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Editorial [}

Liebe Leserin,
lieber Leser,

auch in diesem Sommer bringen wir das Baye-
rische Arzteblatt mit einem Mix aus berufspoli-
tischen und medizinischen Beitrdgen als Dop-
pelausgabe heraus.

Fast jeder Biirger tiber 18 in Deutschland ver-
fligt inzwischen Uber einen Fiihrerschein. Doch
wer darf eigentlich ein Auto fahren? Wie steht
es um die Beurteilungskriterien flir Verkehrs-
teilnehmer, die wegen Rauschmittel- oder
Alkoholkonsums aufgefallen sind, oder fiir
Personen, die an einem Aufmerksamkeitsdefi-
zit-/Hyperaktivitatssyndrom und anderen Er-
krankungen leiden? Wann diirfen herzkranke
Patienten Auto fahren, wann sind sie fahrun-
tlichtig? Und angeblich lenken Millionen Kraft-
fahrzeuge unter Medikamenteneinfluss. Nach
Einschatzung der Deutschen Gesellschaft fiir
Verkehrsmedizin (DGVM) werden unter dem
Einfluss von Arzneien inzwischen mindestens
ebenso viele Unfélle verursacht wie unter Al-
koholeinfluss. In Deutschland setzen sich an-
geblich Millionen Autofahrer hinters Steuer,
obwohl ihre Fahrtiichtigkeit beeintrachtigt ist.
Grund genug also fiir uns im Titelthema ,Neues
aus der Verkehrsmedizin" von Dr. Otmar Huth
zu bringen. Selbstverstandlich kdnnen Sie hier
- die richtige Beantwortung der Fragen vor-
ausgesetzt - wieder punkten.

Ausstellung ,Zum Entzug der Approbation jiidischer Arztinnen und Arzte* anlésslich des 115. Deutschen
Arztetages in Niirnberg (siehe auch Seite 355).

In der Rubrik ,BLAK informiert” geht es noch-

mal um den 115. Deutschen Arztetag 2012 in

Niirnberg, die Kammerwahlen im Herbst, den

B i e Hauptstadtkongress oder um eine Analyse des

@AYERISCHESABZTEBMW Evaluationsprojektes ,EVA 2011/12". Ebenfalls

: £ .m im Heft ist ein Beitrag liber den Datenschutz
; in Arztpraxen.

Vor 50 Jahren
Das Bayerische Arzteblatt vom Juli-August 1962

Hinweisen mochte ich besonders auf das Enga-
gement von ,Arzte der Welt" fiir unseren EU-
Partner Griechenland und auf die ,Surftipps”,
die einen kurzen Abriss der ,Geschichte des
Internets” geben.

In seinem Festvortrag auf dem 28. Fortbildungskongress in
Regensburg beschaftigt sich Professor Dr. Hans Fischer mit
dem Verhéltnis von Geist und Natur. Er betont den Sinnzu-
sammenhang beider und spricht von einer gegenseitigen
Abhangigkeit der Natur- und Geisteswissenschaften. Der
15. Bayerische Arztetag in Passau steht vor der Tiir. GruB-
worte des Vorsitzenden des Arztlichen Bezirksverbandes
Niederbayern, des Regierungspradsidenten von Nieder-
bayern und des Oberbiirgermeisters von Passau sind
abgedruckt. Regierungspréasident Hopfner streicht die \
drztliche Sorge um das Wohl des Patienten als oberstes Gebot des Arztes %W qu&

heraus. Er sieht den Arztetag als Rechenschaftslegung und Ausblick in die Zukunft. Rechts-

anwalt Franz M. Poellinger erdrtert in dem Artikel ,Die gemeinsame Ausiibung arztlicher Dagmar Nedbal

Tatigkeit”, welche Méglichkeiten fiir ein drztliches Zusammenwirken bei der Betreuung von Verantwortliche Redakteurin

Patienten bestehen. In der Geschichte der Medizin wird das &lteste Passauer Infektionskran-

kenhaus vorgestellt. Die Angestellten dort, die ,Lazarener”, wurden gezwungen, eine Kleidung NB: Dieser Ausgabe liegen die ,Richtlinien liber

Einen schonen Sommer bis zur
September-Ausgabe wiinscht lhnen

anzulegen, die sie schon von weitem erkennbar machen sollte. den Inhalt der Weiterbildung" (Teilbeilage) und
das Vorprogramm zum Bayerischen Fortbil-
Die komplette Ausgabe ist unter www.blaek.de (Arzteblatt/Archiv) einzusehen. dungskongress (BFK) 2012 (Teilbeilage) bei.
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Unsere Bundesvereine werden hierdurch wi daraut i dass die e
den am 27, und 28, Juni d. J. in Bremen stattfindenden

43, ordentlichen deutschen Aerztetag

sich streng nach der Zahl der bezahlten MitgliedeTbeitrige richtet. Mit Recksicht auf die hohen Kosten,
welche Vorbereitung und Durchffihrung einer solchen Tagung verursachen, bitten wir die noch ganz oder
teilweise rickstandigen Vereine dringend um endliche Einsendung der Mitgliederbeitriige, die sowoh! ffir 1923
wie for 1924 je %y Rentenmark pro Kopf uad Vierteljahr betragen. Ferner ¢r|\mhen wir um moglichst
baldige Einzablung, da erst kurz vor dem Aerstetag ausser:
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Randgesprédche am 115. Deutschen Arztetag: EVA 201 1/12 Arzte der Welt in Athen
Dr. Frank Ulrich Montgomery, Dr. Marcel Huber
und Dr. Max Kaplan (v. li.)
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Leitartike! ||

Medizin und Okonomie

,Der Hauptkonflikt zwischen Medizin und
Okonomie besteht darin, dass die Medizin
von ihrem Grundverstédndnis her der Sorge
um den Kranken verpflichtet ist, die Okono-
mie hingegen die Maximierung des Nutzens
verfolgt®, schreibt Professor Dr. Giovanni
Maio, M. A., Institut fiir Ethik und Geschich-
te der Medizin der Universitédt Freiburg,
im ,Arzteblatt Baden-Wiirttemberg” April
2011. Medizin und Okonomie stehen in ei-
nem Spannungsverhéltnis. Das muss kein
Widerspruch sein. Fakt ist, dass ein ge-
wisser Schuss 6konomisches Denken der
Medizin gut tut. Der berlihmte Paracelsus-
Spruch qilt auch hier ,die Dosis macht das
Gift“. Medizin ohne 6konomisches Denken
funktioniert in unserer spezialisierten Ge-
sellschaft nicht mehr. Das Spannungsver-
héltnis zwischen Medizin und Okonomie
l&sst sich auf zwei Ebenen betrachten: Auf
der Makro- oder Systemebene geht es vor
allem um die Strukturen und die Finanzie-
rung im Gesundheitswesen. Auf der Mikro-
oder Akteursebene stellt sich die Frage,
wie &konomisch miissen Arztinnen und
Arzte denken und handeln.

Makroebene

Auf der Makroebene ist es die Hauptaufga-
be der Okonomie, funktionierende Konzep-
te fiir eine optimale Nutzung der vorhande-
nen Ressourcen zu schaffen. Hier geht es
langst nicht mehr nur um die Sicherstellung
der medizinischen Versorgung auf hohem
Niveau. Vielmehr hat sich der Gesundheits-
sektor selbst zu einem Schliisselmarkt ent-
wickelt. Die Makroebene wird von der Oko-
nomie dominiert. Ein wichtiger Baustein im
Gesundheitssystem ist die Struktur und in
Folge die Finanzierung des Krankenkas-
sensystems. Eine aktuelle Studie des Ins-
tituts fiir Mikrodaten-Analyse (IfMDA) und
der PremiumCircle Deutschland GmbH
zeichnet ein katastrophales Bild: ,Eine
grundlegende Reform der GKV ist unab-
dingbar, damit aus dem GKV-Solidarprinzip
kein strukturzerstérendes Element wird.
Staatsversagen hat in der PKV zu Markt-
versagensbereichen gefiihrt.” Die GKV
habe ein grundlegendes Nachhaltigkeits-
problem, die PKV ein Transparenz- und
Leistungskatalogproblem. Soll das duale
System aus GKV und PKV aufrecht und
fiir die Versicherten auf dem heutigen Leis-
tungsniveau gehalten werden, seien um-

fassende Reformmal3nahmen umzusetzen.
Das muss schnell in Angriff genommen
werden, damit die gesundheitliche Versor-
gung der Bevélkerung nicht darunter leidet.

Mikroebene

Wir Arztinnen und Arzte wollen Patienten
helfen und nicht verwalten. Nicht umsonst
ist die &rztliche Tétigkeit ein Freier Beruf mit
hohem Berufsethos. Auch wenn auf der Mi-
kroebene das Arzt-Patienten-Verhéltnis im
Voordergrund steht, 6konomisches Denken
ist auch hier aus zweierlei Griinden not-
wendig: Auf der Makroebene werden nur
begrenzte Ressourcen fiir die Mikroebene
zur Verfliigung gestellt. Der Arzt als Akteur
steht stets im Spannungsfeld zwischen me-
dizinischer Hilfe (Ethik) und 6konomischen
Zwéngen und Vorgaben (Monetik). Es ist
deutlich spiirbar, dass der 6konomische
Druck auf Arztinnen und Arzte zunimmt.
Budgetierungen, Zielvorgaben und Ziel-
vereinbarungen, Deckelungen usw. sind
nur einige, aber gewichtige Zeichen dafiir.
Gute Medizin und Okonomie miissen auch
hier kein Widerspruch per se sein. Okono-
misches Effizienzdenken kann fiir die Medi-
zin sehr nlitzlich sein, wenn es darum geht,
wie sich ein medizinisches Ziel ohne Ver-
schwendung glnstig und mit minimalem
Einsatz erreichen lasst. Verschwendung
von Ressourcen ist mit guter Medizin nicht
vereinbar. Denn: medizinische Giiter sind
heute knapper denn je, somit ist 6konomi-
sches Denken Voraussetzung dafiir, dass
méglichst vielen geholfen werden kann.

Ein zweiter Aspekt auf der Mikroebene ist
die wirtschaftliche Selbststdndigkeit vieler
Arzte. Der Arzt ist hdufig auch Unterneh-
mer, der mit seinen Ressourcen im eigenen
Interesse 6konomisch haushalten muss,
um keinen finanziellen Schiffbruch zu erlei-
den. Praxisplanung, Praxisfiihrung, Praxis-
organisation, Praxismanagement usw. sind
nur einige Schlagworte. Unter rein finanzi-
ellen Gesichtspunkten wird man dadurch
flir 6konomisch dominierte ,,Untergriffe” an-
greifbar, wie zum Beispiel ,,Zuweisung ge-
gen Entgelt” oder ,,Zuwendungen aus der
Industrie”; ein &ullerst sensibler Bereich,
der bewusst interessengeleitet mit dem
Vorwurf einer Fangprédmie oder der Leis-
tungsausweitung ausgenutzt wird. Umso
wichtiger ist die klare Positionierung in den

§§ 30 und 31 der Berufsordnung. Daran
&ndert auch das aktuelle Urteil zur ,Beste-
chung von Arzten* des Bundesgerichtshofs
nichts. Ein Eingreifen des Gesetzgebers,
wie jetzt nach Bekanntgabe des zweifellos
begriiBenswerten Richterspruchs verein-
zelt gefordert wird, ist jedoch in diesem Zu-
sammenhang nicht notwendig.

Fazit

Auf der Makroebene dominiert schon jetzt
ganz kilar die Okonomie. Die vorhandenen
Ressourcen sind ein knappes Gut. Das trifft
auch auf die finanziellen Mittel im Gesund-
heitssystem zu. Selbst wenn im Augenblick
der Topf der gesetzlichen Krankenkassen
gut gefllt ist. An einer raschen Sanierung
des desolaten GKV- und PKV-Systems
fiihrt kein Weg vorbei. Auf der Mikroebene
ist ein gewisser 6konomischer Einfluss auf
die Medizin sinnvoll und befruchtend. Es
besteht jedoch die grolRe Gefahr, dass aus
einer sinnvollen 6konomischen Dosis ein
schleichendes Gift fiir die Ausiibung der me-
dizinischen Heilkunst wird — oder schon ge-
worden ist. Gute Medizin braucht einen ge-
wissen Freiraum. Professor Maio spricht der
Okonomie eine der Medizin dienende Funk-
tion zu. Nur diese lediglich dienende Funk-
tion der Okonomie wiirde es der Medizin
erméglichen, ihre eigenen Ziele zu bewah-
ren. Klar ist, die Okonomie muss sich der
Medizin unterordnen und nicht umgekehrt.
Jedoch kann die Medizin nicht ohne die
Okonomie funktionieren. Bei aller Notwen-

digkeit auch 6konomische Gesichtspunkte
zu beriicksichtigen, miissen wir Arztinnen
und Arzte offen auf die Erhéhung der medi-
zinischen Qualitat und die Versorgungsdefi-
zite im Gesundheitswesen hinweisen.

Dr. Max Kaplan,
Président
der BLAK
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Rufnummern der Bayerischen Landesarztekammer
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Bayerische Landesérztekammer, Miihlbaurstral3e 16, 81677 Miinchen, Telefon +49 89 4147-0, Fax +49 89 4147-280, E-Mail: info@blaek.de, Internet: www.blaek.de
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Blickdiagnose -

Rezidivierende Bauchschmerzen unklarer Genese

Ein elfjdhriges, schlankes, kbrperlich nicht beeintrichtigt wirkendes
Mddchen wurde ambulant zur Koloskopie in unserer Abteilung vor-
gestellt. Seit mehreren Monaten bemerkte es Bauchschmerzen oh-
ne Zusammenhang zur Nahrungsaufnahme, teils mit Obstipation
und einmalig blutigem Stuhl. Die bisher erhobenen drztlichen Be-
funde waren unauffillig. Bei der Schwester der Patientin war eben-
falls wegen abdomineller Beschwerden eine Ileokoloskopie durch-
gefiihrt worden. Pathologische Befunde hatten sich nicht ergeben.

Endoskopischer Befund

Die Inspektion der Analregion und der rektale
Tastbefund waren unaufféllig. Beim Vorspie-
geln zeigten sich ab dem Colon descendens mit
punctum maximum im Colon ascendens und
transversum zahlreiche weiBliche, bis 0,5 cm
groBe Wiirmer (siche Abbildung 1). AuBer einer
hockrig gefelderten Schleimhaut bestanden
sonst keine Auffalligkeiten. Histologisch besta-
tigte sich der Verdacht auf eine Helminthose
mit Enterobius vermicularis (synonym Oxyu-
ren, Madenwiirmer). Im terminalen lleum und
Zokum fand sich eine eosinophile Colitis mit
lymphofollikuldrer Hyperplasie passend zur pa-
rasitaren Besiedelung.

Auf Nachfrage gab die junge Patientin an, zu
Hause mit verschiedenen Haustieren (Hunden,
Katzen, Kaninchen) zu leben. Analen Juckreiz
verneinte sie. Weitere Infektionen innerhalb
der Familie waren nicht bekannt.

Therapie

Initial empfahlen wir eine Therapie mit Me-
bendazol zweimal 100 mg tiber drei Tage. Zu-
satzlich wurden die Eltern und die Patientin
hingewiesen, auf hygienische MaBnahmen wie
Handewaschen mit Seife und heiBem Wasser
vor allem nach Tierkontakt, Stuhlgang und
vor der Einnahme von Mahlzeiten, auf kurz

Abbildung 1.

geschnittene Fingerndgel und regelmaBigen
Wechsel von Unterwésche und Bettwdsche
(taglich) zu achten. Ebenso wurde bei Symp-
tomen die Ausdehnung der Therapie auf alle
betroffenen Familienmitglieder und engere
Kontaktpersonen empfohlen. Nach der histo-
logischen Bestdtigung sollte die Therapie mit
Mebendazol (Tag 1 - 3 100 mg Mebendazol
1-0-1) wegen hiufiger Reinfektionen im Ab-
stand von zwei und vier Wochen (Tag 14 und
Tag 28 jeweils 100 mg Mebendazol 1-0-0)
wiederholt werden. Nach Abschluss der Thera-
pie mit Mebendazol war unsere Patientin be-
schwerdefrei.

Fazit

Eine Infektion mit Oxyuren ist mit zirka 500
Millionen Infektionen weltweit pro Jahr hdufig
und kommt auch in entwickelten Landern vor.
Besonders oft betroffen sind Kinder im Alter
von fiinf bis neun Jahren. Einziger Wirt ist der
Mensch. Eine Ubertragung durch Tiere ist nicht
beschrieben. Die Infektion erfolgt durch orale
(Spielzeug) oder inhalative (Ausschiitteln der
Bettwische) Aufnahme der Eier, die in feuchter
Umgebung bis zu drei Wochen Uberleben kdn-
nen. Im Duodenum schliipfen die Larven und
reifen auf dem Weg zum Dickdarm. Hier und
im unteren Diinndarm leben die bis finf Milli-
meter langen Méannchen und bis zwolf Millime-
ter langen Weibchen. Dariiber hinaus kdnnen

Appendix, Vagina, Uterus, Eileiter, Bauchhoh-
le und auch Harnrdhre befallen sein. Die Eier

werden von den Weibchen meist nachts auf der
Perianalhaut abgelegt. Durch Kratzen gelangen
die Eier an die Hande und unter die Fingerna-
gel. Uber orale Aufnahme kommt es zur Re-
infektion. Symptomatisch zeigen sich bei Kin-
dern Gedeihstdrungen, abdominelle Schmerzen,
Appetit- und Gewichtsverlust und ekzematose
Hautverdnderungen in der Perianalgegend oft
in Kombination mit starkem Juckreiz nachts.
Bei starkem Befall kdnnen Madenwiirmer auf
der Oberflache der Fizes nachgewiesen wer-
den. Zum Nachweis von Oxyureneiern hat sich
der Klebestreifentest bewéhrt. Therapeutisch
kommen Mebendazol, Pyrviniumembonat (ab
dem vierten Lebensmonat), Pyrantel und Al-
bendazol zum Einsatz. Da Reinfektionen hdufig
vorkommen, sind eine Wiederholung der Thera-
pie im Abstand von zwei und vier Wochen, die
Einbeziehung des familidren Umfeldes und die
strikte Einhaltung hygienischer MaBnahmen zu
empfehlen.

Dr. Markus Weil3, Dr. Thomas Aicher,
Medizinische Klinik Il (Chefarzt: Professor
Dr. Siegfried Wagner) am Klinikum
Deggendorf, Perlasberger Stral3e 41,
94469 Deggendorf
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BAYERISCHE
2 KREBSGESELLSCHAFT E.V.

Bayerische Krebsgesellschaft e. V. startet
ihren neuen e-Newsletter - Die Bayerische
Krebsgesellschaft e. V. erweitert ihr Informa-

tionsangebot und startet mit ihrem neuen digitalen Newsletter, der ab sofort regelméBig viermal
pro Jahr erscheinen wird. Der neue e-Newsletter informiert liber aktuelle Angebote und interes-
sante Veranstaltungen fiir Krebspatienten und Angehdrige, Neues aus den Krebsberatungsstellen
und der Selbsthilfe, Berichte von Mitgliedern und anderen Betroffenen und Wissenswertes rund

um das Thema Krebs.

Interessierte konnen sich kostenlos im Internet anmelden unter:
www.bayerische-krebsgesellschaft.de/index.php?newsletter

Haut schiitzen —
Sonne genieRRen

Masernimpfung -
auch fir Erwachsene!

Neue Empfehlungen
2ur Masernimpfung

Haut schiitzen - Sonne genieBen. Seit mehreren Jahren fiihren die
Bayerischen Staatsministerien fiir Umwelt und Gesundheit, fiir Unter-
richt und Kultus sowie fiir Arbeit, Sozialordnung, Familie und Frauen
in Zusammenarbeit mit der Bayerischen Landesarztekammer (BLAK)
und weiteren Partnern die Aufklirungsaktion ,Sonne(n) mit Verstand
- statt Sonnenbrand” durch. Die diesjahrige Aktion gibt Tipps und Hin-
weise zu ,Haut schiitzen - Sonne genieBen".

Das informative Faltblatt kann kostenfrei beim Informationszentrum
der BLAK unter der Telefonnummer 089 4147-191 oder per E-Mail:
aerzteblatt@blaek.de angefordert werden und wurde als Download-
PDF auf der Homepage der BLAK unter www.blaek.de in der Rubrik
.Service” unter ,Downloads” eingestellt.

Weitere Informationen sowie Tipps zum Thema Hautschutz und dem
richtigen Umgang mit der Sonne finden Sie auch im Internet unter
www.sonne-mit-verstand.de

Masernimpfung — auch fiir Erwachsene! - Die Bayerische Landesar-
beitsgemeinschaft Impfen (LAGI) hat in einem Faltblatt neue Empfeh-
lungen zur Masernimpfung verdffentlicht.

Auch in Bayern sind Masern auf dem Vormarsch. Eine Impfung ist der
wirksamste Schutz gegen Masern. Zunehmend sind neben Kindern
auch Jugendliche und junge Erwachsene von einer Masernkrankheit
betroffen. Seit 2009 war etwa ein Drittel der an Masern Erkrankten
lber 18 Jahre alt. Fiir alle nach 1970 geborenen Erwachsenen emp-
fiehlt die Stdndige Impfkommission am Robert Koch-Institut in Berlin
eine einmalige Impfung mit dem MMR-Impfstoff (Kombinationsimpf-
stoff gegen Masern, Mumps und Rdételn). Dies gilt fiir alle, die bis-
her nicht gegen Masern geimpft wurden, in der Kindheit nur einmal
geimpft worden sind oder bei denen der Impfstatus unklar ist. Wer
sich impfen lasse, schiitze auch andere. Nur wenn 95 Prozent der Be-
volkerung in Bayern gegen Masern geschiitzt seien, kdnne sich der
gefahrliche Erreger nicht mehr weiter ausbreiten.

Das Faltblatt kann auf der Internetseite unter www.lgl.bayern.de/gesundheit/lagi.htm herunter-
geladen oder beim Informationszentrum der Bayerischen Landesdrztekammer, Telefon 089 4147-
191, E-Mail: Informationszentrum@blaek.de, kostenfrei angefordert werden.
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Lexikon: Die Fachterminologie im Gesund-
heitswesen ist vielfiltig. Sie reicht von A
wie Approbation bis Z wie Zulassung. In ei-
ner Serie bieten wir Ihnen einen Uberblick.

BZgA

Die Bundeszentrale fiir gesundheitliche Auf-
kldrung (BZgA) in KdIn ist eine Fachbehdrde im
Geschaftsbereich des Bundesministeriums fiir
Gesundheit (BMG) und wird von Professor Dr.
Elisabeth Pott geleitet.

Seit ihrer Griindung im Jahr 1967 verfolgt die
BZgA das Ziel, Gesundheitsrisiken vorzubeugen
und gesundheitsfordernde Lebensweisen zu
unterstiitzen. Zu den Aufgaben gehoren die Er-
arbeitung von Grundsétzen und Richtlinien fir
Inhalte und Methoden der praktischen Gesund-
heitserziehung, Ausbildung und Fortbildung
der auf dem Gebiet der Gesundheitserziehung
und -aufkldrung tatigen Personen, Koordinie-
rung und Verstirkung der gesundheitlichen
Aufkldrung und Gesundheitserziehung im
Bundesgebiet und die Zusammenarbeit mit
dem Ausland. Besondere Schwerpunkte sind
die Pravention von Infektionskrankheiten, ins-
besondere HIV/Aids und andere sexuell tber-
tragbaren Krankheiten, die Suchtprévention
(Schwerpunkte Tabak- und Alkoholpravention)
und die Forderung der Kinder- und Jugend-
gesundheit (Gesunde Entwicklung, Erndhrung,
Bewegung, psychische Gesundheit).

Die BZgA erfiillt gesetzliche Aufgaben in den
Bereichen Sexualaufkldrung und Familien-
planung, Aufkldrung zum Thema Organ- und
Gewebespende und Aufkldrung tber die Blut-
und Plasmaspende. Bekannt sind vor allem die
jahrlichen themenbezogenen Gesundheitstage,
die die BZgA offentlichkeitswirksam und mit
verschiedenen Aktionen bewirbt.

Weitere Informationen gibt es auf der Internet-
seite unter www.bzga.de.



Zahl des Monats

93.100

sozialversicherungspflichtige Beschaftigte in
Gesundheitsdienstberufen mit auslandischer
Staatsangehdrigkeit sind im Juni 2011 in
Deutschland tatig gewesen.

Blickdiagnose - Haben auch Sie einen beson-
deren Fall? Wenn ja, dann fotografieren und
beschreiben Sie ihn fiir eine ,Blickdiagno-
se". Bitte achten Sie darauf, dass das Bild ei-
ne ausreichende Qualitit aufweist (gescannte
oder digitale Bilder als jpg- oder tif-Datei mit
mindestens 300 dpi bei 12 cm Breite). Auch
Foto-Papierabziige (mindestens im Format 10
x 15 cm) kénnen eingereicht werden. Polaroid-
Aufnahmen oder Power-Point-Folien hingegen
sind ungeeignet. Sollte der Patient auf dem
Foto identifizierbar sein, ist eine Einverstind-
niserklarung (Formular bei der Redaktion) bei-
zulegen. Die Bild-Nutzungsrechte gehen an das
Bayerische Arzteblatt.

Schreiben Sie praxisnah und prégnant. Bei der
Fallbeschreibung soll es sich nicht um eine wis-
senschaftliche Publikation, sondern vielmehr
um einen spannenden Fortbildungsbeitrag
handeln. Bei Verdffentlichung erhalten Sie 100
Euro. Redaktion Bayerisches Arzteblatt, Stich-
wort Blickdiagnose, Miihlbaurstrale 16, 81677
Miinchen, E-Mail: aerzteblatt@blaek.de

Arzneimittel und Medizinprodukte - Hinwei-
se zu Arzneimittel und Medizinprodukten, wie
Rickrufe, Sicherheitshinweise usw., finden Sie
unter www.blaek.de (Berufsordnung - ,Hinwei-
se zu Arzneimitteln und Medizinprodukten").

Bei etwaigen Riickfragen wenden Sie sich bit-
te an das Bundesinstitut fiir Arzneimittel und
Medizinprodukte, Abteilung Medizinprodukte,
Kurt-Georg-Kiesinger-Allee 3, 53175 Bonn.

Haftpflichtversicherung

Wir weisen darauf hin, dass der Arzt nach
§ 21 der Berufsordnung fiir die Arzte
Bayerns verpflichtet ist, sich hinreichend
gegen Haftpflichtanspriiche im Rahmen
seiner beruflichen Tatigkeit zu versichern!

Die Patienten stets im Mittelpunkt - Deutsche Stiftung fiir Herz-
forschung (DSHF) présentiert sich mit neuer Broschiire. Die Forde-
rung von Herz-Kreislauf-Forschung, die sich nah am klinischen All-
tag bewegt, ist eines der Kernziele der DSHF, Tochterorganisation
der Deutschen Herzstiftung. Nah am Patienten sind auch die Frage-
stellungen, mit denen sich die durch die DSHF geférderten Forsche-
rinnen und Forscher beschaftigen, zum Beispiel zur Frage, wie sich
Angstzustdnde bei Patienten vor einer Bypass-Operation vermeiden
lassen. Koronarpatienten, die mit Angst in eine Bypass-Operation ge-
hen, haben nach der Operation meist eine schlechtere Lebensqualitét
und eine hdhere Komplikationsrate. Dieses und noch viele weitere
Forschungsvorhaben und Wissenschaftspreise auf dem Gebiet der

Panorama

Deutsche Stiftung
fur Herzforschung

Forschen fiir die
~Medizin von morgen

Herz-Kreislauf-Forschung stellt die DSHF jetzt in ihrer neuen Broschiire auf 38 Seiten fiir Laien
verstdndlich vor. Die Leser erfahren viel tiber die Stifter, Spender und Erblasser.

Die Broschiire ,Forschen fiir die Medizin von morgen” kann kostenfrei angefordert werden bei der
DSHF, VogtstraBe 50, 60322 Frankfurt/Main, Telefon 069 955128-0, E-Mail: info@dshf.de

Anzeige

Viele konnen nur billig ...

WIR KONNEN MEHR!

FINANZIERUNG

ForTBILDUNG SERVICE a1 [TAT

APPLIKATION

Rufen Sie uns auf unserer kostenlosen
Direct-Line 0800/SONORING
(0800/76667464) an. Wir

SONORING®

freuen uns auf lhren Anruf!

Die 6 Schmitt-Haverkamp-Sonotheken
und Service-Zentren: = ' =
Dresden | Erlangen A jy
Leipzig | Memmingen
Miinchen | Straubing

Schmitt-Haverkamp
Die Nr. 1 im Ultraschall

Zentrale und Sonothek:
ElsenheimerstraBe 41, 80687 Miinchen
Tel. 089/30 90 99 0, Fax 089/30 90 99 30
E-Mail info@schmitt-haverkamp.de
Internet  www.schmitt-haverkamp.de
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(T2 Y
Dr. Otmar Huth

Fast jeder Biirger iiber 18 Jahre verfiigt
inzwischen (ber eine Fahrerlaubnis und
ist Fiihrer eines Kraftfahrzeugs. Dennoch
spielt diese Tatsache in der drztlichen Pra-
Xis meist eine untergeordnete Rolle. Dem-
gegeniiber sieht die Rechtsprechung den
Arzt in der Haftung, wenn er bei erkenn-
baren Einschrdnkungen der Fahreignung
den Patienten nicht ausreichend aufklirt
oder einen behandelten Patienten nicht
ausreichend iiberwacht. Es gibt eine Rei-
he von Erkrankungen, die die Fahreignung
einschrinken oder sogar aufheben. Das
gilt insbesondere fiir altersbedingte, lang-
sam fortschreitende Erkrankungen und
Mehrfacherkrankungen.
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Neues aus der
Verkehrsmedizin

Bei allen Patientenkontakten sollte der Aspekt
der Eignung zum Fiihren eines Kraftfahrzeugs
Beriicksichtigung finden, da der gréBte Teil der
Patienten inzwischen im Besitz einer Fahrer-
laubnis ist. Die Fahrtauglichkeit als momentane
Fahigkeit, ein Fahrzeug sicher zu steuern, spielt
zum Beispiel bei operativen Eingriffen oder
Verabreichung von Medikamenten in der Pra-
xis eine erhebliche Rolle. In solchen Fallen trifft
den Arzt auch die Verantwortung, wann er den
Patienten wieder ein Fahrzeug fiihren Idsst.

Die Fragestellung nach der Fahrerlaubnis ge-
hort zur Sozialanamnese und Hinweise auf die
Fahreignung einschrankende oder ausschlie-
Bende Erkrankungen muss ein Bestandteil der
Beratung des Patienten sein.

Im Rahmen der Fahrerlaubnis wird bei den An-
forderungen an die Fahreignung unterschieden
zwischen

Gruppe 1:
Fiihrer von Fahrzeugen der Klassen A, A1, B, BE,
M, S, Lund T und

Gruppe 2:

Fiihrer von Fahrzeugen der Klassen C, C1, CE,
C1E, D, D1, DE, D1E und der Fahrerlaubnis zur
Fahrgastbeférderung (Abbildung 1).

Der Arzt kommt in der Praxis mit der Verkehrs-
medizin auf jeden Fall in Berlihrung, wenn im
Rahmen der Erteilung oder Verldngerung der
Fahrerlaubnis der Gruppe 2, die alle fiinf Jahre
notwendig wird, eine Bescheinigung nach An-
lage 5 der Fahrerlaubnisverordnung (FeV) fiir
die Fahrerlaubnisbehorde fallig wird oder ge-
legentlich, wenn er bei Problemen im StraBen-
verkehr vom Patienten darauf angesprochen
wird.

Die Rechtsgrundlage fiir die Bescheinigungen
nach Anlage 5 der FeV ist die FeV selbst. Eine
weitere Qualifikation als die Approbation als
Arzt ist dabei nicht notwendig. Daher ist die
Kenntnis der Begutachtungs-Leitlinien not-
wendig. Bei der Untersuchung nach Anlage 5
sind genaue Kenntnisse der Anforderungen der
FeV erforderlich, um beurteilen zu kdnnen, ob
sich hinsichtlich der Fahreignung gesundheit-
liche Zweifel ergeben. Deshalb darf diese Be-



scheinigung nicht leichtfertig abgezeichnet
werden, sondern der untersuchende Arzt muss
sich der Verantwortung gegeniiber der Ver-
kehrssicherheit bewusst sein und im Zweifel
eine weitere Abkldrung der Fahreignung emp-
fehlen.

Uber die jeweils aktuelle Fassung der FeV in-
formiert das Bundesministerium der Justiz
kostenlos im Internet unter www.gesetze-im-
internet.de.

In den Begutachtungs-Leitlinien zur Kraftfah-
rereignung, die unter www.bast.de als Down-
load zur Verfligung stehen, werden die kor-
perlichen und geistigen Mangel behandelt, die
Auswirkungen auf die Leistungsfahigkeit eines
Kraftfahrers haben kdnnen und zu langerfris-
tigen Beeintrdchtigungen oder zur Aufhebung
der Fahreignung fiihren.

Sie dienen als Nachschlagewerk fiir Begutach-
tende, sind aber auch zur Beratung von Pati-
enten hilfreich, weil sie den aktuellen Beur-
teilungsstand im Hinblick auf die Fahreignung
wiedergeben.

Im Folgenden soll eine kurze Auflistung der
Erkrankungen mit ihren Auswirkungen auf die
Fahreignung erfolgen, um Anhaltspunkte fir
die Beratung von Kraftfahrern zu geben.

Sehvermogen

Das Sehvermdgen ist eine zentrale Vorausset-
zung beim Fiihren eines Kraftfahrzeugs und
wird sowohl durch verschiedene Erkrankungen
als auch durch zunehmende Altersverdande-
rungen beeintrachtigt.

