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Wichtiger Hinweis
Achtung: Fristablauf fiir Antragsmoglichkeiten nach der
Weiterbildungsordnung zum 31. Juli 2007!

§ 19 a Spezifische Ausbil-
dung in der Allgemeinmedizin
— praktische Arzte

Arzte, die am 1. August 2006 auf Grund eines
erteilten Zeugnisses uiber eine abgeschlossene
spezifische Ausbildung in der Allgemeinmedizin
berechtigt sind, die Bezeichnung ,praktischer
Arzt" zu fiihren und am 1. August 2004 seit
Erteilung dieses Zeugnisses mindestens acht
Jahre regelmaBig und liberwiegend hausarzt-
lich in der vertragsarztlichen Versorgung oder
entsprechend tatig waren, werden auf Antrag,
der spétestens bis 31. Juli 2007 zu stellen ist,
zur Priifung zum ,Facharzt fiir Innere und All-
gemeinmedizin" zugelassen.

Sie finden die genaue Bestimmung einschlie3-
lich der Regelungen zur Fiihrbarkeit dieser
Bezeichnung in der WBO 2004 in Abschnitt A
§19a.
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Facharzt fr Orthopadie und
Unfallchirurgie nach Uber-
gangsbestimmungen

Arzte, die am 1. August 2004 berechtigt sind,
die Bezeichnung ,Facharzt fir Chirurgie” in
Verbindung mit der bisherigen Schwerpunkt-
bezeichnung ,Unfallchirurgie” oder ,Facharzt
fiir Orthopédie” zu fiihren, nach Abschluss ih-
rer Weiterbildung mindestens zwei Jahre regel-
maBig und liberwiegend in der Orthopédie und
Unfallchirurgie tatig waren und den Nachweis
erbringen, dass sie die fiir die Anerkennung als
JFacharzt fiir Orthopédie und Unfallchirurgie”
geforderten Kenntnisse, Erfahrungen und Fer-
tigkeiten erworben haben, werden auf Antrag,
der spétestens bis 31. Juli 2007 zu stellen ist,
zur Priifung zur Anerkennung der Bezeichnung
JFacharzt fiir Orthopédie und Unfallchirurgie”
zugelassen.

Sie finden die genaue Bestimmung in der WBO
2004 in Abschnitt B Nr. 4 (Gebiet Chirurgie)
Ubergangsbestimmung Nr. 4.

Weiterbildungsordnung fiir die Arzte
Bayerns vom 24. April 2004 in der
Fassung vom 14. Oktober 2006 (WBO
2004). Die WBO ist im Internet unter
www.blaek.de im Abschnitt , Weiterbil-
dung” im Kapitel ,Weiterbildungsord-
nung 2004“ eingestellt.

Facharzt fur Innere und Allge-
meinmedizin nach Ubergangs-
bestimmungen

Arzte, die am 1. August 2004 eine Weiterbildung
von mindestens vier Jahren im bisherigen Ge-
biet Innere Medizin abgeleistet haben, werden
auf Antrag, der spitestens bis 31. Juli 2007
zu stellen ist, zur Priifung zur Anerkennung als
.Facharzt fir Innere und Allgemeinmedizin”
zugelassen, wenn sie zusdtzlich mindestens ein
Jahr Weiterbildung in der ambulanten hausérzt-
lichen Versorgung nachweisen.

Sie finden die genaue Bestimmung einschlie3-
lich der Regelungen zur Fiihrbarkeit dieser
Bezeichnung in der WBO 2004 in Abschnitt B
Nr. 10 (Gebiet Innere Medizin und Allgemein-
medizin) Ubergangsbestimmung Nr. 3.

Thomas Schellhase (BLAK)



Ausbildung zur/m Medizinischen Fachangestellten

- Wichtige Einstellungshinweise -

Bei der Ausbildung der Medizinischen Fachan-
gestellten, die nach dem Berufsbildungsgesetz
geregelt ist, sind einige Vorschriften und For-
malitdten zu beachten, die wir lhnen im Fol-
genden stichpunktartig aufgelistet haben:

1. Einstellungstermine: Die Einstellung sollte
spatestens im September erfolgen, da eine
Ausbildung, die nach dem 1. Oktober be-
ginnt, einen spateren Priifungstermin zur
Folge hat.

