
te die Vizeprasidentin iiber

eine Reihe von Veranstaltun-
gen, an denen sie teilnahm;
wie etwa ein interdisziplina-
rer Workshop ,Prophylaxe-
Pravention” mit den Zahn-
drzten, ein Symposium iiber
LEthik und Okonomie” der
Techniker Krankenkasse an
der Universitat Bayreuth, die
1. und Kkonstituierende Sit-
zung des Ausschusses und der
Standigen Konferenz ,Arztin-
nen” in der BuAK sowie eine
Veranstaltung in Regensburg
zum Thema ,Gemeinsame
Wege aus der Gewalt gegen
Kinder und Jugendliche - Ver-
netzung und Privention®.
Ferner informierte sie iiber
ein Strategietreffen und eine
Klausursitzung des Biindnis-
ses filr Gesundheit Bayern.
Ziel sei es hier, derzeit keine
weiteren Groflaktionen, son-

demn gezielte Gespriche und
Hintergrundarbeit in die Po-
litik hinein zu leisten. Eine
gemeinsame Hilfsaktion fiir
die Uberschwemmungsopfer
in Mozambique wurde ini-
tiiert.

Dr. Klaus Ottmann, 2. Vize-
prisident der BLAK, infor-
mierte dber ein Symposium
zum Thema , Qualititssiche-
rung”’ gemeinsam mit dem
Bundesministerium fir Ge-
sundheit und den Kranken-
kassen. Auferdem berichtete
er iiber Struktur und Aufga-
ben des Bayerischen Krebsre-
gisters, in dessen Beirat so-
wohl BLAK als auch KVB
vertreten seien. Auch das
Transplantationsgesetz und
die Richtlinien der BuAK zur
Organspende wurden thema-

tisiert. AbschlieRend setzte er
das Vorstandsgremium iber
den Stand der Arbeiten am
Patienteninformationssystem
der BLAK in Kenntnis und be-
richtete kurz aus der Vertre-
terversaminlung der KVB.

Am Nachmittag traf sich der
Vorstand mit den insgesamt
38 bayerischen Abgeordne-
ten zum 103. Deutschen Arz-
tetag in Kbln, wobei folgende
Themen angesprochen wur-
den: Weiterentwicklung der
(Muster-)Berufsordnung, No-
vellierung der (Muster-)Wei-
terbildungsordnung, Sat-
zungsinderung der BuAK,
Haushaltsentwurf 2000/2001
der BuAK und weitere ge-
plante Antrige.

Dagmar Nedbal

ANZEIGE:

Mit dem Wezel/Liebold Handkommentar
verschenken Sie keinen Pfennig ihres Honorars.

Gebiihrenordnungen dndern sich stindlg. Wer hler
die Obersicht verliert, verschenkt 2elt und bares Geld.
Oder er bekommt Arger mit den Kassen.

Macht Ihre Abrechnung schnell, einfach und prizise.

schnelle Orientierungshiife durch die neuesten Bestimmungen
Abrechnungshinwelse aus der Praxls

Kommentierung durch volkswirtschaftler und Arzte
MaBgeblich flr alle Kassenarten In allen Bundeslindern
Nachlleferungen piinktlich zum Quartalsbeginn

(nicht erst Monate spiter)

Wofur arbeiten Sie eigentlich?

zum EBM mit
mit UV-GOA.

lieferbar.

Holen Sie sich, was Ihnen zusteht. Jetzt.

E asgard

verlag

8ringt mehr ein, als er kostet:
Der Wezel/Llebold Handkommentar

Loseblattausgabe In 3 Ordnern.

Mit 32telligem Kunststoffreglster,
Gesamtumfang (ber 2.300 Seiten, DIN A5.
Prels des Gesamtwerkes DM 280,-
elnschlleBlich Mwst. (zuzlglich
versandkosten).

Auch als CD-ROM zum Prels von DM 280,-

BMA, E-GO und GOA,

Vergleichen Sie unseren
Handkommentar

mit anderen Werken

Sie werden uns
weiterempfehlen mussen!

Asgard-Veriag - Postfach 1465
53732 Sankt Augustin
Tel. 02241/316414
Fax 02241/316436
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BLAK/KVB INFORMIERT

Arztinnen und Arzte
spenden liber 28 000 Mark
fiir Hochwasser-Opfer

Seit der groflen Hochwasser-
katastrophe in Mozambique
im Fehruar des Jahres sind bei
der Hilfsaktion im Rahmen
des Bindnis fiir Gesundheit
8ayern iiber 28 000 Mark in
die Katastrophenregion im
stidlichen Afrika geflossen.
»Beim internationalen Wett-
lauf um die Hilfe haben die
bayerischen Arztinnen und
Arzte einen wichtigen Beitrag
geleistet”, bedankten sich der
Prisident der B8ayerischen
Landesirztekammer, Dr. H.
Hellmut Koch, und der Vor-
standsvorsitzende der Kas-
sendrztlichen  Vereinigung
8averns, Dr. Lothar Wittek,
fiir die Unterstiitzung.

Von den genau 28097,79
Mark wurde vor allem die me-
dizinische Versorgung in der
Hochwasserregion unter-
stiitzt. So konnten die Geld-
mittel iiber die action me-
deor in wirksame und preis-
giinstige angeforderte Arznei-
mittel umgesetzt werden. Die

Uberweisungsauftrag an

Verpacken und verladen der Arzneimittel fir die Hochwasser-
Opfer in Mozambiqué

Arzneimittel wurden tiber die
Bayerische Landesapotheker-
kammer sofort zur Verfligung
gestellt, per Luftfracht nach
Maputo gebracht und im
Zielgebiet fiir die Bevolke-
rung kostenlos eingesetzt.

Die Partner vor Ort bedank-
ten sich herzlich fiir die rasch

Empfinger: Name, Vornama/Firma (max. 27 Stellen)

Baxer. Apothekerke
Konto-

r. des Emptingera

4793765

bet {Kreditinstitut}

danach DM oder EUR.

| 321/139.00.98 Deckar 7 4o, 00.504A.50-08:1127 211

| 0301298208

Otsch.Apoth.-u.Arztebank Minchen
*Bis zur Einfihrung des Euro (= EUR) nur DM;

'Konto—Nf.d«Kontolnhabeu S

mmer

und unbiirokratisch geleiste-
te Hilfe. Auch die action me-
deor als unser Logistikpartner
schloss sich diesem >ank an.

,Mit lhrem 8eitrag haben Sie
viele vor dem Tod bewahrt
und Sie haben in Stunden der
hdchsten Not Trost gespen-
det und ein Zeichen fiir die

Bankdeitzahi !
700 906 06
DMod EUR®| | Betrag T 4 e
DH i -===2B8.097,79--c-anar=n
L

{
Kunden-Refersnznummer - roch Verwendongazweck, ggf. Name und Anschrifl des Actiraggeters — {mar tir Emptanger)

Spende Mozembique 2000

noch Yerwendungszweck (insgesamt max. 2 Zeien & 27 Stellan)

Kontoinhaber: Nama, Yorname/Firma, Ort (max. 27 Statisn, keine Strafien- oder Postiachangaber}

BAYER.LANDESAERZTEKAMMER-AERZTETAGE-

ey
}

N
o
ZMZZMI-ADP» M=-i-—0 mM—=VOX

Mit Giber 28 000 Mark halfen die bayerischen Arztinnen und Arzte
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Zukunft gesetzt. Sie haben zu-
tiefst verzweifelten Men-
schen gezeigt: Uns ist Euer
Los nicht gleichgiiltig”, heifit
es in einem Dankschreiben
an die Bayerische Landesirz-
tekammer.

Die Partner vor Ort berichte-
ten ebenso von grofer Dank-
barkeit der Betroffenen.

Die Hilfslieferung
fiir Mozambique
hatte folgenden
Inhalt

* 36 chloramphenicol vials
1,0 g, SO x 10 ml,

* 36 penicillin-G-sodium
vials 1 mega, 50 x 6 ml,

* 36 procaine-penicillin
vials 4 mega, S0 vials,

* 36 co-trimoxazole tabs.
480 mg, sulfamethoxazole
400 mg, trimethoprim
80 mg, ca. 1200,

e 36 penicillin V tabs.
400.000 1U (250 mg), ca.
1000,

e 54 Cloxacillin caps.

500 mg, 1000 caps,
¢ 54 amoxicillin tabs.
500 mg, ca. 1000,

+ 72 mefloquine tabs.
250 mg, ca. SO tabs.,

* 72 quinine sulphate tabs.
300 mg, ca. 1800,

s 66 oral rehydration salts
27,9 g, 100 sachets,

e 34 oral rehydration salts
27,9 g, 100 sachets,

e 100 Einmal-Spritzen S ml,
100 pcs.,

e 100 water disinfecting
tabs. (sodium dichloro-
isocynurate) SO00 tabs,

« 100 Einmal-Kaniilen Nr. 2,
G2 1, griin, 100 pcs.

Ne



KVB und BKK
schlieRen Verein-
barung zur
Friherkennung
von Hautkrebs

Die Kassendrztliche Vereini-
gung Bayerns (KVB) und der
BKK Landesverband Bayern
haben eine neue Vereinba-
rung zur Friherkennung von
Hautkrebs getroffen, die zum
L. Juni 2000 giiltig wurde. So-
mit kénnen Versicherte der
Betriebskrankenkassen (BKK)
nun jihrlich eine Untersu-
chung auf bosartige Hautver-
dnderungen hei einem Haut-
arzt in Bayern in Anspruch
nehmen. Berufstitige Mit-
glieder konnen diese auch

Europdische
Union

Quelle: Eurostat

im Rahmen einer betriebli-
chen Hautkrebsaufkldarungs-
mafinahme erhalten. Die Ver-
einbarung kniipft an das
Aktionsprogramm HUV-
Strahlung und Hautkrebs®
des Bayerischen Staatsmini-
steriums fiir Arbeit und So-
zialordnung, Familie, Frauen
und Gesundheit an.

Bereits bis Ende 1996 bestan-
den Vereinbarungen mit der
KVB, dem Berufsverband der
Dermatologen und dem BKK
Landesverband Bayern zur
Fritherkennung von Haut-
krebs. Obwohl die Projekte
auflerordentlich erfolgreich
waren, mussten sie auf Grund
der gedinderten rtechtlichen
Rahmenbedingung durch das
Beitragsentlastungsgesetz be-

Deutschland o

[faaT¥] 159 0500

Wihrend des Zeitraums 1988 bis 1998 ist die Zahl der Aids-
fdlle in der Europaischen Union bis 1994 stark angestiegen.
Nach einer anschlieRenden Stabilisierung setzte ein Riickgang
ein. 1998 wurden noch 24,8 Aidsfalle je eine Million Einwoh-
ner gemeldet, was gegeniiber dem Héchststand von 1994 ei-
ner Abnahme um 40 % entspricht. Zwar ist die Entwlcklung
ingesamt positiv aber kein Grund zur Entwarnung. Aids ist

nach wie vor nicht heilbar.

endet werden. Mit der nun
getroffenen  Vereinbarung
nach § 73 Absatz 3 SGB V bie-
ten die Vertragspartner diese
Zusatzleistung ohne zeitliche
Beschrinkungen an.

Diese prophylaktische Unter-
suchung, die neben einerum-
fassenden Ganzkorperunter-
suchung einschliefflich Auf-
lichtungsmikroskopie auch
ein Aufklarungsgesprich
iiber das Risikopotenzial des
Patienten umfasst, wird als
Vorsorgeleistung aufierhalb
des reguldren Budgets vergii-
tet. BKK-Versicherte kénnen
diese Zusatzleistung tiber ih-
re Krankenversicherungskar-
te in Anspruch nehmen.