Die Befragung von Kraftfahrern zu ihrem Seh-
vermdgen zeigt immer wieder, dass die Selbst-
einschdtzung, wie gut das eigene Sehvermdgen
noch ist, in vielen Fillen nicht dem tatsidch-
lichen Sehvermdgen entspricht (zum Beispiel
Lachenmayr Reduced visual function causes
higher risks of traffic accidents). Da sich Ver-
schlechterungen langsam entwickeln, werden
sie haufig von Betroffenen nicht wahrgenom-
men und mancher, der sein Sehvermdgen gut
einschatzt, ist in Wahrheit fahruntichtig.

Nach Bestehen des Fiihrerscheinsehtests beim
Erwerb der Fahrerlaubnis ist eine Uberpriifung
der Sehféhigkeit fiir Inhaber der Gruppe 1 dann
nicht mehr vorgeschrieben. Flir Bewerber der
Gruppe 2 ist ein vollstandiges augenérztliches
Gutachten nach Anlage 6 FeV zum Erwerb der
Fahrerlaubnis und dann alle fiinf Jahre zur Ver-
langerung erforderlich. Fiir jeden Verkehrsteil-
nehmer ist eine solche Uberpriifung sinnvoll.

Die 16 EU-Fuhrerschein - Klassen

A: Kraftrider (auch mit Beiwagen) mit mehr als 50 cm?
oder mit bauartbedingter Hochstgeschwindigkeit von
mehr als 45 km/h; gegebenenfalls beschrinkt auf 25 kW
als Stufenfithrerschein

e

D: Kraftfahrzeuge zur Personenbeférderung mit
mehr als acht Fahrgastplitzen, auch mit Anhin-
ger bis 750kg

A1: Kraftrider der Klasse A bis 125 cm? und bis 11 kW
) (Leichtkraftridder); fiir 16- bis 17-Jdhrige 80 km/h bauart-
bedingte Haochstgeschwindigkeit

v DE: Kombinationen aus Zugfahrzeug der
Klasse D und Anhinger tiber 750 kg

B: Kfz bis 3,5 t und neun Sitzen, auch mit Anhén-
ger bis 750 kg, oder wenn das zul. Gesamtgewicht
des Anhiingers das Leergewicht des Zugfahrzeugs
nicht tibersteigt und das zul. Gewicht des Zuges
3,5 t nicht tibersteigt

D1: Kraftfahrzeuge zur Personenbeférderung mit
mehr als acht und max. 16 Fahrgastplitzen, auch mit
Anhinger bis 750 kg

BE: Kombinationen aus einem Zugfahr-
zeug der Klasse B und einem Anhénger,
die als Gespann nicht unter B fallen

D1E: Zugfahrzeug der Klasse D1 mit Anhidnger
iiber 750 kg, sofern das Gesamtgewicht des
Anhingers nicht hoher als das Leergewicht
des Zugfahrzeugs ist und die Kombination 12 t
nicht tiberschreitet

C: Kraftfahrzeuge tiber 7,5 t, auch mit Anhidnger
bis 750 kg

M: Kleinkraftriader und Fahrréder mit Iilfsmotor bis
50 cm?/45 km/h

R
e

CE: Kombinationen aus Zugfahrzeug der
Klasse C und einem Anhénger iiber 750 kg

L: Selbstfahrende Arbeitsmaschinen und Stapler bis
25 km/h; land- und forstwirtschaftliche Zugmaschinen

& bis 32 km/h, mit Anhanger bis 25 km/h

T% Cl: Kraftfahrzeuge zwischen 3,5 und 75 t, auch mit
Anhiinger bis 750 kg

C1E: Kombinationen aus Zugfahrzeug der
Klasse C1 und Anhinger iiber 750 kg, so-
fern das Gewicht des Anhiingers nicht hiher
als das Leergew. des Zugfahrzeugs ist und
die Kombination 12 t nicht iiberschreitet

Abbildung 1

S: Dreiridrige Kleinkraftrider und vierridrige Leicht-
== kraftfahrzeuge (Miniautos und Quads) bis 50 cm? Hub-

raum bzw. 4 kW, Hochstgeschwindigkeit bis 45 km/h,

Leergewicht max. 350 kg (ohne Batterien bei E-Autos)

T: Land- und forstwirtschaftliche Zugmaschi-
nen bis 60 km/h und selbstfahrende Arbeits-
maschinen bis 40 km/h, auch mit Anhingern
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Sehtest

Fiir eine Fahrerlaubnis der Gruppe 1 ist der
Sehtest bestanden, wenn die zentrale Tages-
sehscharfe mit oder ohne Sehhilfe mindestens
den in der FeV Anlage 6 Nr. 1.1 genannten
Wert, derzeit 0,7/0,7 erreicht. Die Mindest-
werte, mit denen ein Fiihren von Fahrzeugen
dieser Gruppe noch mdglich ist, liegen bei ei-
ner Sehschirfe von 0,5 auf dem besseren Auge
oder beiddugig.

Werden der Fahrerlaubnisbehérde Tatsachen
bekannt, die Bedenken begriinden, dass ein
Fahrerlaubnisinhaber die Anforderungen an
das Sehvermdgen nach Anlage 6 nicht erfillt
oder dass andere Beeintrdchtigungen des Seh-
vermogens bestehen, die die Eignung zum Fiih-
ren von Kraftfahrzeugen beeintrachtigen, kann
die Fahrerlaubnisbehdrde zur Vorbereitung der
Entscheidung liber die Erteilung oder Verlan-
gerung der Fahrerlaubnis oder tiber die Anord-
nung von Beschrdnkungen oder Auflagen die
Beibringung eines augenarztlichen Gutachtens
anordnen.

Erkrankungen des Auges, wie Glaukom, Maku-
ladegeneration, Katarakt, Retinopathien, aber
auch Folgen sonstiger Erkrankungen im Hinblick
auf das Sehvermdgen, wie Schlaganfall, Hirntu-
more, Migréne, Kopfverletzungen oder Diabetes
mellitus, konnen die Sehschirfe beeinflussen,
das Gesichtsfeld einschranken oder das Dimme-
rungssehen vermindern und damit die Fahreig-
nung einschranken oder ausschlieBen.
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Ishihara-Farbtafel, die zur Priifung des Farbensehens verwendet wird, bei denen ein Normalsichtiger die Zahl

74 und ein Rotgriinblinder die Zahl 21 erkennt.

Deshalb sollte bei allen Erkrankungen, die eine
Beeintrachtigung des Sehvermdgens nach sich
ziehen konnen, in jedem Fall eine augendrzt-
liche Untersuchung angeraten werden. Bei Ein-
augigkeit ist ein rdumliches Sehen nicht még-
lich, weshalb dabei Fahrzeuge der Gruppe 2 in
der Regel nicht mehr gefiihrt werden diirfen.

Bei der Untersuchung des Sehvermdgens ist
auf Sehschirfe, Gesichtsfeld, Ddmmerungs-
oder Kontrastsehen, Blendungsempfindlich-
keit, Diplopie sowie andere Stérungen der Seh-
funktion zu achten, die ein sicheres Fiihren von
Kraftfahrzeugen in Frage stellen kénnen.

Die Untersuchung des Ddmmerungssehvermo-
gens wurde neu in die FEV aufgenommen, ge-
fordert wird ein ausreichendes Kontrast- oder
Dammerungssehvermdgen fiir Bewerber und
Inhaber der Gruppe 2.

Nicht jede Einschrinkung des Sehvermdgens
fihrt aber dazu, dass der Betroffene die Fahr-
eignung verliert.
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Foto: Wikipedia

Bei Rotblindheit oder Rotschwdche mit einem
Anomaliequotienten unter 0,5 ist eine Aufkla-
rung des Betroffenen liber die mdgliche Ge-
fahrdung erforderlich, ein Ausschluss der Fahr-
eignung wird durch Farbenblindheit nicht mehr
verursacht, in dieser Frage hat sich die Vorgabe
der FeV gedndert.

Horvermogen

Eine Gehorlosigkeit oder hochgradige Schwer-
horigkeit schlieBt nur die Fahrerlaubnis zur
Personenbeférderung aus, die aber nach einer
dreijahrigen Fahrpraxis mit einem Kraftfahr-
zeug der Klasse B erworben werden kann, so-
fern keine weiteren schwerwiegenden Méngel,
insbesondere Sehstérungen, Stoérungen des
Gleichgewichts oder intellektuelle Leistungs-
einschrinkungen vorliegen.

Bewegungseinschrankungen

Bewegungseinschrankungen fiihren im Allge-
meinen nicht zu einem Ausschluss der Fahr-
eignung, solange sie nicht mit erheblichen
weiteren Storungen verbunden sind. Allerdings
sind gelegentlich Verdnderungen am Fahrzeug
erforderlich, fiir die dann eine behdrdliche Ge-
nehmigung und Eintragung in die Fahrzeugpa-
piere notwendig ist.

Herz-Kreislauferkrankungen

Herz-Kreislauferkrankungen fiihren dann zu
Auswirkungen auf die Fahreignung, wenn sie
die Ursache von akuten Unterbrechungen der
Blutversorgung des Gehirns darstellen oder
durch langerfristige Minderperfusion des Ge-
hirns die Leistungsfahigkeit beeinflussen.

Beim Vorliegen von Herzrhythmusstérungen
darf der Betroffene ein Kraftfahrzeug der
Gruppe 1 nach erfolgreicher Behandlung durch
Medikamente oder Schrittmacherimplantation
und nach einer dreimonatigen Stabilisierung
wieder fiihren.

Bei Implantation eines Kardioverter/Defibril-
lators (ICD) ist hinsichtlich der Fahreignung zu
unterscheiden, wie hoch das Risiko einer Ent-
ladung einzuschatzen ist. Patienten, bei denen
eine prophylaktische Implantation erfolgt ist
und das Risiko einer Schockabgabe als gering
einzustufen ist, kdnnen weiterhin ein Kraft-
fahrzeug der Gruppe 1 fiihren. Bei mittlerem
Risiko ist eine langere Symptomfreiheit zu for-
dern, bevor ein Kraftfahrzeug sicher gefiihrt
werden kann. Patienten mit hohem Risiko fiir
eine Entladung oder hdmodynamisch instabile
tachykarde Rhythmusstérungen koénnen ein
Kraftfahrzeug nicht sicher fiihren.

Fiir das Fiihren von Fahrzeugen der Gruppe 2
sind die Voraussetzungen fiir ICD-Patienten
nicht gegeben.

Die Hypertonie flihrt zum Ausschluss der Fahr-
eignung, wenn der Patient sténdig diastolische
Werte tber 130 mm Hg aufweist, bei Werten
iber 100 mm Hg wird er den Anforderungen
zum Fiihren von Fahrzeugen der Gruppe 2 nicht
gerecht. Werte liber 100 mm Hg lassen die
Eignung zum Fiihren von Kraftfahrzeugen der
Gruppe 1 dann annehmen, wenn keine Insulte
in der Vergangenheit, keine krankhaften Nieren-
befunde, keine Linksherzhypertrophie und keine
Verdnderungen des Augenhintergrunds vorlie-
gen. Bei arterieller Hypertonie ist auf eine mog-
lichst gleichméaBige Einstellung des Blutdrucks
zu achten, um groBe Druckschwankungen, die
flir die Retina schadlich sind, zu vermeiden.



Bei einer Herzleistungsschwaéche, die bereits in
Ruhe Symptome zeigt, ist der Patient nicht in
der Lage, den Anforderungen zum Fiihren von
Kraftfahrzeugen beider Gruppen gerecht zu
werden. Dies begriindet sich in der Hauptsache
mit der stets vorhandenen Mdglichkeit eines
plotzlichen kdrperlichen Leistungsversagens,
aber auch mit der allgemeinen Absenkung der
psychophysischen Leistungsféahigkeit.

Diabetes mellitus

Bei der Beurteilung von Patienten, die an Dia-
betes mellitus erkrankt sind, ist zu unterschei-
den zwischen der Behandlung mit oralen An-
tidiabetika und der Behandlung mit Insulin ei-
nerseits und andererseits zwischen Patienten,
die Fahrzeuge der Gruppe 1 fihren und sol-
chen, die Fahrzeuge der Gruppe 2 fiihren.

Die Begutachtungs-Leitlinien zur Kraftfahrer-
eignung geben vor, dass ein Diabetiker, der zu
schweren Stoffwechselentgleisungen mit Hy-
poglykdmien verbunden mit Kontrollverlust,
Verhaltensstorungen oder Bewusstseinssto-
rungen oder Hyperglykdmien mit ausgepréagten
Symptomen neigt, nicht in der Lage ist, den ge-
stellten Anforderungen zum Fiihren von Kraft-
fahrzeugen beider Gruppen gerecht zu werden.
Auch nach einer Stoffwechseldekompensation
oder einer Diabetes-Neueinstellung muss eine
ausgeglichene Stoffwechsellage vorliegen, be-
vor die Voraussetzungen zum sicheren Fiihren
von Kraftfahrzeugen wieder erfiillt sein konnen.

Bei ausgeglichener Stoffwechsellage sind im
Umgang mit der Erkrankung informierte Dia-
betiker, die mit Diét, oralen Antidiabetika oder
mit Insulin behandelt werden, in der Lage,
Kraftfahrzeuge der Gruppe 1 sicher zu fiihren.
Fiir Patienten, die Fahrzeuge der Gruppe 2 fiih-
ren, gelten strengere Voraussetzungen.

Diabetiker, die mit oralen Antidiabetika be-
handelt werden, sind in der Lage, den gestell-
ten Anforderungen zum Fiihren von Kraft-
fahrzeugen der Gruppe 2 gerecht zu werden,
wenn eine gute Stoffwechselfiihrung ohne
Hypoglykdmien tber drei Monate vorlag. Wer
als Diabetiker mit Insulin behandelt wird, ist in
der Regel nicht in der Lage, den gestellten An-
forderungen zum Fiihren von Fahrzeugen der
Gruppe 2 gerecht zu werden. Ausnahmen set-
zen auBergewdhnliche Umsténde voraus, die in
einem ausfiihrlichen Gutachten im Einzelnen
zu beschreiben sind.

Wesentlich bei der Betreuung von Diabeti-
kern ist die Kontrolle mdglicher Folgeschdden
aufgrund mikro- oder makroangiopathischer
Verdnderungen mit verkehrsrelevanter Aus-

pragung, wie Stérungen des Sehvermdgens in
Form von diabetischer Retinopathie oder Ma-
kulopathie, zentrale und periphere Durchblu-
tungsstorungen, kardiovaskuldre Risiken oder
Niereninsuffizienz.

Fiir die Praxis ist eine gute Stoffwechselein-
stellung, soweit moglich in den Normbereich,
anzustreben. Dabei ist allerdings auch darauf
zu achten, dass Hypoglykamien, die sich auf die
Bewusstseinslage oder die Leistungsfahigkeit
auswirken, vermieden werden.

Empfehlenswert sind fiir Diabetiker, insbeson-
dere fiir solche, die als Kraftfahrer titig sein
wollen, SchulungsmaBnahmen wie Hypoglyka-
mie-Wahrnehmungstrainings.

Der insulinpflichtige Diabetiker sollte jeweils
vor Fahrtantritt, bei langeren Fahrten alle zwei
Stunden, den Blutzucker messen und doku-

mentieren. Zur Bekdmpfung von Unterzucke-
rungen sollte er immer leicht resorbierbare
Kohlenhydrate mitfiihren. Da Alkohol Hypogly-
kdmien induzieren kann, sollte darauf verzich-
tet werden.

Kreislaufabhingige Storungen
der Hirntatigkeit

Patienten, die als Folge einer Hirnblutung
oder -ischdmie an relevanten neurologischen
oder neuropsychologischen Ausfillen leiden,
sind zum Fiihren von Fahrzeugen aller Klassen
ungeeignet. Beim Vorliegen sowohl von Blu-
tungen, als auch von Durchblutungsstérungen
muss feststehen, dass keine erhdhte Rezidiv-
gefahr besteht, bevor die Fahreignung wieder
angenommen werden kann. Wichtig ist dabei
die Diagnostik des Grundleidens. RegelmaBig
ist zu priifen, ob sich Sehscharfebeeintréachti-

Anzeige

Wo andere
aufhoren, machen
Wir weiter.

Der Unterschied liegt im Detail.
Und im Detail liegt der wahre

Mehrwert.

PRIVATABRECHNUNG VON EXPERTEN FUR EXPERTEN

Medas

Medas GmbH | MesserschmittstraBe 4 | 80992 Miinchen | www.medas.de
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gungen, Ausfélle des Gesichtsfelds oder Dop-
pelbilder durch die Erkrankung ergeben haben.
Da es sich bei Hirnblutungen oder Durch-
blutungsstérungen immer um Erkrankungen
handelt, die mit einer erhdhten Rickfallgefahr
verbunden sind, bleibt die Eignung zu Fiihren
von Fahrzeugen der Gruppe 2 dauerhaft aus-
geschlossen.

Die Beurteilung der Anfallsleiden hat sich auch
in den Begutachtungsleitlinien entsprechend
den wissenschaftlichen Erkenntnissen gewan-
delt.

Epilepsien sind komplexe Erkrankungen des
Gehirns mit dem Leitsymptom epileptischer
Anfille, einhergehend mit Stérungen des Be-
wusstseins und der Motorik. Sie treten plotz-
lich, spontan und unvorhersehbar auf, sie
kdnnen nicht willentlich unterdriickt werden.
Ein epileptischer Krampfanfall ist Folge par-
oxysmaler synchroner Entladungen von ver-
schiedenen Neuronengruppen im Gehirn, die
zu plétzlichen unwillkiirlichen stereotypen
Verhaltens-, Befindens- oder Bewusstseinssto-
rungen fiihren. Fiir die Einschatzung der Fahr-
tauglichkeit sind die ursdchlichen Ausloser, der
individuelle Verlauf, die Therapie und das Be-
dingungsgefiige des Auftretens zu beriicksich-
tigen. Weiterhin zu beriicksichtigen ist auch
der mogliche negative Einfluss einer antiepi-
leptischen Therapie auf die Fahrtiichtigkeit.

Epileptiker sind nicht zum Fihren von Fahr-
zeugen geeignet, solange keine Anfallsfreiheit
besteht. Bei mindestens einjdhriger Anfalls-
freiheit, auch unter medikamentdser Therapie,
ist die Fahreignung fiir die Gruppe 1 gegeben,
sofern nicht Einschrdnkungen der Leistungs-
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féhigkeit durch die Therapie oder als Folge
friiherer Anfélle vorliegen.

Auch andere anfallsartig auftretende Stérungen
des Bewusstseins flihren dazu, dass der Betrof-
fene nicht fahrgeeignet ist. Die Beurteilung
richtet sich dabei aber nach dem Grundleiden.

Fiir die Gruppe 2 bleibt die Eignung beim Vor-
liegen einer Epilepsie dauerhaft ausgeschlos-
sen. Ausnahmen sind nur mdéglich, wenn uber
wenigstens fuinf Jahre ohne medikamentose
Therapie keine Anfélle mehr aufgetreten sind.

Organische Psychosen schlieBen die Fahreig-
nung ebenso aus, wie schwere Depressionen
oder akute Stadien schizophrener Episoden.
Hier trifft den behandelnden Arzt eine be-
sondere Firsorgepflicht, da Patienten durch
schwere kognitive Stérungen, durch Wahnge-
danken, Halluzinationen oder inadaquate Af-
fekte nicht zur selbstbestimmten Handlung in
der Lage sein kdnnen.

Die Fahreignung kann wieder gegeben sein,
wenn keine relevanten Symptome mehr vor-
handen sind und keine negativen Auswirkungen
der medikamentosen Therapie vorliegen. Zu-
satzliche Risikofaktoren sind begleitende
Sucht- und Personlichkeitsstérungen.

Bei mehreren manischen oder schweren depres-
siven Phasen ist nicht von einem angepassten
Verhalten bei der Teilnahme am StraBenverkehr
auszugehen, sodass die Fahreignung erst dann
wieder angenommen werden kann, wenn die
Krankheitsaktivitdt ldngerfristig und soweit
reduziert ist, dass mit schweren Episoden nicht
mehr gerechnet werden muss.

Das Thema Alkohol oder illegale Drogen wird
in der Praxis gerne vernachldssigt oder die
Angaben des Patienten zum Alkohol- oder
Drogenkonsum zumindest nicht hinterfragt.
Die Gefiahrdung durch Suchtkranke ist im
StraBenverkehr so hoch, dass hier eine aus-
fihrliche Befunderhebung und Beratung beim
Verdacht auf eine Abhzngigkeit (bei Verdacht
auf Alkoholsucht: Orientierung an den ICD
10 - F10 oder DSM-IV-Kriterien) besonders
wichtig erscheint. Patienten, die alkohol- oder
drogenabhdngig sind, sollten zu einer Therapie
angehalten werden, da eine unbehandelte Ab-
héngigkeit die Fahreignung grundsétzlich aus-
schlieBt.

Nach dem Drogen- und Suchtbericht der Dro-
genbeauftragten der Bundesregierung gibt es
in Deutschland schitzungsweise 1,3 Millionen
Alkoholabhingige und 9,5 Millionen konsumie-
ren Alkohol in gesundheitlich riskanter Form.
Danach gibt es etwa 150.000 Drogenabhén-
gige. Dazu etwa zwischen 1,4 und 1,9 Millio-
nen Medikamentenabhéngige. Zusammen ent-
spricht das etwa vier Prozent Suchtkranke Biir-
ger in Deutschland.

Patienten mit einem unbehandelten Schlafap-
noesyndrom sollten wegen der damit ver-
bundenen Vigilanzbeeintrachtigung und der
moglichen Folgestérungen nicht am StraBen-
verkehr teilnehmen. Erst eine erfolgreiche The-
rapie, meist CPAP-Beatmung, kann die Eignung
wiederherstellen. RegelmdBige Kontrollen des
Erfolgs der Therapie sind notwendig.

Medikamente, die das Reaktionsver-
mogen beeintrachtigen kénnen, ins-
besondere in der Einstellungsphase

» Analgetika

» Antiallergika

» Antidepressiva

» Antidiabetika

» Antiepileptika

» Antihypertensiva

» Erkdltungsmittel

» Neuroleptika

» Psychostimulantien

» Schlaf- und Beruhigungsmittel



» Bei der Verordnung von Medikamenten ist die Beratung hinsichtlich der Auswirkungen auf das

Reaktionsvermdgen zwingend erforderlich.

» Bei psychotropen Medikamenten gilt besonders: Klare Indikation, kleinste notwendige Dosis,

moglichst kurze Anwendungszeit.

» Mit zunehmendem Alter treten immer haufiger Erkrankungen auf, die verkehrsrelevant sein
konnen und die Beratung des behandelnden Arztes erforderlich machen, dabei sollte sowohl die
erwiinschte Mobilitat, als auch die Gefdhrdung im Verkehr Beachtung finden.

» Die Beurteilung der Fahreignung bei Epilepsie ist abhédngig von der Art der Anfélle, der Therapie-

mdglichkeit und der anfallsfreien Zeit.

» Suchtkranke sind solange nicht fahrgeeignet, bis nach erfolgreicher Therapie eine wenigstens

einjahrige nachgewiesene Abstinenz vorliegt.

Besondere Probleme bei Senioren

Im Gegensatz zu vielen anderen Léndern gibt
es in Deutschland keine Uberpriifung der Fahr-
tauglichkeit allein aufgrund des Alters. Durch
die mit zunehmendem Alter auftretende Mul-
timorbiditat, wobei Personen im Alter von 70
bis 85 Jahren in einem hohen Prozentsatz an
wenigstens zwei chronischen Erkrankungen
leiden und entsprechend medikamentds be-
handelt werden, ist das Unfallrisiko deutlich
erhoht. Andererseits wird durch die entspre-
chende medikamentdse Therapie haufig die
Fahrtauglichkeit erst wieder ermdglicht. Durch
beginnende Demenzerkrankungen, verbunden
mit Personlichkeitsveranderungen, wie Man-
gel an Einsicht und Kritikfahigkeit, wird die
Leistungsfahigkeit allerdings haufig so weit
herabgesetzt, dass auch hier wieder der be-
handelnde Arzt gefragt ist, beratend oder ein-
greifend titig zu werden. Die Fehlerhdufigkeit
nimmt aber auch bei gesunden &lteren Fahr-
ern mit dem Alter immer mehr zu. So werden
Geschwindigkeiten falsch eingeschdtzt und
Signale tbersehen. Insbesondere in der Ddm-
merung oder der Nacht ist die Wahrnehmung
erheblich eingeschrankt. Um die Sicherheit bei
der Bewertung zu erh&hen, bietet zum Beispiel
der TOV SUD den ,Fitnesscheck KONDIAG" an,
eine Untersuchung und Beratung durch neu-
trale Verkehrsmedizinier und -psychologen, die
Betroffene direkt nutzen kénnen.

Medikamenteneinnahme

Die Einnahme von Medikamenten kann das
Reaktionsvermdgen beeintrachtigen. Wirk-
stoffe kénnen zur Ermiidung, also zur Beein-
trachtigung der Reaktionsfahigkeit fihren und
damit fiir den Kraftfahrer gefahrlich werden.
Insbesondere die Wechselwirkungen verschie-
dener Arzneimittel, auch vermeintlich harm-
loser rezeptfreier Medikamente, kdnnen solche
Wirkungen entfalten und die Fahrtiichtigkeit
einschrénken. Nicht wenige Patienten bekom-
men von Arzten verschiedener Fachrichtungen
Medikamente verschrieben und versorgen sich
zusatzlich mit freiverkduflichen Praparaten
(Schlafmittel, Grippemittel, Schmerzmittel).
Deshalb sollten Sie als behandelnder Arzt die
vom Patienten insgesamt eingenommenen
Arzneimittel kennen und entsprechend bera-
tend tatig werden.

Priifung der Fahreignung

Obwohl hiufig sowohl Patient als auch Arzt
die Problematik einer Erkrankung fiir die Fahr-
eignung erkennen, wird diese Frage von keiner
Seite angegangen, weil einerseits die Mobilitdt
flir unverzichtbar gehalten wird, andererseits
der Arzt auch befiirchtet, durch das Anspre-
chen dieser Frage den Patienten zu verlieren
oder doch zumindest das Vertrauensverhaltnis
zum Patienten zu belasten.

Dieses Verhalten kann aber sowohl fiir den Pa-
tienten als auch fiir den Arzt haftungsrecht-
liche Folgen haben, sofern es zu einem Unfall
kommt. Deshalb ist eine Aufkldrung des Pati-
enten tiber mogliche Fahreignungsmiangel not-
wendig.

Der Patient muss auf mdogliche Gefahren bei
der Teilnahme am StraBenverkehr hingewiesen
werden, die eine Erkrankung fiir ihn selbst und
fir andere Verkehrsteilnehmer darstellt. Ne-
ben der Beratung von Patienten hinsichtlich
ihrer Fahreignung sollte bei dlteren Patienten
auch regelmaBig eine Demenz-Testung erfol-
gen. Weitergehend kann die Empfehlung zur
freiwilligen Uberpriifung der Fahrtauglichkeit
bei amtlich anerkannten Begutachtungsstellen
gegeben werden.

Von juristischer Seite wird dringend dazu gera-
ten, die Aufklarung vom Patienten oder im Fall
von Demenzerkrankungen auch von Angehori-
gen gegenzeichnen zu lassen.

Dennoch bleibt das erste Ziel, durch entspre-
chende BehandlungsmaBnahmen, die Mobilitat
und Selbststiandigkeit des Patienten, so lange
wie moglich, zu erhalten.

Das Literaturverzeichnis kann bei dem
Verfasser angefordert oder im Internet un-
ter www.blaek.de (Arzteblatt/Literaturhin-
weise) abgerufen werden.

Der Autor erklart, dass er keine finanzi-
ellen oder persénlichen Beziehungen zu
Dritten hat, deren Interessen vom Manu-
skript positiv oder negativ betroffen sein
kbnnten.

Dr. Otmar Huth,
TUV SUD Life Service GmbH,
Koénigstorgraben 7, 90402 Niirnberg

Angestellt bei der
TUV SUD Life Service GmbH,
Begutachtungsstelle fiir Fahreignung
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Freiwilliges Fortbildungszertifikat

Aufgrund des Beschlusses des Vorstandes der
Bayerischen Landesirztekammer (BLAK) vom
31. Januar 2009 kann das freiwillige Fortbil-
dungszertifikat der BLAK wie bisher weiterge-
fiihrt werden; das heiBt, Arztinnen und Arzte
konnen auf Antrag das freiwillige Fortbil-
dungszertifikat erhalten, wenn sie bei der BLAK
gemeldet sind und innerhalb von maximal drei
Jahren mindestens 150 Fortbildungspunkte er-
werben und dokumentieren (davon konnen
zehn dieser geforderten Punkte pro Jahr durch
Selbststudium erworben werden ,Kategorie
E"). Die hier erworbenen Punkte sind selbst-
verstédndlich auch anrechenbar fiir das Pflicht-
Fortbildungszertifikat.

Weitere Punkte konnen durch strukturierte
interaktive Fortbildung (Kategorie D) gesam-
melt werden, zum Beispiel erhalten Sie fiir
das Durcharbeiten des Fachartikels ,Neues aus
der Verkehrsmedizin” von Dr. Otmar Huth mit
nachfolgend richtiger Beantwortung folgende
Punkte (Lernerfolgskontrolle muss komplett
beantwortet sein):

zwei Punkte bei sieben richtigen Antworten,
drei Punkte bei zehn richtigen Antworten.

Fortbildungspunkte kdnnen in jeder Ausgabe
des Bayerischen Arzteblattes online erworben
werden. Den aktuellen Fragebogen und weitere
Informationen finden Sie unter www.blaek.de/
online/fortbildung oder www.blaek.de (Rubrik
Arzteblatt/Online-Fortbildung).

Falls kein Internetanschluss vorhanden, schi-
cken Sie den Fragebogen zusammen mit einem
frankierten Riickumschlag an Bayerische Lan-
desirztekammer, Redaktion Bayerisches Arzte-
blatt, MiihlbaurstraBe 16, 81677 Miinchen.

Unleserliche Fragebdgen konnen nicht be-
riicksichtigt werden. Grundsatzlich ist nur eine
Antwort pro Frage richtig.

Die richtigen Antworten erscheinen in der Sep-
tember-Ausgabe des Bayerischen Arzteblattes.

Der aktuelle Punkte-Kontostand und die ent-
sprechenden Punkte-Buchungen kdnnen je-

derzeit online abgefragt werden.

Einsendeschluss ist der 5. September 2012.
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. Welche Sehleistung ist zum Fiihren von
Kraftfahrzeugen der Gruppe 1 mindestens
erforderlich?

a) Fur diese Gruppe gibt es keine Anforderung

b

an das Sehvermdgen.
Es ist die volle Sehschérfe auf beiden Augen
erforderlich.

¢) Fir diese Gruppe ist Eindugigkeit nicht zu-

d

lassig.

Mindestens 50 Prozent Sehschirfe auf
einem Auge oder beiddugig sind hier not-
wendig.

e) Mindestens 80 Prozent Sehschirfe auf dem

besseren Auge werden gefordert.

. Welche Anforderungen an die Sehleistung
fiir Bewerber um eine Fahrerlaubnis der
Gruppe 2 werden gestellt?

a) Eine Sehschirfe von 100 Prozent auf beiden

b

Augen ist erforderlich.
Das Sehvermdgen darf keine Einschrankun-
gen aufweisen.

¢) An das Gesichtsfeld werden keine Anforde-

d

€

a

b

rungen gestellt.

An die Beweglichkeit der Augen werden kei-

ne Anforderungen gestellt.

) An das Farbensehen werden keine Anforde-
rungen gestellt.

. Folgende Feststellungen treffen nach Im-
plantation eines ICD Schrittmachers zu:
Die Implantation eines ICD Schrittmachers
schlieBt die Fahreignung fiir beide Gruppen
aus.

Die Implantation eines ICD Schrittmachers
schlieBt die Fahreignung fiir die Gruppe 1
aus.

—

¢) Die Implantation eines ICD Schrittmachers
schlieBt die Fahreignung fiir die Gruppe 2
aus.

d) Die Implantation eines ICD Schrittmachers
hat keinen Einfluss auf die Fahreignung.

e) Keine der obigen Aussagen trifft zu.

4. Folgende Aussagen fiir Diabetiker als
Kraftfahrer treffen zu:

a) Kraftfahrer missen immer alle notwen-
digen Medikamente mit sich fiihren.

b) Diabetiker diirfen keine Kraftfahrzeuge der
Gruppe 1 fiihren.

¢) Im Hinblick auf das Fiihren von Kraftfahr-
zeugen gibt es keine Einschrdnkungen fiir
Diabetiker.

d) Diabetiker dirfen, wenn sie insulinpflichtig
sind, nur ausnahmsweise ein Kraftfahrzeug
der Gruppe 2 fiihren.

e) Diabetiker diirfen auch nach guter Einstel-
lung kein Kraftfahrzeug fuhren.

5. Fiir Patienten, die an Epilepsie leiden, gel-

ten folgende Feststellungen:

Patienten mit Epilepsie sind grundséatzlich

nicht geeignet zum Fiihren von Kraftfahr-

zeugen.

b) Patienten mit Epilepsie diirfen bei guter
Einstellung Kraftfahrzeuge der Gruppe 1
flhren.

¢) Epileptiker diirfen kein Kraftfahrzeug fiih-
ren, solange sie Medikamente bendétigen.

d) Epileptiker haben keine Einschrinkungen
beim Fiihren von Kraftfahrzeugen.

e) Die Therapie der Epilepsie hat keinen Ein-
fluss auf die Fahrtauglichkeit.