2. Zahl der Auszubildenden: Das Verhiltnis
zwischen Fachkréaften und Auszubildenden
muss gemaB Berufsbildungsgesetz ange-
messen sein. Als Empfehlung fiir alle Aus-
bildungsberufe gilt: eine Fachkraft - eine
Auszubildende; je drei weitere Fachkrifte,
eine weitere Auszubildende.

3. Ausbildungsvertrdge: Die Formulare er-
halten Sie von Ihrem Arztlichen Kreisver-
band oder als Download unter www.blaek.
de/Assistenzberufe/Ausbildung; sie sind
bei der Bayerischen Landesirztekammer
vor Beginn der Ausbildung zur Eintragung
einzureichen mit dem Antrag und dem Be-
trieblichen Ausbildungsplan.

Jugendarbeitsschutzgesetz

maximal 8 1/2 Stunden im
Rahmen der 40-Stunden-

tagliche Arbeitszeit
Woche

Schichtzeit (Arbeitszeit

inkl. Pausen) 10 Stunden

Arbeit am Samstag

Ruhepausen 4 1/2 Stunden

Tabelle: Tarif6ffnungsklauseln.

nur im arztlichen Notdienst

erste Pause spatestens nach

Jugendarbeitsschutzuntersuchung:  Sie
muss innerhalb der letzten 14 Monate
vor Beginn der Ausbildung durchgefiihrt
worden sein und ist ein Jahr nach Auf-
nahme der Ausbildung zu wiederholen. Die
Durchschrift des Untersuchungsbogens
fiir den Arbeitgeber ist der Arztekammer
zusammen mit den Ausbildungsvertra-
gen einzureichen. Zusatzlich sind, auch
bei der Einstellung von Volljahrigen, die
Vorschriften beziiglich der arbeitsmedi-
zinischen Vorsorgeuntersuchungen der
Berufsgenossenschaft fiir Gesundheits-
dienst und Wohlfahrtspflege zu beachten.

Berufsschule: Der Anmeldetermin der je-
weiligen Schule ist zu beachten; mitunter
kann der Wunsch nach einem bestimm-
ten Schultag geduBert werden (kein An-
spruch!).

Ein Betrieblicher Ausbildungsplan ist in-
dividuell fiir jede neue Auszubildende zu
erstellen (der Betriebliche Ausbildungsplan
ist die Buchflihrung des Arbeitgebers tiber
den Ablauf der Ausbildung bei eventuellen
rechtlichen Auseinandersetzungen).

Jugendarbeitsschutzgesetz
mit Tarifoffnung

maximal 9 Stunden im Rahmen der
40-Stunden-Woche

11 Stunden

normaler Arbeitstag (Vergitungszu-
schlag 25 Prozent/Stunde)

erste Pause spatestens nach
5 Stunden

7. Ein Exemplar des eingetragenen Ausbil-
dungsvertrages und der Ausbildungs-
nachweis sind nach Erhalt der Auszubil-
denden auszuhdndigen; die Fiihrung des
Ausbildungsnachweises ist zu erldutern
und regelmaBig zu kontrollieren.

8. Beschaffung der Arbeitskleidung.
9. Regelung der Ausbildungszeiten.

10. Krankenversicherung,
Bankverbindung.

Lohnsteuerkarte,

11. Rentenversicherungsnachweis bei der BfA
beantragen.

12. Aufkldrung liber Schweigepflicht.

Ausbildungsstéatten, die den Manteltarifvertrag
fir Arzthelferinnen anwenden, kdnnen die im
Jugendarbeitsschutzgesetz vorgesehenen Tarif-
offnungsklauseln nutzen (siehe Tabelle).