An Hautkrebs sterben in
Deutschland im Jahr mehrals
2000 Menschen. Wird der
Hautkrebs friihzeitig erkannt,
sind die Heilungschancen
dieser schnell zunehmenden
Krebsart jedoch aufferordent-
lich gut.

H.-G. Roth, Pressestefle der KVR

Zu besetzende
Vertragsarztsitze
in Bayern

Offene Planungsbereiche
Mittelfranken

Planungsbereich
Landkreis

1 Augenarzt (Todesfall)
Bedarfsplanstelle
Praxisiibernahme baldmog-
lichst

Fiirth,

Planungshereich Weifien-
burg-Gunzenhausen,
Landkreis

1 Hautarzt

Neugriindung

Bezirksstelle Mittelfranken
1 Kinder- und Jugend-
psychiater

Neugritndung

Informationen erhalten Sie
beider Bezirksstelle Mittelfran-
ken der KVB, Barbel Gresens,
Vogelsgarten 6, 90402 Nim-
berg, Tel. 09 11/9 46 67-3 21

KVB INFORMIERT

Schiedsamt setzt
Arznei-, Verband-
und Heilmittel-
budget fiir 2000
fest

Als klare Begrenzung der the-
rapeutischen Chancen wertet
der Vorsitzende der Kas-
sendrztlichen  Vereinigung
Bayerns (KVB) Dr. Lothar Wit-
tek den am 27. Mai 2000
ergangenen  Schiedsamts-
spruch iiber das Arznei-, Ver-
band- und Heilmittelbudget
2000 in Bayern. Mit der fest-
gesetzten Erhéhungum 2,0%
sei eine moderne, auf inno-
vative Medikamente gestiitz-
te Arzneimitteltherapie eben-
so gefihrdet wie die be-
darfsgerechte Versorgung mit
Heilmitteln. Aus medizini-
scher Sicht und vom tatsdch-
lichen Versorgungbedarf her
wiire ein substanziell héherer
Mitteleinsatz notwendig. Der
Leidtragende dieser Vorgabe
bleibe - so Dr. Wittek - letzt-
lich der Patient.

Die KVB hatte den Innovati-
onsbedarf in ihrem Antrag
zum Schiedsamt detailliert
dargelegt und dabel auch auf-
gezeigt, dass die von den Kas-
sen immer wieder postulier-
ten Wirtschaftlichkeitsreser-
ven lingst erschopft sind.
Gleichzeitig driicken weitere
Faktoren auf das Budget, so
zum Bejspiel die immer
groflere Ausdehnung der Har-
tefallregelung oder die lau-
fende Verschiebung der Al-
terspyramide.

»Gliicklicherweise  ist  das
Schiedsamt der Argumenta-
tion der Kassen nicht gefolgt.
Dennoch ist die Entschei-
dung ein weiterer Beweis
dafiir, dass Budgets nicht zu
einer bedarfsgerechten Steue-
rung der medizinischen
Versorgung  taugen und
schnellstmdglich abgeschafft
gehoren”- so Dr. Wittek.

H.-G. Roth,
Pressestelle der KVB
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ARZT UND WIRTSCHAFT

Optimale Spar- und Anlage-
formen -, Die Qual der Wahl”

Uberall ist zu lesen - ,Das
Pensionssystem 1st unfinan-
zierhar! Jeder sollte selbst vor-
sorgen fiir das Alter”. In die-
sem Zusammenhang st
immer wieder von Wertpa-
pieren die Rede. Vor allem In-
vestmentfonds werden ge-
nannt. Sicher ist heute die
Auswahl der méglichen und
tauglichen Anlageinstrumen-
te grofler als je zuvor, aber
schon im vorigen Jahrhun-
dert gab es neben dem Spar-
buch auch Termineinlagen,
Anleihen, Aktien, Beteiligun-

1. Wie lange wollen Sie lhr
Geld veranlagen? (Fiinf Jahre,
zehn Jahre, bis zur Pension,
kurzfristige ,eiserne Reserve”).

2. Wie planen Sie mit lhrem
angesparten Betrag? (Alters-
vorsorge, Vermdogensaufbau,
zukinftige Anschaffung: wel-
che?, Spekutation, Zusatzein-
kommen/regelmifliige Aus-
schiittung, Vorsorge fiir
Kinder/Enkel, sonstiges ...).

3. Wie stark darf der Kurs lh-
rer Veranlagung schwanken?

GrolRere Ertrags-
chancen bei
hoherem Risiko

Generell gilt: Wertpapierkur-
se unterliegen  gewissen
Schwankungen. Je nach Art
der gewihlten Anlageform
sind sie unterschiedlich grof.
Auschlaggebend fir die lang-
fristige Geldanlage ist der er-
zielte Durchschnittsertrag. Es
gilt: hohere Ertragschancen
sind mit héherem Risiko ver-
bunden. Dabei ist das Risiko

Das Risiko ist definiert als Standardabweichung
vorm Durchschnittsertrag.

— -

+Risko

Durchschnittsertrag

-Risko

Anlagedauer {Zeit e

Ertrag: Risiko im Anlageuniversum

et

Risiko 2

Abbildung 1

gen, sogar Optionen und Ter-
mingeschifte und vieles an-
dere mehr. Der Unterschied
zu fritheren Zeiten liegt viel-
mehr darin, dass heute mehr
und bessere Informationen
zur Verfligung stehen und
dassder moderne Konsument
eher bereit ist, diese informa-
tionen bei seinen Entschei-
dungen mit zu beriicksichti-
gen,

Fragen zum
personlichen
Risikoprofil

Um elne optimale Kombina-
tion aus Spar- und Anlagefor-
men zu finden, miissen Sie
zuerst einige grundlegende
Dinge zu ihrer EInstellung zur
Anlage hinterfragen:

340

Abbildung 2

Das heift wenn Sie bei-
spielsweise am Jahresanfang
100 000 DM angelegt haben,
sollen am Jahresende

a) noch mindestens 100 000
DM vorhanden sein,

b} 90 000 bis 110 000 DM,

¢) 80 000 bis 120 000 DM vor-
handen sein oder

d) ist Thnen wichtig, dass Sie
langfristig investiert haben.

4. Wie haben Sie lhr Geld
bisher veranlagt? (Sparbuch,
Bausparen, Lebensversiche-
rung, Wertpapiere).

5. Bevorzugen Sie bei Threm
Investment

a) bestimmte Wihrungen

b) Mirkte

¢) Branchen

d) haben Sie Favoriten

oder

e) ich habe keine Favoriten —
lasse mich beraten.
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als Standardabweichung vom
Durchschnittsertrag definiert
(sieche Abbildung 1 und 2).

Grolle Gewinne
durch hohes

Risiko

Anhand des folgenden Bei-
spieles kbnnen Sie sehen, wel-

chen Ertrag ein Prozent mehr
oder weniger bei einer ein-
maligen Einzahlung von
100 000 DM nach 1§ Jahren
bringen kann {Abbildung 3).

Dieser verbliiffende Zinses-
zinseffekt bringt umso besse-
re Frgebnisse, je linger das1n-
vestment arbeiten kann. Man
muss also bedenken: ,Je gro-
ler der Gewinn, desto
hoher das kurzfristige Risi-
ko”.

Sicher ist, dass nicht nur die
richtige Formulierung des
Anlagezieles, sondern vor al-
lem die richtige Veranlagung
schwer ist und Miihe bereitet.
Und da hilft auch kein noch
so gut gemeinter Rat und
auch keine Broschiire. Die
kann hochstensdas Gesprich
mit dem Fachmann erleich-
tern. Geld haben, Geld ver-
anlagen macht wirklich Ar-
beit und anders herum, wer
sich nicht die erforderliche
Arbeit macht, riskiert entgan-
gene Ertrige odergar sein ein-
gesetztes Kapital.

Anschrift des Verfassers:

D, Jakob Weilharter, Salzburger
Sparkasse Bank AG, Rainer-
strafie 4, A-5021 Salzburg

Tel. 0043/6 62 8040-35 00,
Fax 0043/6 62 8040-35 39,
E-Mail:
bayern@salzburg.sparkasse.at

2% 5%

600.0C0

7,5% 12,5%

450.000

300.000

150.000

0|I|I

Ergebnis: 134.587

207.893

259.888  587.523

Abbildung 3



PERSONALIA

Bayerische
Staatsmedaille fiir
soziale Verdienste

Die Bayerische Staatsmedail-
le fiir soziale Verdienste wur-
de verliehen an:

Professor Dr. med. Jiirgen
Probst, ehemaliger Arztlicher
Direktor der Berufsgenossen-
schaftlichen Unfallklinik Mur-
ndau

Professor Dr. med. Heinz
Wagner, ehemaliger Landes-
arzt fiir Korperbehinderte fiir
die Regierungsbezirke Mittel-

und Oberfranken, Schwar-
zenbruck
Bundesverdienst-

kreuz 1. Klasse

Dr.med. Wolfgang Lermann,
chemaliger Chefarzt der Chir-
urgischen Abteilung am Kran-
kenhaus St. Josef, Schwein-
furt, wurde das Bundesver-
dienstkreuz 1. Klasse des Ver-
dienstordens der Bundesre-
publik Deutschland verlie-
hen.

Professor Dr. med. Elke
Liitijen-Drecoll, Direktorin
des Anatomischen Instituts I1
der Universitit Erlangen-
Niirnberg, wurde in die
Washington Advisory Group
berufen.

Dr. med. Wolfgang Koppert
und Dr, med. Reinhard Sittl,
beide Klinik fiir Andsthesio-
logie der Universitit Erlan-
gen-Niirnberg, wurde vonder
Deutschen Gesellschaft zum
Studium des Schmerzes der
Forderpreis fiir Schmerzfor-
schung (1. Preis) verliehen.

Bundesverdienst-
kreuz am Bande

Das  Bundesverdienstkreuz
am Bande des Verdienstor-
dens der Bundesrepublik
Deutschland wurde verliechen
an;

Dr. med. Adolf Dehler, All-
gemeinarzt, Daorfles-Esbach

Dr. med. Dorothea Hilden-
brand-Zierhut, Frauenirz-
tin, Bad Kissingen

Dr. med. Friedrich Wiebel,
GSF - Forschungszentrum fiir
Umwelt und Gesundheit,
Neuherberg

Professnr Dr. med. Martin
Lohse, Vorstand des Instituts
filr Pharmakologie und Toxi-
kologie der Universitdt Wiirz-
burg, (und Professor Dr. med.
Peter H. Krammer, Heidel-
berg) wurde von der Jung-Stif-
tung fiir Wissenschaft und
Forschung der Ernst-Jung-
Preis 2000 zur Hilfte verlie-
hen.

Dr. med. G. Burkhard
Mackensen, Klinik fiir Anis-
thesiologie im Klinikum
rechts der Isar der TU Miin-
chen (zurzeit Duke Univer-
sity, North Carolina/USA),
wurde von der Society of Car-
diovascular Anesthesiologists
der ,Starter-Grant” verlie-
hen.

Professnr Dr. med. Dr. med.
dent. Friedrich-Wilhem
Neukam, Direktor der Klinik
und Poliklinik fiir Mund-,
Kiefer-, Gesichtschirurgie der
Universitdt Erlangen-Nirn-
berg, wurde zum Prasidenten
der Deutschen Gesellschaft
fiir Implantologie gewihlt.