—

a

Der monatliche Fragebogen fiir das freiwillige Fortbildungszertifikat kann ausschlieBlich online be-
arbeitet werden. Den aktuellen Fragebogen und weitere Informationen finden Sie unter www.blaek.

de/online/fortbildung.

Nur wenn eine Arztin oder ein Arzt nicht {iber einen Internetanschluss verfiigen, kann weiterhin der
ausgefiillte Fragebogen per Post geschickt werden. Eine Riickmeldung iber die erworbenen Punkte
gibt es, wenn der Fragebogen mit einem adressierten und frankierten Riickumschlag per Post

an das Bayerische Arzteblatt, MiihlbaurstraBe 16, 81677 Miinchen, geschickt wird. Faxe kdénnen
nicht mehr akzeptiert werden. Der aktuelle Punkte-Kontostand und die entsprechenden Punkte-
Buchungen kénnen unabhéngig davon jederzeit online abgefragt werden.

Die Redaktion
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—

b)

C

d)

—

€
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. Fiir das Fiihren von Kraftfahrzeugen gel-

ten bei Patienten, die an einer Psychose
leiden, folgende Aussagen:

Solche Patienten habe keine Einschrén-
kungen hinsichtlich der Fahreignung.

Nach Einleiten einer Therapie ist die Fahr-
eignung wieder gegeben.

Die Fahreignung kann wieder gegeben sein,
wenn keine relevanten Symptome mehr
vorhanden sind.

Die Fahreignung ist gegeben, wenn keine
zusétzlichen Erkrankungen vorhanden sind.
Patienten mit solchen Erkrankungen muss
der behandelnde Arzt der Behdrde melden.

. Patienten, die an einer Suchterkrankung

leiden, sind grundsitzlich nicht fahrgeeig-
net.

Diese Aussage ist falsch.

Diese Aussage ist richtig.

Diese Aussage trifft nur bei Drogenabhén-
gigkeit zu.

Diese Aussage trifft nur bei Alkoholabhin-
gigkeit zu.

Diese Patienten sind nur dann nicht fahr-
geeignet, wenn sie unter dem Einfluss von
Drogen oder Alkohol stehen.

. Flir Menschen iiber 50 Jahre als Kraftfah-

rer gelten in Deutschland folgende Rege-
lungen:

Alle Kraftfahrer missen alle finf Jahre zur
Kontrolluntersuchung.

Kraftfahrer der Gruppe 2 miissen alle flinf
Jahre zur Verlangerungsuntersuchung.

d

=

€

—

d

—_ =

€

b

-

Es gibt keine vorgeschriebenen Untersu-
chungen nach Erwerb der Fahrerlaubnis.
Kraftfahrer der Gruppe 2 missen alle zwei
Jahre zur Verlangerungsuntersuchung.

Zur Verldngerung der Fahrerlaubnis ist nur
ein Sehtest erforderlich.

. Patienten, die Medikamente einnehmen,

miissen Folgendes beachten:

Sie diirfen Kraftfahrzeuge nur fiihren, wenn
sie die Medikamente eingenommen haben.
Sie diirfen Kraftfahrzeuge nur fiihren, wenn
es der Arzt erlaubt hat.

Sie diirfen Kraftfahrzeuge nur fiihren, wenn
sie durch die Medikamente nicht beein-
trachtigt werden.

Medikamente beeintrdchtigen die Fahr-
tauglichkeit nicht.

Notwendige Medikamente missen immer
mitgefiihrt werden.

.Die Aufklarungspflicht des Arztes

beinhaltet folgende MaBnahmen:

Der Arzt muss hinsichtlich der Fahreignung
immer aufkldren, wenn er Medikamente
verordnet.

Der Arzt muss die Fahreignung immer
ansprechen, wenn er mit dem Patienten
spricht.

Der Arzt muss den Patienten nur auf die
Fahrerlaubnis ansprechen, wenn er Beden-
ken an der Fahreignung hat.

Die Fahreignung gehort nicht zum Aufkla-
rungsumfang.

Der Arzt muss ungeeignete Patienten an die
Behorde melden.

Fragen-Antwortfeld (nur eine
Antwort pro Frage ankreuzen):

T e Y A O B B
s e A Y A I
o o oo o oo ie
N s O B A A

10

s e A B B B

Veranstaltungsnummer: 2760909003963030013

Auf das Fortbildungspunktekonto verbucht am:

Platz fiir lhren
Barcodeaufkleber

Ich versichere, alle Fragen ohne fremde Hilfe beantwortet zu haben.

Ort, Datum

Unterschrift

Die Richtigkeit von mindestens sieben Antworten

auf dem Bogen wird hiermit bescheinigt.

Bayerische Landesarztekammer, Minchen

Datum

Unterschrift
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- BLAK informiert

115. Deutscher Arztetag in Nirnberg
mit klaren Forderungen an die Politik

Weg von politischen Kostenddmpfungs-
maBnahmen, Reformen, statt nur ,Re-
férmchen” und eine solide Finanzierung
des Gesundheitssystems waren Forde-
rungen, die das Arzteparlament auf dem
115. Deutschen Arztetag Ende Mai in
Niirnberg an die Politik stellte. Vom 22. bis
25. Mai 2012 diskutierten 250 Delegierte
und der Vorstand der Bundesdrztekammer
(BAK) iiber die aktuellen gesundheitspoli-
tischen Themen.

In seiner Er6ffnungsrede im Staatstheater
Nirnberg - Opernhaus bezeichnete Dr. Max
Kaplan, Prédsident der Bayerischen Landes-
drztekammer (BLAK) und Vizeprisident der
BAK, das im Januar in Kraft getretene GKV-
Versorgungsstrukturgesetz (GKV-VStG) als ei-
nen ersten Ansatz, dem Nachwuchsmangel im
Gesundheitswesen gegenzusteuern und neue
Versorgungsformen aufzuzeigen. Aufgrund
des wachsenden, sich verandernden Versor-
gungsbedarfs seien kooperative Versorgungs-
strukturen heute wichtiger denn je. Nach-
besserungsbedarf sieht der BAK-Vize bei der
Ambulanten Spezialfacharztlichen Versorgung
in § 116b Sozialgesetzbuch V (SGB V) wie in
§ 73b neu SGB V, der hausérztlichen Versor-
gung. Zugleich betonte er, die Chancen des Ge-
setzes nutzen zu missen.

Insbesondere miisse die Politik Gber die Zu-
kunft der sozialen Sicherungssysteme beraten,
denn Begriffe wie Priorisierung, Rationierung
und Leistungsbeschrankung kursierten bereits
im Gesundheitswesen. Kaplan sprach sich fiir
die Beibehaltung eines dualen Krankenversi-
cherungssystems aus, mit dem Ziel, eine am
Versorgungsbedarf der Patientinnen und Pa-
tienten orientierte Gesundheitsversorgung zu
leisten. ,Aus den Augen verlieren diirfen wir
dabei aber auch nicht die ethischen Belange,
die Prinzipien der Menschlichkeit, der Gerech-
tigkeit, der Solidaritdt und der Subsidiaritat,
die auch die Grundpfeiler des jetzigen Gesund-
heitssystems ausmachen”, so Kaplan.

BAK-Prasident Dr. Frank Ulrich Montgomery
erinnerte in seiner BegriiBungsansprache an
den verstorbenen Prisidenten der BAK, Dr.
Jorg-Dietrich Hoppe und an den Présidenten der
BLAK, Dr. H. Hellmut Koch, dem es leider nicht
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BAK-Président Dr. Frank Ulrich Montgomery, Dr. Marcel Huber, Bayerischer Gesundheitsminister (CSU) und
Dr. Max Kaplan, Président der BLAK und Vizeprésident der BAK, bei der Eréffnungsveranstaltung (v. Ii.).

vergonnt war, ,seinen” Arztetag in seiner Hei-
matstadt mitzuerleben. Montgomery zog eine
Bilanz der bisherigen Arbeit der Bundesregie-
rung. Mit dem GKV-Finanzierungsgesetz sei es
dem ehemaligen Gesundheitsminister Dr. Phi-
lipp Rosler (FDP) gelungen, Finanzsicherheit fiir
eine ganze Legislaturperiode zu schaffen. Vor
Rosler sei dies keinem gegliickt. Die derzeitigen
finanziellen Uberschiisse in der Gesetzlichen
Krankenversicherung (GKV) sieht Montgomery
als ,Luxusproblem” und mahnt, die Uberschiis-
se als ,Puffer fiir die nidchste Krise" im Topf der
Krankenkassen zu belassen. ,Wenn die Politik
meint, dem Biirger als politischem Akt etwas
zurlickgeben zu missen, dann sollte man das
Geld nicht durch kaum merkbare Beitrags-
riickerstattungen oder noch schlimmer - durch
Beitragssatzsenkungen verpulvern”, machte der
Prasident deutlich. Im GKV-VStG sieht Montgo-
mery neue Anreize zum patientenorientierten
Handeln und einer flaichendeckenden Versor-
gung. Vor allem sei das Gesetz mehr als nur
ein Landarztgesetz. Hinsichtlich des Patienten-
rechtegesetzes zeigte er sich zufrieden und
bescheinigt der Politik eine gute und vertrau-
ensvolle Zusammenarbeit mit der Arzteschaft.
Er sehe in dem Gesetz keine Belastung des Ver-
trauensverhaltnisses von Arzt und Patient.

Auch Bundesgesundheitsminister Daniel Bahr
(FDP) rief dazu auf, sich hinsichtlich der zu-
kiinftigen Finanzierung des Gesundheitssys-
tems nicht alleine auf eine durch Umlagen
finanzierte Krankenversicherung zu verlassen.
Die Versicherten missten bei der Eigenvorsor-
ge finanziell mehr in die Pflicht genommen
werden. Die vorhandenen monetiren Uber-
schiisse will Bahr vorsorgend zur Stabilisierung
der Finanzlage der Krankenkassen verwenden.
Wie auch der Arztetag sprach sich Bahr fiir
die Beibehaltung des dualen Krankenversiche-
rungssystems aus.

Duales Krankenversicherungs-
system beibehalten

Das Arzteparlament sprach sich in der Arbeits-
tagung klar fir die Beibehaltung des dualen
Krankenversicherungssystems aus. Gesetzlich
und privat versicherte Patienten profitierten
von der Existenz der privaten Krankenversi-
cherung (PKV). Fir die PKV gelten namlich,
im Gegensatz zur GKV, die Erlaubnis- und
Verbotsvorbehalte nicht, die bei der Einflih-
rung neuer Techniken und Behandlungsverfah-
ren zum Tragen kommen. PKV-Innovationen
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BLAK-Vizeprésidentin Dr. Heidemarie Lux begriindet
einen Antrag.

konnten dann von der GKV schneller in den
Leistungskatalog (ibernommen werden. Die
BAK wurde beauftragt, gemeinsam mit einem
gesundheitsdkonomischen Beirat ein eigenes
Finanzierungskonzept und einen Forderungs-
katalog zur kiinftigen Finanzierung der GKV
zu entwickeln. Beim 116. Deutschen Arztetag
2013 in Hannover soll dieses Konzept diskutiert
werden. Vor der allgemeinen Diskussion hatten
der gesundheitspolitische Sprecher Jens Spahn
von der CDU und Professor Dr. Dr. Karl Lauter-
bach von der SPD ihre Konzepte zur Finanzie-
rung des Gesundheitswesens vorgestellt (siehe
Bericht im Bayerischen Arzteblatt Juni 2012,
Seite 290 f.).

Rolle des Hausarztes

Zur ,Rolle des Hausarztes in der gesundheit-
lichen Versorgung der Bevolkerung” formu-
lierte der Vorstand der BAK einen umfassenden
EntschlieBungsantrag, in dem die verschie-
denen Facetten der hausérztlichen Tatigkeit
und die kiinftigen Herausforderungen be-
schrieben wurden. Die Delegierten votierten
einstimmig fiir das unter der Leitung von Ka-
plan entwickelte Positionspapier. ,Wenn wir
wieder mehr Medizinstudierende und junge
Arztinnen und Arzte fiir das duBerst attraktive
Berufsbild des Hausarztes begeistern wollen,
miissen wir unseren jungen Kolleginnen und
Kollegen vermitteln, was die Arbeit als Hausarzt
so besonders macht”, betonte Kaplan. Haus-
arzte seien die zentralen Ansprechpartner fiir

BLAK-Vorsténde Dr. Ulrich Megerle und Dr. Joachim
Calles, der bei den Abstimmungen zum Haushalt fir
die Fraktion Bayern die griine Karte hebt (v. Ii.).

die akute Versorgung und die kontinuierliche,
oft lebenslange Betreuung der Biirger bei allen
gesundheitlichen Problemen. Dadurch kdme
ihnen eine hohe Verantwortung fiir die medizi-
nische Versorgung der Bevolkerung zu. AuBer-
dem falle dem Hausarzt eine Koordinierungs-
funktion mit Facharzten, Kliniken und anderen
Gesundheitsberufen zu. Mit dem SGB V seien
bereits verschiedenste Formen der Berufsaus-
libung und Kooperation geschaffen worden.
JWir missen dem medizinischen Nachwuchs
jetzt zeigen, welche guten Berufsperspektiven
die Allgemeinmedizin bietet und wie schon der
Hausarztberuf ist", betonte Kaplan.

Forderung kooperativer
Versorgungsstrukturen

Zur Sicherstellung der medizinischen Versor-
gung forderten die Delegierten die Férderung
innovativer Versorgungskonzepte:

» Gemeinschaftspraxen im Gebiet und ge-
bietstibergreifend, Versorgungspraxen,
fachérztliche Satellitenpraxen.

» Kooperationen in Praxisnetzen.

» Intensivierung der Kooperation von Haus-
und Fachérzten mit den Pflegekraften.

» Ausbau ambulanter Rehabilitationseinrich-
tungen.

» Ausbau der Prévention durch Einbeziehung
aller relevanten Gesundheitsfachberufe so-
wie anderer Berufe.

» Ausbau der Zusammenarbeit mit Selbsthil-
fegruppen, Jugendhilfe, Suchthilfe und psy-
chiatrischen Tagesstatten.

.Die junge Arztegeneration sollte die vor-
handenen Chancen nutzen”, forderte Kaplan
und nannte vier Hauptgriinde fir die Not-
wendigkeit von Kooperationen. Diese ergebe
sich vor allem aus dem wachsenden und sich
verandernden Versorgungsbedarf aufgrund
des demografischen Wandels, aus den verin-
derten Bedirfnissen der Patienten, aus dem
zunehmenden Fachkraftemangel sowie aus
dem zunehmenden Fortschritt mit Spezialisie-
rungen in der Medizin. Es bestehe dringender
Handlungsbedarf, da sich die Patientenver-
sorgung kiinftig nur tber kooperative Versor-
gungsstrukturen sicherstellen lasse. In einer
EntschlieBung forderte der Arztetag die Arzte-
kammern, die Kassendrztlichen Vereinigungen
und die Berufsverbdnde auf, niedergelassene
Arzte mit Beratungsangeboten bei der rechts-
sicheren Umsetzung von Kooperationen zu un-
terstiitzen.

Arztliche Weiterbildung

Die Arbeits- und Weiterbildungsbedingungen
von Arztinnen und Arzten in Weiterbildung
sollen auch in Zukunft durch die Arztekam-
mern evaluiert werden, beschloss das Arzte-
parlament. Das seit 2009 laufende Projekt
JEvaluation der Weiterbildung” (EVA) soll in
verbesserter Form fortgesetzt werden. Fiir den
Umgang mit den Studienergebnissen hat der
Arztetag klare Vorgaben erstellt. So sollen die
Arztekammern mit Weiterbildungsstatten, bei
denen durch die Befragung Probleme identi-
fiziert wurden, in einen strukturierten Dialog
treten. ,Patenschaften fiir Weiterbildungs-
statten, Tutorien, Beratungen der Ergebnisse
in Fachgruppen, Schulungen und Visitationen
durch die Arztekammern sind dabei sinnvolle
Instrumente”, heiBt es in dem Beschluss. Der
Arztetag hat die BAK und die Landesirztekam-
mern aufgefordert, verbindliche Verfahren fiir
den Umgang mit auffallig gewordenen Weiter-
bildungsstatten zu entwickeln. Die Delegierten
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sprachen sich auch dafir aus, mehr Anreize fir
die Weiterbildung in Arztpraxen zu schaffen.
Nur durch eine Erhdhung der Gesamtvergii-
tung kdnnten Arzte, die ihre Weiterbildung in
einer Praxis absolvierten, angemessen entlohnt
werden. Die Grundstruktur der (Muster-)Wei-
terbildungsordnung solle bei der Fortentwick-
lung beibehalten werden. Eine Weiterbildung,
die nur aus Modulen bestehe, sei nicht wiin-
schenswert.

Organspende

Der Arztetag begriite die sogenannte ,Ent-
scheidungslésung” zur Organspende. ,Aus
arztlicher Sicht soll eine Entscheidung zur Or-
gan- und Gewebespende - wie im Gesetzent-
wurf vorgesehen - freiwillig bleiben”, heiBt es
in der EntschlieBung. Der Gesetzgeber wurde
aufgefordert, Arzte gesetzlich als fachlich qua-
lifizierte Ansprechpartner fiir die Fragen der
Organspende vorzusehen. AuBerdem soll aus-
geschlossen werden, dass GKV und PKV Kennt-
nis tber den Inhalt einer Spendenerklarung
erlangen kdnnen.

IGeL

Die Position der Arzte zum verantwortungs-
vollen und seriosen Umgang mit Individuellen
Gesundheitsleistungen (IGel) wurde in ei-
ner aktualisierten Auflage der Infobroschiire
.Selbst zahlen? Ein Ratgeber zu IGel fiir Pati-
entinnen und Patienten sowie Arztinnen und
Arzten”, festgehalten. Diese Broschiire wurde
von der BAK und der Kassenirztlichen Bun-
desvereinigung (KBV) herausgegeben und kann
auf der Internetseite www.aerztezeitung.de/
pdf/2012-06-05_IGel-Broschuere.pdf herun-
tergeladen werden. Der 115. Deutsche Arztetag
forderte den Gesetzgeber auf, auf eine weitere
staatliche Regulierung respektive Eingrenzung
der IGelL zu verzichten.

Pravention

Arbeitsmedizin und betriebsérztliche Versor-
gung sollen zu einer zentralen Siule der Ge-
sundheitsvorsorge ausgebaut werden. Die
deutsche Volkswirtschaft verliere jéhrlich rund
225 Milliarden Euro durch Erkrankungen von
Arbeitnehmern. Fast 80 Prozent der Ausfille,
die durch chronische Erkrankungen entste-
hen, konnten durch betriebliche Prdvention
verhindert werden. Dies zeige, dass betrieb-
liche Gesundheitsvorsorge dabei helfe, die
erwerbstatigen Menschen gesund und ar-
beitsfahig zu erhalten und damit Kosten zu
senken. Um die Prdvention in der Arbeitswelt
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Die 39 Bayerischen Delegierten bilden die zahlenmé&RBig stérkste Fraktion beim Deutschen Arztetag.

zu stérken, forderten die Delegierten die Lan-
der auf, die arbeitsmedizinischen Lehrstiihle
an den Universitdten auszubauen. Gesetzliche
Unfall-, Renten-, und Krankenversicherungen
sollten enger zusammenarbeiten. Notwendig
sei zudem ein regionales sektoriibergreifendes
Konzept zur Vernetzung von betrieblicher Ge-
sundheitsforderung und Pravention durch den
Betriebsarzt.

Elektronische Gesundheitskarte

Die Delegierten erklarten das Projekt ,Elektro-
nische Gesundheitskarte” (eGK) fiir gescheitert.
Der gigantomanische Anspruch, durch eine fla-
chendeckende Elektronifizierung der Patien-
tenversorgung unter der Fiihrung der Kranken-
kassen sowohl transparente Patienten als auch
transparente Arzte herzustellen, widerspreche
elementaren drztlichen Grundwerten. Die Ver-
traulichkeit der Patientenbeziehung sei ge-
nauso durch dieses politische Projekt bedroht
wie die arztliche Therapiefreiheit. Aus diesem
Grund fordert der Deutsche Arztetag einen
Stopp des Projektes und die Férderung langst
existierender  kostenglinstiger  dezentraler
Kommunikationswege und Speichermedien in
der Medizin.

Haushalt und Finanzen

Der Jahresabschluss der BAK fiir das Geschéfts-
jahr 2010/2011 wurde gebilligt und der Vor-
stand entlastet. Der Haushaltsvoranschlag fiir
das Geschiftsjahr 2012/2013 wurde mit einem
Umfang von knapp 18 Millionen Euro geneh-
migt. Die Umlage der Landesdrztekammern

steigt um knapp sieben Prozent. Hauptgriinde
dafiir sind der Aufbau einer eigenen Rechtsab-
teilung in der BAK, da die gemeinsame Rechts-
abteilung mit der KBV aufgelést wurde, und
eine erwartete Gewinnnormalisierung bei der
Deutschen Arzte-Verlags GmbH. Dem baye-
rischen Delegierten Dr. Joachim Calles fiel es
deshalb in diesem Jahr schwerer als sonst, dem
Haushaltsplan zuzustimmen.

Weitere Beschliisse

Das Arzteparlament sprach sich dafiir aus, die
Praxisgebiihr abzuschaffen beziehungsweise
auszusetzen. Diese habe die urspriinglich er-
hoffte Steuerungsfunktion nicht erfiillt und
flihre zu unverhdltnisméaBiger Biirokratie in
Praxen und Krankenhdusern. Der Deutsche
Arztetag hat sich fiir ein Verbot jeder Form der
organisierten Sterbehilfe ausgesprochen. Die
Delegierten begriiBten die Gesetzesplane der
Bundesregierung, die gewerbsmiBige Forde-
rung der Selbsttdtung unter Strafe zu stellen.
Fir Medizinprodukte sollen strengere Zulas-
sungskriterien definiert werden und mittels
Herstellungs- und Stichprobenkontrolle soll
die Produktsicherheit gesteigert werden. Es
wurde begriiBt, dass im Medizinstudium die
WahImdglichkeiten im dritten Tertial des Prak-
tischen Jahres (PJ) erhalten bleiben sollen. Der
Arztetag unterstiitzt damit die Entscheidung
des Bundesrates, der im Mai ebenfalls gegen
ein Pflichttertial im Fachbereich Allgemeinme-
dizin entschieden hatte.

Die Gesundheitsministerkonferenz der Bundes-
lander wurde von den Delegierten eindringlich
dazu aufgefordert, die Arztekammern gemiB
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§ 90a SGB V an den Landesgremien fiir sektor-
lbergreifende Versorgungsfragen zu beteili-
gen. Obligatorische Mitglieder in diesen Gre-
mien sind neben den Léndern die Kassendrzt-
lichen Vereinigungen, die Kostentrdger und die
Landeskrankenhausgesellschaften. Der Gesetz-
geber hat es den Landern freigestellt, weitere
Mitglieder zu benennen.

Die Umsetzung der Novellierung der Gebiih-
renordnung fir Arzte (GOA) soll mdglichst
schnell realisiert werden. Die Delegierten ap-
pellierten an die Bundesregierung, Einfluss auf
den Verband der PKV zu nehmen, damit die
Verhandlungen zwischen BAK und PKV nicht
weiter verzégert werden. ,Unabdingbar sind
der Abschluss der Verhandlungen und die da-
raus folgende Verabschiedung einer neuen
GOA noch im Jahr 2013 und deren Inkrafttre-
ten spatestens zum 1. Januar 2014", heiBt es in
einer EntschlieBung.

Der Deutsche Arztetag hat die Krankenhaus-
trdger und die Trager ambulanter Gesund-
heitseinrichtungen dazu aufgefordert, auf rein
6konomisch orientierte Anreizmechanismen zu
verzichten. Bonuszahlungen sollten sich darum
vor allem an medizinisch-qualitativen Kriterien
orientieren, um eine ,Stiickzahlen-Mentalitat"
zu vermeiden. Im Vordergrund der drztlichen
Behandlung hatten immer die BedUrfnisse des

Nurnberger Erklarung

Patienten und die medizinische Notwendig-
keit der MaBnahmen zu stehen. Okonomische
Zielvereinbarungen seien darum nicht mit der
ethischen Verpflichtung eines Arztes zu verein-
baren. Zudem appellierte das Arzteparlament
an die Politik, die SparmaBnahmen zu Lasten
von Patienten und Arzten zu beenden. ,Der
Deckel auf der ambulanten Medizin muss ver-
schwinden, wenn die medizinische Versorgung
der Bevolkerung auf dem heutigen Qualitats-
stand gehalten werden soll".

Eine Delegation von drztlichen Leistungen an
nichtérztliche Mitarbeiter diirfe weder pau-
schal noch leistungsorientiert erfolgen. Statt-
dessen sei es erforderlich, einzelne Kriterien
und die individuelle Situation in Bezug auf
die Qualifikation des Personals und des Ver-
sorgungsumfeldes zu berticksichtigen. Die Ko-
ordination, Kontrolle der Leistungen und die
Dokumentation misse dabei in jedem Falle in
der Verantwortung der Arzte liegen. Das Pa-
tientenrecht auf eine Behandlung nach Fach-
arztstandard sei bei allen getroffenen Rege-
lungen zu gewdhrleisteten.

Beim Arztetag 2013 soll der Vorstand Ande-
rungsvorschldge zur Weiterentwicklung des
Beratungs- und Entscheidungsverfahrens des
Deutschen Arztetages vorlegen. Dabei werden
die Ergebnisse einer Delegiertenbefragung

beriicksichtigt. Gepriift wird auch, ob in Zu-
kunft eine eigene Antragskommission instal-
liert wird. Dr. Christoph von Ascheraden aus
Baden-Wiirttemberg wurde zum neuen ,wei-
teren” Vorstandsmitglied der BAK gewshlt. Der
63-jahrige Allgemeinmediziner aus St. Blasien
ist Préasident der Bezirksdrztekammer Siid-
baden und stellvertretender Vorsitzender des
Ausschusses ,Sucht und Drogen” der BAK.

Bayerische Delegierte stellten dariiber hinaus
Antrdge unter anderem zur Forderung koo-
perativer Versorgungstrukturen, zur Sicher-
stellung des &rztlichen Bereitschaftsdienstes
durch Nutzung sektorlibergreifender Zusam-
menarbeit, zur belegarztlichen Vergiitung, zur
Forderung  kooperativer Versorgungsstruk-
turen, zur Evaluation der Weiterbildungsergeb-
nisse und deren Konsequenzen und zu vielen
weiteren Themen.

Der 116. Deutsche Arztetag findet vom 28. bis
31. Mai 2013 in Hannover und der 117. Deut-
sche Arztetag vom 27. bis 30. Mai 2014 in
Diisseldorf statt. Das vollstandige Beschluss-
protokoll des 115. Deutschen Arztetages kann
auf der Internetseite www.baek.de/Arztetag
heruntergeladen werden.

Jodok Miiller, Dagmar Nedbal, Sophia Pelzer
(alle BLAK)

Einstimmig hat der 115. Deutsche Arztetag im Mai 2012 die ,Niirnber-
ger Erklarung" beschlossen:

Der 115. Deutsche Arztetag findet 2012 in Niirnberg statt, an dem Ort
also, an dem vor 65 Jahren 20 Arzte als fiihrende Vertreter der ,staatli-
chen medizinischen Dienste" des nationalsozialistischen Staates wegen
medizinischer Verbrechen gegen die Menschlichkeit angeklagt wurden.
Die Forschungen der vergangenen Jahrzehnte haben gezeigt, dass das
AusmaB der Menschenrechtsverletzungen noch gréBer war, als im
Prozess angenommen. Wir wissen heute deutlich mehr tber Ziele und
Praxis der vielfach todlich endenden unfreiwilligen Menschenversuche
mit vielen tausend Opfern und die Tétung von {iber 200.000 psychisch
kranken und behinderten Menschen, ebenso liber die Zwangssterilisa-
tion von liber 360.000 als ,erbkrank” klassifizierten Menschen.

Im Gegensatz zu noch immer weit verbreiteten Annahmen ging die In-
itiative gerade fiir diese gravierendsten Menschenrechtsverletzungen
nicht von politischen Instanzen, sondern von den Arzten selbst aus.
Diese Verbrechen waren auch nicht die Taten einzelner Arzte, sondern
sie geschahen unter Mitbeteiligung fiihrender Reprédsentanten der ver-
fassten Arzteschaft sowie medizinischer Fachgesellschaften und eben-
so unter maBgeblicher Beteiligung von herausragenden Vertretern der
universitaren Medizin sowie von renommierten biomedizinischen For-
schungseinrichtungen.

Diese Menschenrechtsverletzungen durch die NS-Medizin wirken bis
heute nach und werfen Fragen auf, die das Selbstverstandnis der Arz-
tinnen und Arzte, ihr professionelles Handeln und die Medizinethik
betreffen.

Der 115. Deutsche Arztetag stellt deshalb fest:

Wir erkennen die wesentliche Mitverantwortung von Arzten an den
Unrechtstaten der NS-Medizin an und betrachten das Geschehene als
Mahnung fiir die Gegenwart und die Zukunft.

Wir bekunden unser tiefstes Bedauern dariiber, dass Arzte sich ent-
gegen ihrem Heilauftrag durch vielfache Menschenrechtsverletzungen
schuldig gemacht haben, gedenken der noch lebenden und der bereits
verstorbenen Opfer sowie ihrer Nachkommen und bitten sie um Ver-
zeihung.

Wir verpflichten uns, als Deutscher Arztetag darauf hinzuwirken, dass
die weitere historische Forschung und Aufarbeitung von den Gremien
der bundesrepublikanischen Arzteschaft aktiv sowohl durch direkte fi-
nanzielle als auch durch institutionelle Unterstiitzung, wie etwa den
unbeschrankten Zugang zu den Archiven, gefordert wird.
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Startschuss Kammerwahlen 2012

Peter Kalb

Kénnen Sie kurz die wichtigsten Funktionen
und Aufgaben lhres Amtes beschreiben?

Kalb: Der Landeswahlausschuss - und damit
federflihrend der Landeswahlleiter - hat die
Aufgabe, die Wahl der Delegierten zur BLAK
durchzufiihren und nach Ende der Wahlfrist die
Ermittlung des Wahlergebnisses vorzunehmen
und dieses im Bayerischen Arzteblatt zu ver-
offentlichen.

Kommen wir zu den Grundlagen des Wahlver-
fahrens. Kénnen Sie diese zusammenfassen?
Kalb: Das Heilberufe-Kammergesetz (HKaG)
legt in Art. 10 Abs. 1 HKaG fest, dass die Kam-
mer aus 180 Delegierten besteht. Nach Art. 11
Abs. 2 HKaG entsenden die Medizinischen Fa-
kultdten je einen Delegierten, also sind 175 De-
legierte aus dem Kreis der Kandidatinnen und
Kandidaten von den Mitgliedern ihrer &rzt-
lichen Kreisverbdnde zu wahlen. Die Verteilung
der Delegierten erfolgt gemaB der Festlegung
in der Wahlordnung nach dem d'Hondtschen
Verfahren. Die Wahlordnung legt ferner das
Verfahren lber die Stimmabgabe fest.

Gibt es Neuerungen in der Wahlordnung?
Wenn ja, welche Auswirkungen haben diese
auf die Wéahlerinnen und Wéhler?

Kalb: Ja, im Gegensatz zu dem friiheren auf-
wandigen Verfahren zur Feststellung, wie viele
Unterstiitzerunterschriften fiir einen Wahlvor-
schlag nétig sind, regelt nunmehr die Wahl-
ordnung, dass in Stimmkreisen mit weniger
als 1.000 Mitgliedern 15 Unterstiitzerunter-
schriften notwendig sind und in Stimmkreisen
mit mehr als 1.000 Mitgliedern 25 Unterstiit-
zerunterschriften aus dem Kreis der Wahlbe-
richtigten.
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Im November 2012 ist es wieder soweit: Die Arztinnen und Arzte in Bayern wihlen die
Delegierten zum Bayerischen Arztetag und beeinflussen damit, welche Schwerpunkte die
drztliche Standesvertretung in Bayern in den ndchsten fiinf Jahren setzen wird. Mit der
Wahl der 175 Delegierten bestimmen die Arztinnen und Arzte auch mit, wer kiinftig an
der Spitze der Bayerischen Landesdrztekammer (BLAK) stehen wird - sprich wer Prési-
dent bzw. Vizeprisidenten werden. Bei den Kammerwahlen 2012 sind zirka 32.000 Arz-
tinnen und 42.000 Arzte zur Wahl der Delegierten aufgerufen. Im Vorfeld befragte das
. Bayerische Arzteblatt” den Landeswahlleiter, Peter Kalb (wir berichteten), zu Grundla-
gen, Ablauf und Terminkalender der Arztekammerwahl 2012.

Auch wird es keine getrennte Wahl von Dele-
gierten und Ersatzleuten nach der geltenden
Wahlordnung mehr geben. Da aber das HKaG
die Wahl von Ersatzleuten festschreibt, be-
riicksichtigt dies die Wahlordnung in der Wei-
se, dass derjenige Kandidat, der nicht die zur
Wahl erforderliche Stimmenzahl erreicht, als
Ersatzmann seines Wahlvorschlags gilt und
entsprechend seiner persénlichen Stimmenzahl
im Bereich der Ersatzleute dieses Wahlvor-
schlags einzureihen ist.

Da es keine Bezirkswahlausschiisse mehr gibt,
sondern die Regionalitat durch die Bezirksob-
manner aus jedem Bezirksverband bereits im
Landeswahlausschuss besteht, kénnen folglich
Einspriiche gegen die Eintragung in die Wah-
lerliste nur beim Landeswahlausschuss erhoben
werden und nicht wie friiher bei den Bezirks-
wahlausschiissen.