Zur Kldrung der zahlreichen Rechts- und Ver-
fahrensfragen bei der Ausbildung der Medizi-
nischen Fachangestellten bietet die Bayerische
Landesarztekammer spezielle Seminare fiir
Arzte und/oder deren Helferinnen an, bei Be-
darf auch regional (siehe Ausbilderkurse, Seite
151).

Fir Fragen zur Ausstellung des Ausbildungs-
vertrages stehen lhnen die zustdndigen Sach-
bearbeiterinnen bei der Bayerischen Landes-
arztekammer zur Verfligung.

Niederbayern, Oberfranken und Oberpfalz
Christine Kriigel
Telefon 089 4147-270

Oberbayern und Unterfranken
Silke Neumann
Telefon 089 4147-284

Schwaben und Mittelfranken

Cornelia Diirr
Telefon 089 4147-285
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Wahl der Delegierten zur
Bayerischen Landesarzte-
kammer Ende 2007

Der Vorstand der Bayerischen Landesarztekam-
mer hat in seiner Sitzung am 27. Januar 2007
gemaB § 2 Absatz 1 der Wahlordnung fiir die
Wahl der Delegierten zur Bayerischen Landes-
arztekammer den Wahlausschuss fiir die Wahl
der Delegierten zur Bayerischen Landesarzte-
kammer Ende 2007 bestellt.

Landeswahlleiter:
Peter Kalb, Miinchen

Mitglieder:

Dr. Heinz-Giinter Jackle, Polling

Professor Dr. Bernd Rainer Stiibinger, Miinchen
Dr. Gerhard Véllinger, Freising

Dr. Heide Wenzl, Miinchen

Wahlen bei
Arztlichen Kreisverbanden

In den folgenden Arztlichen Kreisverbinden
(AKV) wurde der Vorstand gewihlt:

AKV Amberg/Sulzbach

1. Vorsitzender:

Dr. Wolfgang Knarr, Allgemeinarzt

2. Vorsitzende:

Dr. Angelika Reindl-Postler, Augenérztin

AKV Freising

1. Vorsitzende:

Dr. Anneliese Lengl, Chirurgin

2. Vorsitzender:

Dr. Reinhard Bungartz, Allgemeinarzt

AKV Kelheim

1. Vorsitzende:

Dr. Bettina Zietz, Internistin

2. Vorsitzender:

Dr. Alfons Stiegler, Allgemeinarzt

AKV Rottal-Inn
1. Vorsitzender:
Dr. Gerald Quitterer, Allgemeinarzt
2. Vorsitzender:
Dr. Uwe Schulten-Baumer, Internist

AKV Schweinfurt-HaBberge

1. Vorsitzender:

Dr. Lothar Schmid, Allgemeinarzt
2. Vorsitzender:

Dr. Karl Amann, Andsthesist
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Bundesgerichtshof prazi-
siert beim Internetauftritt den
Standort der Pflichtangaben

Die Bayerische Landesdrztekammer berichtete
im Bayerischen Arzteblatt, Ausgabe 2/2002,
tiber die neuen Ankiindigungspflichten beim
Internetauftritt.

Dort heiBt es in § 6 Teledienstgesetz (TDG), dass
die Diensteanbieter fiir geschaftsméBige Te-
ledienste mindestens folgende Informationen
leicht erkennbar, unmittelbar erreichbar und
standig verfligbar zu halten haben.

Genau dariiber entbrannte der Streit, namlich
ob bei einem Diensteanbieter die Informati-
onen leicht erkennbar, unmittelbar erreichbar
und sténdig verfligbar waren.