Professor Dr. med. Hans
Drexler, Direktor des Insti-
tuts und Poliklinik fir Ar-
beits-, Sozial- und Umwelt-
medizin der Universitit Er-
langen-Nimberg, wurde fiir
die Dauer von vier Jahren in
das Prasidium der Bayeri-
schen Akademie fiir Arbeits-,
Sozial- und Umweltmedizin
berufen.

Dr. med. Carla Nau, Klinik
fiir Anédsthesiologie der Uni-
versitit Erlangen-Niirmberg,
erhielt anteilig ein For-
schungsstipendium der Fre-
senius-Stiftung. Ferner wurde
sie in das Emmy-Noether-
Programm der Deutschen
Forschungsgemeinschaft auf-
genommen.

Professor Dr. med. Dr. h. c.
mult. Gert Riethmiiller, Vor-
stand des Instituts fiir Immu-
nologie der LMU Miinchen,
wurde von der Jung-Stiftung
fiir Wissenschaft und For-
schung die Ernst-Jung-Me-
daille fur Medizin in Gold
2000 verliehen.

Professor Dr. med. Jiirgen
Schiittler, Direktor der Klinik
fir Andsthesiologie der Uni-
versitit Erlangen-Niimberg,
wurde in den Senat der Euro-
pean Academy of Anesthesio-
logy gewdhlt.

Professor Dr. med. Christian
P. Speer, Direktor der Kinder-
klinik der Universitat Wirz-
burg, wurde zum Fachgut-
achter der Deutschen For-
schungsgemeinschaft fiir das
Fachgebiet Péadiatrie gewahlt.

Anlisslich eines Symposiums
der Vereinigung der Bayeri-
schen Internisten mit der
Tschechischen Arztekammer
zu Fragen der drztlichen
Weiterbildung und Fortbil-

dung wurden Dr. Gerd
Guido Hofmann und Dr.
Wolf von Romer, beide
Miinchen, in Wiirdigung der
seit 1994 bestehenden grenz-
tiberschreitenden Zusammen-
arbeit mit der Ehrenmitglied-
schaft der Tschechischen
Arzte-Gesellschaft Prag aus-
gezeichnet,

Klinikforderpreise
der Bayerischen
Landesbank

Die Bayerische Landesbank
pramierte von den insgesamt
37 Bewerbungen aus ganz
Deutschland vier herausra-
gende Projekte.

Die Preise gingen an:

1. Preis

Behandhung von Prostatakrebs
it hochintensivem fokussier-
tem Ultraschall

Professor Dr. med. Christian
Chaussy und Dr. med. Ste-
fan Thiiroff, beide Stidti-
sches Krankenhaus Miin-
chen-Harlaching

2. Preis

Neue Wege der Nachsorge
Horst Erhard, Der Bunte
Kreis — Forderkreis der Kin-
derklinik Augsburg

3. Preis

Teleradiologie imm Medizin-Da-
termetz Nordhessen
Radiologisches Institut in der
Hartwaldklinik 1 - Praxis
Dres. med. Maris und Arif,
Bad Zwestern

Telemedizin bei Patienten mit
Diabetes

Professor Dr, med, Eberhard
Standl, Stadtisches Kranken-
haus Miinchen-Schwabing
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SCHNELL INFORMIERT

jJahreshauptver-
sammlung des
BDB

Am 20. Mal 2000 wurde in
Miinchen die 20. Jahres-
hauptversammlung des Bun-
desverbandes der Belegarzte
e. V. (BDB) abgehalten.

Positiv kommentiert wurde
die EBM-Entwicklung mit Re-
gelleistungsvolumina. Auch
die Beriicksichtigung der
Qualitdt und der Stresssitua-
tion (Schweifigebiihr) bei der
Vergiitung wurde gewiirdigt.
Die zunehmende, aber wohl
bewusst gewollte Schlechter-
stellung der Fachirzte allge-
mein wurde beklagt. Eine
Fehlbelegungsstudie im Kran-
kenhaus, unter anderem wohl
kritik- und kommeniarlos im
Mitteilungsblatt des Chirur-
genverbandes verdffentlicht,
wurde heftigst kritisiert.

Der Verband strebt eine Re-
naissance des Belegarztwe-
sens an. Uber eine grofe Ser-
vice-AG will er ein Beleg-
arztnetz dber ganz Deutsch-
land verbreiten, Homepage,
Online-Dienste,  Einkaufs-
markte, aktuelle Infos, Ge-
richtsentscheidungen, Ver-
trage und die Moglichkeit mit
einer der grofiten Dienstleis-
ter fiir Privat- und BG-Ab-
rechnungen zu kooperieren.

Postgraduale
Studiengange

, Technik in der
Medizin” und
~Management
von Gesundheits-
und Sozial-
einrichtungen”

Zurzeit nutzen etwa 120 Stu-
dierende in der Technik in
der Medizin beziehungsweise
250 Studierende im Gesund-
heitsmanagement die Vortei-
le, die das Fernstudium als
Form der qualifizierenden
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Fortbildung bietet. Das Zen-
trum fiir Fernstudien und
universitire Weiterbildung
hat dazu einige Informa-
tionsbroschiiren der beiden
im Gesundheitsbereich ange-
siedelten Studiengdnge auf-
gelegt.

Weitere Infos iiber die Fern-
studiengidnge und fiir sonsti-
ge Riickfragen: Tel 06 31/2 03-
15 45 oder -16 34

AG Lungensport
in Deutschland

Lungen-
sport  in
Deutsch-
land st
als Thema
derzeit hochaktuell, viele
pneumologische Institutio-
nen beschiftigen sich mit
diesem Thema.

Mit der AG Lungensport in
Deutschland e. V. ist eine In-
stitution geschaffen, die sich
intensiv fiir den Aufbau eines
Netzes von Lungensport-
gruppen in Deutschland ein-
setzt. Dabei strebt die AG
Lungensport in Deutschland
die Zusammenarbeit mit al-
len Institutionen und Perso-
nen an, die das gleiche Ziel
verfolgen.

Weitere Infos: Kontaktbiiro
der AG Lungensport in
Deutschland, c¢/o PCM,
Wormser 5tr. 81, 35276 Op-
penheim, Tel. 0 61 33/20 23,
Fax 0 61 33/20 24, E-Mail:
lungensport@onlinehome.de

Bedeutung inno-
vativer Medizin-
produkte belegt

Neue Studie weist Wege zur
Qualititsverbesserung uiid
Kostencinsparung im deut-
schen Gesundheitswesen

Anldsslich der Pressekonfe-
renz des Gesundheitsforums
Medizinprodukte und Inno-
vation wurde in Berlin eine
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neue Studie zum Beitrag mo-
derner Medizinprodukte fiir
das deutsche Gesundheitswe-
sen vorgestellt.

»Drei Kernfragen haben uns
bhesonders interessiert”, er-
kldrt einer der Autoren, Pro-
fessor Giinter Neubauer, Lei-
ter des Instituts fiir Gesund-
heitséikonomik in Miinchen.
»Erstens: Welche Bedeutung
haben innovative Medizin-
produkte fiir das deutsche Ge-
sundheitssystem? Zweitens:
Wie kann sichergestellt wer-
den, dass sinnvolle Gesund-
heitsleistungen auch in Zu-
kunft mdglichst vielen Pa-
tienten, die sie bendtigen, zu-
gute kommen? Und drittens:
Wie kénnen Patienten auch
weiterhin ohne Verzug von
innovativen und verbesserten

medizinischen Verfahren und
Technologien profitieren?”.
Basierend auf einer Analyse
der aktuellen Leistungsver-
glitungssysteme, inshesonde-
re im Krankenhausbereich,
macht die Studie Vorschlige
fiir eine patientengerechtere
Ausgestaltung des mit der
Gesundheitsreform 2000
vorgesehenen neuen, umfas-
senden und leistungsorien-
tierten Fallpauschalensys-
tems (DRG = Diagnosis
Related Groups).

Dazu wurden eine Reihe aus-
gewiesener Experten befragt
sowie im Rahmen von Fall-
beispielen die Behandlungs-
qualitdt und die Kostensitua-
tion zwischen traditionellen
und innovativen Behand-
lungsmethoden verglichen.

Frauen und HIV

~Mehr frauenspezifische AlDS-Forschung ist dringend not-
wendig”, forderte Dr. Eva Jagel-Guedes auf der Pressekonfe-
renz ,Frauen und HIV* anldsslich der 8. Miinchner AlDS-Ta-
ge, die vomn 5. his 7. Mai 2000 stattfanden. Frauen sind weltweit
von der HIV-Infektion stark betroffen, in Europa nimmt der
Anteil von Frauen bei den Neuinfektionen weiter zu. Noch
gibt es aber zu wenige Studien, die sich speziell den thera-
peutischen und diagnostischen Besonderheiten bei Frauen
widmen. ,Zwar gab es immer wieder Daten, die urspriinglich
in den USA prisentiert und kritiklos auf Deutschland tiber-
tragen wurden”, erkldrte die Arztin aus Miinchen, aber damals
seien auch Mythen entstanden, zum Beispiel, dass HIV-posi-
tive Frauen eine Kiirzere Lebenserwartung als infizierte
Minner hdtten. Heute ist dagegen bekannt, dass Frauen unter
den gleichen Bedingungen auch die gleiche Lebenserwartung
besitzen, moglicherweise eine bessere.

Frauen und Kinder in Stidafrika, Botswana, Namibia, Lesotho
und Swaziland sind besonders stark von HIV/AIDS betroffen.
Foto: Bristol-Myers-Squibb
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ANZEIGE:

Festliche Europa-Benefiz-Gala
zu Gunsten der ,Europahilfe fiir Kinder”

unter dem Patronat S. K. H. Franz Herzog von Bayern

Sonntag, 5. November 2000, 18 Uhr ~ Herkules-Saal der Miinchner Residenz

Mitwirkende Kiinstler

* Francisco Araiza

» Grace Bumbry

= Montserrat Caballé
¢ Jochen Kowalski

* Petra Lang

» Christopher Lee

* Christa Ludwig

Chgr: Télzer Knabenchor — Orchester: Miinchner Symphoniker - Dirigent: Professor Ralf Weikert

Mit weiteren Kiinstlemn wird noch verhandelt - Anderungen vorbehalten

Eintrittskarten
DM 280,- 1. Kategorie/DM 200, 2. Kategorie
erhalten Sie filr das Galakonzert bei der Haerting Benefiz-Organisation, Otto-Heilmann-Strafe 24 b, 82031 Gritnwald,
nur schriftlich mit Verrechnungsscheck.

Fiir das anschlieBende Gala-Dinner (DM 220,- pro Person inkl. Getrianke) richten Sie bitte lhre Bestellung direkt an das Sponsorhotet
Arabella-Sheraton-Grand-Hotel, Arabellastrafie 6, 81925 Minchen, Telefon 0 89/ 92 64 82 02, Ansprechpartner Larissa Beuleke.
Die Eintrittskarten bzw, Dinnerkarten werden Thnen nach Eingang des Verrechnungsschecks automatisch ab 20. Oktober zugesandt.