Wichtig fiir alle, die ihr aktives und passives
Wahlrecht wahrnehmen mdchten: Bis wann
miissen die Wahlvorschldge eingereicht sein?

Kalb: Fragen zu Fristen kénnen von mir nur
unter Vorbehalt beantwortet werden, da diese
Festlegungen dem Landeswahlausschuss ob-
liegen - auBer der Festlegung der Wahlfrist.
Im Einvernehmen mit dem Prisidenten wurde
die Wahlfrist bereits von mir auf den 19. bis
30. November 2012, 12.00 Uhr, bestimmt (wir
berichteten). Der Poststempel ist dabei nicht
entscheidend, sondern der Wahlbrief muss am
letzten Tag spdtestens um 12.00 Uhr beim Be-
zirksobmann vorliegen. Um den Wahlerinnen
und den Wahlern eine ungefdhre Vorstellung
vom Terminkalender zu geben, rate ich, die In-
ternetseiten der BLAK (www.blaek.de) - auch

fir kiinftige Informationen - routinemaBig
durchzusehen, da geplant ist, dass entspre-
chende Informationen, so die Mitteilung Gber
die Eintragung in die Wahlerliste, dort ange-
kiindigt werden. Die Mitteilung lber die Eintra-
gung in die Wahlerliste und die Wahlbekannt-
machung, in der alles Wissenswerte enthalten
sein wird, wird etwa Mitte September 2012 zur
Post gegeben werden und somit auch zu die-
sem Zeitpunkt allen Wahlerinnen und Wahlern
zugehen.

Ist eine bestimmte Form der Wahlvorschldge
vorgesehen?

Kalb: Die Wahlordnung legt fest, dass fiir den
jeweiligen Stimmkreis Wahlvorschlage hdchs-
tens doppelt so viele Namen von Kandidaten
enthalten diirfen, als Delegierte zu wahlen
sind. Sind in einem Stimmkreis zum Beispiel
mehr als zehn Delegierte zu wahlen, darf der
Wahlvorschlag hochstens 20 Namen mehr ent-
halten als Delegierte zu wahlen sind. Anson-
sten gibt die Wahlordnung (§ 8) vor, welchen
Inhalt die Wahlvorschldge enthalten missen.
Hiertiber wird in der Wahlbekanntmachung,
die jeder Wahlerin und jedem Wéhler im Sep-
tember 2012 zugeht, genauestens informiert.
Eine duBere Form wird nicht vorgeschrieben.
Der Landeswahlausschuss wird einen entspre-
chenden Vordruck entwerfen, den die BLAK auf
ihren Internetseiten zum Herunterladen bzw.
zum Ausdrucken einstellen wird.

Wann werden Sie und der Wahlausschuss tiber
die Zulassung der Wahlvorschldge entschei-
den?

Kalb: Wie gesagt, vorbehaltlich der Entschei-
dung des Landeswahlausschusses, wird der



BLAK informiert [l

S

19.-30.11.2{512

Kammerwahlen
lhre Stimme zahilt!

letzte Tag zur Einreichung der Wahlvorschldge
der 5. Oktober 2012, 12.00 Uhr, Eingang beim
Bezirksobmann auf der jeweiligen Bezirksver-
bandsebene, sein. An diesem Tag muss end-
gliltig Uber die Wahlvorschldge entschieden
und umgehend den Wahlvorschlagsvertretern
etwaige Mangel unter Fristsetzung mitgeteilt
werden.

Bis wann miissen die Wahlbriefe eingegangen
sein?

Kalb: Da die Wahlfrist am 30. November 2012,
12.00 Uhr, endet, miissen also die Wahlbriefe
spatestens beim Bezirksobmann des jeweiligen
arztlichen Bezirksverbandes auch um 12.00
Uhr an diesem Tag, dem 30. November 2012,
eingegangen sein.

Bis wann kénnen eventuelle Einspriiche gegen
die Wahl eingereicht werden?

Kalb: Ich habe als Landeswahlleiter einen
Stichtag fiir die Verdffentlichung festzustel-
len. Dieser Stichtag wird auch im Bayerischen
Arzteblatt, Dezember-Ausgabe, im Rahmen
der Veroffentlichung des Wahlergebnisses ei-
gens genannt. Ab diesem Zeitpunkt haben

‘ -
ab Bekanntgabe Mitte September bis spatestens
5. Oktober 2012, 12.00 Uhr

spatestens 5. November 2012
19. bis 30. November 2012, 12.00 Uhr

zirka 10. Dezember 2012 auf den Internetseiten der
Bayerischen Landesarztekammer und in der
Ausgabe 12 des Bayerischen Arzteblattes

Einreichungsfrist fir Wahlvorschlage

Zulassung der Wahlvorschlage
Wahl

Bekanntmachung der Ergebnisse

Anfechtung der Wah! 14 Tage nach Bekanntgabetermin des Wahlergebnisses

26. Januar 2013

Konstituierende Vollversammlung

* Die genannten Termine dienen ausschlieRlich einer Vorabinformation und sind keine end-
glltigen Termine. Es gelten ausschlieBlich die amtlichen Festlegungen des Landeswahlaus-
schusses zum gegebenen Zeitpunkt. Diese werden im Bayerischen Arzteblatt bzw. auf den

Internetseiten der BLAK veroffentlicht.

die Wahlerinnen und Wahler 14 Tage Zeit, das
Wahlergebnis anzufechten (§ 21), wenn sie der
Auffassung sind, dass durch etwaige Fehler das
Wahlergebnis verdunkelt worden ist.

SchlieBlich: Wann tritt die neugewdhlte Dele-
giertenversammlung, die konstituierende Voll-
versammlung, zusammen?

Kalb: Die konstituierende Delegiertenver-
sammlung soll nach vorldufiger Planung am
26. Januar 2013 abgehalten werden. Die neu
gewahlten Damen und Herren Delegierten wer-
den umgehend nach der Wahl, nachdem sie
die Bestdtigung dber die erfolgte Wahl erhal-
ten haben, von der BLAK - unter Angabe der
Tagesordnung - zur konstituierenden Sitzung
geladen.

Welche Organe werden dann neben dem Prd-
sidenten und den beiden Vizeprdsidenten ge-
wdhlt?

Kalb: Neben der Wahl des Prisidenten und der
beiden Vizeprasidenten, sind die sechs Vor-
standsmitglieder, die dem Vorstand neben den
acht Vorsitzenden der &rztlichen Bezirksver-
binde angehoren, zu wahlen. Dariiber hinaus
sind aus dem Kreis der Delegierten die Mit-
glieder des Finanzausschusses und des Hilfs-
ausausschusses sowie voraussichtlich weiterer
Ausschiisse zu wahlen.

Vielen Dank fiir das Gespréch.
Die Fragen stellte Dagmar Nedbal (BLAK)

Anzeige

Zuruck ins

*= Hilfe bei Depressionen, Sucht, Burn-out und Angststorun

Beratung und Infos (kosten
0800 32 22 322
o

@
Oberberg

Psychotherapie Psychiatrie Psychosomatik

Leben

Schnelle und nachhaltige Hilfe durch hochintensive und individuelle Therapien fir
Privatversicherte und Beihilfeberechtigte. Grundlage des Heilungsprozesses bildet
das individuelle emotionale Profil und der achtsame Umgang mit den Ressourcen
unserer Patienten. Eine Sofortaufnahme ist auch im akuten Krankheitsstadium maoglich.

Direktkontakt zu unseren Chefarzten finden Sie unter www.oberbergkliniken.de

Die Standorte: Berlin/Brandenburg, Schwarzwald, Weserbergland
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Hauptstadtkongress bringt Politik
und Arzte an einen Tisch

Wie sieht die zukiinftige Finanzierung des
Gesundheitswesens aus, wie gehen wir mit
Rationierung und Priorisierung um und
wie kann das solidarisch finanzierte Kran-
kenversicherungssystem aufrechterhalten
werden? Dies waren unter anderem die
Themen, die vom 13. bis 15. Juni 2012 an-
ldsslich des Hauptstadtkongresses in Ber-
lin diskutiert wurden.

Dr. Frank Ulrich Montgomery, Président der
Bundesirztekammer (BAK), beurteilte die der-
zeitige Arbeit der Gesundheitspolitik, ange-
sichts der Diskussion {iber die Verwendung von
Milliardenliberschiissen der Krankenkassen, als
durchaus fruchtbar. Auch zeige sich mit dem
geplanten Patientenrechtegesetz und der No-
velle der &rztlichen Approbationsordnung die
gute Zusammenarbeit von Politik und Arzte-
schaft. Bundesgesundheitsminister Daniel Bahr
(FDP) sprach sich fiir eine engere Kooperation
zwischen den niedergelassenen Arzten und
Krankenhdusern sowie den einzelnen Profes-
sionen aus. Zudem miisse man die Interessen
der Patienten an medizinischen Innovationen
mit den Interessen der Versicherten an stabilen
Kassenbeitrdgen in Einklang bringen.

Auch Dr. Max Kaplan, Prasident der Baye-
rischen Landesirztekammer (BLAK) und Vize-
prasident der BAK, betonte in seinem Vortrag
zur Delegation von drztlichen Leistungen, an-
gesichts der knapper werdenden finanziellen
und personellen Ressourcen, die Kooperation
innerhalb der Gesundheitsberufe weiter aus-
bauen zu miissen. Er stellte klar, jedem Pati-
enten nach wie vor die bestmdgliche Versor-
gung sicherstellen und dabei den Anspruch auf
Facharztstandard gewahrleisten zu miissen. Die
BAK befiirworte die arztunterstiitzende und
arztentlastende Delegation von Tatigkeiten an
entsprechend qualifizierte Gesundheitsberufe.
.Im Hinblick auf die Patientensicherheit, das
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Hochkarétig besetztes Podium auf dem Hauptstadtkongress bei der Diskussion liber das GKV-Versorgungs-
strukturgesetz: Dr. Stefan Hoehne, niedergelassener Allgemeinmediziner aus Zehdenick, Dr. Regina Feld-
mann, Vorstandsmitglied der Kassenérztlichen Bundesvereinigung, Monika Mohri, Deutsche Apotheker- und
Arztebank eG, Staatssekretdr Dr. Daniel Riihmkorf sowie Staatssekretarin Annette Widmann-Mauz, MdB, und
Dr. Max Kaplan, Président der BLAK und BAK-Vize (v. Ii.).

Haftungsrisiko und die Sicherung des Fach-
arztstandards lehnt sie jedoch eine Ubertra-
gung von Heilkunde auf andere Gesundheits-
berufe strikt ab”, so der Vizeprasident. Die BAK
begleite die Erstellung einer ,beispielhaften”
Liste delegationsfahiger Leistungen kritisch, da
es sich hier immer um eine Einzelfallenschei-
dung handeln diirfte. Auch bei der Umsetzung
der Richtlinie des Gemeinsamen Bundesaus-
schusses (G-BA) zum & 63 Abs. 3¢ - Modellvor-
haben zur selbststdndigen Ausiibung von Heil-
kunde - werde die BAK auf die Einhaltung des
Arztvorbehaltes bei Stellung der Diagnose, In-
dikation und der Therapietiberwachung achten.

Im Fokus einer Diskussion stand auch das im
Januar in Kraft getretene GKV-Versorgungs-
strukturgesetz (GKV-VStG). Unter dem Vorsitz
von Kaplan diskutierten Politik und Kassenver-
treter die bisherigen AnstéBe, die das Gesetz
gegeben hat. Kein Rundum-sorglos-Paket fiir
Landarzte lautete das Urteil der Teilnehmer
der Podiumsdiskussion, gleichzeitig sei das
Gesetz aber eine erste Weichenstellung. ,Die
Instrumente, die das Gesetz bereitstellt, sind
sehr gut geeignet, die Versorgung sicherzu-

stellen”, betonte Annette Widmann-Mauz,
MdB, Staatssekretdrin im Bundesministerium
fiir Gesundheit. Das Gesetz solle die bedarfs-
gerechte Versorgung sichern, die Vereinbarkeit
von Familie und Beruf verbessern und die Kom-
munen mehr zu ,Playern” machen. Bundeswei-
te Vorgaben fiir Regelleistungsvolumina (RLV)
konnten auf Landesebene modifiziert werden.
Sie beschrieb, wie durch das neue Gesetz Még-
lichkeiten vor Ort geschaffen und die sektorii-
bergreifende Versorgung vorangetrieben wiir-
den sowie mehr Flexibilitdt bei der Vergiitung
erfolgen konnte. Auch Dr. Daniel Riihmkorf,
Staatssekretdr im Ministerium fiir Umwelt, Ge-
sundheit und Verbraucherschutz des Landes
Brandenburg, sprach sich dafiir aus, die regio-
nalen Strukturen verbessern zu miissen. Das
Gemeinsame Landesgremium nach § 90a SGB V
sei hier der richtige Adressat. Auf die von Ka-
plan geforderte Beteiligung der Landesdrzte-
kammern in dem Gremium, rdumte Rihmkorf
ein, diese zwar beteiligen, aber nicht mit einem
Stimmrecht versehen zu kdnnen. Gleichzeitig
betonte der Staatssekretdr, den vielerorts be-
stehenden Hausdrztemangel ernstnehmen zu
missen und richtete einen entsprechenden
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Appell an die Kassenéarztlichen Vereinigungen.
Nur mit mehr finanzieller Unterstiitzung bei der
integrierten Versorgung kénne dem Arzteman-
gel langfristig entgegengesteuert werden. Er
kritisierte zudem, dass mit dem Gesetz das Pro-
blem der Uberversorgung so gut wie gar nicht
angegangen wiirde und forderte, in Uberver-
sorgten Gebieten Abschldge einzufiihren.

Kaplan, der selbst auch niedergelassener Haus-
arzt ist, widmete sich auf dem Hauptstadt-
kongress ebenso dem Zukunftsmodell des

Hausarztes. Wie muss es aussehen? Wie kann
der Hausarzt zukiinftig tberleben? Er betonte,
dass angesichts der demografischen Entwick-
lung die Prdvention immer mehr in den Vor-
dergrund riicke. ,Der Hausarzt libernimmt
zunehmend die Koordination und Integration
seiner Patienten und fungiert als lebenslanger
Ansprechpartner”, machte Bayerns Arztechef
klar. Damit sich der Hausarzt aber auch in Zu-
kunft auf seine origindren arztlichen Aufgaben
konzentrieren kdnne, miissen die Versorgungs-
strukturen so gestaltet werden, dass geniigend

Nachwuchs generiert werde. Eine stdrkere
Vernetzung sei hier zentral. Kaplan sieht die
Gemeinschaftspraxis als zukiinftigen Kristalli-
sationspunkt fiir weitere Kooperation, wie die
primare Versorgungspraxis (PVP) zum Beispiel
mit einer fachidrztlichen Satellitenpraxis, die
jeweils an die Gemeinschaftspraxis andockt.
In regionalen Versorgungszentren (RVZ) kann
die Zusammenarbeit mit den anderen Gesund-
heitsberufen ausgebaut und die regionale Ver-
sorgung sichergesellt werden.

Sophia Pelzer (BLAK)
Aus den Einsendern der richtigen [1 3 5 (Eponym) 36 Druckpunkt bei tiefer
Lésung wird ein Gewinner gezo- Beinvenenthrombose (Eponym) 37
gen, der als Anerkennung einen 5 4 Dickdarmgekrése: ...colon
Preis erhalt. Der Gewinner wird |g 7 A 10
schriftlich informiert. Der Rechts- Senkrecht
weg ist ausgeschlossen. Q?Q 1 Kombiniertes Auftreten von Pha-
T 12 ochromozytom, C-Zellkarzinom
Lésungswort einsenden an: Redak- und Nebenschilddrisenadenom
tion Bayerisches Arzteblatt, Stich- (Eponym; Syndrom) 2 Altere Druck-
wort ,Kreuzwortratsel 7-8/2012°, 13 P einheit 3 GefaRast 4 Untere Arm-
Muhlbaurstrale 16, 81677 Mun- plexuslahmung (Eponym) 5 Kenn-
chen, Fax 089 4147-202, E-Mail: Q Q Q zeichen des paradoxen Schlafs:
aerzteblatt@blaek.de 15 5 19 ™ 3 2 rapid ... movements (engl.) 7 Ge-
webshormon, das bei Schockzu-
Einsendeschluss: 5. September standen und Sepsis vermehrt gebil-
2012 det wird 8 Pflanzenwelt 9 Abk. flr
19 20 das HIV-Enzym Reverse Transkrip-
Waagerecht tase 10 Ovum 14 Nicht-kontagitse
1 Linsentribung: Grauer ... 4 Ku- 2 juckende Hauterkrankung (Plural)
gelbakterie 6 Den epileptischen |21 22 23 24 17 Nierenprodukt 18 Trisomie-18
Anfall betreffend 8 Aurikulotem- (Syndrom; Eponym) 20 Akutes hirn-
poralis-Neuralgie (Eponym; Syn- organisches Psychosyndrom mit
drom) 11 Kreiszahl 12 Vielgebaren- |25 26 27 28 vegetativer Entgleisung 21 Abk. fir
de: ..para 13 Lungenentziindung O O Acetylsalicylsaure 23 X-chromoso-
15 Blepharoplegie: ...lJahmung A 3| mal-rezessiv vererbtes komplexes
16 Glutensensitive Enteropathie: |29 30 e 31 32— Fehlbildungssyndrom  mit dem
Einheimische ... 19 Innerste Schicht Leitsymptom der Mikro-/Anophthal-
des Herzens 22 Senkung des Bla- i A mie (Eponym; Syndrom) 24 Sekret-
senbodens bei Descensus vaginae: (33 34 35 verhalt im Bereich geschlossener
Zysto... 24 Disseminierte Form der Wunden 26 Weiche Hirnhaut: ...
Langerhans-Zellhistiozytose: Abt- mater 27 Einteilung der subkapi-
Letterer-...-Krankheit (Eponym) =5 a7 talen Humerusfrakturen nach ...
25 Milz 28 Chem. Elementsymbol (Eponym) 31 Kombinierter Impfstoff
von Natrium 29 Abk. fir Schock- Q Q aus Tetanus und Diphterie (Abk.)

index 30 Reaktionstrage 32 Wie-
derkehrende Entziindung: ...infek-
tion 33 Verruca 34 M. sphincter
ampullae hepatopancreaticae

33 Abk. fir Wissenschaftlicher Mit-
arbeiter 35 Abk. fir intraokular

© Dr. Ozgiir Yaldizli
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EVA 2011/12: Datenanalyse —
Verbesserungspotenzial — Konsequenzen

Weiterbildung ist Kammeraufgabe

Den Begriff Facharzt gibt es in Deutschland
seit 1924. Damals wurden in der Bremer Erkla-
rung 13 Fachirzte definiert [1], (Abbildung 1).
Die Weiterbildung (Abbildung 2) an deren Ende
der Erwerb einer Facharztanerkennung steht,
ist eine Kernkompetenz der Arztekammern.
Trotz gelegentlich aufkommender kritischer
Stimmen gestalten diesen wichtigen Teil drzt-
licher Ausbildung strukturell und inhaltlich die
Arztekammern. In den vergangenen Jahren hat
sowohl innerédrztlich, als auch von auBen das
Interesse an diesem Baustein der &rztlichen
Qualifikation stark zugenommen und in die-
sem Zuge wurden auch Qualitdt und Zustéin-
digkeiten kritisch hinterfragt. Die Kammern
stellen sich dieser Diskussion. Um die Daten-
lage zu diesem Thema zu verbessern, wurden
nach einer ersten kleineren Umfrage bei Fach-
arztkandidaten in Bayern, 2009 und 2011 eine
bundesweite Befragung initiiert. Das Verfahren
orientierte sich inhaltlich und schematisch an
einer Befragung der Foederatio Medicorum
Helveticorum (FMH - Verbindung der Schwei-
zer Arztinnen und Arzte) das dort seit 1996
jahrlich durchgefiihrt wird. Das Verfahren
wurde im Vorfeld in Deutschland 2006 von
einer privaten Klinikkette [2] spater als Pilot-
studie 2007 in Hamburg und Bremen [3] er-
probt und an deutsche Verhéltnisse adaptiert.
Federflihrend war der damalige Prédsident der
Bayerischen Landesirztekammer (BLAK), Dr. H.
Hellmut Koch.

Methodik

Befragt wurden 2009 und 2011 Weiterbil-
dungsbefugte (WBB) und Arztinnen und Arzte *
in Weiterbildung (WBA) separat mit inhaltlich
teilweise liberlappenden Fragenkatalogen. Ein
Hauptproblem bei der Befragung war, dass es
in Deutschland kein Melderegister fiir WBA
gibt. Einzig bekannt sind den Kammern Anzahl
und Identitat der WBB. Diese wurden im ersten
Schritt angeschrieben und aufgefordert, die
Anzahl der Arzte in Weiterbildung zu nennen.

*Um die Lesbarkeit des Textes zu verbessern wird im
Folgenden nur die grammatikalisch maskuline Form
der Substantive Arzt/Arztin usw. verwendet.

360 Bayerisches Arzteblatt 7-8/2012

ACTZUICHICS vErcupulatt

fiir Deutschland.
Organ des Deutschen Aerztevereinsbundes (E. V)

Herausgegeben im Auftrage des Geschiiftsausschusses
durch den Geveralsekroldr des Demtsches Aersteversinshaudes (B. V.) et uxttﬂml Br, Berzay fn hrun -$taglity, Hohenzollarnstrasse 6, Fermraf: Stegllts 2198.

Pc'nuclmckkanm Glhnlmru Dr. Herzau fir

Betlin NW 7, No, 149348,

Sely Dr. Berlta 80 33, Schicslsche Struso 4oa.  Fargruf: Morizplatz 1650
Das ,Asrztiich drolmal. D'r Buuggrm betrigt 4,— Guldmark loh 11 Ra
kann nur bel den Pn:mmulun beatallt vn.rdun mv.g 1ed von Verein t8chsn Aauluvu:ulnlbana- ln{[ekoran‘ erhaiten das Blnl ratis und post-

o0, W
lrel augenm.c sobald der [ibrllohs Ml!qulllrhcllru vom Veraln fUr sie ein, euhlckt wordan st — !uch
ile Zumellung dea Blattes obilegt. Nachricht an -.:u Versi er5t Naok erfolglozer Roklamation bel dar Post.

hterbaltensr Nummorn gind ausvohiiassiioh

Nr, 1304. 1. April 1924, LIil. Jahrgang.

« An unsers Bundesvereine. 8. 85. — Leltslitze der Berichteratatter Dr. Kunermann (Miinchen) und Professor Dr, 8tualp
Iﬂhﬂ“- (Milheim a. d. Ruhr) zur Anerkeanun und pn-:t!ochen szgkelc yom di;schlimen 8, 8. — Leltshtzo rzu dem Vortrag des
N 5

Ii'crm Gehalmen Hofrat Prafessor Dr. Straup (Miinchen) iiber

— Zu melnem ,Aufruf an die dautchhe Aen‘esn!urt“ B

- Kleino Mittellungen. B. 4. — Neus Blicher.

g velse’ der Kranken durch
—K als V. 8 von Krankenkassen. 8. 88

An unsere Bundesvereine.

Unsere Bundesvereine werden hierdurch wiederholt daraut hingewiesen, dass die Stimmenzahl fiir
den am 27, und 28, Juni d. J. in Bremen stattfindenden

43, ordentlichen deutschen Aerztetag

sich streng nach der Zahl der bezahlten Mitgliederbeitrige richtet. Mit Rticksicht auf die hohen Kosten,
welche Vorbereitung und Durchftihrung einer solchen Tagung verursachen, bitten wir die noch ganz oder
teilweise rickstindigen Vereine dringend um endliche Einsendung der Mitgliederbeitrige, die sowoh! ffir 1923
wie fir 192¢ je ‘/; Rentenmark pro Kopt und Vierteljahr betragen, Ferner ersuchen wir um mdglichst
baldige Einzahlung, da erst kurz vor dem Aerztetag eingehende Geldsendungen die Stimmenverteilung ausser
ordentlich erschweren, Bis 1922 mussten bekanntlich die Beitrige ganz{dhriich im voraus bezahlt werden.
Wenn dieser Modus nicht wieder eingeftihrt werden soll, ist pidnktiiche Beitragszahlung uperldsslich oder
" die Beibehaltung unseres jetzigen ausserordentlich bescheidenen Jahresbeitrags von 2 M. ist unmdglich.

Berlin-Steglitz, Ende Mazw {224,

Dis Geschdfiestelie,
Herzau

Leitsétze

der Berichterstatter Dr. Kustermann (Minchen} und
Prolessor Dr. Stuelp (Miilheim a. d. Ruhr) zur
Anerkennung und praktischen Ti#tigkeit von Fachiirzten.

16
a) Bes der Bezeichnuag als Facharzt kommon zurzeit folgende
Sondorflicher in Betrachi:
1. Chirurgle,
2. Frauenkrankhoiten und Geburtshilfe,
8. Orthopidie,
4. Augenkrankheilen,
6. Hals-, Nascn- und Ohrcnkrnnkhmlcn,
6. Haut- und Geschlechtskrankliciton,
6a. Erkrankungen der Harnorgane (bmlogle).
‘7. Nerven- und Geisteskrankheiten,
8. Ronigen- und Lichtheilkunde,
9. Zahn., Kieler. und Mundkrankheifen (dazu Approbation
als Zehnarzt nétig),
) 10. Innere Mcdizin,
i 41, Magen-, Darm- und Stofiwachselkrankheiten,
' 12. Lungenkrankheiten,
18. Kinderkrapkheiten (nur bis zum vollendeton 3. Lebcna-
jahre).

" b) Die Fohrung der Facharztbezelchnung {ir mehr als eins
dieser Ficher oder ¢ine dieser Gruppen oder fiir anders als die
genannten Ficher und Gruppen ist im allgemcinen nicht ge-
stattet. Nur ausnahmswoise und ‘unter Berticksichtigung der
drtlichen Verhiilinisse konn sie genehmigt werden, wonn es Bich
um bereits ven Iriiher her oingeblirgerte Grupy
(zum Beispiel Chirurgie und Orthopidio; Chxrurmo- und Frauen-
krankheiten; Augen- und Nasen- usw, Krankheiten, Innerg und
Nervenkrankheiten), d. h, um Fiicher handelt, die in enger Be-

znehung zueinander stehon, und wenn genilgende Ausbildung
in jedem Facho vorliegt. Nach eoiner bestimmten Usbergangs-
2¢it sollen auch dicze Gxupnenbezcxchnungen nicht mehr gomhrt
werden dfirfen,
¢) Dis Bezeichnungen Spezialist, Spezinlarzk oder Arzt fir,.
u. dgl, oder dic Bezeichnungen: Augonarzt, Frauenarzt, Kindor-
avzi usw. sowia Chirurg, Internist u. dgl. sind als gleichbedeutend
mit dem Facherztiitel anzuschen und dahor nur ancrkanuten
Fachilrzten zu gestatten. Deor Titel ,Prakt Arzt, Wundarzt und
Geburtshelter” sowie ,Badearzt” ist dagegen keine fachirziliche
Bezeichnung. Dor Titel ,Prakt. Arzt und Facharzt fir . . . bzw.
»Badearzt und Facharz¢ flr . . . jst unzuldssig; er kann nur
in Ausnahmefiilien unter Berileksichtigung értlicher Verh#linizsze
urd mit Gernehmigung der zustlindigen Urzilichen Organisation
gefuhet werden.
11,

Obwoll cine hesondere Prifung fiir Fachlirzte weder er.
wilnscht noch nétig ist, soll doch die Berochtigung, sich als Fach.
arzt zu bezolchnen, an bestimmto Vorausscizungen geknipit sein,
und zwar zurzeit an folgondo:

1, Dor Facharzt muss ein genligende Ausbildung it scinem
Sonderfach haben.

2, Als gcnugcnd ist cine Fachnusbildung ohne weiteres anzu.
nchmen, wenn sio nach orlangler Approbation und nach Be.
endigung dos praklischen Jahros betrigt:

fitc die bol I a) unter 1, 2 und 10 crwihnten Sonderldcher mine
‘deatons £ Jalire,

fur die dbrigen mindestens 3 Jahre,

ftr die bef I b) erwithnten Somdergruppen mindestens 8 Jehre,

Hicrbei kann dio Thtigkelt in cinem®™flir ‘das Sondergebiet
wichtigen andcron Fache bis zu cinem Jabre angerechnet werden,

8. Dio Ausbildung soll in der Rogel i{n Assistentcnslellen
an Klinlken ciner Universitdt oder Akademie ffir praktischa
Medizin, an von zn¢rkannien Fachiirzton geleiteten, gesonderton

Abbildung 1: Urfassung der Weiterbildungsordnung von 1924.

Sie erhielten dann Zugangscodes, die sie erstmals
2009 verteilen sollten. Nach Kritik an diesem Ver-
fahren wurden die Codes 2011 postalisch an die
WBB durch die Kammern versandt. Es gab zu-

satzlich die Mdoglichkeit, sich als WBA in Eigenini-
tiative einen Code geben zu lassen. Die Befragung
wurde webbasiert durchgefiihrt. Der Fragenkata-
log umfasste tiber 100 Fragen zusammengefasst
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Abbildung 2: Verlauf von Aus-, Weiter- und Fortbildung.
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Abbildung 3: Bewertung in den Fragenkomplexen durch Arzte in Weiterbildung (BLAK versus Bund).

in acht Hauptgruppen. Als Beurteilungsskala
diente im Wesentlichen das Schulnotensystem
von 1 bis 6 mit 1 als bester und 6 als schlechtester
Bewertung. Fragen zu den Rahmenbedingungen

wurden mit konkreten Einzelantworten (zum Bei-
spiel ja/nein, oder immer/teils-teils/nie) abgefragt.
Néhere Details zu Verteilungsmodus und Fragen-
katalog siehe www.baek.de.

Ergebnisse

Fachgebietsspezifische Subanalysen sind von
den Fachgebieten (zum Beispiel Anisthesie,
und der Bundesirztekammer - BAK) in Arbeit.
Sie werden in Kirze verdffentlicht. Im Fol-
genden sollen zur Ubersicht Summenkriterien
aus dem Blickwinkel der Arztekammer aufge-
flihrt und diskutiert werden. Hierzu zéhlen alle
Ergebnisse zur

» Akzeptanz des Verfahrens,

» Angebot an Weiterbildungsstellen und
Demografie,

» Globalbeurteilung und Landervergleich,
» Arbeitssituation.

Die Wertigkeit der Daten, Erkenntnisse zum
Verbesserungspotenzial und Konsequenzen fiir
weitere Befragungen werden in der Diskussion
behandelt.

Akzeptanz des Verfahrens

2011 wurden bundesweit dem Institut 40.039
WBB gemeldet, davon waren zum Zeitpunkt
der Befragung 17.392 als Weiterbilder aktiv,
hatten also mindestens einen WBA. Von diesen
aktiven WBB sandten 9.276 (Ricklaufquote -
RLQ WBB = 53,3 Prozent) die Bigen zurtick.
In diesen wurden 53.126 WBA gemeldet, von
denen sich 20.518 an der Befragung beteilig-
ten (RLQ WBA 38,6 Prozent). Damit stieg die
Beteiligung im Vergleich zu 2009 bei den WBA
von 32,8 Prozent auf 38,6 Prozent wahrend sie
bei den WBB von 60,8 Prozent auf 53,3 Prozent
fiel. 45 Prozent der WBB nahmen zum zweiten
Mal an der Befragung teil, von diesen hatten
78,5 Prozent den Bericht 2009 mit den WBA
besprochen und 97,8 Prozent aller Befragten
gaben an, dieses Mal den Bericht zur Verfii-
gung stellen zu wollen. 98 Prozent fiihlten sich
2009 gerecht beurteilt, flr mehr als die Halfte
(53 Prozent) war das Ergebnis damals Anlass
Anderungen vorzunehmen. In Bayern lag die
Beteiligung in beiden Gruppen hoher: WBB
56,6 Prozent und WBA 44,6 Prozent.
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Abbildung 4: Globalbewertung nach Fachgruppe durch Arzte in Weiterbildung (BLAK versus Bund).
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Abbildung 5: WBA-Befragung, Fragenkomplexe 2009 versus 2011.

Angebot an Weiterbildungsstitten
und Demografie

Die Zahl der als ,inaktiv gemeldeten" WBB
blieb bundesweit weitgehend konstant (22.390
versus 22.677) und lag wie auch in Bayern bei
56 Prozent (3.473 von 6.123). Das heiBt mehr
als die Halfte der Weiterbilder hatten zum Zeit-
punkt der Befragung keinen Arzt in Weiterbil-
dung. Die WBA waren 2011 im Durchschnitt 36
Monate in der aktuellen Weiterbildung tétig,
die Approbation lag flinf Jahre zuriick. Diese
Liicke von 24 Monaten zwischen Approbation
und Weiterbildungsfortschritt war 2009 mit 25
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Monaten dhnlich gewesen. 43 Prozent der Teil-
nehmer waren ménnlich, 57 Prozent weiblich.

Globalbeurteilung

Die Beurteilung der zu acht Fragenkomplexen
zusammengefassten lber 100 Fragen an die
WBA zeigt die Abbildung 3. In allen Fragen-
komplexen liegen die Bewertungen aus Bayern
meist eine Nuance besser als im Gesamtdurch-
schnitt. Dies gilt im Wesentlichen auch fiir die
Globalbeurteilung der Weiterbildung in den
Fachgebieten (Abbildung 4).

Die Veranderung der Bewertungen im Vergleich
zu 2009 zeigt Abbildung 5. Hier tendenziell
bessere Ergebnisse.