Im Urteil vom 20. Juli 2006 - | ZR 228/03 - be-
tonte der Bundesgerichtshof, dass die Pflicht-
angaben, die - wie bereits erwdhnt - nach
dem TDG leicht erkennbar, unmittelbar erreich-
bar und stindig verfligbar sein miissen, nicht
auf der Startseite der Webseite des Anbieters
stehen miissen. Dem gesetzlich verankerten
Transparenzgebot genlige auch, wer diese ge-
setzlich verlangten Angaben so platziere, dass
sie fur die Nutzer trotzdem unmittelbar er-
reichbar seien. Heutzutage wisse der Internet-
nutzer was unter den Begriffen ,Kontakt" und
JImpressum” zu verstehen sei und dass unter
Verwendung dieser Begriffe darunter Anbieter-
kennzeichnungen eingestellt werden wiirden.

Peter Kalb (BLAK)

Formulare zur Erst-Anforde-
rung von BtM-Rezepten und
BtM-Anforderungsscheinen
Das Bundesinstitut fiir Arzneimittel und Me-

dizinprodukte (BfArM) - Bundesopiumstelle
- informiert:

Das BfArM hat fiir die Erstanforderung von
Betdubungsmittel (BtM)-Rezepten und BtM-

Anforderungsscheinen Formulare in elektro-
nischer Form zur Verfligung gestellt. Diese
konnen (iber die Homepage www.bfarm.de im
Abschnitt ,Betdubungsmittel" unter ,Formu-
lare" abgerufen werden.

Fiir eine effiziente und einheitliche Bearbeitung
soll der erstmalig anfordernde Arzt zur Priifung
seiner Berechtigung zum Erwerb von BtM-Re-
zepten bzw. BtM-Anforderungsscheinen neben
dem Erst-Anforderungsformular immer eine
amtlich beglaubigte Kopie der Approbationsur-
kunde bzw. eine amtlich beglaubigte Kopie der
Erlaubnis der Berufsausiibung (Beglaubigungs-
datum nicht ilter als drei Monate) vorlegen.

Weitere Einzelheiten zum Erstbezug von BtM-
Rezepten bzw. BtM-Anforderungsscheinen
sowie weitere Hinweise zur BtM-Verschrei-
bungsverordnung finden Sie ebenfalls in elek-
tronischer Form unter www.bfarm.de im Ab-
schnitt ,Betdubungsmittel” unter ,FAQ".

Frank Estler (BLAK)

Vorsicht mit der namentlichen
Erwahnung des verschrei-
bungspflichtigen Arzneimittels
,Botox" in der Werbung

Das Bundesverfassungsgericht (BVerfG) hat im
Beschluss vom 30. April 2004 (1 BvR 2334/03)
die Werbung eines niedergelassenen Arztes, der
Faltenbehandlungen auf seiner Webseite be-
schrieb und dabei auch das Préparat bzw. den
Begriff ,Botulinum-Toxin" benutzte, nicht als
VerstoB gegen das Heilmittelwerbegesetz ein-
gestuft, da es die Gefahr der Selbstmedikation,
also dass sich jemand selbst Botox im Gesichts-
bereich injiziert, als eher gering einstufte.

Das Oberlandesgericht (OLG) Frankfurt hat in
seinem Urteil vom 31. August 2006 (6 U 118/05)
einer Hals-Nasen-Ohrendrztin untersagt, ihr
Leistungsspektrum mit ,Faltenbehandlung mit
..., Botox und ...-System" anzukiindigen. Dies
sei eine unzuldssige Reklame fiir ein verschrei-
bungspflichtiges Arzneimittel. Im Gegensatz zu
dem dem Beschluss des BVerfG zugrunde lie-
genden Falles sei hier nicht ein Verfahren be-
worben worden, sondern das verschreibungs-
pflichtige Medikament selbst.

Das OLG rdumt in seinem Urteil zwar die zu-
lassige Eigenwerbung des Arztes ein, betont
jedoch, dass in diesem Fall nicht die drztliche
Leistung (Faltenbehandlung als solche) son-
dern durch Angabe der verschiedenen Arten
hier das Produkt ,Botox" im Vordergrund stehe
und nicht die drztliche Dienstleistung. Dadurch



Nachtrag: Die aktuellen Impfempfehlungen der STIKO

Heft 2/2007, Seite 74 f., haben wir den Impfka-  fiihrlicher Legende.