+ Sherrill Milnes

» Angelika Milster

* Bruno Pola

* Nina Ruge

* Roberto Scandiuzzi
* Petra Schiirmann

Phytotherapie-
Forschung im
Internet
Naturmedi-
ot {K FN zin steht in
finthg o Deutsch-
Yataemedisty ol land, trotz
nachweis-
barer Erfolge, immer noch
unter Beweiszwang. Der

Grund: Obwohl inzwischen
zu zahlreichen pflanzlichen
Medikamenten valide wis-
senschaftliche Studien vorlie-
gen, werden sie nicht aus-
reichend  zur  Kenntnis
genommen. Die Folge davon
ist, dass sorgfdltig erforschte
Prdparate und unzureichend
erprobte Mittel nicht diffe-
renziert genug betrachtet
werden. Moderne rationale
Phytotherapie kann aber nur
dann ihre Moglichkeiten ent-

falten, wenn es gelingt,
»3preu vom Weizen” zu tren-
nen.

Die forschenden Hersteller
von pflanzlichen Arzneimit-
teln haben sich deshalb zu ei-
ner beispiellosen Initiative
zusammengeschlossen:  Sle
stellen ihre wissenschaftli-
chen Daten zur Verfiigung
und das Komitee Forschung
Naturmedizin (KFN) erarbei-
tet aus ihnen Dokumentatio-
nen zu einzelnen Heilpflan-
zen beziehungsweise Be-
schwerdebildern.

Seit Mai 1999 sind die ersten
Dokumentationen iber die
Homepage des KFN der Of-
fentlichkeit kostenlos zu-
ganglich unter

http://www.phytotherapie-
komitee.de

Patientenbroschiiren — der Therapie-
service aus dem Hause Kytta

Unter dem Motto ,Therapie ~ im Einklang mit der Natur” hat
Kytta drei Patientenbroschiiren entwickelt, die sich an Pati-
enten mit Schlafstérungen, depressiven Verstimmungen und

Angsten wenden.

A P TR Die Broschiiren, je-
2 s B 3

;’:u' e s weils  begleitend

. b ¥ b . - . .

e = zur Therapie mit

den Phytopharma-
ka Kytta-Modal,
Kytta-Sedativum f
und  Kytta-Kava,
geben dem Patien-
ten wertvolle Hilfe-
stellung zum Um-
gang mit seinen
Beschwerden. - Weitere Infos unter www. Kytta.de

Die Broschiiren kéinnen kostenlos angefordert werden bei:

Kytta/Merck Produkte, Iris Miiller, Rof1erstr. 96, 64293 Darm-
stadt, Tel. 0 61 §1/8 $6-2 33, Fax 0 6151/8 §6-2 03
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Neue interdiszi-
plinare wissen-
schaftliche Zei-
tung bei ecomed:
LSuchtmedizin in
Forschung und
Praxis”

Die medizinische Forschung
hat sich viele Jahre nicht oder
nur rudimentdar mit sucht-
kranken Patienten beschif-
tigt. Dies gilt insbesondere fiir
die Psychiatrie, aber auch fiir
andere medizinische Fachdis-
ziplinen. Erst in den letzten
beiden Dekaden ist hier
ein Umdenken festzustellen.
Suchtkranke Patienten wer-
den heute als medizinisch
Kranke angesehen. Epide-
mioclogische  Untersuchun-
gen belegen, dass Suchter-
krankungen zu den hiufigs-
ten psychischen Stérungen
ilberhaupt gehoren, und
die Behandlungspravalenz in
Arztpraxen, Allgemein-Kran-
kenhdusern oder psychiatri-
schen Kliniken ist enorm.

Die neue suchtmedizinische
Zeitschrift soll dem gestiege-
nen Bediirfnis der Kliniker,
aber auch der Grundlagen-
forscher zur Verbreitung wis-
senschaftlicher Frkenntnisse
und klinischer Ergebnisse
Rechnung tragen.

Herausgeber der Zeitschrift
sind Privatdozent Dr. Mi-
chael Soyka (wissenschaftli-
che Schriftleitung) von der
Psychiatrischen Klinik der
Ludwig-Maximilians-Univer-
sitdt Miinchen und Dr. Mar-

kus Backmund (Schriftlei-
tung Innere Medizin, Akut-
medizin} vem Stddtischen

Krankenhaus Miinchen-
Schwabing.
Hrsg.: M. Soyka/M. Backmund:

Suchtmedizin in Forschung und Pra-
xis. Erscheinungseise: 4 Hefle pro
Jahr. Jahresabonnemeni 264,04 DM
zuziiglich Versandkosten, Studen-
tenabonnement 132,02 DM zuziig-
lich Versandkosten, Einzelheft 64,54
DM zuziiglich Versandkosten. eco-
med Verlagsgesellschafl, Landsberg.

Alzheimer-Hilfe:
Neue Broschiire
informiert Uber
Alzheimer-
Krankheit

Die Alzeimer-Hilfe, eine Ini-
tiative von Eisai und Pfizer,
hat eine neue Broschiire her-
ausgegeben: ,Die Alzheimer-
Krankheit — Wissenswertes

und Tipps fiir Interessierte,
Betroffene und Angehorige®.
Das 44-seitige Heft beantwor-
tet alle wichtigen Fragen zu
Diagnose, Symptomen, Ver-
lauf bis hin zu Therapie und
Pllege.

Die Broschiire kann kostenlos
angefordert werden bei: Alz-
heimer-Hilfe, Postfach 7 08 33,
60599 Frankfurt, Tel. 01 80/
33666 33

Kurse zum Erwerb des Fachkunde-
nachweises , Rettungsdienst”

Bereits ausgebuchte Kurse werden nicht mehr verdf-

fentlicht.

Termine fiir das Jahr 2001 erscheinen voraussichtlich in
der September- oder Oktober-Ausgabe des Bayerischen

Arzteblattes.
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Kurse , Verkehrsmedizinische
Qualifikation”

gemaf Fahrerlaubnisverordnung (FeV)
vom 1. Januar 1999, § 11, Abs. 2, Satz 3, Nr. 1

Fithrerscheinbehorden in Bayern suchen, wie der Bayeri-
schen Landesirztekammer mitgeteilt wurde, Arztinnen
und Arzte, die Gber eine sogenannte ,Verkehrsmedizini-
sche Qualifikation” gemaR § 11, Abs. 2, Satz 3, Nr. 1 FeV in
der Fassung vom 1. Januar 1999 verfiigen.

Der § 11, Abs. 2, Satz 3, Nr. 1 FeV lautet:

~Werden Tatsachen bekannt, die Bedenken gegen die kor-
perliche oder geistige Eignung des Fahrerlaubnisbewerbers
begriinden, kann die Fahrerlaubnisbehdrde zur Vorberei-
tung von Entscheidungen tiber die Erteilung oder Verldn-
gerung der Fahrerlaubnis oder iiber die Anordnung von
Beschrinkungen oder Auflagen die Beibringung eines drzt-
lichen Gutachtens durch den Bewerber anordnen,

Bedenken gegen die kbrperliche oder geistige Eignung be-
stehen insbesondere, wenn Tatsachen bekannt werden, die
auf eine Frkrankung oder einen Mangel nach Anlage 4 oder
5 hinweisen. Die Behorde bestimmt in der Anordnung
auch, ob das Gutachten von einem

1. fiir die Fragestellung (Abs. 6, Satz 1) zustindigen Fach-
arzt mit verkehrsmedizinischer Qualifikation

2. Arzt des Gesundheitsamtes oder einem anderen Arzt der
offentlichen Verwaltung oder

3. Arzt mit der Gebietshezeichnung ,Arbeitsmedizin” oder
der Zusatzbezeichnung , Betriebsmedizin“

erstellt werden soll. Die Behorde kann auch mehrere sol-
cher Anordnungen treffen. Der Facharzt nach Satz 3 Nr. 1
soll nicht zugleich der den Betroffenen behandelnde Arzt
sein.

Sofern Arztinnen und Arzte iiber die im Gesetzestext er-
wihnten Qualifikationen verfilgen und an einer entspre-
chenden Titigkeit interessiert sind, mogen sie sich gege-
benenfalls an Fithrerscheinbehérden wenden.

Weitere Veranstaltungen zur Erlangung der ,Verkehrs-
medzinischen Qualifikation” gemdR § 11, Abs. 2, Satz 3,
Nr. 1 der FeV werden angeboten am

21./22. Juli 2000 (Bezirkskrankenhaus Gabersee)
20./21. Oktoher 2000 — ausgebucht

26./27. Januar 2001

23./24, Mirz 2001

Nihere Informationen erhalten Interessenten bei:
Bayerische Landesdrztekammer, Susanne Keller, Miihl-
baurstr. 16, 81677 Miinchen, Fax 0 89/41 47-8 31,

E-Mail: s.keller@blaek.de
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Praxisverlegung ll. Quartal 2000

vom Rindermarkt in den Schatflerhof
Prof. Dr. med. J. Heliinger

Orthopéade, Chirurg, Physikalische und Rehabilitative Medizin
Rheumatologie
Chirotherapie-Sporimedizin
Digitales Réntgen — pQCT-Osteoporosediagnostik
comput. WS-Vermessung — perkutanes EMG
noninvasive Laser
Belegarzt Nova Med Klinik - Schmerztherapie
nonendoskopische Nd-YAG-Laserdiskuschirurgie
endoskopische Diskuschirurgie
CT-navigierte minim.-Invasiv. WS-Fusionen
dorso-ventrale laparoskop. Fusionen
nonendoskep. Ho-Yag-Laser-Schulterchirurgie
lisarow-Technik

WindenmachersiraBe 2 - Schafflerhof
D-80333 MlOnchen
Tel. 0 89/26 40 76 - Fax 0 89/2 60 59 84
www.hellinger.net, . www.Bandscheibeniaser.de,
www.novamed.de

Vier junge engaglerte Arzte suchen nach der Weiterbildung den Start
in die Selbstandigkeit. Im Planungsbereich KV Bezirk MUnchen Stadt
und Land, méglichst Innenstadt gesucht:

eine internistische Praxis,
eine chirurgische Praxis,

eine orthopadische Praxis,

eine neurologische Praxis.

Es wird eine kostenglnstige (bernahme angestrebt, also geme auch
eine Altpraxis mit wenigen Scheinen. Vorherige Mitarbeit oder Ver-
tretung erwiinscht.

Bitte senden Sie entsprechende Angebote an:

Rechtsanwaltssocietdt Ehlers, Ehlers & Partner
Herrn Dr, med. Dr. jur. Alexander P.F. Ehlers
Widenmayerstra3e 29, 80538 Minchen,
Telefon: 0 89/21 09 69-0

Zentrum far Handchirurgie
Prof. Dr. med. K. Wilhelm

Wiirzburg - Stadtmitte

Praxis fOr Aligemeinarzt oder Internisten, neu rqnoviert ab
10/2000 neu zu vermieten. Preis auf Anfrage. Chiffre BA 1951

croge hausarztlich internistische Praxis in
Nirnberg an internist oder Aligemeinarzt aus Altersgrinden
abzugeben, Chiffre BA 1957

Chirurgische D-Arzt-Praxis

Rhein-Main-Gebiet (Sperrgeblet) Anfang 2001 abzugeben. Chiffre BA 1958

Chirurg als Nachfolger
tar eine groBere Praxisgemeinschaft mit Belegarztbetten im sidl.
Oberbayem gesucht. Chiffre BA 1946

Gynakologe/-in i operative Belegarztableilung mit Praxis-
assoziation im Aligau als Partner gesucht. Fundierte Erfahrung im operativen
Bereich ist erforderlich. Keine Geburtshilfe. Chiffre BA 1960

Hinweis:

Herausgeber und Redaktlon kénnen keine Ge-
wihr dafiir dbernehmen, dass die ausgeschrie-
benen Praxen Im Sinne der Bedarfsplanung
bedarfsgerecht sind. Interessenten werden ge-
beten, sich auf jeden Fall mit der zustandigen
KVB-Bezirksstelle In Verbindung zu setzen.