Arbeitssituation

Interessante Ergebnisse erbrachten auch die
Fragen zur konkreten Arbeitssituation. Die Wei-
terbildung erfolgte innerhalb der Klinik neben
dem WBB zum groBen Teil auch durch Oberarzte
und Fachédrzte, im ambulanten Bereich durch
den niedergelassenen Arzt. Die Beurteilungen
der ambulanten Weiterbildung waren durch-
gangig besser, als die in der Klinik. Allerdings gilt
es hier zu beachten, dass die Datenbasis ambu-
lanter Weiterbildungsstatten (WBS) diinner ist,
als die aus klinischen Bereichen: Nur jede Flinfte
ambulante WBS hat ein Ergebnis generiert, wih-
rend es in der Klinik durchschnittlich mehrere
Ergebnisse fiir jede Einzelne WBS gab (Beispiel
Anisthesie 3,4/WBS).

Neben guten Beurteilungen wurden auch Pro-
blembereiche identifiziert. Hier eine Auswahl:
42 Prozent der Befragten erhielten keinen
Weiterbildungsplan, nach dem Nachtdienst
arbeiteten 9,7 Prozent ,immer" weiter, bei 12
Prozent wurden Uberstunden ,gar nicht" do-
kumentiert und bei 13,5 Prozent wurden die-
se weder mit Geld noch Freizeit ausgeglichen.
Diese Ergebnisse gingen nicht in die Beurtei-
lung der Weiterbildungsstatte ein.

Diskussion

Die Teilnahme an solchen Befragungen an sich
birgt schon ein Verbesserungspotenzial, aller-
dings nur dann, wenn alle Beteiligten bereit
sind, die Ergebnisse offen und konstruktiv zu
bearbeiten.

Es handelt sich bei dieser Befragung um eine
sogenannte ,reprisentative Umfrage”. Riick-
laufquoten von iiber 15 Prozent werden im
Allgemeinen ausreichend erachtet [4]. Sowohl
2009, als auch 2011 lag die Antwortquote
deutlich darlber. Vom Standpunkt sozialwis-
senschaftlicher Kriterien hat der Studienan-
satz trotzdem Schwichen [5]. Insbesondere
bleibt aus wissenschaftlicher Warte fraglich,
ob die Tendenzen zur Verbesserung signifikant
sind und ob tatsdchlich inhaltlich qualitative
Verbesserungen vorliegen. Es handelt sich um
Ergebnisse von denen lediglich angenommen
wird, dass sie ein realistisches Bild der Situa-
tion widerspiegeln [6]. Trotzdem geben sie uns
wichtige Hinweise zur Standortbestimmung
und in welche Richtung unsere Bemiihungen
zur qualitativen Fortentwicklung der Weiterbil-
dung gehen sollten.
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Im Sinne der gemeinsamen Aufgabenstel-
lung Qualitdt der Weiterbildung sollte fiir
noch mehr Akzeptanz des Verfahrens gewor-
ben werden. Wahrend diese bei den WBA zu-
nahm, hat sie bei den WBB abgenommen. Die
Befragung wird von Teilen der Kollegen mit
Weiterbildungsbefugnis als  ungerechtfer-
tigte  UberwachungsmaBnahme empfunden.
Dies geht aus Schreiben an die Kammer hervor
und war auch in der Schweiz 2005 ein Thema
[7]. Im Grundtenor beklagten diese Schreiben
auch die allgemeine Flut von administrativen
Anfragen. QualitdtsmaBnahmen fiir die Wei-
terbildung sollten unter all diesen Aufgaben
aber mit hoher Prioritat behandelt werden und
sind auch laut Weiterbildungsordnung fiir die
Arzte Bayerns fiir alle Weiterbilder verpflich-
tend. Griinde fiir eine tendenziell verbesserte
Akzeptanz bei WBA kdnnten in den gednderten
Zugangsmodalititen, aber auch in der Tatsa-
che begriindet liegen, dass die Ergebnisse der
letzten Befragung haufig diskutiert wurden
und die Moglichkeit zur Einflussnahme erkannt
wurde.

Im Vergleich zu den Ergebnissen im gesamten
Bundesgebiet sind die bayerischen Ergebnisse
eine Nuance besser. Inwieweit dies statistisch
signifikant ist, kann anhand des vorliegenden
Datenmaterials nicht ermittelt werden. Die
innerbayerischen Verbesserungen im Vergleich
zu 2009 sind quantitativ und strukturell sehr
dhnlich den Verbesserungen im Bundesgebiet.
Wie schon 2009 scheint es sich tendenziell
auch in Bayern um den gleichen Trend - um
eine Nuance bessere Ausgangssituation - zu
handeln.

Wo liegt im Detail Verbesserungspotenzial?

GroBes Verbesserungspotenzial bietet die
Strukturierung der Weiterbildung. Das begin-
nt mit dem Erstellen und Bekanntgeben von
Weiterbildungspléanen. Zielvorgaben sollten
vereinbart und gegebenenfalls auch lberpriift
werden, Feedback-Gesprache regelmaBig ge-
flihrt werden. Die durchgingig besseren Er-
gebnisse ambulanter, kleiner Weiterbildungs-
statten deuten darauf hin, dass es sich positiv
auswirkt, wenn sich der Weiterbilder personlich
einbringt. Dies spricht auch flr die Benennung
von Tutoren an groBen Weiterbildungsstatten.

Feedback ist ein zentraler Baustein zur Quali-
tatsverbesserung. Die Erteilung von Feedbacks
wirkt sich auf die Strukturqualitdt eines Pro-
zesses positiv aus, konkret nachgewiesen in der
operativen Medizin ist ein positiver Effekt auf
die Patientensicherheit [8]. Negative oder kor-
rektive unidirektionale Feedbacks flihren per
se aber nicht zu einer Verbesserung. Vielmehr
ist neben der Art des Feedbacks auch das ak-
tive Bemiihen des Betroffenen darum von po-

sitivem Wert [9]. Es gilt also Strukturen zu eta-
blieren oder zu erhalten, die die Eigeninitiative
der Arzte in Weiterbildung nutzen. Bringschuld
des Weiterbilders und Holschuld der Arzte in
Weiterbildung stehen im Gleichgewicht.

Beim Komplex ,Wissenschaftlich begriindete
Medizin" und ,Kultur der Fehlervermeidung”
schneidet die Weiterbildung in Deutschland im
Vergleich zur Schweiz unterdurchschnittlich
ab. Leitlinienorientierte Weiterbildung und die
aktive Teilnahme des Weiterbilders an Critical
incident report Systemen (CIRS) kann die Beur-
teilung in diesen Sparten verbessern.

«Wer Kritik tibel nimmt, hat etwas
zu verbergen."

Helmut Schmidt, Deutscher Bundeskanzler a. D.

Die geschilderten Negativ-Ergebnisse aus der
konkreten Arbeitssituation miissen vor dem
Hintergrund von Haftungs- und Tarifrecht in-
tensiv diskutiert werden. In jedem Fall miissen
aber gerade die Antworten auf Fragen zur kon-
kreten Arbeitssituation in Zukunft in die Beur-
teilung der Weiterbildungsstéatte mit eingehen.
Dies gilt umso mehr deshalb, weil sie gerin-
geren subjektiven Einfliissen unterliegen. Fol-
gerichtig hat der Vorstand der BLAK in seiner
Sitzung im April 2012 beschlossen, sich Teile
dieser Ergebnisse nachreichen zu lassen und
mitzubeurteilen.

Die im Mittel um 24 Monate verlangerte Wei-
terbildungsdauer muss bei Prognosen zum
fachédrztlichen Nachwuchs sicher beriicksich-
tigt werden. Erstaunlich ist die hohe Zahl ,in-
aktiver" Weiterbilder. Daraus kann aber per se
nicht auf ein Uberangebot an Weiterbildungs-
stellen geschlossen werden. Zu wenig ist liber
die GroBe, Inhalte und Arbeitsbedingungen in
diesen Stellen bekannt. Es ist auch denkbar,
dass sich eine relevante Anzahl von vorsorglich
beantragten oder nicht mehr aktuellen Weiter-
bildungsbefugnissen dahinter verbirgt. Hier gilt
es innerhalb der BLAK, eine Zahlenbereinigung
anzustreben.

Fiir die Weiterentwicklung des Evaluations-
Verfahrens sind Anderungen notwendig und
auch schon in Vorbereitung. Der objektivere
Teil mit Fragen zur konkreten Arbeitssituation
vor Ort muss erweitert werden. Er soll gleich-
wertig in die Beurteilung der Weiterbildungs-
stelle mit einflieBen. Die Befragung sollte sich
zudem, was Studiendesign und Aufbereitung
der Daten betrifft, noch mehr an sozialwis-

senschaftlichen Standards orientieren. Dazu
ist es auch notwendig, die reale Zahl der zum
Zeitpunkt der Befragung in Weiterbildung be-
findlichen Kolleginnen und Kollegen zu ken-
nen. Eine entsprechende Datenbasis muss erst
noch geschaffen werden. Dies deckt sich mit
Beschliissen der Arztetage.

Im Moment gibt uns die Befragung einen
Einblick wie ein GroBteil der im System be-
findlichen Personen diesen Prozess subjektiv
beurteilen. Das ist wichtig und erméglicht ziel-
gerichtete MaBnahmen zur Weiterentwicklung.
Ein Anfang ist gemacht, jetzt gilt es, aus den
gewonnenen Erfahrungen zu lernen und diese
in einem kiinftigen Evaluationsprojekt zu be-
riicksichtigen - zielgerichtet und verschlankt.

Das Literaturverzeichnis kann bei den
Verfassern angefordert oder im Internet
unter www.blaek.de (Arzteblatt/Literatur-
hinweise) abgerufen werden.

Dr. Max Kaplan,
Président der
BLAK

Dr. Wolfgang
Schaaf, Mitglied
des BLAK-Vor-
standes
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Datenschutzaufsicht in Arztpraxen

Datenschutz — was ist das ?

Das Bundesverfassungsgericht (BVerfG) hat in
seinem Volkszéhlungsurteil vom 15. Dezember
1983 (1 BvR 209/83) unter Bezugnahme auf
die Menschenwiirde (Art. 1 Grundgesetz - GG)
und das allgemeine Personlichkeitsrecht (Art. 2
GG) das ,Datenschutz’-Grundrecht auf infor-
mationelle Selbstbestimmung abgeleitet und
ausgefiihrt: ,Das Grundrecht gewdhrleistet in-
soweit die Befugnis des einzelnen, grundséatz-
lich selbst lber die Preisgabe und Verwendung
seiner personlichen Daten zu bestimmen." Zur
Begriindung fiihrte das BVerfG unter anderem
aus: ,Wer nicht mit hinreichender Sicherheit
lberschauen kann, welche ihn betreffenden
Informationen in bestimmten Bereichen sei-
ner sozialen Umwelt bekannt sind, und wer
das Wissen mdglicher Kommunikationspartner
nicht einigermaBen abzuschédtzen vermag, kann
in seiner Freiheit wesentlich gehemmt werden,
aus eigener Selbstbestimmung zu planen oder
zu entscheiden. Mit dem Recht auf informative
Selbstbestimmung wiren eine Gesellschafts-
ordnung und eine diese ermdglichende Rechts-
ordnung nicht vereinbar, in der Biirger nicht
mehr wissen kdnnen, wer was wann und bei
welcher Gelegenheit liber sie weil3."

Gesetzlich geregelt ist der Datenschutz im
Bundesdatenschutzgesetz (BDSG) und fiir die
Landesbehdrden in den jeweiligen Landes-
datenschutzgesetzen. Das Grundprinzip des
Datenschutzes besteht aus einem Verbot mit
Erlaubnisvorbehalt. Dies bedeutet, dass grund-
satzlich jeder Umgang mit personenbezogenen
Daten verboten ist, es sei denn, es liegt eine
Einwilligung des Betroffenen oder eine ge-
setzliche Grundlage vor, die den Umgang mit
diesen Daten erlaubt. Personenbezogene Daten
sind dabei Einzelangaben lber personliche oder
sachliche Verhéltnisse einer bestimmten oder
bestimmbaren natiirlichen Person (8§ 3 Abs. 1
BDSG). Damit sind personenbezogene Daten
alle Informationen, die sich auf eine bestimmte
bzw. bestimmbare Person beziehen, was im Er-
gebnis zu einem weiten Anwendungsbereich
des Datenschutzes fihrt. Bei dem Umgang mit
personenbezogenen Daten im medizinischen
Bereich ist dariiber hinaus zu beachten, dass
es sich um Angaben (iber die Gesundheit und
somit um besondere Arten personenbezogener
Daten handelt (§ 3 Abs. 9 BDSG), die einem er-
hohten Schutz unterliegen.
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Der Datenschutz umfasst zum einen den recht-
lich zuldssigen Umgang mit personenbezo-
genen Daten und zum anderen die technischen
und organisatorischen MaBnahmen, die von
der datenverarbeitenden Stelle zu treffen sind,
um insbesondere einen Zugriff auf personen-
bezogene Daten durch unbefugte Dritte auszu-
schlieBen. Die Datenschutzaufsichtsbehérden
haben sicherzustellen, dass neben den ,recht-
lichen Spielregeln” auch der technische Daten-
schutz eingehalten wird.

Struktur der Datenschutzaufsicht
in Deutschland

Bei der Datenschutzaufsicht in Deutschland ist
zu unterscheiden zwischen dem o6ffentlichen
und nicht-6ffentlichen Bereich. Der 6ffentliche
Bereich betrifft im Wesentlichen den Daten-
schutz bei Ministerien, Landratsdmtern und Ge-
meinden sowie Korperschaften und Anstalten
des Offentlichen Rechts. Der nicht-6ffentliche
Bereich betrifft den Datenumgang bei privat-
rechtlichen Stellen, insbesondere bei Banken,
Versicherungen, Freiberuflern, Vereinen, In-
dustrie, Handel, Gewerbe, im Beschaftigungs-
verhaltnis und auch im Gesundheitswesen. Die
Landesbeauftragten fiir den Datenschutz ha-

ben in ihrer Funktion als Kontrollbehérde fiir
die Einhaltung des Datenschutzes der 6ffent-
lichen Stellen im jeweiligen Bundesland zwar
weitgehende Informationsrechte, aber keine
exekutive Kompetenz, das heiBt sie konnen
insoweit keine Anordnungen oder BuBgelder
erlassen, um die von ihnen kontrollierten 6f-
fentlichen Stellen, zum Beispiel Krankenh3user
in 6ffentlicher Tragerschaft, zur Einhaltung des
Datenschutzes zu verpflichten. Die Aufsichts-
behodrden fiir den nicht-6ffentlichen Bereich
waren noch bis in das letzte Jahr weitgehend
Bestandteile der jeweiligen Innenministerien
oder Regierungen bzw. Regierungsprésidien.
Der Europédische Gerichtshof in Luxemburg
hat in einer Entscheidung vom 10. Mérz 2010
festgestellt, dass auch die Datenschutzaufsicht
im nicht-6ffentlichen Bereich in volliger Un-
abhangigkeit von sonstiger Staatsverwaltung
stattfinden muss. Bis auf den Freistaat Bayern
haben sich alle Landesparlamente dafiir ent-
schieden, die Datenschutzaufsicht im nicht-
offentlichen Bereich dem jeweiligen Landes-
beauftragten zusdtzlich zu Ubertragen. Das
Parlament des Freistaats Bayern hat sich dafiir
entschieden, die Anforderung des Europdischen
Gerichtshofs dadurch umzusetzen, dass es das
Bayerische Landesamt fiir Datenschutzaufsicht
(BayLDA) als unabhingige Aufsichtsbehorde

Foto: IckeT — Fotolia.com
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fir den Datenschutz im nicht-6ffentlichen
Bereich geschaffen hat. Das BayLDA hat das
Recht und die Verpflichtung, zur Gewdhrleis-
tung und Einhaltung datenschutzrechtlicher
Vorschriften ,MaBnahmen zur Beseitigung
festgestellter VerstéBe bei der Erhebung, Ver-
arbeitung oder Nutzung personenbezogener
Daten oder technischer oder organisatorische
Mingel anzuordnen” (§ 38 Abs. 5 BDSG). Dies
kann im Einzelfall so weit gehen, dass jegliche
Datenverarbeitung unterbunden wird. Zusatz-
lich besteht die Mdglichkeit, dass Aufsichts-
behdrden datenschutzrechtliche VerstdBe mit
einem BuBgeld ahnden, soweit das Gesetz diese
VerstoBe als Ordnungswidrigkeit einstuft.

Das Bayerische Landesamt fiir
Datenschutzaufsicht (BayLDA)

Das BayLDA gibt es als unabhingige Aufsichts-
behdrde seit dem 1. August 2011. Es hat mo-
mentan 16 Planstellen und ist in sechs Referate
gegliedert.

Die wesentlichen Aufgaben des BayLDA sind
die Bearbeitung von Beschwerden und Anfra-

gen, Beratung der Datenschutzbeauftragten
und Unternehmen, Aufarbeitung von Daten-
schutzpannen, Datenschutzkontrollen vor Ort,
Zusammenarbeit mit Verbdnden und Kammern
sowie anderen Datenschutzaufsichtsbehor-
den im Bundesgebiet, ferner Information der
Offentlichkeit iiber datenschutzrelevante Vor-
ginge und nicht zuletzt alle zwei Jahre die Er-
stellung eines Tatigkeitsberichts. Zunehmende
Bedeutung gewinnt auch die Durchflihrung
von BuBgeldverfahren wegen Datenschutz-
verstoBen. Dem BayLDA ist bewusst, dass eine
flichendeckende Kontrolle aller ,verantwort-
lichen Stellen" in Bayern (so bezeichnet das
Gesetz in § 3 Abs. 7 BDSG jede Person oder
Stelle, die personenbezogene Daten fiir sich
selbst erhebt, verarbeitet oder nutzt oder dies
durch andere im Auftrag vornehmen lésst) nie
mdglich sein wird. Dennoch zeigt die Erfah-
rung, dass einzelne gebiindelte KontrollmaB3-
nahmen wie zum Beispiel das Einhalten des
Datenschutzes bei Banken und Sparkassen,
der Einsatz von Videokameras in Bickereien,
die Nutzung von Uberwachungsprogrammen
durch Webseitenbetreiber Erkenntnisse (iber
strukturelle Defizite erbringen und zu einer
Beseitigung dieser datenschutzrechtlichen De-

Vier Fragen an Thomas Kranig, Prasident des BayLDA

1. Welche konkreten Uberpriifungsaktionen in bayerischen Arztpraxen sind bisher gelaufen?
Wir haben bisher mehrere Arztpraxen anlassunabhéngig vor Ort tiberprift. Dariiber hinaus fanden
parallele Uberpriifungen statt, wenn wir Beschwerden von Patienten wegen (behaupteter) Daten-

schutzverstoBe in einer Arztpraxis erhalten.

2. Welches sind die ,neuralgischen Punkte"?

Als neuralgische Punkte haben sich bei unseren Vor-Ort-Priifungen die technischen und organisa-
torischen MaBnahmen zum Schutz der Patientendaten herausgestellt. Hier bestehen nach unseren

bisherigen Erfahrungen noch Defizite.

3. Wie kénnen sich Arzte informieren und vorbereiten?

Fiir eine gute Informationsgrundlage halten wir die Veroffentlichung der Bundesarztekammer und
der Kassenarztlichen Bundesvereinigung ,Empfehlung zur érztlichen Schweigepflicht, Datenschutz
und Datenverarbeitung in der Arztpraxis” sowie der Kassenérztlichen Vereinigung Bayerns ,Daten-

schutz in der Arzt-/Psychotherapeutenpraxis”.

4. Wie kénnen die drztlichen Kérperschaften Sie unterstiitzen?

Wenn die drztlichen Kérperschaften bei ihren Veranstaltungen oder Veroffentlichungen das Thema
Datenschutz immer wieder einmal ansprechen, gegebenenfalls uns die Mdglichkeit eines Vortrags
einrdumen und uns damit auf dem Weg in die Arztpraxen unterstiitzen, wire das eine groBe Hilfe.

Die Fragen stellte Dagmar Nedbal (BLAK)

fizite fiihren. Die Priifungsergebnisse sprechen
sich jedenfalls branchenintern herum und mo-
tivieren dadurch auch andere verantwortliche
Stellen, ihre Datenverarbeitung datenschutz-
konform zu gestalten.

Ein Schwerpunkt des BayLDA im Jahr 2012 ist
der ,Datenschutz in der Arztpraxis". Zu diesem
Zweck werden die bereits begonnenen Uber-
prifungen einzelner Arztpraxen intensiviert
und tber die Ergebnisse nicht nur die betrof-
fenen Praxen selbst, sondern in anonymisier-
ter Form auch die Arzteverbinde informiert.
Ferner werden diese Erkenntnisse Grundlage
flr Informationsveranstaltungen sein, die das
BayLDA zusammen mit Arzteverbinden fiir das
zweite Halbjahr 2012 vorgesehen hat, um die
Arzte und auch die Mitarbeiterinnen und Mit-
arbeiter in Arztpraxen dariiber zu informieren,
welche datenschutzrechtlichen Anforderungen
bestehen, um den Datenschutz in Arztpraxen
sicherzustellen (siehe dazu auch www.lda.
bayern.de). Die Anforderungen an den sorg-
samen Umgang mit Patientendaten sind nicht
zuletzt wegen der Strafvorschrift des § 203
Strafgesetzbuch (StGB) von herausragender
Bedeutung. Diese Vorschrift sanktioniert das
unbefugte Offenbaren von Patientengeheim-
nissen durch Arzte und deren Mitarbeiter. Nach
der hochstrichterlichen Rechtsprechung ist da-
bei bereits die Information, dass sich eine be-
stimmte Person in Behandlung eines Arztes be-
findet, als Geheimnis im Sinne des § 203 StGB
einzustufen.

Fiir Fragen zum Thema Datenschutz steht das
BayLDA allen Arzten in Bayern mit Informatio-
nen gerne zur Verfligung.

Thomas Kranig,
Président des
BayLDA, Prome-
nade 27 (Schloss),
91522 Ansbach,
Telefon 0981 53-
1300, E-Mail:
poststelle@lda.
bayern.de
Internet:
www.lda.bayern.de
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BLAK im Internet www.blaek.de

Der Internetauftritt der Bayerischen Landes-
drztekammer (BLAK) gewinnt immer mehr an
Bedeutung. Mit einer neu eingesetzten Analy-
sesoftware lasst sich jetzt das Surf-Verhalten
der Internetnutzer genauer nachvollziehen. Fiir
die Internetredaktion der BLAK ist vor allem in-
teressant, welche Seiten des Internetangebotes
die User nutzen.

Die folgenden Daten stammen aus einer Da-
tenanalyse fiir den Monat Mérz 2012: Insge-
samt wurde die Seite www.blaek.de inklusive
Unterseiten 69.423 mal angesurft. Die durch-
schnittliche Besuchszeit lag bei 3 Minuten 25
Sekunden

Besuche nach lokaler Zeit

Bereits ab 6 Uhr morgens nehmen die Inter-
netabfragen, mit 610 Besuchern pro Stunde,
spiirbar zu. Die Spitze mit knapp 6.000 Nut-
zern pro Stunde wird zwischen 10.00 und 12.00
Uhr erreicht. Nachmittags surfen zwischen
3.000 und 5.000 Menschen pro Stunde auf
den BLAK-Seiten, bevor gegen 23.00 Uhr das
Interesse wieder abflaut mit 1.240 Besuchern
stlindlich.

Ausgehende Verweise
User, die die Webseiten der BLAK verlassen,
wéhlen am haufigsten die Folgeseiten

www.kvb.de
www.arzt-bayern.de
www.hausarzt-in-bayern.de
www.aerzteblatt.de
www.gesetze-im-internet.de
www.bundesaerztekammer.de

an (nach Haufigkeit sortiert).

Knapp die Halfte der User kommt Ulber eine
Suchmaschine auf die Homepage der BLAK.
Zirka 45 Prozent greifen direkt auf www.blaek.
de zu und flinf Prozent kommen (iber Links von
anderen Webseiten.
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Bei den verwendeten Suchmaschinen domi-
niert Google mit einem Anteil von Uber 95
Prozent gefolgt von Bing und Yahoo! Wenn der
Zugriff auf www.blaek.de tiber eine Suchma-
schine erfolgt, dann werden (iberwiegend fol-
gende Suchbegriffe verwendet:

Blaek

Blak

Arztekammer Bayern
Bayerische Landesédrztekammer
Blaek.de

Bayerische Arztekammer
Bayerisches Arzteblatt
Arztekammer Miinchen
Arztekammer

Der GroBteil der Nutzer kommt aus Deutsch-
land. Gefolgt von den USA, Osterreich, Schweiz
und GroBbritannien. Uber die Halfte der Nutzer
bleibt nur 30 Sekunden auf der Homepage. Der
Grund liegt darin, dass im Internet viele Such-
maschinen laufend das Internet ,durchkdm-
men" und die Inhalte der einzelnen Webseiten
abspeichern. Aus diesen Scanner-Abfragen
generieren die Suchmaschinen dann die Such-

KVB-BLAK-Spitzengesprich
Anlésslich des Spitzengesprdchs von Kassendrztlicher Vereinigung Bayerns (KVB) und Bayerischer Landes-
&rztekammer (BLAK) Ende Juni wurden im Arztehaus Bayern unter anderem die Themen Zuweisung gegen
Entgelt (,Fangprémie®), Datenschutz und Medizinischer Dienst der Krankenkassen (MDK), Gemeinsames
Landesgremium zu sektoriibergreifenden Versorgungsfragen (§ 90a Sozialgesetzbuch V — SGB V), Erweiterter
Landesausschuss § 116b SGB V, Férderprogramm der Bayerischen Staatsregierung, Konsensus-Papier zur
Bereitschaftsdienstordnung sowie ,Harmonisierung des Berufsrechts — Sozialrechts* diskutiert.

ergebnisse fiir die User. Ohne diese automati-
sierten Abfragen betragt die durchschnittliche
Verweildauer eines Surfers bis zu sechs Minu-
ten. Dabei werden am héufigsten zwischen vier
und zehn Seiten abgefragt. Bei den verwende-
ten Browsern fiihrt der Internetexplorer vor
Firefox und Safari.

Folgende Dateien wurden im Maérz 2012 am
héufigsten heruntergeladen:

Gehaltstarifvertrag Medizinische

Fachangestellte (MFA) (2.181)

Neue Tarifgehalter MFA (1.503)
Presseinfo BLAK-KVB-Hausérzte-
verband (1.408)
Ausbildungsinformationen MFA (1.115)
Bausteine Kommunikation (769)
Anmeldung Gendiagnostikgesetz (643)
Bausteine Verwaltung (627)
FAQ Gendiagnostik (501)
Befugnisse Innere Medizin (421)
Priifungsordnung MFA (332)
Jodok Miiller (BLAK)

Im Bild: Dr. Wolfgang Krombholz, Vorsitzender des Vorstandes der KVB; Dr. Max Kaplan, BLAK-Président;
Dr. Heidemarie Lux, BLAK-Vizeprésidentin; Dr. Klaus Ottmann, BLAK-Vizeprésident; Dr. Pedro Schmelz, Stell-
vertretender Vorsitzender des Vorstandes der KVB (v. li.).
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Antibiotika bei Kindern
und Jugendlichen

Die arztliche Verordnungspraxis von Antibio-
tika bei Kindern und Jugendlichen ist auf
Kreisebene und nach Facharztgruppen sehr
unterschiedlich. Das zeigen die Ergebnisse der
Bertelsmann-Studie ,Faktencheck Gesundheit
Antibiotika" vom 15. Februar 2012. Das Baye-
rische Staatsministerium fiir Umwelt und Ge-
sundheit (StMUG) weist darauf hin, dass der
Nordosten Bayerns, insbesondere die Grenz-
regionen, eine tiberdurchschnittlich hohe Ver-
ordnungshéufigkeit von Antibiotika bei Kin-
dern und Jugendlichen aufweist.

Als mdgliche Ursache fiir die unterschied-
liche Verschreibungspraxis wurden ambu-
lante Versorgungsstrukturen mit ungleicher
Zusammensetzung der Facharztgruppen vor
Ort diskutiert. So zeigte die Studie, dass die
Verschreibungspraxis zwischen Padiatern, All-
gemeinmedizinern und HNO-Arzten erheblich
variiert. Vor allem die aufféllige, relativ geringe
Kinderarztdichte in bestimmten Landkreisen
insbesondere in Kombination mit Antibiotika-
wiinschen der Eltern aus sozialen schwachen
Schichten kénnte laut StMUG zu iiberpropor-
tional hdufigen Verschreibungen beitragen. Das
StMUG bittet die niedergelassenen Arztinnen
und Arzte in der hausirztlichen Versorgung,
gerade mit Blick auf den Zuwachs antibiotika-
resistenter Erreger, sich lber die Ergebnisse der
Bertelsmann-Studie zu informieren. AuBerdem
sollten die bereits giiltigen indikationsspezi-
fischen Leitlinien zu Antibiotikatherapien fiir
Kinder und Jugendliche beachtet werden.

Weitere Informationen zur Studie und entspre-
chende Handlungsempfehlungen gibt es auf der
Internetseite https://antibiotika.faktencheck-
gesundheit.de. Auf dieser Seite kann auch der
Elternratgeber ,Antibiotika fiir Kinder" herun-
tergeladen werden. Die Landesarbeitsgemein-
schaft Multiresistente Erreger (LARE) mit der
Arbeitsgruppe ,antibiotic stewardship" verdf-
fentlicht Informationen unter www.lgl.bayern.
de/gesundheit/hygiene/laref/index.htm.

Jodok Miiller (BLAK)

Newsletter der BLAK

Aktuelle Informationen der Bayerischen Lan-
desirztekammer (BLAK) erfahren Sie auch in
unserem kostenlosen Newsletter, der unter
www.blaek.de abonniert werden kann. Fol-
gen Sie uns auch auf Facebook unter www.
facebook.com/BayerischeLandesaerztekammer
und Twitter: www.twitter.com/BLAEK_P

BLAK amtliches

Richtlinien iiber den Inhalt der Weiterbildung

Der Vorstand der Bayerischen Landesirztekammer (BLAK) hat in der Sitzung am

21. April 2012 gemaB § 4 Abs. 4 Satz 1 zweiter Halbsatz der Weiterbildungsordnung fiir die
Arzte Bayerns vom 24. April 2004, zuletzt gedndert am 16. Oktober 2011, die Richtlinien tiber
den Inhalt der Weiterbildungsordnung mit Inkrafttreten am Ersten des auf die Veroffentlichung
folgenden Monats beschlossen.

Die am 21. April 2012 beschlossenen Richtlinien sind im Bayerischen Arzteblatt 7-8/2012 und in
SPEZIAL 2/2012 bekanntzumachen. Sie treten damit am 1. August 2012 in Kraft.

Ausgefertigt,
Miinchen, den 23. April 2012

Dr. med. Max Kaplan
Préasident

Die ab 1. August 2012 giiltigen Richtlinien tGber den Inhalt der Weiterbildung sind im gesamten
Wortlaut in der Beilage dieser Ausgabe verdffentlicht und im Internet unter www.blaek.de
(Weiterbildung — Weiterbildungsordnung 2004) nachzulesen.

Anzeige

Wir schaffen noch mehr Raum fiir die

Direkt neben dem bestehenden METROPOL MEDICAL CENTER
in Niirnberg entsteht in Kiirze das MMC Il, ein privates
medizinischen Zentrum in der Metropolregion Niirnberg. Hier-
fur suchen wir fiir die Praxisraume Mieter der folgenden Facharzt-
richtungen:

Asthetische/Plastische Chirurgie - Augenheilkunde
Gynakologie - Kardiologie
Psychiatrie/Psychotherapie - Urologie

Weitere Fachrichtungen auf Anfrage. Gute Parkméglichkei-
ten und modernstes Ambiente. Einflussnahme auf Raumauf-
teilung und die GroBe der einzelnen Praxen ist moglich.

C=g

METROPOL

MEDICAL CENTER Il

Projektsteuerung:

occumed GmbH

Beratung fiir Arzte und Heilberufe
Leipziger Platz 21 - 90491 Niimberg
Ansprechpartner: Harald Steib
steib@occumed.de
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Unisex-Versicherungstarife
ab Dezember 2012

Die Gleichstellungsrichtlinie der Europdischen
Union vom 1. Mérz 2011 fordert eine Gleich-
behandlung von Frauen und Mannern bei der
Versorgung mit Giitern und Dienstleistungen,
also auch bei Versicherungen. Spatestens ab
21. Dezember 2012 missen deshalb alle Versi-
cherungsgesellschaften ihren Kunden dberall
dort ausschlieBlich Unisex-Tarife anbieten, wo
das Geschlecht des Versicherungsnehmers bis-
lang eine Rolle spielte. Ab dann gilt ,gleicher
Beitrag fiir Manner und Frauen”, vor allem in
der privaten Krankenvoll-, Krankenzusatz- und
Pflegeversicherung, der Berufsunfahigkeits-,
Renten- und Lebensversicherung, der Unfallver-
sicherung und der Kfz-Haftpflichtversicherung.

Mit der Einflihrung von Unisex-Tarifen wird ein
zentrales Prinzip der privaten Versicherungs-
wirtschaft, namlich das Prinzip der Aquivalenz
von Beitrag und Leistung, aufgeweicht. Bisher
war es mdglich, bei Madnnern und Frauen unter-
schiedliche Prdmien und Leistungen anzuset-
zen, wenn diese unterschiedliche Behandlung
ausreichend statistisch begriindbar war. Und
da statistisch und versicherungsmathematisch
oft nachweisbar klare Unterschiede zwischen
den Geschlechtern bestehen, gab es je nach
Geschlecht unterschiedlich kalkulierte Tarife.
Ein einfaches Beispiel ist die Kfz-Haftpflicht-
versicherung: Jiingere Frauen sind im Durch-
schnitt weniger in Autounfélle verwickelt und
verursachen fiir ihre Kfz-Haftpflichtversiche-
rung weniger Kosten als gleichaltrige Méanner.
Deshalb bezahlen sie bisher auch niedrigere
Beitrage fiir ihre Autoversicherung. Umgekehrt
bei der privaten Rentenversicherung: Hier be-
zahlen Frauen bisher héhere monatliche Bei-
trdge um eine gleich hohe Rentenzahlung zu
erhalten, weil sie statistisch gesehen langer
leben als Manner und dementsprechend der
Kapitalstock ihrer privaten Rentenversicherung
langer erhalten bleiben muss.