=

g Im Artikel von Dr. Ursel Lindlbauer-Eisenach in  &ffentlicht.Hier nochmals die Tabelle mit aus-

H
®* lender 2006 ohne ausfiihrliche Legende ver-

Impfungen gegan Vollendeter Lebensmonst 'I!‘-dl'-l.lh-.l.’br
2 X 4 1lsld 1500 | Seh A-1T 18 = 60
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Cuphtherie, Tetanus,
| . R[] —
betreibe der Arzt auch Absatzforderung dieses | Polamrpelitis, Hib

Produkts, was unzuldssig sei und zudem Kon- ml".'m

flikte auf Grund der von dieser Art Werbung | preumckekiss EE
hervorgerufenen Patientenwiinsche heraufbe-

schwdre. - Das Urteil ist rechtskraftig.

Peter Kalb (BLAK) |Hepates®

Gesetzliche Regelungen der Hasemn, Humga, Risteln 1. 2
Gesundheitsreform auf dem

Prufstand der Verfassung e s o EI Ei

Am 8. Februar 2007 lud der Bezirksvorstand — |Menigolokken © ) m
Oberbayern der Senioren-Union zu einem Infuram, Prassmokckion
Pressegesprach mit dem Thema ,Gesetzliche

Regelungen der Gesundheitsreform auf dem Impfkalender 2006.

Prifstand der Verfassung” ein. Professor Dr.  pp: pneumokokkenkonjugatimpfung; MenC: Meningokokkenkonjugatimpfung;

Helge Sodan, Freie Universitat Berlin, Direktor  Td: Tetanus-Diphtherie (reduzierter Di-Anteil), aP: azellularer Pertussisimpfstoff;

des Deutschen Instituts fiir Gesundheitsrecht IPV: inaktivierte Polio-Vakzine; G: Grundimmunisierung aller noch nicht geimpften Jugendlichen oder Komplet-
und Prisident des Verfassungsgerichtshofes tierung eines unvollstandigen Impfschutzes; S: Standardimpfung = Regelimpfung.

des Landes Berlin, sprach {iber verfassungs- (Grafik: Dr. Ursel Lindlbauer-Eisenach)
widrige Bestimmungen der Gesundheitsreform.
Besonders diskutiert wurde die Einbindung
der Privaten Krankenversicherung (PKV) durch
die Erstellung eines Basistarifs mit Kontrahie-
rungszwang und die Portabilitdt der Alters-
riickstellungen. Nach dem neuen Gesetz zur
Starkung des Wettbewerbs in der Gesetzlichen
Krankenversicherung (GKV-Wettbewerbsstar-

fur...
kungsgesetz - GKV-WSG) miissen ab Januar thr Parme&HA\_\_ ;
2009 alle PKVen einen Basistarif anbieten, der ULTRAS ALPHA \M E DTEC H

im Wesentlichen den Bedingungen der GKV

entspreche. Eine vorherige Risiko- oder Ge-
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Anzeige

sundheitspriifung fénde kiinftig nicht mehr
statt, auch kdnne die Versicherung den Antrag
nicht ablehnen. Dies wirke sich auf die Beitrage
der Bestandsversicherten der PKV aus, so So-
dan. Weiter werde ab 2009 der Wechsel von
einer PKV zur anderen leichter, da es ab diesem
Zeitpunkt moglich sein werde, die angesparten
Altersriickstellungen beim Versicherungswech-

sel mitzunehmen. Auch dies gehe erneut zu I I ﬂ

Lasten der Bestandsversicherten der privaten

...aller fiihrenden Hersteller

Versicherung. Zum Abschluss des Gesprédchs l
forderte Sodan umfassende Korrekturen der .S 5 ALPHA MEepTecH GmbH
bestehenden verfassungsrechtlichen Bedenken ® +49 (0)89/710 55 580

der Gesundheitsreform. Fax: +49 (0)89/741 40 130
www.alpha-medtech.de

Martina Fischer (BLAK)
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