Augenarztin/-arzt zur Nachbesetzung eines Kassenarzt-
sitzes in groBer, Gberregionaler Gemeinschafispraxis (Raum 9) mit
Belegsabteilung, ambulantem OF, Laser, FLA, Sono, CL, Neuro-
ophthalmologie und Sehschule gesucht.

Erwlnscht ist ein teamorientierter Pariner mit konservativem
Schwerpunkt. Einsatz von Eigenkapital nicht erforderlich.

Zuschriften unter Chiffre Nr. 1961

ALLGEMEINPRAXIS

gut etabliert im Raum Sddostbayem abzugeben. Vorherige Weiter-
bildung maéglich. Chiffre BA 1962

Bayerisches Arzteblatt 7/2000 345




NIEDERLASSUNGSANGEBOTE/PRAXISRAUME/PRAXISGEMEINSCHAFTEN/PRAXISABGABE/IMMOBILIEN

Sie mdchten sich als

KINDERARZTIN / KINDERARZT

niederlassen? Fir den Bereich der Stadt Waldkraiburg (25000 Ein-
wohner) mit Einzugsgebiet im Landkreis MoOhldorf a. Inn besteht
keine Zulassungssperre.

Sie haben Interesse, wir die Informationen.

Auskiinfte und Info-Materia! erhalten Sie gerne (ber;
Stedt Waldkreiburg, Postfach 1185, 84464 Waldkraiburg; E Mall:
weidkrelburg@liv.de oder Tel. 0 86 38/9 59-2 25

Umsatzstarke Praxis fur

Allgemeinmedizin in Glinzburg
mit internistischem Schwerpunkt und
hohem Kinderanteil sucht Partner.
Tel. 0 82 21/3 00 75 ¢ www.bnv-gz.de/zeichendr.propp

Praxis-Raume in Burgthann-Ezelsdorf zu

vermieten. ce. 130 m, sebr gute Lage, Ortsmitte, mit Perkplatzen vor
dem Haus, einschl. eingetragenem Arzt-Parkplatz. Tel. 0 91 88/8 62

Arzt fiir Radiologie

mit Fachkunde Nuklearmedizin als Partner fir eine Gemeinschaftspraxis in
Nordbayem gesucht. Alle Bildgebenden Verfahren vorhanden. Chifire BA 1963

GrofBe Allgemeinpraxis
in Oberfranken; Sperrbezirk, sehr umsatzstark, noch steigerungs-
fahig, ebzugeben. Chiftre BA 1964

Neugestaltete Praxisraume
in groBer Kreisstadt Dinkelsbihl

200 bis 400 m?, ab sofort in verkehrsginstiger Lage zu vermieten,
ausreichend Parkplatze vorhanden. Besonders geeignef far Dia-
lysestation. Keine Zulassungssperre besteht fir Neurclogie, HNO,
Chirurgie, Urclogie, Augen. Bedarf flr jede Fachrichtung vorhanden.
Telefon: O 74 72/96 26-12

Pra)usabgabe: Nervenarztpraxis in ungesperrtem Gebiet im
Norden Sachsen-Anhalts zum nachstmbglichen Termin abzugeben.
Durchschnittliche Scheinzahl 1000/Quartal; Platz und Arbeit ist fir
2 Arzte da. Tel 039 01/42 30 89

Typisch oberbayerisches Landhaus

in rustikal-elegantem Stit im schénen Achthal, ca. 20 km von Bad Reichenhall
und Salzburg gelegen umstandehalber zu verkaufen. Ce. 150 m® Wohnflache,
separate Garage, ausgebauter Keller, ca. 730 m? Grund, Sadhanglage. Preis-
absprache mingdlich. Angebote unter Chiffre-Nr. 1976

Sie sind Orthopéade und mochten an der
Costa Blanca praktizieren ?

Jetzt haben Sie die Moglichkeit,

Praxisriume, 120 m?, zu verkaufen. In einem Haus fir Arzte, direkt an der
Kiste, 10000 EW, Urlaubsgebiet. VB DM 380000,~ Chiffre BA 1965

Abgabe von gut eingefthiter Augenarztpraxis
in mittelfrankischer Grofistadt. Chiffre BA 1977

Arztliche Psychotherapie-Kassenpraxis
in Minchen Stadt abzugeben. Chiffre BA 1971

FRAUENARZTPRAXIS

mit gyn./gebh. Belegbetien in Niimberg sucht ab sofort Partner/-In
bzw. Nachfolger in Gemeinschaftspraxis. Chiffre BA 1978

Chiemsee: Arztl. Psychotherapie-Praxis,
gut eingefhrt, hoher Priv.-Anteil, ginstig + evtl. 4 Zi-Wo. Tel. 0 89/48 99 71 11

Ol’thopéde, 35 J., prom. Chirotherapie, Phys. Th., Sportmed.,
Scozialmed., MRT, Akupunktur sucht mitteifristig Praxiseinstleg,
-Ubernahme auch Doppeipraxis. Keine Makler. Chiffre BA 1949

Kinder - Jugendlichen - Erwachsenen -
Verhaltenstherapie - Praxis mi kassenzulassung im
Minchner Osten, im Grinen, Sidlage mit Garten, in Doppelhaushilfte mit
180 m? Wohn- und Praxisflache, mit guter Verkehrsanbindung zu vermisten.
Prexisaufgabe aftershalber zw. 1.1.-1.4.2001. Chiffre BA 1979

Augenarzt fiir freien KV-Sitz gesucht!
Unmittelbare N&he zu groBer ostbayer. Universitatsstadt, Praxis-
rdume ca. 170 m?, Raumaufteilung nach Wunsch. Haus fir Arzte mit
Allgemeinmed., HNQ, 2 x Orthopédie. Neues OP-Zentrum (Praxis-
Klinik) im Haus mit Anésthesieanbindung, ab 1.7.2000.

Zuschriffen unter Chiffre BA 1950

Allgemeinpraxis, Bayerischer Wald, berdurchschnitili-
cher Umsatz, geregelter Notdienst, selten Wochenenddienst abzu-
geben. Chifire BA 1980

Praxisraume Amberg/Opf.

185 m?, (+ 25 m? Abslellraum) 2. Stock, Aufzug; in bester Lage
{Bahnhofstr.) zu vermieten oder zu verkaufen. R&ume kdnnen noch
gestaltet werden. Tel. 0 96 21/1 48 20

Bad Relchenhall - Zentrum
im gepflegten Stadthaus mit
Jbetreutem Wohnen”, 100 m
zur FuBgangerzone vermie-
ten wir Gesamtfldche Erdge-
schoB ca. 500 m? Arzte, Phy-
siotherapeuten, Heilpraktiker,
auch fir Kosmetik, Tages-Be-
autytarm geeignet.

Chiffre BA 1948

Allgemeinpraxis gut etabliert,

mit breitem Spektrum und zeitgemaBer Ausstattung im Landkreis
Nimberg zum 1.10.2000 abzugeben. Tel. 09 41/3 52 88

Praxisraume, 120 m?, in Eichingen (Thalfingen), KV Bayem
Bezirksstelle Schwaben, in sehr glnstiger Lage in Ortsmitte, zu ver-
mieten. Freler Kassenarztsitz fir Frauenheilkunde oder HNO,

Tel, 07 31/26 64 62
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STELLENANGEBOTE

Kommunales Schwerpunktkrankenhaus der Versorgungsstufe llI,
Akademisches Lehrkrankenhaus der Friedrich-Alexander-Uni-
versitat Erlangen-Nirnberg mit 11 Fach- und 2 Belegabteilungen,
746 Planbetten sowie 40 Betten fiir Geriatrische Rehabilitation.

Klinkum

Flarth Am Klinikum Fiirth ist ab 01.04.2001 die Stelle

Chefarztin / Chefarzt

fiir die Medizinische Klinik Il zu besetzen,

da der jetzige Stelleninhaber, Herr Prof. med. Otmar Stadelmann, mit Errelchen der Altersgrenze seine Dienstzelt be-
endet,

Das Klinikum Flrth umfaBt 746 Planbetten, aufgeteilt in 11 Hauptfachabteilungen, Medizinische Klinik | (Schwerpunkt Kar-
diologie und Pulmonologie), Chirurgische Klinik | (Schwerpunkte Abdominal-, Viszeral- und GefaRchirurgie}, Chirurgische
Klinik Il (Unfallchirurgie), Gynakologie/Geburtshilfe, Padiatrie, Urclogie, Radiologische Diagnostik, Pathologie, Anasthesiolo-
gie/Chirurgische Intensivmedizin, ferner 2 Belegabteilungen (Augen- und HNO-Heilkunde). Hierzu kommen 40 Betten fur
Gerlatrische Rehabilitation, die von beiden Medizinischen Kliniken kooperativ gefiihrt werden. Am Klinikum ist ferner eine
moderne Strahlentherapeutische Abteilung mit Belegbetten eingerichtet.

Die Medizinische Klinik Il versorgt ein allgemeininternistisches Patientengut und hat die Schwerpunkle Gastroenterologie/
Hepatologie, Onkologie und Stoffwechselerkrankungen. Sie vertiigt (iber 147 Planbetten einschlieBlich anteilige internistische
Intensivbetten.

Mit der Medizinischen Klinik | besteht eine enge Kooperation, auch im Hinblick auf gemeinsame Aufnahme- und Bereit-
schattsdienste und vor allem im Hinblick auf die gemeinsame Nutzung der vorhandenen Intensivbetten. Die Medizinische
Klinik Il fihrt Diabetikerschulungen durch (Diabetologin} und vertligt iber eine angebundene onkologische Ambulanz (Onko-
loge). Der Chefarzt besitzt derzeit die volle Weiterbildungsbefugnis fir Innere Medizin und Gastroenterologie.

Der Stellenplan betragt derzeit: 4 Oberéarzte, 3 Titularoberarzte, 14 Assistenz- und Fachéarzte und 4 AiP.

Die Med. Klinik Il verfligt Gber gute endoskopische Einrichtungen, in der umfangreiche operativ-endoskopische Leistungen er-
bracht werden und hat eine moderne, technische Ausstattung auch auf dem Gebiet der Sonographie (Farbdoppler, Endoso-
nographie}, Gerate flr Atemtests und pH-Metrie. Ein Lithotripter steht fr gastroenterologische Indikationen zur Vertiigung.

Gesucht wird eine/ein erfahrene/r klinisch orientierte/r

Internistin mit Schwerpunktbezeichnung Gastroenterologie /
Internist mit Schwerpunktbezeichnung Gastroenterologie

mit guten Kenntnissen und Erfahrungen in allen Bereichen der Inneren Medizin. Erwartet werden die Bereitschaft
zu einer vertrauensvollen und konstruktiven Zusammenarbeit mit den anderen Kliniken und Abteilungen des Hau-
ses, den niedergelassenen Arzten und der Krankenhausleitung, zur Teamarbeit sowie die Fahigkeit zur Leitung
und Koordiantion einer grol3en medizinischen Abteilung. Ferner wird die Ertlllung aller Aufgaben im Rahmen des
Lehrkrankenhauses sowie KostenbewulBtsein und eine wirtschaftliche Flhrung der Abteilung erwartet. Habilita-
tion ist erwiinscht, aber nicht Voraussetzung.