Diese Geschlechterdifferenzierung gibt es
derzeit bei den meisten Versicherungstarifen.
Manchmal profitieren davon Frauen, manchmal
Manner - alles in Abhangigkeit vom zu versi-
chernden Risiko und statistisch begriindbar, also
ohne Diskriminierung eines Geschlechts. Dieses

368

Bayerisches Arzteblatt 7-8/2012

Vorgehen, bei statistisch begriindbaren Unter-
schieden auch unterschiedliche Pramien zuzu-
lassen, wurde 2011 in einem Urteil des Euro-
paischen Gerichtshofes aus formellen Griinden
flr nichtig erkldrt. Manner und Frauen miissen
ab Dezember 2012 auch im Versicherungsbe-
reich grundsétzlich gleich behandelt werden.
Das heiBt: Fiir beide Geschlechter werden glei-
che Beitrdge in allen Tarifen, kurz ,Unisex",
verpflichtend. Versicherer miissen entspre-
chende Ldosungen entwickeln und anbieten.
Die Unisex-Regelung betrifft alle neuen Versi-
cherungsvertrige, die nach dem 21. Dezember
2012 abgeschlossen werden. Fiir bestehende
und auch fiir vor dem 21. Dezember 2012 ab-
geschlossene Versicherungen gelten nach wie
vor die bisher bestehenden Konditionen und
Beitrdge - und zwar ber die gesamte Laufzeit.
Die Versicherungsunternehmen sind derzeit
dabei, die entsprechenden neuen Unisex-Tarife
zu kalkulieren, um sie rechtzeitig zum Jahres-
wechsel anbieten zu kdnnen.

Um rechtzeitig eventuell sinnvolle Vertragsver-
anderungen zu veranlassen beziehungsweise
noch neue Versicherungen zu den alten Kondi-
tionen abzuschlieBen, empfiehlt es sich, einen
kritischen Blick in den Versicherungsordner zu
werfen. Viele Versicherungsgesellschaften bie-
ten zusdtzlich entsprechende Beratungen und
personliche Vorsorgeanalysen an.

Jodok Miiller (BLAK)

lhr schneller,&
Weg zur N7,

Qu@llflk@tlon

«lhr schneller Weg zur
Arzt-Qu@lifik@tion"

Die wesentlichen Vorteile, die das Antragsbear-
beitungs-System im Bereich der Weiterbildung
Jhr schneller Weg zur Arzt-Qu@lifik@tion”
der Bayerischen Landesirztekammer (BLAK)
bietet:

» portalgestiitzte Antragstellung mit enger
Benutzerfiihrung,

» Unterstiitzung durch das Informationszen-
trum (1Z) der BLAK

und

» komfortable Funktion, die das Ausdrucken
des Antrags mit Anlagetrennblattern fir
ein bequemeres Einsortieren der mitzulie-

fernden Zeugnisse und Belege ermdglicht.

Nihere Informationen unter www.blaek.de

Yumiko Kemmoku-Ory, Dolmetscherin aus Miinchen, iibersetzte fiir die vom Obersten Gerichtshof in Japan
nach Miinchen entsandte Delegation: Muneki Uchino, Richter am Oberlandesgericht Osaka, Shusuke Naka-
mura, Oberreferent am Obersten Gerichtshof in Japan, Tokyo, und Kentaro Endo, Richter am Landgericht
Kyoto (v. li.), die sich von Professor Dr. Bernulf Glinther, Vorsitzender der Gutachterstellle, Ernst Karmasin,
Vorsitzender Richter am Bayerischen Obersten Landesgericht a. D., Alban Braun, Jurist der Gutachterstelle
und Dr. Klaus Ottmann, Vizeprésident (alle Bayerische Landesérztekammer — BLAK) die Verfahren der
Gutachterstelle der BLAK erkléren lieRBen.



Meinungsseite

Ringen um Milliarden-Uberschiisse

Es ist eine ungewohnliche Situation - sowohl
fir die Krankenkassen als auch den Gesund-
heitsminister. Normalerweise kdmpfen beide
mit Defiziten im Gesundheitswesen. Seit einem
Jahr ist es jedoch genau umgekehrt: Die Uber-
schiisse wachsen und wachsen. Ein Jahr vor der
Bundestagswahl versucht vor allem die Politik,
aus der Uppigen Finanzreserve Profit zu schla-
gen.

Wie viel Krankenkassen und Gesundheitsfonds
derzeit exakt auf der hohen Kante haben,
gilt als streng gehitetes Geheimnis. Experten
schatzen die Riicklagen auf rund 20 Milliarden
Euro, davon etwa die Hilfte beim Gesundheits-
fonds. Bis Ende des Jahres diirften die Reserven
auf bis zu 26 Milliarden Euro anwachsen. Vor
allem die anhaltend gute Konjunktur und die
niedrige Arbeitslosigkeit haben weit mehr Geld
ins System gesplilt als urspriinglich prognosti-
ziert.

Die Rekord-Uberschiisse bringen vor allem
Gesundheitsminister Daniel Bahr (FDP) unter
Druck. Gerade die Liberalen haben stets fiir
mehr Netto vom Brutto gekdmpft. Warum also
nicht die Beitragszahler entlasten? Dabei hatte
sich die Regierung das so schon ausgedacht:
Krankenkassen, die mit den Zuweisungen aus
dem Fonds nicht auskommen, missen von
ihren Versicherten Zusatzbeitrdge erheben.
Schwarz-Gelb hat dazu sogar die Deckelung
der Extra-Gebiihren auf ein Prozent des Ver-
dienstes aufgehoben und den Beitragssatz
flir Arbeitgeber festgeschrieben. Umgekehrt
sollten Kassen mit Uberschiissen, Primien an
die Versicherten auszahlen. Diese Mdglichkeit
nutzt bisher jedoch nicht einmal ein Dutzend
der knapp 150 Kassen in Deutschland.

Gesundheitsminister Bahr macht daher gewal-
tig Druck. ,Krankenkassen sind keine Sparkas-
sen und sollten Beitragsgelder nicht horten”,
sagte der FDP-Minister im ,FAZ"-Interview.
Notfalls werde der Gesetzgeber eine Auszah-

lung von Prdmien erzwingen. Bisher wiirden
gerade mal zehn Kassen Pramien an etwa eine
Million Mitglieder auszahlen. ,Es kdnnten aber
mehr Kassen auszahlen und Millionen Bei-
tragszahler profitieren”, betonte Bahr. Zuvor
hatte bereits das Bundesversicherungsamt -
die Aufsicht fiir die bundesweit tatigen Kassen
- drei Krankenkassen ein Ultimatum gesetzt.
Sie sollten bis Anfang Juni begriinden, wie sie
die hohen Uberschiisse abbauen wollen.

Laut Sozialgesetz diirfen die Riicklagen ma-
ximal 1,5 Monatsausgaben betragen. Die fi-
nanzstarken Kassen stellen sich allerdings
taub. Sie wissen, dass sie nur schwer zu einer
Ausschiittung gezwungen werden kdnnen.
Selbstbewusst kiindigte der Vorsitzende des
AOK-Bundesverbandes, Jiirgen Graalmann, im
Interview mit der ,Rheinischen Post" an: ,Wir
als AOK werden die Uberschiisse in die langfris-
tige Sicherung der Versorgung investieren und
keine Pramien ausschiitten.” Fiir die Ortskran-
kenkassen gilt jedoch eine Sonderregelung. Die
einzelnen AOK unterliegen nicht dem Bundes-
versicherungsamt, sondern der jeweiligen Lan-
deraufsicht. Das heiBt: Bayerns Gesundheits-
minister Marcel Huber (CSU) miisste AOK-Chef
Helmut Platzer zwingen, Pramien auszuschiit-
ten. Das ist eher unwahrscheinlich.

Doch warum weigern sich die finanzstarken
Krankenkassen hartndckig, Gelder an ihre
Mitglieder auszuzahlen? Schuld ist das bi-
zarre System der Zusatzbeitrdge. Damit wollte
die Regierung den Wettbewerb zwischen den
Kassen stéarken. Weil die Kassen langfristig mit
sinkenden Einnahmen und steigenden Ausga-
ben rechnen, bilden sie derzeit Riicklagen, um
mdglichst lange ohne Zusatzbeitrdge auszu-
kommen. Denn die Erfahrung der DAK zeigt:
Wer als Erster Zusatzbeitrdge verlangen muss,
ist der groBe Verlierer. Hinzukommt: Fiir die
Versicherungen wére eine Prdmien-Auszahlung
ein logistischer Kraftakt. So missten entwe-
der Schecks verschickt werden oder die Kon-

todaten von allen Mitgliedern erfasst werden
- und das alles fiir ein paar Euro im Monat. Die
Kassen verhalten sich daher mit ihrem strikten
Nein zu Pramien durchaus rational.

Ob die Strategie der Krankenkassen allerdings
aufgeht, ist ungewiss. Je ndher die Bundestags-
wahl riickt, umso stérker wachst die Gefahr,
dass sich die Politik groBziigig an den Uber-
schiissen bedient. Den Anfang machte Bun-
desfinanzminister Wolfgang Schiuble (CDU),
der sich fir die Sanierung seines Haushaltes
bereits zwei Milliarden Euro aus dem Gesund-
heitsfonds schnappte. Gesundheitsminister
Bahr wiirde dagegen gern die Praxisgebiihr ab-
schaffen. Kein Wunder: Fiir den FDP-Minister
wdre die Streichung der 10-Euro-Abgabe ein
willkommenes Wahlkampf-Geschenk. Denn die
Praxisgebiihr ist bei Arzten und Patienten glei-
chermaBen unbeliebt.

Dabei sollte gerade Schwarz-Gelb ein groBes
Interesse haben, keine libermdBigen Geschenke
zu verteilen. Denn viele Kassen kommen trotz
guter Konjunktur gerade mit den Zuweisungen
aus dem Fonds Uber die Runden. Schon bei
einem etwas starkeren Ausgabenzuwachs
missten sie erneut Zusatzbeitrdge erheben
- kurz vor der Bundestagswahl wére dies ein
gefundenes Fressen fiir die Beflirworter der
rot-griinen Biirgerversicherung.

Steffen Habit,
,Mtinchner Mer-
kur®, Redaktion
Wirtschaft

)
CH IR

Jede Minute zahlt! ®

w;vw.herzstiftung.de
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Bayerischer Fortbildungskongress der Bayerischen Landesarztekammer

am 7./8. Dezember 2012

Wissenschaftliche Leitung: Dr. Max Kaplan, Prasident der Bayerischen Landesarztekammer

Kooperationspartner: Klinikum der Stadt Niirnberg, Praxisnetz Niirnberg

Ort: NiirnbergConvention Center West

Eroffnungsveranstaltung
Freitag, 7. Dezember 2012

18.00 bis 19.15 Uhr

Begriiung/Eréffnung

Dr. M. Kaplan, Minchen

U. Maly, Nurnberg

Verleihung des Forderpreises der Dr. Hans und
Dr. Elisabeth Birkner Stiftung

Festvortrag: ,Arztliches Handeln zwischen
Ethik und Monetik. Brauchen wir ein (neues?)
arztliches Selbstverstandnis?“

Dr. Dr. G. Niklewski, Niirnberg

Prasident im Takt

Seminare
Freitag, 7. Dezember 2012

Burnout 40
Moderation: Prof. Dr. H. Glindel, UIm
Prof. Dr. W. Séllner, Nirnberg

9.00 bis 13.00 Uhr

Er6ffnung und Begrufung

Prof. Dr. W. Séllner, Nirnberg

Burnout — Krankheit oder Modeerscheinung?
Prof. Dr. W. Séllner, Nirnberg

Burnout bei Arzten

Dr. S. Gutberlet, Nurnberg

Psychosomatische Behandlungsstrategien bei
Burnout

Dr. M. Zaindl, Nurnberg

Burnout-Pravention durch Arbeitsgestaltung
PD Dr. J. Glaser, Minchen

Pravention psychischer Stérungen am Arbeits-
platz — eine arbeitsmedizinische und psychoso-
matische Aufgabe

Prof. Dr. H. Gindel, Ulm

Podiums-Diskussion von Auditorium

und Referenten

Gebuhr: 85 €

Aktuelles aus der Nephrologie 4e
Moderation: Prof. Dr. K.-U. Eckardt, Erlangen

9.00 bis 13.00 Uhr

Eréffnung und BegriRung

Prof. Dr. K.-U. Eckardt, Erlangen

Chronische Nierenerkrankung — was bedeutet
das?

Prof. Dr. K.-U. Eckardt, Erlangen

Vaskulitiden mit Nierenbeteiligung

Prof. Dr. R. Veelken, Nurnberg

Akutes Nierenversagen — nicht nur fir die In-
tensivstation relevant

PD Dr. C. Willam, Erlangen
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Diabetesbehandlung bei Niereninsuffizienz:
Orale Antibiotika und/oder Insulin?

PD Dr. H. Walter, Nirnberg
Podiums-Diskussion von Auditorium und
Referenten

Gebuhr: 85 €

MRT, CT und PET-CT im Kopf-Hals-Gebiet:
Schnittbilder, Anatomie, spezielle
Krankheitsbilder und operative
Konsequenzen 40
Moderation: Prof. Dr. V. Bonkowsky, Nirnberg

9.00 bis 13.00 Uhr

Er6ffnung und BegriiRung

Prof. Dr. V. Bonkowsky, Nirnberg

CT und MRT - Anatomie des Ohres

Prof. Dr. Dr. R. Loose, K. Detmar, M. Galster,
alle Nirnberg

Charakteristische Ohrerkrankungen: Vergleich
klinisches Bild — CT und MRT - Bildgebung —
Operationssitus

Prof. Dr. J. Strutz, Regensburg

CT und MRT — Anatomie der Nasennebenhdh-
len und der angrenzenden Schadelbasis

R. Loose, K. Detmar, M. Galster, alle Nirnberg
Charakteristische Erkrankungen: Vergleich
klinisches Bild — CT und MRT — Bildgebung —
Operationssitus

Prof. Dr. V. Bonkowsky, Nirnberg
Podiums-Diskussion von Auditorium

und Referenten

Gebdhr: 85 €

Rund um das Kniegelenk 40
Moderation: Dr. R. Biber, Nirnberg

PD Dr. H. Bail, Nirnberg

9.00 bis 13.00 Uhr

Er6ffnung und BegriRung

Dr. R. Biber, Nurnberg

Custom made Teilersatz am Kniegelenk

Dr. R. Biber, Nurnberg

Verhindert die VKB-Rekonstruktion wirklich die
Arthrose?

Dr. P. Brucker, Miinchen

Verletzungsmuster und Risikofaktoren der Pa-
tellaluxation im MRT

Dr. R. Istel, NUrnberg

MPFL Ersatz — Indikation, Technik und Fehler-
moglichkeiten

Dr. T. Efe, Marburg

Zusammenfassung, Abschlussdiskussion

Dr. R. Biber, Niirnberg

Sportfahigkeit nach Patellaluxation — Karriere
vor dem Aus?
Dr. M. GeRBlein, Nurnberg

N Bayerischer

l Fortbildungskongress

Die Knieverletzung beim Freizeitsportler und
ProfifuBballer — Was geht ohne OP?

PD Dr. M. Brem, Nirnberg

Wie viel Meniskus darf ich folgenlos resezie-
ren, wann muss ich nahen?

Dr. S. Scheffler, Berlin

Ist der Meniskus ersetzbar?

Dr. T. Jung, Berlin

Zusammenfassung, Abschlussdiskussion

PD Dr. H. Bail, Nirnberg

Geblhr: 85 €

Mammakarzinom: Aktueller Standard von
Therapie und Nachsorge 8e
Moderation: Prof. Dr. C. Brucker, Nirnberg
Prof. Dr. M. W. Beckmann, Erlangen

9.00 bis 17.00 Uhr

Eroffnung und BegriiRung

Prof. Dr. C. Brucker, Nurnberg

Wie funktioniert ein Brustzentrum?

Prof. Dr. M. Weigel, Schweinfurt
MafRgeschneiderte Behandlung des CDIS
(Carcinoma ductale in situ)

Prof. Dr. H. Tulusan, Bayreuth

Neo-adjuvante Therapie: Warum, wann und
womit?

Dr. C. Léhberg, Erlangen

Primar metastasiertes Mammakarzinom: Wie
soll behandelt werden?

Prof. Dr. A. Scharl, Amberg

Sentinelbiopsie: Wann und welche Konse-
quenz?

Prof. Dr. V. Hanf, Furth

Gensignaturen als Prognose- und Pradiktions-
marker

Dr. J. GeRlein, Nurnberg

Aktuelle Trends bei der Bestrahlung der Brust:
Zielvolumenkonzepte und Fraktionierung

Dr. S. Birkenhake, Nurnberg
Podiums-Diskussion von Auditorium

und Referenten

Geblhr: 125 €

M. Dupuytren: Therapie-Update 8e
Moderation: Prof. Dr. L. Prantl, Regensburg

9.00 bis 17.00 Uhr

Eroffnung und BegriiRung

Prof. Dr. L. Prantl, Regensburg

Partielle, regionale oder segmentale Fasziek-
tomie: Was ist Standard in der chirurgischen
Behandlung des M. Dupuytren?

PD Dr. M. Haerle, Markgréningen

Perkutane Nadelfasziotomie: Eine ernsthafte
Alternative?

Dr. B. Lukas, Miinchen

Enzymatische Fasziolyse mit Kollagenase
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Prof. Dr. B. Reichert, Nirnberg

Zukunftige Indikationen der Kollagenasebe-
handlung

Dr. J. Witthaut, Vogtareuth

Strahlentherapie beim M. Dupuytren

Prof. Dr. H. Seegenschmiedt, Hamburg

Die Bedeutung der statischen Nachtlagerungs-
schiene nach Lésen von Kontrakturen beim M.
Dupuytren

Dr. A. Meinel, Tauberbischofsheim

M. Dupuytren: Was sich der Patient (wirklich)
wuinscht

Dr. W. Wach, Miinchen

Podiums-Diskussion von Auditorium

und Referenten

Geblihr: 125 €

Rationale Arzneimitteltherapie — Anspruch
und Wirklichkeit in der intersektoralen
Versorgung 4e
Moderation: Dr. V. Wambach, Nirnberg

13.30 bis 17.30 Uhr

Er6ffnung und BegriiBung

Dr. V. Wambach, Nirnberg

Was ist rationale Arzneimitteltherapie?

... aus Sicht der Krankenhausapotheke

Dr. A. Sattler, Nurnberg

Was ist rationale Arzneimitteltherapie?

... aus Sicht der stationaren Versorgung

Dr. R. Cramer-Ebner, Nurnberg

Was ist rationale Arzneimitteltherapie?

... aus Sicht der ambulanten Versorgung

Dr. V. Wambach, Niirnberg
Podiums-Diskussion von Auditorium

und Referenten

Praxisorientierter Workshop mit Fallbespre-
chungen zu verschiedenen Spannungsfeldern
in der intersektoralen Arzneimitteltherapie

Dr. R. Cramer-Ebner, Dr. G. Hofmann, Dr. V.
Mannl, Dr. A. Sattler, alle Nurnberg
Podiums-Diskussion von Auditorium

und Referenten

Gebduhr: 85 €

Organtransplantation 4e
Moderation: Prof. Dr. K.-U. Eckardt, Erlangen

13.30 bis 17.30 Uhr

Er6ffnung und BegrifRung

Prof. Dr. K.-U. Eckardt, Erlangen
Hirntoddiagnostik

Prof. Dr. Dipl.-Psych. F. Erbguth, Nirnberg
Organmangel — Moglichkeiten der Transplant-
medizin

Prof. Dr. K.-U. Eckardt, Erlangen
Lebendspende

Dr. K. Pressmar, Erlangen

Transplantierte in der hausarztlichen Versor-
gung

Prof. Dr. M. Wiesener, Erlangen
Podiums-Diskussion von Auditorium

und Referenten

Gebuhr: 85 €

Diabetespatient in der Hausarztpraxis
Programm fiir Hausérzte 4e
Moderation: Dr. G. Quitterer, Eggenfelden

13.30 bis 17.30 Uhr
Er6ffnung

Dr. M. Kaplan, Minchen
BegriiBung

Dr. G. Quitterer, Eggenfelden

Ziele der Diabetesbehandlung, Gewicht, Bewe-
gung

Dr. G. Quitterer, Eggenfelden

Bestimmung des Gefalrisikos, Ziele bei Blut-
fetten

Dr. G. Quitterer, Eggenfelden

Ziele beim Bluthochdruck und beim Cholesterin
Dr. G. Quitterer, Eggenfelden

Ziele beim HbA1c, der altere Diabetespatient
Dr. G. Quitterer, Eggenfelden
Podiums-Diskussion von Auditorium

und Referent

Gebuhr: 85 €

Keine Angst vor Hirntumorpatienten 4e
Moderation: PD Dr. J. Birkmann, Nlrnberg
Prof. Dr. H. Steiner, Nirnberg

13.30 bis 17.30 Uhr

Eréffnung und BegrifRung

Prof. Dr. H. Steiner, Nirnberg

Neue Aspekte in der Bildgebung bei Hirntumo-
ren

Dr. T. Finkenzeller, Nurnberg

Neurologische Differenzialdiagnostik

und Behandlung der Epilepsie

S. Lamprecht, Nirnberg

Operative Therapie der Hirntumoren

Dr. O. Marx, Prof. Dr. H. Steiner, beide Nurnberg
Bestrahlungsbehandlung von Hirntumoren

Dr. C. Albrecht, Nirnberg

Der Stellenwert der Systemtherapie in der Be-
handlung von Hirntumoren

PD Dr. J. Birkmann, M. Klaiber, beide Nirnberg
Psychoonkologische Aspekte bei Hirntumorpa-
tienten

Prof. Dr. W. Séllner, Nirnberg
Podiums-Diskussion von Auditorium

und Referenten

Gebihr: 85 €

Der Kindernotfall — Kleiner Mensch — groe
Wirkung?!? 4e
Moderation: Dr. B. Sonnenschein, Nurnberg

13.30 bis 17.30 Uhr

Er6ffnung und BegrifRung

Dr. B. Sonnenschein, Nurnberg

Die schwierigsten Notfalle im Sauglings- und
Kindesalter

Dr. B. Sonnenschein, Nirnberg

Das verletzte Kind: Damit das Trauma nicht
zum Drama wird

Dr. T. Mika, Nurnberg

Sauglingsreanimation

Dr. B. Landsleitner, Nurnberg
Kinderreanimation

Dr. B. Landsleitner, Nurnberg
Podiums-Diskussion von Auditorium

und Referenten

Gebuhr: 85 €

Workshops
Freitag, 7. Dezember 2012

Interaktiver Workshop Physikalische Medi-
zin: Ubungsanleitungen zu typischen neu-
en und bewahrten Behandlungsmethoden

Workshop I: Physikalische Medizin 3e
Moderation: Prof. Dr. H. Hirschfelder, NUrnberg

9.00 bis 11.00 Uhr

Neues und Bewahrtes mit Demonstrationen
und Selbsterfahrung

Themen: Segmentale Stabilisation HWS und
LWS, Funktionstape im taglichen Einsatz, Sling
Exercise Therapie (SET), Atemtherapie, Ein-
satz des Hivamat

Mitarbeiter aus Klinik und Institut fir PMR,
Klinikum Ndrnberg

Maoglichkeit zur Vertiefung und Diskussion mit
Referenten, Auskiinfte Uber Verordnungsmog-
lichkeiten (Arzte fiir PMR der Abteilung),
Plakatausstellung

Gebuhr: 85 €

Interaktiver Workshop Physikalische Medi-
zin: Ubungsanleitungen zu typischen neu-
en und bewdhrten Behandlungsmethoden

Workshop II: Rehabilitation 3e
Moderation: Prof. Dr. H. Hirschfelder, Nurnberg

11.30 bis 13.30 Uhr

Neues und Bewahrtes mit Demonstrationen und
Selbsterfahrung

Themen:

Ergotherapie: Perfetti, Gleichgewichts-
Sensibilitatsparcour

Logopadie: Vocastim Therapie, Videorhinola-
ryngoskopie bei Schluckstérung

Reha-Pflege: Wahrnehmungstraining im Rah-
men der Frihrehabilitation im Akutkrankenhaus
Mitarbeiter aus Klinik und Institut fir PMR,
Klinikum Narnberg

Maoglichkeit zur Vertiefung und Diskussion mit
Referenten, Auskiinfte Uber Verordnungsmog-
lichkeiten (Arzte fiir PMR der Abteilung),
Plakatausstellung

und

Gebuhr: 85 €

Refresher-Kurs fiir hausarztlicher Sonogra-
phie: Tipps und Tricks zur Untersuchungs-
technik 4e

9.00 bis 12.00 Uhr oder 14.00 bis 17.00 Uhr
Eréffnung

Dr. M. Kaplan, Minchen

Organisation

Dr. P. Banholzer, Miinchen

J. Banholzer, Minchen

Dr. H. Worlicek, Regensburg

Kurze theoretische Einflhrung zur Sonoana-
tomie und Untersuchungstechnik anhand von
Leitstrukturen. Schwerpunkt ist der normale
Untersuchungsgang. Pathologische Befunde
werden lediglich exemplarisch in Abgrenzung
zu Normalbefunden besprochen. Demonstra-
tion und Diskussion eines normalen Untersu-
chungsgangs mit Beamer-Projektion. Gleich-
zeitig kénnen die Teilnehmer an drei weiteren
Geraten unter Anleitung von Supervisoren den
Untersuchungsgang selbst nachvollziehen.
Gezieltes Aufsuchen und vollstandiges Durch-
mustern der Organe mit Hilfe von Leitstruk-
turen. Tipps und Tricks, Untersuchungshinder-
nisse und ,Problemzonen®.

Gebuhr: 85 €
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Effektive Arzt-Patienten-Kommunikation 6 e
Moderation: Dr. T. Bretting, Nirnberg

13.30 bis 17.10 Uhr

Begrufung, Einfihrung, Erwartung der Teil-
nehmer

Dr. T. Bretting, Nlrnberg

Man kann nicht nicht kommunizieren oder
ALLES ist Kommunikation

Dr. T. Bretting, NuUrnberg

Rollenspiel |

Teilnehmer

Grundlagen der Kommunikation | — Kommunika-
tionsmodelle: ,Jede Nachricht hat vier Ebenen®
Dr. T. Bretting, Nlrnberg

Rollenspiel Il

Teilnehmer

Grundlagen der Kommunikation Il — Kommuni-
kationsmodelle: Transaktionsanalyse — Uber-
tragung und Gegenubertragung

Dr. T. Bretting, Nlrnberg

Grundlagen der Kommunikation Ill

Nonverbale Kommunikation

Die Kraft der Sprache

Der Arzt als Arznei

Dr. T. Bretting, NuUrnberg

Diskussion, Lernerfolgskontrolle

Dr. T. Bretting, NuUrnberg

Gebduhr: 85 €

Hospitation in der Notaufnahme 5e
Moderation: Prof. Dr. M. Christ, A. Achterberg,
beide Nirnberg

13.30 bis 17.00 Uhr

Er6ffnung und Begriiung,

Simulation im Wechsel

FGhrung durch ZNA

Prof. Dr. M. Christ, Nirnberg

Intubation des kritisch Kranken (Simulation)
und Fuhrung durch die Notaufnahme und in-
ternistische Intensivstation Klinikum Nurnberg
Nord (Teil | + 1)

M. Huber, M. Kampka, F. Rubin, Dr. K. Schwai-
ger, alle Nurnberg

Gebduhr: 85 €

Mega-Code-Training 3e
Tutor: Dr. M. Galle, Minchen

9.00 bis 11.00 Uhr oder 13.00 bis 15.00 Uhr
oder 15.30 bis 17.30 Uhr

Fur Arztinnen und Arzte, auch Rettungsdienst-
personal sowie Praxisteams. Sofern Teams ein
Training gemeinsam wuiinschen, wird um ent-
sprechende Anmeldung gebeten.

Indikation und Durchfihrung der Reanima-
tion bei differenten Formen eines Kreislauf-
stillstandes sowie notéarztliche MaRnahmen
werden anhand von Fallbeispielen auf der Ba-
sis der aktuell glltigen Reanimationsempfeh-
lungen im Dreierteam gelbt und mit dem Tutor
besprochen.

Das Seminar hilft Wissen und Fertigkeiten auf-
zufrischen, Inhalte nach internationalen Stan-
dards zu vertiefen sowie die praktische Um-
setzung von Wiederbelebungsmallnahmen zu
trainieren.

Geblhr: 85 €
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Programm fiir Medizinische
Fachangestellte
Freitag, 7. Dezember 2012

Notfallmedizin in der Praxis
Moderation: K. Friedrich, Narnberg

9.00 bis 13.00 Uhr

Er6ffnung und BegriiBung

K. Friedrich, Nurnberg

Notfall in der Praxis

K. Friedrich, Nurnberg

Notfallkoffer (Demonstration)

Dr. M. Brandt, Lindau

Theoretische Einfihrung in Basismanahmen
Dr. M. Brandt, Lindau
Basismalinahmen (Praxis) in Gruppen
Dr. M. Brandt, Lindau

K. Friedrich, NUrnberg
Zusammenfassung und Ausblick

Dr. M. Brandt, Lindau

K. Friedrich, Nurnberg

Gebuhr: 55 €

Diabetespatient in der Hausarztpraxis
Moderation: K. Lauschmann, Pleiskirchen

13.30 bis 17.30 Uhr

Er6ffnung und BegriRung

Dr. G. Quitterer, Eggenfelden
Findrisk-Fragebogen, Ziele der Diabetesbe-
handlung

K. Lauschmann, Pleiskirchen
Diagnosestellung, Bestimmung des GefaRrisi-
kos

K. Lauschmann, Pleiskirchen

Fallbesprechung, Ernahrung, Bewegung, Rau-
chen

K. Lauschmann, Pleiskirchen

RR-Kontrolle, FuBuntersuchung

K. Lauschmann, Pleiskirchen
Podiums-Diskussion von Auditorium

und Referentin

Gebuhr: 55 €

Seminare
Samstag, 8. Dezember 2012

Aktuelles aus der Neurologie - fiir die
Praxis de
Moderation: Prof. Dr. Dipl.-Psych F. Erbguth,
Dr. W. Dietrich, beide Nurnberg

9.00 bis 13.00 Uhr

Er6ffnung und BegriRung

Prof. Dr. Dipl.-Psych. F. Erbguth, Nurnberg
Aktuelle praxisrelevante Studien aus der Neu-
rologie — Teil 1: Schlaganfall, Parkinson, Multi-
ple Sklerose

Prof. Dr. Dipl.-Psych. F. Erbguth, Nurnberg
Aktuelle praxisrelevante Studien aus der Neu-
rologie — Teil 2: Epilepsie, Demenz, Borreliose,
Schmerz

Prof. Dr. Dipl.-Psych. F. Erbguth, Nurnberg

Die Rolle der neuen oralen Antikoagulantien in
der Schlaganfall-Pravention

Dr. M. Nickel, Nirnberg

Notfall: Epileptischer Anfall und Status epilep-
ticus

Dr. W. Dietrich, Nurnberg

Praktische Differenzialdiagnose des Schwindels
Dr. C. Bohm, Nirnberg

Wann ist ein Kopfschmerz harmlos — wann
Symptom einer gefahrlichen Erkrankung?

Dr. R. Lange, Nirnberg

Podiums-Diskussion von Auditorium

und Referenten

Gebihr: 85 €

Der Kreuzschmerz - Via dolorosa des
modernen Menschen? 4e
Moderation: Prof. Dr. H. Hirschfelder, Prof. Dr.
H. Steiner, beide Nurnberg

9.00 bis 13.00 Uhr

Er6ffnung und Begriiung

Wem nutzt die Nationale Versorgungsleitlinie?
Prof. Dr. H. Hirschfelder, Nirnberg
Therapieansatze in der physikalischen Medizin
Dr. A. Korte, Prof. Dr. H. Hirschfelder, beide
Nurnberg

Kreuzschmerz — wann hilft der Schmerzthera-
peut?

Dr. S. Eder, Nurnberg

Neurologische Differenzialdiagnostik
Kreuzschmerz

Dr. B. Schmid, Nirnberg

Zum Stellenwert der operativen Orthopadie in
der Therapie des lumbalen Schmerzsyndroms
PD Dr. H. Bail, Nirnberg

Gibt es eine neurochirurgische Therapie beim
Kreuzschmerz?

C. Rudinger, Nurnberg

Psyche, Soma, Soziales — wer sitzt mir im
Kreuz?

Prof. Dr. W. Séllner, Nurnberg
Podiums-Diskussion von Auditorium

und Referenten

beim

Gebuhr: 85 €

Herzinsuffizienz 4e
Moderation: Prof. Dr. S. Achenbach, Erlangen
Prof. Dr. M. Pauschinger, Nurnberg

9.00 bis 13.00 Uhr

Er6ffnung und BegriiRung

Prof. Dr. M. Pauschinger, Nurnberg

Diagnostik bei Herzinsuffizienz — Reichen Bio-
marker aus?

Prof. Dr. M. Pauschinger, Nlrnberg

Bildgebung bei Herzinsuffizienz — Wann? Was?
Prof. Dr. S. Achenbach, Erlangen
Herzfrequenzkontrolle bei Herzinsuffizienz —
Was sollte bedacht werden?