Die Vergitung erfolgt nach VGr. | BAT mit allen im &ffentlichen Dienst (iblichen Sozialleistungen. Das Liquidati-
onsrecht fir die Behandlung ven Wahlleistungspatienten sowie eine Nebentatigkeitserlaubnis fir die Ambulanz
wird gewdhrt.

Das Klinikum Furth ist Schwerpunktkrankenhaus der Versorgungsstufe Il fir Stadt und Landkreis Firth und wird
in der Rechtsform eines Eigenbetriebes der Stadt Furth gefihrt.

Die Stadt Fiirth férdert die berufliche Gleichstellung von Frauen und Mannern und begrii3t es, wenn Frauen sich
bewerben. Schwerbehinderte werden bel gleicher Qualifikation bevorzugt bericksichtigt.

Ihre aussagekraftigen Bewerbungsunterlagen einschlief3lich einer Publikationsliste richten Sie bitte bis spatestens
31.07.2000 an die Krankenhausleitung des Klinikums Furth, Jakob-Henle-Str. 1, 90766 Frth,

Auskiinfte erteilt die Krankenhausleitung, Tel. 09 11/75 80-5 50 und Herr Prof. Dr. Stadelmann,
Tel. 09 11/75 80-1 51
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Ein Junges ambitioniertes Team unter neuer Leitung sucht eine/einen

Facharztin / Facharzt flr Chirurgie
mit einer soliden allgemeinchirurgischen Ausbildung
fur das Landeskrankenhaus Enns,
die/der bereit ist, engagiert mitzuarbeiten.

Wenn Sie interessiert sind, dann bewerben Sie sich bitte bei der
Abteilung Personai-Cbjektivierung des Amtes der 05, Landes-
regierung, A-4010 Linz, KlosterstraBe 7 (Frau Dr. Hartl, Tel. 00 43/
7 32/77 20-12 46),

Fr ndhere Informationen steht Ihnen Iim Landeskrankenhaus Enns
Herr Prim.Dr. Mayerhoffer unter der Tel. 00 43/72 23/8 B8 gerne zur
Verfiigung.

Im Sinne des Frauenfdrderprogrammes des Landes Oberésterreich
werden besonders Frauen ermutigt, sich zu bewerben. Bei gleicher
Qualifikation werden Frauen bevorzugt.

Internet: hitp://www.ooce.gv.at/personal/

Krankenhaus Martha-Maria Niirnberg
Fir unsere chefarztlich gefihrte radiclogische Abtsilung (Chefarzt
Dr. K. Engelhard) ist zum nachstmé&glichen Termin eine Stelle fir
eine/n

Facharztin / Facharzt fiir Radiologie
teilzeitmanig neu zu besetzen.

Das Krankenhaus Martha-Maria - 370 Planbetten - ist ein Haus der
2. Versorgungsstufe mit den Hauptfachabteilungen Innere Medizin,
Chirurgie, Radiologie und Anasthesie. Die Belegabtsilung fahrt die
Fachdisziplinen Geburtshilfe, Gynakologie, Orthopédie, Urologie
und HNO. Des weiteren besteht sine chetarztlich gefihrte Abteilung
tr Geriatrie und physikalische Therapie. Dem Krankenhaus ist eine
Berutsfachschule fir Krankenpflege angegliedert. Es liegt ver-
gehrsganstig und landschaftiich bevorzugt im Nordosten NOm-
args.

In der Fachabteilung Radiologie werden alle konventionell gangigen
Roéntgenvertahren, Ultraschall-, DSA-, CT- und MR-Untersuchun-
gen durchgefihrt. Der Bewerber soltte Erfahrungen in interven-
tioneller Radiologie aufweisen, insbesondere auf dem Gebiet der
diagnostischen und therapeutischen Angiographie wie PTA/Stent-
Implantationen/Thrombolyse. Teilnahme am arztlichen Rufbereit-
schaftsdienst der Abteilung wird erwartet.

Die VergOtung und sonstige Leistungen richten sich nach dem Bun-
desangestelltentarif.

Ihre Bewerbung mit den {iblichen Unterlagen richten Sie bitte an:

Krankenhaus Martha-Marla
Personalabteilung

StadenstraBe 58, 90491 Niirnberg
Tel. 09 11/9 59-14 60

Die Landesversicherungs-
anstalt Berlin

sucht fir die Rehabillitationsklinik Rudolf Wissell in
Bad Kissingen kurzfristig elnefeinen _

Oberarztin / Oberarzt

Die Reha-Klinik wurde 1980 erbaut und verfigt dber 178 Betten. In-
dikationsschwerpunkte sind onkologische Erkrankungen {mit AHB),
orthopadische Krankheiten Oberwiegend aus dem degenerativen
Formenkreis, Emahrungs-/Stoffwechselerkrankungen sowie Herz-
und Kreislaufkrankheiten.

eine Arztinfeinen Arzt far Innere Medizin mit
Schwerpunktbezeichnung Hamatologie und in-
temnistische Onkologie oder mindestens zwei-
jahriger klinischer Erfahrung auf onkologischem
Gebiet sowie Interesse und Engagement fir die
rehabilitative und sozialmedizinische Aufgaben-
stellung.

Wir suchen

Sle finden ein interdisziplinires Team, welches bei gut aus-
gebauter rehamedizinischer Diagnostik die erfor-
derliche rehabilitative Therapie und die Wieder-
eingliederung der Rehabilitanden fachlich
kompetent gestaltet. Neben der arztlich-pflegeri-
schen Betreuung gehéren hierzu die psychologi-
sche Fihrung der Patienten, eine umfangreiche
physictherapeutische / krankengymnastische
Therapie sowie die diatetische Therapie und Be-

ralung.

Geboten werden eine Vergltung nach Verg.-Gruppe la TV Ang
(entsprechend BAT) bzw. BAT-TgRV sowie alle
Sozialleistungen des Sffentlichen Dienstes.

Schwerbehinderte werden bei gleicher Eignung bevorzugt berick-
sichtigt.

Ihre Bewerbung mit den Ublichen Unterlagen richten Sie bitte inner-
halb von 3 Wochen an den

Chetarzt der

Rehabllitationsklinlk Rudolf Wissell
Herrn Dr. med. Gerhard Wettner
MenzelstraBe 19

97688 Bad Kissingen

Telefon 09 71/70 08 51

WB-Stelle Allgemeinmedizin (18 Mon.)
ab solort oder spéter frel, mogl. 4. Ausbildungsabschn., biete um-
fassende mod. Allgermeinmed. mit HNV, Akup., Neuralth., Chiroth.
und Anti-Aging (Diagn.-u. Beh.) in Bamberg. Chiffre BA 1955

Frauenarztin

oder Assistenzarztin am Ende der Weiterbildungszeit von groBer
gebh.-gyndk. Gemeinschaftspraxis mit Belegabteilung In oberbayer.
Kleinstadt gesucht. Job-Sharing. Vollzeittatigkeit maglich.

Chiffre BA 1956

Chirurg (Handchirurgle, Plast. Chirurgle) Ambulantes OP-Zentrum mit
Praxiskiinik sucht méglichst bald — auch sofort

Facharzt/arztin far Chirurgie
als Dauerassistenten/in

Die Stelle bietet interessante Mdglichkeiten berutlicher, wissenschaftli-
cher und interdisziplindrer Art. Die mittelfristige Perspektive fOr den Assi-
stenten beinhaltet alle Optionen. Die Stelle ist ihrer Bedeutung nach do-
tiert. Bitte wenden Sie sich fir weitere, auch telefonische Informationen
an das uns verbundene Rheuma Therapie Zentrum NOmberg, z. Hd.
Hans-Joachim Friedrichs, Schweinauer Hauptstr. 12, 90441 NOmberg,
Tel. 09 11/9 66 18-0, e-mail: Gruber. RATZ @t-online.de

Engagiertes Praxisteam sucht Weitarhildungsassustent/—m
tar groBBe Allgemeinarztpraxis im sidl. Oberbayern. WB Allgemein-
medizin und Naturheilverfahren. Ab 1. August 2000.

Tel. 080 26/15 50, Fax 080 26/91 36 60
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Deutscher
Orden [ z.] Krankenhaus St. Elisabeth, Dillingen
)

wy

Das Krankenhaus Si. Elisabeth In Dillingen/Donau ist ein
modernes, zukunfisorientiertes Krankenhaus mit 240 Planbet-
ten in den Hauptabteilungen Chirurgie, Innere Medizin und
Anasthesie sowie den Belegabteilungen Gynakologie/Geburts-
hilfe, HNO, Augenheilkunde, Urologie, Orthopadie.

Wir suchen zum néchstmoglichen Zeitpunkt einen/eine

Assistenzarzt/-arztin

in der Weiterbildung fir die Chirurgie oder Allgemeinmedizin.

Der Bewerber/die Bewerberin sollle den Fachkundenachweis
flr den Strahlenschutz haben. Die Teilnahme am Notarztwesen
wére winschenswert.

Patientenfreundlichkeit und Teamfahigkeit sind fOr uns selbst-
verstandlich.

Die Bezahlung erfolgt nach AVR mit Zusatzversorgung.

Die groBe Kreisstadt Dillingen liegt im Westen Bayemns an der
Donau in einer reizvollen Landschaft mit hohem Erholungswert.
Weiterfihrende Schulen sind vorhanden,

lhre schriftichen Bewerbungen mit den Lblichen Unterlagen
richten Sie bitte an das Krankenhaus St. Elisabeth, Postfach,
89402 Dillingen. Fir Auskinfte steht Ihnen Herr Chefarzt Dr.
Zierer, Tel. 090 71/572 02 zur Verligung.

‘_J:'. [‘ )
@" LAND
OBEROSTERREICH

Facharztin/Facharzt fur
Kinder- und Jugendheilkunde
fOr das Landeskrankenhaus Vocklabruck

Die Bezirks- und Schulstadt Vcklabruck liegt zwischen Linz und Salzburg (je-
weils 60 km} und wird als ,das Tor zum Salzkammergut™ bezeichnet.

Die padiatrische Abteilung (60 Betten) am Schwerpunktkrankenhaus Vockla-
bruck nimmt die padiatrische Grundversorgung vom Neugeborenen- bis ins
Jugendalter wahr. Weiters obliegt der Abteilung die Betreuung der Intensiv-
Neonatologie, die ambulante Versorgung von Risiko-Neugeborenen und
chronisch kranken Kindem sowie die Betreuung einer Ambulanz fir infantile
Cerebralparese und andere Behinderungen.

Wir wiinschen uns fir diese interessante und abwechslungsreiche Tatigkeit
Berwerber{innen) mit Kenntnissen in der Neonatologie, die engagiert in einem
motivierlen Team mitarbeiten méchten.

Ihre Bewerbung senden Sie bitte an die Abtellung Personal-Objektivierung
dea Amtea der DG. Landesreglerung, 4010 Linz, Klosterstra-e 7 {Frau Dr.
Hartl, Tel. 00 43/7 32/ 77 20-12 48).

Far nahere Informationen steht lhnen im Landeskrankenhaus Vécklabruck
Herr Prim, Dr. Woligang Juchum unter der Tel. 0 76 72/7 00-0 geme zur Ver-
fhgung.

Im Sinne des Frauenitrderprogrammes des Landes Cberdsterreich werden
besonders Frauen ermutigt, sich zu bewerben. Bel gleicher Qualifikation wer-
den Frauen bevorzugt. Intemet: http://www.ooe. gv.at/personal/

/4
R

Zur Verstarkung unseres Teams suchen wir zum sofortigen oder zum
nachstméglichen Zeitpunkt eine/einen engagierte/n

Assistenzarztin/Assistenzarzt
fur die chirurgische Abteilung
38,5 Stunden pro Woche.