Prof. Dr. R. Schwinger, Weiden

Ischamische Kardiomyopathie — Wer muss re-
vaskularisiert werden?

Prof. Dr. W. v. Scheidt, Augsburg

Sekundare Mitralinsuffizienz bei schwerer
Herzinsuffizienz — Wann ist der MitraClip indi-
ziert?

Dr. J. Jessl, Nirnberg

Telemedizin bei Herz — Ist das wirklich die Zu-
kunft?

Prof. Dr. J. Brachmann, Coburg
Podiums-Diskussion von Auditorium

und Referenten

Geblhr: 85 €
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Chronische Erschopfung und
Tagesmiidigkeit 8e
Moderation: Dr. Dr. G. Niklewski, Nirnberg

9.00 bis 17.00 Uhr

Er6ffnung und BegrifRRung

Dr. Dr. G. Niklewski, Nurnberg

Ist Erschépfung eine Neuheit?

Dr. Dr. G. Niklewski, Nurnberg
Berufsbezogene Erschdpfungsumstinde -
Burnout oder Depression?

Dr. J. Acker, Nurnberg

Tagesmudigkeit — Differenzialdiagnosen aus
psychiatrischer Sicht

Prof. Dr. T. Pollméacher, Ingolstadt

Pravention von Schlafstérungen und Tagesmu-
digkeit bei Tatigkeiten im Schichtdienst

Prof. Dr. K. Richter, Nirnberg

Tumor — Fatigue oder Depression?

Dr. I. Fischer, Nirnberg

Tagesmudigkeit — die internistische Sicht

Dr. R. Leistner, Bamberg
Sinnvolle Stufendiagnostik bei
Erschépfung

N. N.

chronischer

Podiums-Diskussion von Auditorium
und Referenten

Gebihr: 125 €

Dermatoonkologie 8e
Moderation: Prof. Dr. E. Schultz, Nirnberg

9.00 bis 17.00 Uhr

Er6ffnung und BegrifRRung

Prof. Dr. E. Schultz, Nirnberg
Auflichtmikroskopische Beurteilung von Haut-
tumoren

Prof. Dr. W. Stolz, Miinchen

Modernes Management der aktinischen Pra-
kanzerose und des Plattenepithelkarzinoms
der Haut

Prof. Dr. C. Berking, Miinchen

Diagnostik und Therapie des malignen Mela-
noms

Dr. D. Debus, Nirnberg

Immuntherapie des malignen Melanoms

Prof. Dr. G. Schuler, Erlangen

Zielgerichtete Therapie von Hauttumoren

Prof. Dr. E. Schultz, Nirnberg

Kutane Nebenwirkungen in der antitumoralen
Systemtherapie

Prof. Dr. C. Hafner, Regensburg

Aktuelles zur Pathogenese und Therapie des
Merkelzellkarzinoms

Dr. A. Gesierich, Wiirzburg
Podiums-Diskussion von Auditorium

und Referenten

Geblihr: 125 €

Der geriatrische Patient in der
Hausarztpraxis Te
Moderation: Dr. E. Engelmayr, Réttenbach

9.00 bis 16.30 Uhr

Eréffnung und BegrifRung

Dr. E. Engelmayr, Réttenbach

Der Sturzpatient in der hausarztlichen Praxis
Dr. G. Quitterer, Eggenfelden

Menschen mit Demenz in der Hausarztpraxis
Dipl.-Psych. C. Schrenk, Freising
Arzneimittelwechselwirkungen im Alter

N.N.

Entscheidungen am Lebensende - medizi-
nisch, ethisch, rechtlich
Dr. B. Hoffmann, Erlangen

Geblihr: 125 €

Update Notfall-Akutmedizin 8e
Moderation: Prof. Dr. M. Christ, Nirnberg
PD Dr. H. Dormann, Firth

9.00 bis 17.15 Uhr

Eréffnung und BegrifRRung

Prof. Dr. M. Christ, Nirnberg

PD Dr. H. Dormann, Furth

Der Patient mit Synkope in der Notaufnahme
Prof. Dr. M. Christ, Nirnberg

Akutes Koronarsyndrom

Dr. B. Fraiture, Nurnberg

Angio6dem und allergische Reaktion

Prof. Dr. E. Schultz, Nirnberg

Management: Brauchen wir eine interdiszipli-
nare Notaufnahme?

Dr. M. Siess, Géttingen

Notfallmedizinische Diagnostik und Therapie
der Infektexazerbation bei COPD

Dr. M. Wagner, Nirnberg

Ambulant erworbene Pneumonie — Was muss
ich wissen?

PD Dr. R. Strauf3, Erlangen

Polymedikation — wann ist es zu viel?

PD Dr. H. Dormann, Firth

Intoxikation und Vergiftung — Was gibt es
Neues?

Dr. H.-J. Heppner, Nirnberg

Gebuhr: 125 €

Strahlenschutzkurs
Aktualisierung nach R6V 9e
Moderation: Dr. M. Wucherer, Niirnberg

9.00 bis 17.10 Uhr

Er6ffnung und BegrifRung

Dr. M. Wucherer, Niirnberg

Teil 1: Nationales und internationales Strahlen-
schutzrecht

Dr. M. Wucherer, Nirnberg

Neues aus der Strahlenbiologie

Dr. M. Wucherer, Nirnberg

Teil 2: Neues und Wichtiges von R&V und
StrISchV

Dr. M. Wucherer, Niirnberg

Indikation radiologischer Untersuchungen -
Leitlinien

Prof. Dr. Dr. R. Loose, Nirnberg

Teil 3: Praktische Konsequenzen und Forde-
rung aus Fukushima fur das medizinische Hil-
feleistungssystem in Deutschland

Dr. rer. nat. W. Weiss, Neuherberg

Vom Roéntgenfilm zum digitalen Detektor

Dr. M. Wucherer, Nirnberg

Teil 4: Strahlenschutz des Personals

Prof. Dr. R. Ringler, Weiden

CT: Strahlenexposition und Bildqualitat

Prof. Dr. R. Ringler, Weiden

Diskussion

Prof. Dr. R. Ringler, Weiden

Prifung

Prof. Dr. R. Ringler, Weiden

Gebuhr: 125 €

Herzrhythmusstorungen 4e
Moderation: Dr. K. Géhl, Nurnberg

13.30 bis 17.30 Uhr

Er6ffnung und BegrifRung

Dr. K. Géhl, Nurnberg

Patienten mit implantierten Herzschrittmachern
und ICD — was ist im Verlauf wichtig?

Dr. V. Schibgilla, Ebermannstadt

Neue Antikoagulantien bei Vorhofflimmern — fir
welche Patienten?

Dr. D. Bastian, Nirnberg
Resynchronisationstherapie bei Herzinsuffizi-
enz — wer profitiert?

Dr. M. Arnold, Erlangen

Ablation von Vorhofflimmern — wann sinnvoll?
Dr. K. Gohl, Nirnberg

Podiums-Diskussion von Auditorium

und Referenten

Geblhr: 85 €

Onkologie/Rheumatologie/Hamostaseolo-
gie/Hamatologie: Neues und Bewaihrtes in
Diagnose und Therapie 4e
Moderation: Prof. Dr. M. Wilhelm, Nirnberg

13.30 bis 17.30 Uhr

Er6ffnung und BegriiBung

Prof. Dr. M. Wilhelm, Niirnberg

Onkologie: Stellenwert der Komplementarme-
dizin

Dr. M. Horneber, Nirnberg

Rheumatologie: Neue Behandlungsoptionen
Dr. M. Bauerle, Nirnberg

Hamostaseologie: Neue orale Antikoagulantien
Dr. R. Sebiger, Nirnberg

Hamatologie: Neue Medikamente und neue
Wege bei der Stammzellentransplantation

Dr. K. Wendelin, Nurnberg
Podiums-Diskussion von Auditorium

und Referenten

Geblhr: 85 €

Aus der Praxis fiir die Praxis: Griffige Ant-
worten auf haufige Fragen zur Therapie
muskuloskeletaler Schmerzen 40
Moderation: Dr. N. Mdiller, Zirndorf

Dr. H. Gaulrapp, Miinchen

13.30 bis 17.30 Uhr

Er6ffnung und BegrifRung

Dr. N. Miller, Zirndorf

Dr. H. Gaulrapp, Miinchen

Analgetika i. m.: lege artis?

Dr. N. Mller, Zirndorf

Dr. H. Gaulrapp, Miinchen
Insertionstendopathie — Indikation fir medika-
mentdse Therapie?

Dr. N. Mller, Zirndorf

Dr. H. Gaulrapp, Miinchen

Gefahrden Leitlinien polymorbide Schmerz-
Patienten?

Dr. N. Mller, Zirndorf

Weniger Nebenwirkungen und Interaktionen —
mehr Sicherheit in der Therapie muskuloske-
letaler Schmerzen (Intensiv-Kurs; Kasuistiken
erwiinscht!)

Dr. N. Miller, Zirndorf

Podiums-Diskussion von Auditorium und Refe-
renten

Geblhr: 85 €
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Workshops
Samstag, 8. Dezember 2012

Notfallmedizinischer Workshop 4e
Moderation: PD Dr. M. Reng, Kehlheim

9.00 bis 12.30 Uhr

Er6ffnung und BegriiBung

PD Dr. M. Reng, Kelheim

Der Notarzt als Partner beim Hausbesuch

PD Dr. M. Reng, Kelheim

Notfall in der Praxis: Was tun, bis der Notarzt
kommt?

K. Friedrich, NUrnberg

Neue Strukturen der Notfallrettung — Wissens-
wertes rund um den Notruf

Dr. R. Schua, Wirzburg

Notfallausriistung — Was gehort in die Tasche
fur den Hausbesuch?

Priv.-Doz. Dr. M. Reng, Kelheim
Notfallausristung — Was braucht man in der
Praxis?

K. Friedrich, Nlrnberg

Notfallausriistung — Was bringen die Rettungs-
mittel mit?

Dr. R. Schua, Wiirzburg

Podiumsdiskussion von Auditorium

und Referenten

Geblhr: 85 €

Arztlicher Leiter Rettungsdienst — ALRD
Workshop
Moderation: Dr. M. Bayeff-Filloff, Rosenheim

9.00 bis 13.00 Uhr

Aktuelle Themen

Methodisches
Personlich-fachlicher Austausch

Die Workshop-Details entnehmen Sie bitte
der Online-Veroffentlichung auf der Veranstal-
tungshomepage unter http://bfk.blaek.de

Effektive Arzt-Patienten-Kommunikation 6 e
Moderation: Dr. T. Bretting, Nurnberg

13.30 bis 17.10 Uhr

Begrufung, Einfihrung, Erwartung der Teil-
nehmer

Dr. T. Bretting, Nirnberg

Man kann nicht nicht kommunizieren oder
ALLES ist Kommunikation

Dr. T. Bretting, Nurnberg

Rollenspiel |

Teilnehmer

Grundlagen der Kommunikation | — Kommunika-
tionsmodelle: ,Jede Nachricht hat vier Ebenen*®
Dr. T. Bretting, Nirnberg

A SOS
AR KINDERDORF

In Deutschland und der Welt

yelehe Kinder leben

5 o)

eigentlich i €l

Rollenspiel Il

Teilnehmer

Grundlagen der Kommunikation Il — Kommuni-
kationsmodelle: Transaktionsanalyse — Uber-
tragung und Gegenubertragung

Dr. T. Bretting, Nirnberg

Grundlagen der Kommunikation Ill — Nonver-
bale Kommunikation — Die Kraft der Sprache —
Der Arzt als Arznei

Dr. T. Bretting, Nirnberg

Diskussion, Lernerfolgskontrolle

Dr. T. Bretting, Nirnberg

Geblhr: 85 €

Programm fiir Medizinische
Fachangestellte
Samstag, 8. Dezember 2012

Strahlenschutzkurs (Aktualisierung nach R6V)
Moderation: Dr. M. Wucherer, Nirnberg

9.00 bis 17.10 Uhr

Er6ffnung und Begriiung

Dr. M. Wucherer, Nirnberg

Teil 1:

Nationales und internationales Strahlenschutz-
recht

Dr. M. Wucherer, Nirnberg

Neues aus der Strahlenbiologie

Dr. M. Wucherer, Nirnberg

Teil 2:

Neues und Wichtiges von R6V und StrISchV
Dr. M. Wucherer, Nurnberg

Indikation radiologischer Untersuchungen -
Leitlinien

Prof. Dr. Dr. R. Loose, Nirnberg

Teil 3:

Praktische Konsequenzen und Forderungen
aus Fukushima fir das medizinische Hilfelei-
stungssystem in Deutschland

Dr. rer. nat. W. Weiss, Neuherberg

Vom Réntgenfilm zum digitalen Detektor

Dr. M. Wucherer, Nurnberg

Teil 4:

Strahlenschutz des Personals

Prof. Dr. R. Ringler, Weiden

CT: Strahlenexposition und Bildqualitat

Prof. Dr. R. Ringler, Weiden

Diskussion

Prof. Dr. R. Ringler, Weiden

Prifung

Prof. Dr. R. Ringler, Weiden

Gebihr: 85 €

Biirgerforum
8. Dezember 2012

Fur Patienten, Angehdrige und Interessierte

,Das geht ans Herz — Wie verhindere ich
(m)einen Herzinfarkt, damit ich nicht zum Pfle-
gefall werde?*

Moderation: W. Buchberger, BR Minchen

Ort: Presseclub Nirnberg, Gewerbemuseums-
platz 2

10.00 bis 13.00 Uhr

Er6ffnung und Begriiung

Dr. M. Kaplan, Miinchen

Dr. H. Lux, Miinchen/Nirnberg

Prof. Dr. M. Pauschinger, Nirnberg

Dr. Dr. G. Niklewski, Nirnberg

Der Herznotfalll So kénnen auch Angehérige
helfen

Dr. H. Lux, Miinchen/Nirnberg

Hier spricht der Hausarzt: Bewegendes und
Hilfreiches aus Sprechstunde und Hausbesuch
Dr. M. Kaplan, Minchen

Live — ,Das Gesundheitsgesprach® mit

Dr. Marianne Koch und Werner Buchberger
(BR)

Diskussion von Auditorium und Referenten

Im Rahmen dieses Biirgerforums kann am
Samstag, 8. Dezember 2012 von 11.00 bis
18.00 Uhr ein begehbares Herzmodell in der
glasernen Kassenhalle (Lavazza Bar) des
CINESITTA Kinos, Gewerbemuseumsplatz 3,
Nurnberg, besichtigt werden.

Alle Interessenten sind herzlich zur Besichti-
gung eingeladen.

Eintritt frei!

Weitere Informationen:

Bayerische Landesarztekammer, Ingrid Ott,
Tel. 089 4147-457 oder -126, oder Sybille Rys-
ka, Tel. 089 4147-209 oder -141, Fax 089 4147-
831, Mihlbaurstr. 16, 81677 Minchen, E-Mail:
bfk@blaek.de, Internet: http://bfk.blaek.de

nem SOS—Kinderdor{’ D
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Aktuelle Seminare der Bayerischen Landesarztekammer

Termine Thema/Veranstaltungsleiter

Arztliche Fihrung

22. bis 27.10.2012  Arztliche Fiihrung entsprechend dem  22./23.10. — Arztehaus
Bayern, Muhlbaurstr. 16,

80 e Curriculum Arztliche Fiihrung (2007)
Néheres siehe VL: Dr. J. W. Weidringer

Seite 386

712.2012 BS 304

6e 1. Forum ,Arztliche Fiihrung*

Néheres siehe
Seite 386

VL: Dr. J. W. Weidringer

Allgemeinmedizin

28./29.7.2012 Kompaktkurs Allgemeinmedizin —

20 e 80-Stunden-Seminar (Psychosoma-
Néheres siehe tische Grundversorgung) im Rahmen
Seite 387 der 5-jahrigen Weiterbildung Allge-
meinmedizin — Teil 1: Theoriesemi-
nare (20 Stunden)
VL: Dr. J. W. Weidringer
21./22.9. und Kompaktkurs Allgemeinmedizin —
26./27.10.2012 80-Stunden-Seminar (Psychosoma-
21.9.-5e tische Grundversorgung) im Rahmen
13.00 bis 17.30 Uhr  der 5-jahrigen Weiterbildung Allge-
22.9.-10 e meinmedizin — Teil 3: Verbale Inter-
8.00 bis 16.30 Uhr  ventionstechniken (30 Stunden)
26.10. -5 e VL: Dr. J. W. Weidringer
13.00 bis 17.00 Uhr
27.10.—-10 e

8.00 bis 17.00 Uhr
Néheres siehe
Seite 387

Ausbilderkurse

10.11.2012 Ausbilderkurs fiir Arzte, die Medi-
9.30 bis 16.00 Uhr  zinische Fachangestellte ausbilden
8e (wollen)

VL: A. Wedemann

Gendiagnostik

6.10.2012 Refresher-Manahme mit Wissens-
Te kontrolle zur fachgebundenen gene-
tischen Beratung
VL: Dr. J. W. Weidringer

Veranstaltungsort

81677 Miinchen

24.-27.10. — Parkhotel

Bayersoien, Am Kur-
park 1, 82435 Bad
Bayersoien

NirnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Nurnberg

Arztehaus Bayern,
Miuhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

Arztehaus Bayern,
Muhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

KVB-Bezirksstelle
Schwaben,
Frohsinnstr. 2,
86150 Augsburg

Arztehaus Bayern,
Mdihlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

Veranstalter/Auskunft/Anmeldung/Gebuhr

Bayerische Landesarztekammer, Andrea Lutz, Tel. 089
4147-288 oder -141, oder Ingrid Ott, Tel. 089 4147-457
oder -141, Fax 089 4147-831, Mihlbaurstr. 16,

81677 Munchen, E-Mail: qualitaetsmanagement@blaek.
de, Online-Anmeldung tiber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 1.950 €

Bayerische Landesarztekammer, Ingrid Ott, Mihlbaur-
str. 16, 81677 Minchen, Tel. 089 4147-457 oder -141, Fax
089 4147-831, E-Mail: qualitaetsmanagement@blaek.de,
Online-Anmeldung tiber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 120 €

Bayerische Landesarztekammer, Marion Meixner,
Miuhlbaurstr. 16, 81677 Mlinchen, Tel. 089 4147-461 oder
-121, Fax 089 4147-831, E-Mail: allgemeinarztkurse@
blaek.de, Online-Anmeldung tiber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 300 €

Bayerische Landesarztekammer, Marion Meixner,
Mduhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, Tel. 089 4147-461 oder
-121, Fax 089 4147-831, E-Mail: allgemeinarztkurse@
blaek.de, Online-Anmeldung liber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 400 €

Bayerische Landesarztekammer, Medizinische
Assistenzberufe, Christine Krligel, Mihlbaurstr. 16,
81677 Munchen, Tel. 089 4147-270, Fax 089 4147-218,
E-Mail: medassistenz@blaek.de

Bayerische Landesarztekammer, Kathleen Schrimpf,

Tel. 089 4147-458 oder -194, oder Sarah Goertz,

Tel. 089 4147-755, Fax 089 4147-831, Mihlbaurstr. 16,
81677 Munchen, E-Mail: wissenskontrolle-gendg@blaek.
de, Online-Anmeldung Gber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 50 €
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Termine Thema/Veranstaltungsleiter
6.10.2012 Wissenskontrolle zur fachgebun-
denen genetischen Beratung
VL: Dr. J. W. Weidringer
8.12.2012 BS 309
7e Refresher-Malinahme mit Wissens-
kontrolle zur fachgebundenen gene-
tischen Beratung
VL: Dr. J. W. Weidringer
8.12.2012 Wissenskontrolle zur fachgebun-
denen genetischen Beratung
VL: Dr. J. W. Weidringer
Hygiene

7./8.12.2012 und
18./19.1.2013

BS 302
Hygienebeauftragter Arzt/Hygiene-

40 o beauftragte Arztin

Néheres siehe VL: Dr. J. W. Weidringer

Seite 388

8.12.2012 OFF 503

S5e Hygiene: Ein Mitmach-Thema in

Klinik und Praxis
VL: Dr. J. W. Weidringer

Néheres siehe
Seite 388

Medizinethik

11. bis 13.10.2012 Medizinethik entsprechend dem

40 o Curriculum Medizinethik (2011)
Néheres siehe VL: Dr. J. W. Weidringer
Seite 388 f.

Notfallmedizin

15. bis 22.9.2012 Arztlicher Leiter Rettungsdienst:

80 e Modul IV von VII
Néheres siehe VL: Dr. J. W. Weidringer
Seite 389 1.
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Veranstaltungsort

Arztehaus Bayern,
Miuhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

NurnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Niirnberg

NurnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Niirnberg

7./8.12.: NurnbergCon-
vention Center West,
Messezentrum,

90471 Niirnberg
18./19.1.: Klinikum
Nurnberg Nord, Prof.-
Ernst-Nathan-Str. 1,
90419 Niirnberg

NurnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Niirnberg

Arztehaus Bayern,
Muhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

15. bis 18.9. — Arzte-
haus Bayern, Muhl-
baurstr. 16,

81677 Miinchen

19. bis 22.9. — Park-
hotel Bayersoien, Am
Kurpark 1, 82435 Bad
Bayersoien

Veranstalter/Auskunft/Anmeldung/Gebihr

Bayerische Landesarztekammer, Kathleen Schrimpf,

Tel. 089 4147-458 oder -194, oder Sarah Goertz,

Tel. 089 4147-755, Fax 089 4147-831, Mihlbaurstr. 16,
81677 Minchen, E-Mail: wissenskontrolle-gendg@blaek.
de, Online-Anmeldung Uber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, Teilnahme kostenfrei

Bayerische Landesarztekammer, Kathleen Schrimpf,

Tel. 089 4147-458 oder -194, oder Sarah Goertz,

Tel. 089 4147-755, Fax 089 4147-831, Mihlbaurstr. 16,
81677 Minchen, E-Mail: wissenskontrolle-gendg@blaek.
de, Online-Anmeldung Gber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 50 €

Bayerische Landesarztekammer, Kathleen Schrimpf,

Tel. 089 4147-458 oder -194, oder Sarah Goertz,

Tel. 089 4147-755, Fax 089 4147-831, Mihlbaurstr. 16,
81677 Munchen, E-Mail: wissenskontrolle-gendg@blaek.
de, Online-Anmeldung Gber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, Teilnahme kostenfrei

Bayerische Landesarztekammer, Kathleen Schrimpf,

Tel. 089 4147-458 oder -121, oder Sarah Goertz,

Tel. 089 4147-755, Fax 089 4147-831, Muhlbaurstr. 16,
81677 Minchen, E-Mail: hygienequalifizierung@blaek.de,
Online-Anmeldung Giber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 650 €

Bayerische Landesarztekammer, Kathleen Schrimpf,

Tel. 089 4147-458 oder -121, oder Sarah Goertz,

Tel. 089 4147-755, Fax 089 4147-831, Mihlbaurstr. 16,
81677 Minchen, E-Mail: hygienequalifizierung@blaek.de,
Online-Anmeldung Giber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, Teilnahme kostenfrei

Bayerische Landesarztekammer, Marion Meixner, Tel.
089 4147-461 oder -121, oder Kathleen Schrimpf, Tel. 089
4147-458, oder -121, Fax 089 4147-831, Mihlbaurstr. 16,
81677 Munchen, E-Mail: seminare@blaek.de, Online-An-
meldung Uber www.blaek.de/online/fortbildungskalender,
850 €

Bayerische Landesarztekammer, Andrea Lutz, Tel. 089
4147-288 oder -141, oder Anneliese Konzack, Tel. 089
4147-499 oder -141, Fax 089 4147-831, Muhlbaurstr. 16,
81677 Minchen, E-Mail: aelrd@blaek.de, Online-Anmel-
dung Giber www.blaek.de/online/fortbildungskalender,
1.800 €



Fortbildung -

Termine

28./29.9.2012
16 o

Néheres siehe
Seite 386

20. bis 27.10.2012
80 e

Néheres siehe
Seite 389 f.

10. bis 17.11.2012
120 o

Néheres siehe
Seite 386

23./24.11.2012
16 o

Néheres siehe
Seite 386

8.12.2012

10 o

Néheres siehe
Seite 387

Thema/Veranstaltungsleiter

Arztlicher Leiter Rettungsdienst:
Modul V von VII
VL: Dr. J. W. Weidringer

Kompaktkurs Notfallmedizin
Stufen A bis D
VL: Dr. J. W. Weidringer

Arztlicher Leiter Rettungsdienst:
Modul Il und Il von VII
VL: Dr. J. W. Weidringer

Arztlicher Leiter Rettungsdienst:
Modul VI von VII
VL: Dr. J. W. Weidringer

BS 308

Aufbauseminar fur Leitende Notarz-
tinnen/Leitende Notarzte ,Strahlen-
unfall”

VL: Dr. J. W. Weidringer

Qualitatsmanagement

15. bis 22.9.2012
80 e

Néheres siehe
Seite 390

10. bis 17.11.2012
120 o

Néheres siehe
Seite 390

21. bis 24.11.2012
56 e

Néheres siehe
Seite 390 1.

Seminar Qualitdtsmanagement
Modul Il von Il (entsprechend dem
Curriculum Arztliches Qualitats-
management 2007)

VL: Dr. J. W. Weidringer

Seminar Qualitatsmanagement
Modul | und Il von IlI (entsprechend
dem Curriculum Arztliches Qualitats-
management 2007)

VL: Dr. J. W. Weidringer

Patientensicherheit — Risikomanage-
ment: Umgang mit Fehlern in Klinik
und Praxis

VL: Dr. J. W. Weidringer

Veranstaltungsort

Arztehaus Bayern,
Mduhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

Kongresshaus,
Richard-Srau3-Platz 1,
82467 Garmisch-
Partenkirchen

Arztehaus Bayern,
Muhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

Arztehaus Bayern,
Mdahlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

NirnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Nurnberg

15. bis 18.9. — Arzte-
haus Bayern, Muhl-
baurstr. 16, 81677
Miinchen

19. bis 22.9. — Park-
hotel Bayersoien, Am
Kurpark 1, 82435 Bad
Bayersoien

Arztehaus Bayern,
Mduhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

Arztehaus Bayern,
Muhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

Veranstalter/Auskunft/Anmeldung/Gebuhr

Bayerische Landesarztekammer, Andrea Lutz, Tel. 089
4147-288 oder -141, oder Anneliese Konzack, Tel. 089
4147-499 oder -141, oder Jana Sommer, Tel. 089 4147-
416, Fax 089 4147-831, Muhlbaurstr. 16, 81677 Min-
chen, E-Mail: aelrd@blaek.de, Online-Anmeldung tber
www.blaek.de/online/fortbildungskalender, 700 €

Bayerische Landesarztekammer, Marlen Begic, Muhl-
baurstr. 16, 81677 Minchen, Tel. 089 4147-337 oder
-121, Fax 089 4147-831, E-Mail: notarztkurse@blaek.de,
Online-Anmeldung iber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 610 €

Bayerische Landesarztekammer, Andrea Lutz, Tel. 089
4147-288 oder -141, oder Jana Sommer, Tel. 089 4147-
416 oder -141, Fax 089 4147-831, Muhlbaurstr. 16, 81677
Munchen, E-Mail: aelrd@blaek.de, Online-Anmeldung
Uber www.blaek.de/online/fortbildungskalender, 1.700 €

Bayerische Landesarztekammer, Andrea Lutz, Tel. 089
4147-288 oder -141, oder Anneliese Konzack, Tel. 089
4147-499 oder -141, oder Jana Sommer, Tel. 089 4147-
416 oder -141, Fax 089 4147-831, Muhlbaurstr. 16, 81677
Munchen, E-Mail: aelrd@blaek.de, Online-Anmeldung
Uber www.blaek.de/online/fortbildungskalender, 700 €

Bayerische Landesarzekammer, Sybille Ryska, Muhlbaur-
str. 16, 81677 Minchen, Tel. 089 4147-209 oder -141, Fax
089 4147-831, E-Mail: Lna@blaek.de, Anmeldung tber
www.blaek.de/online/fortbildungskalender, 175 €

Bayerische Landesarztekammer, Andrea Lutz,

Tel. 089 4147-288 oder -141, oder Anneliese Konzack,
Tel. 089 4147-499 oder -141, Fax 089 4147-831,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, E-Mail:
qualitaetsmanagement@blaek.de, Online-Anmeldung
Uber www.blaek.de/online/fortbildungskalender, 1.800 €

Bayerische Landesarztekammer, Andrea Lutz,

Tel. 089 4147-288 oder -141, oder Jana Sommer,

Tel. 089 4147-416 oder -141, Fax 089 4147-831,
Miuhlbaurstr. 16, 81677 Miinchen, E-Mail:
qualitaetsmanagement@blaek.de, Online-Anmeldung
Uber www.blaek.de/online/fortbildungskalender, 1.600 €

Bayerische Landesarztekammer, Andrea Lutz,

Tel. 089 4147-288 oder -141, oder Anneliese Konzack,
Tel. 089 4147-499 oder -141, Fax 089 4147-831,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Minchen, E-Mail:
qualitaetsmanagement@blaek.de, Online-Anmeldung
Uber www.blaek.de/online/fortbildungskalender, 850 €
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- Fortbildung

Termine Thema/Veranstaltungsleiter
7.12.2012 BS 301
12 Tagesseminar QM-light: Anregungen
Néheres siehe fur eine angenehme und effiziente
Seite 390 Praxisfihrung

VL: Dr. J. W. Weidringer
8.12.2012 BS 305
8e 12. Forum ,Qualitdtsmanagement*
Néheres siehe VL: Dr. J. W. Weidringer
Seite 390
8.12.2012 BS 311
6e Forum ,Patientensicherheit"

Néheres siehe
Seite 391

VL: Dr. J. W. Weidringer

Schutzimpfungen

29.9.2012 Theorieseminar Schutzimpfungen
9.00 bis 18.30 Uhr  VL: Dr. J. W. Weidringer

8e

Néheres siehe

Seite 391 f.