Die Arztin/der Arzt solite chirurgische Erfahrung mitbringen und auch
Ober gute Sonographiekenntnisse verfGgen.

Das Haus der Grund- und Regelversorgung hat 180 Betien, davon 73
fur Chirurgie. Herr Chefarzt Dr. Hohne hat eine Zulassung der vollen
chirurgischen Weiterbildung. Das Haus isl auch berufsgenossen-
schaftlich zum Schwerverletztenverfahren (§ 8} zugelassen. Dem-
geman ist das pperative Spekirum weit gespannt mit Schwerpunkten
Visceralchirurgie mit MIC, endokrin. Chirurgie, insbesondere Struma,
Unfalichirurgie mit Gelenkendoprothetik, GefaBchirurgie und deren
Diagnostik.

Die Vergitung und afle tariflichen Bestimmungen richten sich nach
dem BAT. Die Eingruppierung erfolgt nach Vergitungsgruppe il BAT.

Burglengenfeld liegt ca. 25 km ndrdlich von der Universitatsstadt
Regensburg und ist Ober die Aulobahn sehr ginstig an die umliegen-
den GroBstidie angebunden.

Ihre aussagekraftige Bewerbung mit den Gblichen Unterlagen senden
Sie bitte an Herrn Chetfarzt Dr. Hhne, Krankenhaus, Dr. Saver-
bruchstr. 1, 93133 Burglengenfeld, Tel. 0 94 71/70 $3 01

Parkklinik Grinwald

Ab sofort sind in der eshem. Dr. Jungbeck Klinik Grinwald

HNO - Belegarztstellen

2u besstzen.
Neben einem attraktiven Ambiente bieten wir 2 OP-Raume mit
jungem flexiblen Team,
25 Belegbetten und fachkundiges Pflegepersonal.

Von den Bewerbem/Bewerberinnen wird ein hohes operatives
Engagement in der HNO Heilkunde oder dsthetisch plastischen
Chirurgie erwartet.

Falls wir lhr Interesse geweckt haben, richten Sie bitte lhre
Bewerbung mit den Gblichen Unterlagen an:

Parkklinik Grinwald

Frau Dr. Gramilich
Gabriel von Seidl Str. 77, 82031 Grinwatd

suche ab sofort Weiterbildungsassistenten/-tin
{halbtags) tar groBBe Psychotheraptepraxls im S-Bahn-Bereich
Manchen. Chiffre BA 1954

Weiterbildungsassistent/-in
im letzten Weiterbildungsabschnitt for Allgemeinarztpraxis s(idlich von Mon-
chen ab 01.01.2001 gesucht. WB-Befugnis 18 Monate. Chiffre BA 1959

WB-Stelle Allgemeinmedizin oder auch Daverassisten-
tenstelle ab sofort oder spéter in Nordbayem trei. Tel. 0 87 22/2 34

WB-Assistent Allgemeinmedizin

ab sotort tir Gemeinschaftspraxis 6 km sadl. von NOomberg gesucht.
Volle Befugnis {auch NHV) ist vorhanden, Tel. 0 91 29/77 89 oder
94 58 oder 72 48
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Wir vertreten die Interessen von rd. 400 Krankenhiusern in Bayern und
beraten sie in allen Fragen der BetriebsfGhrung. Zum Ausbav unserer
Serviceleistungen suchen wir zum nichstmoglichen Zeitpunkt eine(n)

Medizin-Controller/-in

lhre Aufgaben:

— Erarbeitung von Grundlagen filr die Einfithrung des neuen DRG-be-
zogenen Krankenhausverglitungssystems

— Unterstiitzung der Krankenhduser bei Einfiihrung dieses Vergiitungs-
systems

— Beratung in medizinisch relevanten Fragen, der Dokumentation und
des Controlling

— Schulungen und Vortrige

tdeale Voraussetzungen sind:

~ Medizinisches Studium

= Krankenhauserfahrung

= EDV-Kenntnisse

- Betriebswirtschaftliche Weiterbildung

- Kommunikationsf#higkeit, Verhandlungsgeschick, {Vberzeugungskraft,
analytisches und konzeptionelles Denken und Zuverlissigkeit.

Sie erwartet ein abwechslungsreicher, sicherer, moderner Arbeitsplatz in
einem angenehmen Umfeld im Herzen von Minchen.

Bayerische Krankenhausgeselischaft,
Herr Franz (Tel. 089/290830-13)
Radlsteg 1, 80331 Milnchen (http/fwww. bkg-online. de)

Das Amt fir Versorgung und Familienforde-
rung Regensburg, Landshuter StraBe 57,
93053 Regensburg, Tel. 09 41/78 09-00 sucht

Facharztinnen / Facharzte

auf den Gebieten Allgemeine Medizin,
Innere Medizin, Orthopadie

als Fachgutachter in Angelegenheiten des So-
zialen Entschadigungrechts und des Schwerbe-
hindertenrechts.

Geboten wird Einstellung als Angestellte(r) nach
dem Bundes-Angestelltentarifvertrag mit den
blichen Leistungen des &ffentlichen Dienstes
und Nebentatigkeitsmoglichkeit. Schwerbehin-
derte werden bei gleicher Eignung bevorzugt.
Bewerbungen von Frauen sind erwiinscht.

Riickfragen und Bewerbungen mit den 0bli-
chen Unterlagen werden erbeten an den Leiter
des Amtes.

———— Deutscher Orden Suchthilfe
Deutscher

Orden 3.7 Wir sind eine Fachklinik far Suchterkrankun-
—&"1“& gen und suchen zur Verstarkung unseres the-
v rapeutischen Teams eine/n

Arztin/Arzt (0,5 - Stelle)

zur differenzierten, somatischen Versorgung unserer Patienten/in-
nen sowie evil. therapeutischer Tatigkeit. Die Stelle ist unbefristet.
Bezahlung und Soziallelstungen erfolgen In Anlehnung an AVR.

Ihre aussagekraftigen Bewerbungsunterlagen senden Sie bitte an
die; Wiirmtalklinlk Grafelfing, z.Hd. Frau Ploch, Josef-Schéfer-
Str. 3, 83166 Grafelfing, Tel. 0 90/89 13 36

Ambulante Reha-Einrichtung fir Alkohol- und Medikamentenabhangige

Externe(r) Bereitschaftsdienstarzt/-arztin
fir Fortbildungs-, Urlaubs- u. Krankheitszeiten gesucht,
Geriatrische Fachklinik Neuburg, Bahnhofstr, B 107, 86633 Neu-
burg, Tel. 0 84 31/580-0

_ = 7

bietet in einem interdisziplindren Team ir eine/n qualifizierten, verantwor-
tungsbewulite/n und engagierte/n

Facharztin / Facharzt fur Psychiatrie
oder Nervenarztin/-arzt

ein interessantes und abwechslungsreiches Wirkungsfeld in Nachfolge der
Leltenden Arztin unseres Hauses. Teiizeit (mind. 30 Std. / Woche) ist
maglich.

Wir erwarten fundiertes, fachliches Kénnen, Einflihlungsvermdgen fiir die
Arbeit mit suchtkranken Menschen, Teamgeist und Freude an einer eigen-
verantwortlichen, selbstindigen Tatigkeit.

Eine psychotherapeutische Zusatzausbildung sowie Suchterfahrung
wiren wiinschenswert. Wir bieten auch einenveiner jlingeren Arztin/Arzl
mit Fecharztanerkennung ausgezeichnete Entwicklungsméglichkeiten.

Neben einer leistungsorientierien Vergiitung erwartet Sie ein zukunfisori-
entierter, interessanter und verantwortungsvoller Arbeitsplatz in einer mo-
demen und ensprechenden Praxis mit guter Verkehrsanbindung.

Ihre schriftliche Bewerbung unter Angabe der Geheltsvorstellung richten
Sie bitte an;

Klientenzentrierte Problemberatung, Fechambulanz filr
& Suchtarkrankungen

z.Hd. Frau Lohnart, Milnchnar Str. 33, 85221 Dachau,
Tal. 08131/82625
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Zuschriften bei Chiffre-Anzeigen und Auftrage fir
Kleinanzeigen senden Sie bitte an:
Verlagsvertretung Edeltraud Elsenau
Postfach 1323 - 65303 Bad Schwalbach

Tefefon (061 24) 77972, Telefax (06124) 77968
E-mail-Adresse: Elsenau@t-online.de

Engagierte(r) Arztin/Arzt im Praktikum zum nachst-
moglichen Eintritf fir Radiologische Gemeinschaftspraxis nach
Ingolstadt gesucht,

Interessenten werden gebeten, Lebenslauf und bisherigen Ausbil-
dungsweg an Chiffre BA 1972 zu senden.

Radiologische Gemeinschaftspraxis in Ingolstadt
(MR, CT, konventionelles Rontgen)
suchf Radiologen (mit fundierten MR- und CT-Kenninissen)
zu Festanstellung fur langfristige Mitarbeit.
Interessenten werden gebeten, Lebenslauf und bisherigen Werde-
gang an Chifire BA 1973 zu senden.

WB-Stelle Allgemeinmedizin

fir groBe Aligemeinpraxis im Landkreis Rottal-inn ab sofort gesucht. WB-
Befugnis 18 Monate. Klinikertahrung erwlnscht. Tel. 0 87 21/88 66

INNOVAMED KLINIK

Fiir unsere Niederlassungen in Niirnberg,
Dresden und Leipzig suchen wir zum bald-
moglichsten Eintritt

CHIRURGEN
DERMATOLOGEN
ORTHOPADEN
PHLEBOLOGEN

ARITE ohne Fachrichtung

Bitte schicken Sie lhre Bcwc_rbungsumcrlagcn
zu Hinden Herrn Ass. jur. Wolfgang Romer.

INNOVAMED KLINIK GmbH
Wehlener Strae 31 - 01279 Dresden
Telefon (0351) 21111-0 - Telefax (0351) 21111-67

Weiterbildungsassistentin Allgemeinmedizin

2um 1.1.2001 im Landkrels Pfaffenhofen/im gesucht. Winschenswert wére
eine engagierie Kollegin im letzten Weiterbildungsabschnitt. Chiffre BA 1982

WB-Assistent/-in
Chirurgie fur Allgemeinmedizin
gesucht von Praxisklinik far
Chirurgie i.d. ndrdl. Oberpfalz.

FA fur Chirurgie
als Pr.Ass. / Job-Sharing
In O-Franken gesucht.
Chiffre 8A 1967

Chiffre BA 1975

Welche engagierte Kollegin vertit mich regeimanig
tage- bzw. wochenweise in meiner niederbayer. Landpraxis ? Chiffre 8A 1968

Biete Time-Sharing in Ofr.
in Allg.-med. Tel. 01 71/2 63 60 26

Prakt. Arztin bietet Job-Sharing (haibiags mit va-
riabler Arbeitszeit) in Landpraxis/Niederbayern en. Chiffre BA 1968

WB INNERE / ALLGEMEINMEDIZIN

Assistenzérztin‘arzt gesucht Hir intemistische Schwerpunktpraxis Kardiologie,
Angiologie, Nephrologie u. Diatysezentrum {(nur i. Rahmen d. Weiterbildg. .
Aligemeinmed.) Auskiinfte bei Dr. med. H.U. Mayr, Tel. 086 71/62 22

Weiterbildungsassistent/-in fiir Allgemeinmedizin
gesuchf (mdglichst sofort). WBEB Allgemeinmedizin 18 Monate,
Homébopathie 36 Monate, Anleiteranerkennung fir Sonographie lie-
gen vor. Voraussetzung: Fachkunde Rettungsdienst.

Dr. Dorls und Werner Sitter, Liebersdorfer Str. 58, 91572 Bech-
hotfen, Tel. 0 98 22/9 99, Fax 0 96 22/82 55 57

Dermatologische Fachklinik sucht ab sofort
Bereitschaftsarzte fur Nachtdienste.
Dermatologische Vorkenninisse nicht erforderiich. Bitte richten Sie
Ihre kurze Bewerbung an: Vital Klinik GmbH, Herr Dr. Ufnarovskl],
Streuweg 100, 63755 Alzenau

IMMOBILIEN

NIEDERLASSUNGSANGEBOTE

Luxusvilla in Moraira,

mif traumhaftem Meer- und Panoramablick, tropischem Garten, ca.
260 m?* Wohnflache, zuzigl. Gasteapp., Grundstick 1800 m?, Pool,
Helzung, Alarmanlage u.v.m. far DM 890 000.—.

Tel. 00 34/6 29 65 67 95, Mo.-Fr. von 10.00 - 20.00 Uhr,

Fachinternistische Diagnosepraxis Gr, sid-
bayem) mit breitem Spekirum sucht Kardlologen/-In f. Partnerschaft,
zus. Teilgeb. {Angiologie, NUK) erwlnscht, jedoch nicht Vorausset-
zung. Chiftre BA 1974

Villa in fantastischer Lage in Benissa,

1000 m? Grund, Einliegerwohnung, Wohnflache ca. 180 m?, Carport,
Pool, schdn angelegter Garten, DM 545000,-.

Tel. 00 34/6 29 6567 95, Mo. - Fr. von 10.00- 20.00 Uhr.

Gynakologischer Arztsitz mit Zulassung

im Landkreis Traunstein gesucht Absolute Diskretion selbstver-
standlich. Chifire BA 1947

Chalet in Benissa,

Meerblick, Grundstick ca. 850 m? Wohnflache ca. 130 m?, schén
angelegter Garlen, Carport, Heizung, Pool, DM 380 000,—.

Tel. 00 34/6 29 65 67 95, Mo - Fr. von 10.00 - 20.00 Uhr.
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VERANSTALTUNGEN

‘SELBSTERFAHRUNG, DIE WAS BRINGT!’

Lernziel: Zu sich selber stehen und liber sich selbst lachen kénnen!

Konzentrative Bewegungstherapie (50 Dst.)

Drt: Minchen

Termine: ab 27.10.2000 bis Mai 2001 an Wochenenden

Lehung: Christine Graff, Therapeutin tor KBT, Lehrbeauftragte der MAP,
BLAK und des Deutschen Arbeitskreises for KBT

Der Kurs ist anrechenber fir die Zusatzbezeichnung Psychotherapie. AiP-Er-

maBigung.

Anmeldung und Rickfregen:

MAP e.V,, Baser 5tr. 48, 80799 Manchen, Tel. © 89/2 71 50866, Fax 2 71 70 85,

WWW.mapev.de; E-Malil: info @ mapev.de

Zusatzhez, Psychotherapie
Jjahr. Curric. Waitarbildung, Blockiorm
Quareinstieg 08.-11,07, oder

Studienplatz Medizin

Studienberatung und NC-Seminare,

Unser Ziel: Ohne ZVS schnell ins 7.~14.10.2000
Studium (Medizin, Zahnmedizin, P'Ych'ﬂtﬂsche?"’gﬂi'gemlﬂﬂf 3x 3 Taga

Tiermedizin, Psychologie, Architektur, Ay

5 Akupunktur In Kooperation mit dem
TH und FH, Pharmazie u.a.) ntrum far TCU-Ottobeuren
Info und Anmeldung: Schwerpunki Psychosomatik 7.~21.10.2000
Verein der NC-Studenten .V, (VNC) A-|°' lom (140 Sict.) Quarainstieg méglich.

nfo: SOddeutsche Akademie tGr
Herbisried 10 a, 87730 Bad Grdnanbach
Tel. 0 83 34/08 63-73, Fax-74

Argelander Straf3e 50, 53115 Bonn,
Tel. 02 28/21 53 04, Fax 21 59 00

D
WUIINDIER 0
ein unbequemer - frohlicher Ort

Privatgymnasium Derksen
neusprachlich — staatlich anerkannt
gemeinniitzige GmbH

1. Weil Ihr Kind verpflichtet wird, an die anderen zu
denken.

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

3. Weil alle ermutigt werden, die Freiheit des Einzelnen
in unserer Gemeinschaft zu schitzen.

4. Weil wir den Widerspruch erwarten.

5. Weil wir uns zur Einiibung von Pflichten bekennen,
denn nur so lernt der Mensch Bindungen einzugehen.

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

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

Langjéhrige und gute Erfahrung
mit Ein- und Umschulungen.

~| | Leistungskursangebot far
K 12 2000/2001 E, L, M, Ku.

Kleines privates Lehrinstitut Derksen
Pfingstrosenstr.73 - 81377 Mlinchen - Tel. 717274 - Fax 7191854
http: //www.derksen-gym.de - e-maii: derksen-gym@t-online.de

STELLENGESUCHE

Promotionsgelegenheit
tir Arzte dia genaigt sind, neben Ihrar
Berufstatigkeil dan Or. nachzuholan.
Keontakia nur zu ausgewahiten Doktor-
vétem an dautschen Universitaten.

Tal. 07121/3811200

Landkreis LI - FN - RV

Facharztin fir Innere Medizin + Kardiologie, auBerdem Allgemeinmedizin und
Sportmedizin, als OA in ungekindigter Stellung sucht aus fam. Grinden Halb-
tagsarbeit vormittags (angesteilt, Job-Sharing, Assoziation usw.) ggf. auch
Praxisvertretung ganztags. KV-Vorbereitungszeit vorhenden. Chiffre BA 1953

FA fir AllgemeinmedIzin, gute Homaopathie-Kenntn,
engag u. kooperativ, sucht Job-Sharing/Dauerassistenz im Raum Minchen +
70 km, Chiffre BA 1970

WE-Schulungsn fiir Arztepersonal (Igel-Liste). Med. FuBpfiege, FuBreflex-
zonen-Massage, u.a. Ausbildungsst. "MediFuf3’ M. Riedl, Tel/Fax 0 94 03/43 94

WB-SteIIe filr Altgemeinmedizin u. Naturheilvertahren von
Arztin mit abgeschiossener kiinischer Weiterbiidung in der nord-
iichen Oberpfaiz ab 1.12.00 gesucht. Chiffre BA 1981

Theorie der Gruppenpsychotherapie

Seminar mir Geraknsc en Ubungen
KV anerkennt - ele Baustein zur Genehmigung tir Ziff, 873/87.
&n 4 WE in NOmberg 14.15.10., 4./5.11., 25/26.11. und 9/10.12.00;
28 DS, 45 DM/DS  Verenstalter: AG WB Gruppentherapie
¢/o Dr. HOnig, Tel/Fax 09151/830683 oder e-Mail: richard.sohn@t-online.de

Facharzt Innere rKk Retiungsdienst, engagien, kooperativ,
freundlich, 39 J. sucht Mitarbeit/Job-Sharing/Assoziation in Praxis,
Grof3r. Eding/Minchen-QOst/Freising/Landshut. Chiffre BA 1983

Ubernehme Praxisvertretungen

Praki. Arzt, 8 Jahre Klinik, frihestens ab 16.08.2000, Mfr. Raum.
Tel. 0911/4 50 63-77

Psychosomatische Grundversorgung
Curriculum (20 Stunden Theorie, 30 Stunden Eindbung verbaler Interven-
tionstechniken) und Balintgruppe (15 Doppelstunden).

Kursdeuer: 9/2000-5/2001 (8 Themenbldcke mit je 4 Doppelstunden),

Anmeldungen en den Niirberger Weiterbildungskreie fOr Psychothere-
pie @.V., Sekretariat Frau Hillenbrand, Tel. 09 11/3 98-28 39

Suche WB-Stelle Allgemeinmed. t ietzten wB-Ab-
schn. Klinikerf., NHV, Laser, AKLU, Neuraith., Sono, Retiungsdienst. Nordl. v.
Minchen bis 100 km + M{.-Stadt. Spétere Assoziation/Einstieg erwinscht,
aber nicht Bed. ab 01.08.2000. Chiffre BA 1985
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ARZTPRAXEN - APOTHEKEN GESTALTEN
LABORS - BUROS - HOTELS PLANEN
BANKEN - WOHNEN - KUCHEN  HERSTELLEN
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Suche gebrauchte Einrichtung fur Arzt-

und Zahnarztpraxis z.B. zahnarzistuhl + Schranke oder
andere Einzelteile fir vorhandene Praxis ins Ballikum, Lettland. Mog-
lichst kostenlos. Wir holen nach Terminvereinbarung ab + Ubemeh-
men die Transportkosten.

Tel. 08253/9997-13 oder Fax 08253/9997-46

Ansprechpartner Martin Zlegler

iy HAVERinﬂi}’

SONORING DEUTSCHLAND

’ Son-olheken'ln Penzberg bei Mchn, Memmingen, Erlangen,
Dresden - Zentrale: Tel. 08856/9277-0 : Fax 08856/9277-77

Tierarzt sucht gebraucht:
Reflotron, El-Chirurgie, Endc- = - - ——
MR, - Maciaimt; - Eiiolieing Facharztprifung fur Allgemeinmedizin

i {Tischautomat). R&.-Bildbetrach- < 3 L~ ZTE i
oTO mdchte mich gerne mit jemandem, der wie ich beim ersten Mal
MOTO GUZZ| o iy el (g Onifho durchgetallen ist, austauschen (Raum Minchen). Ich freue mich aut

gy p P B Zuschriften unter Chiffre BA 1952

e ——

far ancker?
alle Modelle - alle Farben Suche zur Grundung einer Selbsterfahrungs-

Probefahrt - Service - Zubehor gruppe: chronisch erkrankte Kolleglnnen. Arzt u. Psychothera-
Service er Erfolal peut, 36 J., selbst chronisch erkrankt, freut sich aut Resonanz.
Dr. med. Johannes Krause, An der Lohe 1b, 85375 Neutahrn.

Motorradsport B II d Tel. 081 65/6 68 74
Heesteiler
,SChmld Smbll ' ar ~ | Verk. Siemens-Sonoline SI-250 (Bj. 95)

Gratiskat.: BILLARD Henzgen — . 2
Telefon 07529-1512 Endo-V-Sonde 5,0/7,5 MHz mit Geratewagen und Mitsubishi-Printer.
Fax 07529-34 92 DM 10000~ Tel. 08 71/6 46 00, Fax 6 20 36

Tel os1ozms’so Fax 718 41

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
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Postvertriebsstick

Die BG-GOA

Damit konnen Sie
rechnen;

M zur Abrechnung mit den
Berufsgenossenschaften

M stand: Januar 2000

. Preis: DM 31,- + Versandkosten

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

B Bestellen Sie Ihre BG-GOA
noch heute:

’x Zauner Druck- und Verlags GmbH
Nikolaus-Otto-Str. 2 - 85221 Dachau  PerFaxoder rax: 08131/2 56 48

PerPost Postfach 1980 . 85209 Dachau Telefon Tel.: 0 81 31/18 59

=

ZAUNER B

VERLAG * BOCHER FUR DIE PRAXIS