Schwangerschaftsabbruch

24.11.2012 Medizinische und ethische Aspekte
9.00 bis 17.30 Uhr  des Schwangerschaftsabbruchs
8e VL: Dr. J. W. Weidringer

Néheres siehe

Seite 389

Strahlenschutz

8.12.2012 S 119

9e Strahlenschutzkurs

9.00 bis 17.10 Uhr ~ Aktualisierung R6V/StrISchV
Néheres siehe VL: Dr. M. Wucherer

Seite 373

8.12.2012

9.00 bis 17.10 Uhr
Néheres siehe
Seite 374

MFA 403
Strahlenschutzkurs

VL: Dr. M. Wucherer

Suchtmedizinische Grundversorgung

15.9.2012 Suchtmedizinische Grundversor-
10 ¢ gung: Baustein Il (Alkohol-, Tabak-
Néheres siehe abhangigkeit einschlieRlich motivie-
Seite 392 render Gesprachsfiuhrung)
VL: Dr. J. W. Weidringer
378 Bayerisches Arzteblatt 7-8/2012

Aktualisierung R6V/StrISchV fir MFA

Veranstaltungsort

NurnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Niirnberg

NurnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Niirnberg

NurnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Niirnberg

Arztehaus Bayern,
Muhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

Arztehaus Bayern,
Muhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

NurnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Niirnberg

NurnbergConvention
Center West
Messezentrum,
90471 Niirnberg

Arztehaus Bayern,
Muhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

Veranstalter/Auskunft/Anmeldung/Gebihr

Bayerische Landesarztekammer, Anneliese Konzack,
Miuhlbaurstr. 16, 81677 Miinchen, Tel. 089 4147-499 oder
-141, Fax 089 4147-831, E-Mail: qualitaetsmanagement
@blaek.de, Online-Anmeldung tber www.blaek.de/
online/fortbildungskalender, 175 €

Bayerische Landesarztekammer, Anneliese Konzack,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Minchen, Tel. 089 4147-499 oder
-141, Fax 089 4147-831, E-Mail: qualitaetsmanagement
@blaek.de, Online-Anmeldung tber www.blaek.de/
online/fortbildungskalender, 120 €

Bayerische Landesarztekammer, Anneliese Konzack,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, Tel. 089 4147-499 oder
-141, Fax 089 4147-831, E-Mail: qualitaetsmanagement
@blaek.de, Online-Anmeldung tber www.blaek.de/
online/fortbildungskalender, 120 €

Bayerische Landesarztekammer, Marion Meixner,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Miunchen, Tel. 089 4147-461 oder
-121, Fax 089 4147-831, E-Mail: seminare@blaek.de,
Online-Anmeldung Uber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 200 €

Bayerische Landesarztekammer, Marion Meixner,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, Tel. 089 4147-461 oder
-121, Fax 089 4147-831, E-Mail: seminare@blaek.de,
Online-Anmeldung Uber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 550 €

Bayerische Landesarzekammer, Sybille Ryska,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Minchen, Tel. 089 4147-209
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung Giber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 125 €

Bayerische Landesarzekammer, Sybille Ryska,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, Tel. 089 4147-209
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung Gber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 85 €

Bayerische Landesarztekammer, Marlen Begic, Muhl-
baurstr. 16, 81677 Minchen, Tel. 089 4147-337 oder
-121, Fax 089 4147-831, E-Mail: suchtmedizin@blaek.de,
Online-Anmeldung Gber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 150 €



Fortbildung -

Termine Thema/Veranstaltungsleiter
13.10.2012 Suchtmedizinische Grundversor-
10 ¢ gung: Baustein Il (Medikamenten-
Néheres siehe abhangigkeit einschlieRlich motivie-
Seite 392 render Gesprachsfiihrung)

VL: Dr. J. W. Weidringer
10.11.2012 Suchtmedizinische Grundversor-
10 e gung: Baustein IV (Gebrauch ille-
Néheres siehe galer Drogen)
Seite 392 VL: Dr. J. W. Weidringer
1.12.2012 Suchtmedizinische Grundversor-
10 ¢ gung: Baustein V (Motivierende
Néheres siehe Gesprachsfiihrung/Praktische Um-
Seite 392 setzung)

VL: Dr. J. W. Weidringer

Veranstaltungsort

Arztehaus Bayern,
Miuhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

Arztehaus Bayern,
Muhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

Arztehaus Bayern,
Mdahlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

Veranstalter/Auskunft/Anmeldung/Gebuhr

Bayerische Landesarztekammer, Marlen Begic, Muhl-
baurstr. 16, 81677 Miinchen, Tel. 089 4147-337 oder
-121, Fax 089 4147-831, E-Mail: suchtmedizin@blaek.de,
Online-Anmeldung iber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 150 €

Bayerische Landesarztekammer, Marlen Begic, Muhl-
baurstr. 16, 81677 Minchen, Tel. 089 4147-337 oder
-121, Fax 089 4147-831, E-Mail: suchtmedizin@blaek.de,
Online-Anmeldung tiber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 150 €

Bayerische Landesarztekammer, Marlen Begic, Muhl-
baurstr. 16, 81677 Minchen, Tel. 089 4147-337 oder
-121, Fax 089 4147-831, E-Mail: suchtmedizin@blaek.de,
Online-Anmeldung iber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 150 €

Transfusionsbeauftragter/Transfusionsverantwortlicher

9./10.11.2012 Erwerb der Qualifikation Trans-

16 fusionsbeauftragter sowie Trans-
Néheres siehe fusionsverantwortlicher
Seite 392 VL: Prof. Dr. R. Eckstein

Verkehrsmedizinische Qualifikation

16./17.11.2012 Verkehrsmedizinische Qualifikation —

16 o Verordnung Uber die Zulassung von

Néheres siehe Personen zum StralRenverkehr ge-

Seite 392 maf § 65 (Fahrerlaubnis-Verordnung)
VL: Dr. J. W. Weidringer

8.12.2012 BS 307

8e Verkehrsmedizinische Qualifikation

Néheres siehe — Refresher

Seite 393 VL: Dr. J. W. Weidringer

Interdisziplinar

18.10.2012 Tagesseminar ,Organspende fur
16 o Transplantationsbeauftragte®
Néheres siehe VL: Dr. J. W. Weidringer

Seite 390

Arvena Business
Hotel,

Am Wetterkreuz 7,
91054 Erlangen

Arztehaus Bayern,
Mdahlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

NirnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Nurnberg

Arztehaus Bayern,
Muhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

Bayerische Landesarztekammer in Zusammenarbeit mit
dem Universitatsklinikum Erlangen, Abteilung fur Trans-
fusionsmedizin und Hamostaseologie

Anmeldung: Bayerische Landesarztekammer,

Angelika Eschrich, Mihlbaurstr. 16, 81677 Miinchen,
Tel. 089 4147-248 oder -121, Fax 089 4147-280, E-Mail:
haemotherapie-richtlinie@blaek.de, Online-Anmeldung
Uber www.blaek.de/online/fortbildungskalender, 300 €

Bayerische Landesarztekammer, Marlen Begic,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Miinchen, Tel. 089 4147-337
oder -121, Fax 089 4147-831,

E-Mail: seminare@blaek.de, Online-Anmeldung

Uber www.blaek.de/online/fortbildungskalender, 450 €

Bayerische Landesarztekammer, Marlen Begic, Mihl-
baurstr. 16, 81677 Minchen, Tel. 089 4147-337 oder
-121, Fax 089 4147-831, E-Mail: seminare@blaek.de,
Online-Anmeldung tGber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 180 €

Bayerische Landesarztekammer in Zusammenarbeit mit
der Deutschen Stiftung Organtransplantation (DSO),
Andrea Lutz, Muhlbaurstr. 16, 81677 Minchen, Tel. 089
4147-288 oder -141, Fax 089 4147-831, E-Mail:
seminare@blaek.de, Online-Anmeldung Giber www.
blaek.de/online/fortbildungskalender. 100 €. Der regulare
Seminarpreis von 300 € wird von der DSO mit 200 €
gefordert. Dieser Férderbetrag der DSO steht Arztinnen
und Arzten zur Verfliigung, die bereits Transplantations-
beauftragte sind oder diese Tatigkeit kiinftig anstreben
sowie das Tagesseminar inklusive des E-Learning-Mo-
duls vollstandig absolviert haben.
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- Fortbildung

Termine

19.10.2012

8e

Néheres siehe
Seite 390

19. bis 21.10.2012
24 0

Néheres siehe
Seite 388

26.10.2012

5e

Néheres siehe
Seite 388

7./8.12.2012

712.2012

5e

13.00 bis 17.15 Uhr
Néheres siehe
Seite 391

712.2012

18.00 bis 19.15 Uhr
Néheres siehe
Seite 370

712.2012

10 ¢

Néheres siehe
Seite 389

712.2012

9.00 bis 13.00 Uhr
4e

Néheres siehe
Seite 370

380

Thema/Veranstaltungsleiter

Refresher-Seminar
~Organspende fiir
Transplantationsbeauftragte®
VL: Dr. J. W. Weidringer

Begutachtung psychisch reaktiver
Traumafolgen in aufenthaltsrecht-
lichen Verfahren bei Erwachsenen

in Kooperation mit der Landesarzte-

kammer Baden-Wirttemberg

Fortbildung tber psychische Trauma-

folgen bei Flichtlingen — Traumati-
sierte Kinder und Jugendliche
VL: Dr. W. Wirtgen

Bayerischer Fortbildungskongress
VL: Dr. M. Kaplan

OFF 501

11. Suchtforum ,Altere Siichtige —
Siichtige Altere*

VL: Prof. Dr. Dr. Dr. F. Tretter

OFF 502
Eroffnungsveranstaltung
VL: Dr. M. Kaplan

BS 303

Tagesseminar ,Andere Herkunft,
anders Heilen?!? — Verstehen und
Versorgen von Patientinnen und
Patienten mit Migrationshintergrund
oder culture based medicine®

VL: Dr. J. W. Weidringer

S 101

Burnout

VL: Prof. Dr. H. Griindel
VL: Prof. Dr. W. Séllner
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Veranstaltungsort

Arztehaus Bayern,
Miuhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

Stuttgart

Arztehaus Bayern,
Muhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

NurnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Niirnberg

NurnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Niirnberg

NurnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Niirnberg

Bundesamt fir
Migration und Flicht-
linge (BAMF),
Frankenstr. 210
90461 Niirnberg

NurnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Niirnberg

Veranstalter/Auskunft/Anmeldung/Gebihr

Bayerische Landesarztekammer in Zusammenarbeit mit
der Deutschen Stiftung Organtransplantation (DSO),
Andrea Lutz, Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, Tel. 089
4147-288 oder -141, Fax 089 4147-831, E-Mail:
seminare@blaek.de, Online-Anmeldung tiber www.
blaek.de/online/fortbildungskalender. 100 €. Der regulare
Seminarpreis von 300 € wird von der DSO mit 200 €
geférdert. Dieser Férderbetrag der DSO steht Arztinnen
und Arzten zur Verfiigung, die bereits Transplantations-
beauftragte sind sowie das Tagesseminar vollstandig
absolviert haben.

Landesarztekammer Baden-Wirttemberg,
Helene Mangold, Jahnstr. 40, 70597 Stuttgart,
Tel. 0711 76989-24, Fax 0711 76989-82,
E-Mail: helene.mangold@laek-bw.de

Bayerische Landesarztekammer, Marion Meixner,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, Tel. 089 4147-461,
oder -121, Fax 089 4147-831,

E-Mail: seminare@blaek.de, Online-Anmeldung tiber
www.blaek.de/online/fortbildungskalender, 140 €

Bayerische Landesarzekammer, Ingrid Ott, Tel. 089
4147-457 oder -126, oder Sybille Ryska, Tel. 089 4147-
209 oder -126, Fax 089 4147-831, Muhlbaurstr. 16,
81677 Minchen, E-Mail: bfk@blaek.de,

Internet: http://bfk.blaek.de

Bayerische Landesapothekerkammer, Bayerische Aka-
demie fiir Sucht- und Gesundheitsfragen, Bayerische
Landeskammer der Psychologischen Psychotherapeuten
und der Kinder- und Jugendlichenpsychotherapeuten in
Zusammenarbeit mit der Bayerischen Landesarztekam-
mer, Marlen Begic, Mihlbaurstr. 16, 81677 Miinchen,
Tel. 089 4147-337 oder -121, Fax 089 4147-831,

E-Mail: suchtmedizin@blaek.de, Online-Anmeldung tber
www. blaek.de/online/fortbildungskalender

Bayerische Landesarztekammer, Ingrid Ott, Mihlbaur-
str. 16, 81677 Miinchen, Tel. 089 4147-457 oder -126,
Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,

Internet: http://bfk.blaek.de

Bayerische Landesarztekammer, Anneliese Konzack,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, Tel. 089 4147-499 oder
-141, Fax 089 4147-831, E-Mail: seminare@blaek.de,
Online-Anmeldung Gber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 220 €

Bayerische Landesarztekammer, Marion Meixner, Mihl-
baurstr. 16, 81677 Miinchen, Tel. 089 4147-461 oder
-126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung tber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 85 €



Fortbildung -

Termine

712.2012

9.00 bis 13.00 Uhr
40

Néheres siehe
Seite 370

712.2012

9.00 bis 13.00 Uhr
40

Néheres siehe
Seite 370

712.2012

9.00 bis 13.00 Uhr
4e

Néheres siehe
Seite 370

712.2012

9.00 bis 17.00 Uhr
8e

Néheres siehe
Seite 370

712.2012

9.00 bis 17.00 Uhr
8e

Néheres siehe
Seite 370 f.

712.2012

13.30 bis 17.30 Uhr
4e

Néheres siehe
Seite 371

712.2012

13.30 bis 17.30 Uhr
4e

Néheres siehe
Seite 371

712.2012

13.30 bis 17.30 Uhr
4e

Néheres siehe
Seite 371

712.2012

13.30 bis 17.30 Uhr
40

Néheres siehe
Seite 371

Thema/Veranstaltungsleiter

S 102
Aktuelles aus der Nephrologie
VL: Prof. Dr. K.-U. Eckardt

S 103

MRT, CT und PET-CT im Kopf-Hals-
Gebiet

VL: Prof. Dr. V. Bonkowsky

S 104
Rund um das Kniegelenk
VL: Dr. R. Biber

S 105

Mammakarzinom: Aktueller Standard
von Therapie und Nachsorge

VL: Prof. Dr. C. Brucker

VL: Prof. Dr. M. W. Beckmann

S 106
M. Dupuytren: Therapie und Update
VL: Prof. Dr. L. Prantl

S 107

Rationale Arzneimitteltherapie — An-
spruch und Wirklichkeit in der inter-
sektoralen Versorgung

VL: Dr. V. Wambach

S 108
Organtransplantation
VL: Prof. Dr. K.-U. Eckardt

S 109

Diabetespatient in der Hausarzt-
praxis

VL: Dr. G. Quitterer

S 110

Keine Angst vor Hirntumorpatienten
VL: PD. Dr. J. Birkmann

VL: Prof. Dr. H. Steiner

Veranstaltungsort

NirnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Nurnberg

NirnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Nurnberg

NirnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Nurnberg

NirnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Niirnberg

NirnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Nurnberg

NurnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Niirnberg

NirnbergConvention
Center West
Messezentrum,
90471 Nurnberg

NirnbergConvention
Center West
Messezentrum,
90471 Nirnberg

NirnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Nurnberg

Veranstalter/Auskunft/Anmeldung/Gebuhr

Bayerische Landesarztekammer, Sarah Goertz,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Minchen, Tel. 089 4147-755
oder -141, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung iber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 85 €

Bayerische Landesarztekammer, Marlen Begic,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Miinchen, Tel. 089 4147-337
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung tiber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 85 €

Bayerische Landesarztekammer, Sybille Ryska,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Minchen, Tel. 089 4147-209
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung tiber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 85 €

Bayerische Landesarztekammer, Britta Becker,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Minchen, Tel. 089 4147-413
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung iber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 125 €

Bayerische Landesarztekammer, Jana Sommer,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, Tel. 089 4147-416
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung iber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 125 €

Bayerische Landesarztekammer, Marion Meixner,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, Tel. 089 4147-461
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung iber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 85 €

Bayerische Landesarztekammer, Sarah Goertz,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, Tel. 089 4147-755
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung tiber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 85 €

Bayerische Landesarztekammer, Sarah Goertz,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Minchen, Tel. 089 4147-755
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung iber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 85 €

Bayerische Landesarztekammer, Britta Becker,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, Tel. 089 4147-413
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung tiber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 85 €
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- Fortbildung

Termine

712.2012

13.30 bis 17.30 Uhr
40

Néheres siehe
Seite 371

712.2012

9.00 bis 11.00 Uhr
3e

Néheres siehe
Seite 371

712.2012

11.30 bis 13.30 Uhr
3e

Néheres siehe
Seite 371

712.2012

9.00 bis 12.00 Uhr
40

Néheres siehe
Seite 371

712.2012

14.00 bis 17.00 Uhr
4e

Néheres siehe
Seite 371

712.2012

13.30 bis 17.10 Uhr
6e

Néheres siehe
Seite 372

712.2012

13.30 bis 17.00 Uhr
5e

Néheres siehe
Seite 372

712.2012

9.00 bis 11.00 Uhr
3e

Néheres siehe
Seite 372

712.2012

13.00 bis 15.00 Uhr
3e

Néheres siehe
Seite 372

382

Thema/Veranstaltungsleiter

S 111

Der Kindernotfall — Kleiner Mensch —
grofRe Wirkung?!?

VL: Dr. B. Sonnenschein

WS 201

Interaktiver Workshop Physikalische
Medizin: Workshop I: Physikalische
Medizin

VL: Prof. Dr. H. Hirschfelder

WS 202

Interaktiver Workshop Physikalische
Medizin: Workshop Il: Rehabilitation
VL: Prof. Dr. H. Hirschfelder

WS 203

Refresher-Kurs fur hausarztliche
Sonografie

VL: Dr. P. Banholzer

WS 204

Refresher-Kurs fiir hausarztliche
Sonografie

VL: Dr. P. Banholzer

WS 205

Effektive Arzt-Patienten-Kommuni-
kation

VL: Dr. T. Bretting

WS 206

Hospitation in der Notaufnahme
VL: Prof. Dr. M. Christ

VL: A. Achterberg

WS 207
Mega-Code-Training
VL: Dr. M. Galle

WS 208
Mega-Code-Training
VL: Dr. M. Galle
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Veranstaltungsort

NurnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Niirnberg

NurnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Niirnberg

NurnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Niirnberg

NurnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Niirnberg

NurnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Niirnberg

NurnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Niirnberg

NurnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Niirnberg

NurnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Niirnberg

NurnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Niirnberg

Veranstalter/Auskunft/Anmeldung/Gebihr

Bayerische Landesarztekammer, Daniela Herget,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, Tel. 089 4147-757
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung Giber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 85 €

Bayerische Landesarztekammer, Britta Becker,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Minchen, Tel. 089 4147-413
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung Gber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 85 €

Bayerische Landesarztekammer, Britta Becker,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, Tel. 089 4147-413
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung Giber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 85 €

Bayerische Landesarztekammer, Daniela Herget,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Miinchen, Tel. 089 4147-757
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung Giber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 85 €

Bayerische Landesarztekammer, Daniela Herget,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, Tel. 089 4147-757
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung Giber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 85 €

Bayerische Landesarztekammer, Marion Meixner,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Miunchen, Tel. 089 4147-461
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung Giber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 85 €

Bayerische Landesarztekammer, Sybille Ryska,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, Tel. 089 4147-209
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung Gber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 85 €

Bayerische Landesarztekammer, Daniela Herget,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, Tel. 089 4147-757
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung Giber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 85 €

Bayerische Landesarztekammer, Daniela Herget,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, Tel. 089 4147-757
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung Gber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 85 €
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Termine

712.2012

15.30 bis 17.30 Uhr
3e

Néheres siehe
Seite 372

712.2012

9.00 bis 13.00 Uhr
Néheres siehe
Seite 372

712.2012

13.30 bis 17.30 Uhr
Néheres siehe
Seite 372

8.12.2012
9.00 bis 15.15 Uhr
5e

8.12.2012

9.00 bis 17.00 Uhr
8e

Néheres siehe
Seite 388

8.12.2012

9.00 bis 13.00 Uhr
4e

Néheres siehe
Seite 372

8.12.2012

9.00 bis 13.00 Uhr
4e

Néheres siehe
Seite 372

8.12.2012

9.00 bis 13.00 Uhr
4e

Néheres siehe
Seite 372

8.12.2012

9.00 bis 17.00 Uhr
Se

Néheres siehe
Seite 373

Thema/Veranstaltungsleiter

WS 209
Mega-Code-Training
VL: Dr. M. Galle

MFA 401
Notfallmedizin in der Praxis fir MFA
VL: K. Friedrich

MFA 402

Diabetespatient in der Hausarzt-
praxis

VL: K. Lauschmann

BS 306
Substitution-Refresher
VL: Dr. J. W. Weidringer

BS 310

Hausliche Gewalt erkennen —
arztliche Betreuung Betroffener
VL: Dr. J. W. Weidringer

S 112

Aktuelles aus der Neurologie — fur
die Praxis

VL: Prof. Dr. Dipl.-Psych. F. Erbgut
VL: Dr. W. Dietrich

S 113

Der Kreuzschmerz — Via dolorosa
des modernen Menschen?

VL: Prof. Dr. H. Hirschfelder

VL: Prof. Dr. H. Steiner

S 114

Herzinsuffizienz

VL: S. Achenbach

VL: Prof. Dr. M. Pauschinger

S 115

Chronische Erschépfung und
Tagesmudigkeit

VL: Dr. Dr. G. Niklewski

Veranstaltungsort

NirnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Nurnberg

NirnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Nurnberg

NirnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Nurnberg

NirnbergConvention
Center West
Messezentrum,
90471 Niirnberg

NirnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Nurnberg

NurnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Niirnberg

NirnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Nurnberg

NirnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Nirnberg

NirnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Nurnberg

Veranstalter/Auskunft/Anmeldung/Gebuhr

Bayerische Landesarztekammer, Daniela Herget,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, Tel. 089 4147-757
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung iber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 85 €

Bayerische Landesarztekammer, Sybille Ryska,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, Tel. 089 4147-209
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung liber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 55 €

Bayerische Landesarztekammer, Sarah Goertz,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, Tel. 089 4147-755
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung iber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 55 €

Bayerische Landesarztekammer, Marlen Begic, Muhl-
baurstr. 16, 81677 Minchen, Tel. 089 4147-337 oder
-121, Fax 089 4147-831, E-Mail: suchtmedizin@blaek.de,
Online-Anmeldung iber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 180 €

Bayerische Landesarztekammer, Marion Meixner,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, Tel. 089 4147-461 oder
-141, Fax 089 4147-831, E-Mail: seminare@blaek.de,
Online-Anmeldung iber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 260 €

Bayerische Landesarztekammer, Anneliese Konzack,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, Tel. 089 4147-499 oder
-126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,Online-
Anmeldung tber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 85 €

Bayerische Landesarztekammer, Jana Sommer,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, Tel. 089 4147-416
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung tiber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 85 €

Bayerische Landesarztekammer, Daniela Herget,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Mlnchen, Tel. 089 4147-757
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung iber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 85 €

Bayerische Landesarztekammer, Jana Sommer,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, Tel. 089 4147-416
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung tiber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 125 €
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Termine

8.12.2012

9.00 bis 17.00 Uhr
8e

Néheres siehe
Seite 373

8.12.2012

9.00 bis 16.30 Uhr
7e

Néheres siehe
Seite 373

8.12.2012

9.00 bis 17.15 Uhr
8e

Néheres siehe
Seite 373

8.12.2012

13.30 bis 17.30 Uhr
40

Néheres siehe
Seite 373

8.12.2012

13.30 bis 17.30 Uhr
4e

Néheres siehe
Seite 373

8.12.2012

13.30 bis 17.30 Uhr
4e

Néheres siehe
Seite 373

8.12.2012

9.00 bis 12.30 Uhr
40

Néheres siehe
Seite 374

8.12.2012

9.00 bis 13.00 Uhr
Néheres siehe
Seite 374

8.12.2012

13.30 bis 17.10 Uhr
Ge

Néheres siehe
Seite 374

384

Thema/Veranstaltungsleiter

S 116
Dermatoonkologie
VL: Prof. Dr. E. Schultz

S 117

Der geriatrische Patient in der Haus-
arztpraxis

VL: Dr. E. Engelmayr

S 118

Update Notfall-Akutmedizin
VL: Prof. Dr. M. Christ

VL: PD Dr. H. Dormann

S 120
Herzrhythmusstérungen
VL: Dr. K. Gohl

S 121
Onkologie/Rheumatologie/Hamosta-
seologie/Hamatologie: Neues und
Bewahrtes in Diagnose und Therapie
VL: Prof. Dr. M. Wilhelm

S 122

Aus der Praxis fir die Praxis: Griffige
Antworten auf haufige Fragen zur
Therapie muskuloskeletaler Schmer-
zen

VL: Dr. N. Mdller

VL: Dr. H. Gaulrapp

WS 210
Notfallmedizinischer Workshop
VL: PD Dr. M. Reng

WS 211
Arztlicher Leiter Rettungsdienst —
Workshop

WS 212

Effektive Arzt-Patienten-Kommuni-
kation

VL: Dr. T. Bretting

Bayerisches Arzteblatt 7-8/2012

Veranstaltungsort

NurnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Niirnberg

NurnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Niirnberg

NurnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Niirnberg

NurnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Niirnberg

NurnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Niirnberg

NurnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Niirnberg

NurnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Niirnberg

NurnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Niirnberg

NurnbergConvention
Center West,
Messezentrum,
90471 Niirnberg

Veranstalter/Auskunft/Anmeldung/Gebihr

Bayerische Landesarztekammer, Sarah Goertz,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, Tel. 089 4147-755
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung Giber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 125 €

Bayerische Landesarztekammer, Britta Becker,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Miunchen, Tel. 089 4147-413
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung Gber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 125 €

Bayerische Landesarztekammer, Sarah Goertz,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, Tel. 089 4147-755
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung Giber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 125 €

Bayerische Landesarztekammer, Daniela Herget,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Miinchen, Tel. 089 4147-757
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung Giber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 85 €

Bayerische Landesarztekammer, Jana Sommer,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, Tel. 089 4147-416
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung Gber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 85 €

Bayerische Landesarztekammer, Britta Becker,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Miunchen, Tel. 089 4147-413
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung Giber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 85 €

Bayerische Landesarztekammer, Daniela Herget,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, Tel. 089 4147-757
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung Gber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 85 €

Bayerische Landesarztekammer, Anneliese Konzack,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Minchen, Tel. 089 4147-499
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung Giber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 85 €

Bayerische Landesarztekammer, Marion Meixner,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Minchen, Tel. 089 4147-461
oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
Online-Anmeldung Giber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 85 €
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Termine Thema/Veranstaltungsleiter ~ Veranstaltungsort Veranstalter/Auskunft/Anmeldung/Gebuhr
8.12.2012 OFF 504 NirnbergConvention Bayerische Landesarztekammer, Ingrid Ott,
10.00 bis 12.00 Uhr Podiumsdiskussion Prognose 2013 Center West, Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, Tel. 089 4147-457
VL: Dr. K. Ottmann Messezentrum, oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
90471 Niirnberg Online-Anmeldung iber www.blaek.de/online/

fortbildungskalender

8.12.2012 OFF 505 NirnbergConvention Bayerische Landesarztekammer, Ingrid Ott,

14.00 bis 16.00 Uhr Podiumsdiskussion Arzt und Center West, Muhlbaurstr. 16, 81677 Miinchen, Tel. 089 4147-457
Industrie Messezentrum, oder -126, Fax 089 4147-831, E-Mail: bfk@blaek.de,
VL: Dr. M. Kaplan 90471 Niirnberg Online-Anmeldung lGber www.blaek.de/online/

fortbildungskalender

Anzeige

Arztekammer

fur Oberosterreich ~——

i JOHANNES KEPLER
UNIVERSITAT LINZ

2. Deutsch-Osterreichische
Medizinrechtstagung Recht am See

Medizinische

“Einwilligung und Aufkldrung - Ak | foroiirg
Interdisziplindre Zusammenarbeit”

Kultur- und Veranstaltungszentrum
Sala Schloss Mondsee
5310 Mondsee, Osterreich

8:18;, Oktober 2012

Xg Info: '\)vww.‘medak}t'
o o FTel. +43(732) 778371-313

-
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Arztliche Fiihrung

Dieses Seminar basiert auf dem Curriculum
JArztliche Fiihrung* (80 Stunden) der Bundes-
arztekammer. Die Anforderungen an Arztinnen
und Arzte mit Filhrungsaufgaben sind gestie-
gen. Flhrungsfahigkeiten haben deswegen die
Stellung von Schliisselkompetenzen fiir Arz-
tinnen und Arzte in leitenden Positionen.

Im Zentrum des Interesses stehen Fihrungs-
qualitat und soziale Kompetenz — bei gege-
benen 6konomischen Rahmenbedingungen.
Um aktuelle und kunftige Anforderungen und
Erwartungen inhaltlich erfillen zu kénnen, sind
fur FUhrungskrafte optimale gelebte Kompe-
tenzen entscheidend.

Zielgruppe: Leitende Arztinnen und Arzte mit
mehrjahriger Berufserfahrung, die fir verant-
wortliche Positionen zunehmend geforderte
Spezialkenntnisse zur Umsetzung der Fih-
rungsaufgaben erwerben oder vertiefen wollen,
um sie erfolgreich umzusetzen.

Eine Seminarteilnahme von zum Beispiel Ver-
waltungs- oder Pflegepersonal mit mehrjah-
riger Berufserfahrung vor allem in einer leiten-
den Position wird begruft.
Lernziele/Themen/Inhalte: Im Zentrum des
sechstagigen Seminars stehen die Themen:
Gesprachsfihrung, Personale Fihrung und
Substitute von Fuhrung, Fuhren von Verhand-
lungen, Gruppenorientierte Fihrungsaufgaben,
Betriebswirtschaftliches Denken und Handeln,
Konfliktmanagement, Selbstmanagement.
Schon im Vorfeld des Seminars bringen sich
die Teilnehmerinnen und Teilnehmer ein, mit
einem kurzgefassten schriftlichen Exposé zu
einer alltaglichen arztlichen Flhrungssituation
beginnend mit der Reflexion der eigenen Rolle
als arztliche Flihrungskraft. Diese alltagliche
Fuhrungssituation wird im weiteren Seminarver-
lauf begleitend reflektiert mit héchstmdglichem
individuellen Nutzen fir klnftige Fihrungsstra-
tegien. Die Kompetenzverbesserung im ausge-
wogenen Umgang mit Veranderungsprozessen,
einschlieBlich immanenter Konflikte und deren
Bewaltigung, ist ein weiteres erreichbares Ziel.
Wissenstransfer von Experten sowie Aus-
tausch von Kenntnissen und Erfahrungen zwi-
schen den Teilnehmern untereinander mit den
Tutoren, sind hierfir die Basis.
Programm/Information: Bayerische Landes-
arztekammer, Andrea Lutz, Tel. 089 4147-
288 oder -141, Ingrid Ott, Tel. 089 4147-457
oder -141, Fax 089 4147-831, Mduhlbaur-
str. 16, 81677 Munchen, E-Mail: seminare@
blaek.de

Hinweis: Dieses 80-stlindige Seminar wird als
kombiniertes E-Learning- und Prasenzmodul
angeboten, das heillt die ersten 20 Stunden
des Seminars werden auf einer webbasierten
Lernplattform absolviert.

Teilnahmegebiihr: 1.950 € inkl. Zugang zu der
moderierten Lernplattform, Arbeitsmaterialien,
Imbiss und Pausengetranke sowie die Unter-
bringung im Parkhotel Bayersoien am See in
Bad Bayersoien (wahrend der letzten drei Se-
minartage).

Anmeldung: Online-Anmeldung Uber www.
blaek.de/online/fortbildungskalender. Nicht bei
der BLAK gemeldete Arztinnen und Arzte bit-
ten wir, eine Kopie ihrer Approbation und gege-
benenfalls Promotion sowie eventuell weitere
akademische Titel der Anmeldung beizufligen.
Die Vergabe der Seminarplatze richtet sich
nach dem Datum des Anmeldeeingangs. Die
Teilnehmerzahl ist auf 20 Personen begrenzt.
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Arztlicher Leiter _
Rettungsdienst (ALRD)

Notarztlich erfahrene Kolleginnen und Kollegen
haben als ALRD die Aufgabe und die Méglichkeit,
die notfallmedizinische Versorgung der baye-
rischen Bevolkerung in fuhrenden Positionen mit-
zugestalten und gegebenenfalls zu verbessern.
Bekanntlich stellen die soziodkonomischen
Rahmenbedingungen alleine schon eine He-
rausforderung fir die notfallmedizinische Ver-
sorgung der Bevolkerung wie auch die Leitung
und Begleitung der im o&ffentlichen Rettungs-
dienst Tatigen dar.
Zielgruppe: Erfahrene Notéarztinnen und
Notarzte, die die unten genannten Vorausset-
zungen zur Bestellung zum ALRD erfiillen.
Teilnahme-Voraussetzung: Gemal dem ak-
tuell gultigen Bayerischen Rettungsdienstge-
setz (BayRDG) Artikel 10 Absatz 2 kann zum
ALRD nur bestellt werden, wer
1. das Assessment beim Institut fir Notfallme-
dizin und Medizinmanagement des Klinikums
der Ludwig-Maximilians-Universitat Minchen
(INM) absolviert hat,
2. als Facharzt in den Gebieten Anasthesiolo-
gie, Chirurgie, Innere Medizin oder Allgemein-
medizin anerkannt ist,
3. erfolgreich an einer Qualifizierungsmalf3-
nahme zum ALRD teilgenommen hat,
4. Gber eine mindestens dreijahrige Einsatzer-
fahrung als Notarzt im Rettungsdienst verfligt
und regelmafig im Notarztdienst des Ret-
tungsdienstbereiches, in dem er zum ALRD als
ALRD bestellt werden soll, tatig ist,
5. die Qualifikation zum Leitenden Notarzt be-
sitzt und wahrend seiner Tatigkeit Verbands-
funktionen bei einem Durchfiihrenden des
Rettungsdienstes oder der Kassenarztlichen
Vereinigung Bayerns (KVB) ruhen lasst.
Lernziele/Themen/Inhalte: Fir die geplante
Ubernahme von Koordinierungs- und Leitungs-
aufgaben in einem Rettungsdienstbereich wird
fokussiert auf die Weiterentwicklung unter an-
derem folgender Kompetenzen:
» Sachkompetenz
» Methodenkompetenz
» Aufgaben- und Ergebnisorientierung
» Kommunikationskompetenz (individuell so-
wie bezulglich Gremienarbeit)
» Kompetenz zu Konfliktldésung, Motivation
und Menschenfiihrung
» Kernkompetenzen zu Innovationsfahigkeit
mit Optimierung personlicher Lernkonzepte
» Selbstmanagement-Kompetenz
» Interprofessionell und interdisziplinar abge-
stimmtes und zielorientiertes Denken und
Handeln
» Flhrungskompetenz, Gremienarbeit
Programm/Information: BLAK, Anneliese
Konzack, Tel. 089 4147-499 oder -141, Jana
Sommer, Tel. 089 4147-416 oder -141, Andrea
Lutz, Tel. 089 4147-288 oder -141, Fax 089
4147-831, Muhlbaurstr. 16, 81677 Minchen,
E-Mail: aelrd@blaek.de
Hinweis: Diese mindestens 220 Fortbildungs-
Stunden a 45 Minuten umfassende Qualifizie-
rung wird als kombiniertes E-Learning- und
Prasenzseminar angeboten.
Die Qualifizierung wird modular (ALRD-Modul
| bis VII) in einem Zeitraum von 24 Monaten
durchgefiihrt. Die einzelnen Module sind auf-
einander aufgebaut und in der angegebenen
Reihenfolge zu absolvieren.

Nach Absolvierung der ALRD-Module | bis IV
melden sich die ALRD auf Widerruf fiir die Prii-
fung zum Erwerb der Zusatzbezeichnung,, JArzt-
liches Qualitdtsmanagement* bei der BLAK an.
Die erworbene Zusatzbezeichnung ,Arztliches
Qualitatsmanagement” ist Voraussetzung zur
Teilnahme am ALRD-Modul VII. Kompetenz-
workshops unter anderem zu den Themen
wirksame Flhrung, ausgewogene erfolgreiche
Gremienarbeit sowie ein web-basiertes und
personalisiertes Mentoring-Konzept sind wei-
tere, berufsbegleitende Qualifizierungs-Kom-
ponenten in den ALRD-Modulen V bis VII.

Nach erfolgreichem Abschluss des Assess-
ments konnen grundsatzlich dem oben ge-
nannten ALRD-Qualifizierungskonzept analoge
Qualifizierungen im Rahmen von Einzelfallent-
scheidungen als gleichwertig anerkannt werden.
Weitere Informationen zum Bewerbungsver-
fahren, Eignungsbeurteilung und der Qualifi-
zierung entnehmen Sie bitte auch dem Baye-
rischen Arzteblatt 7-8/2010, Seite 372 ff.
Teilnahmegebiihr: ALRD-Modul I: 200 €
ALRD-Modul Il und IlI: 1.700 € (beide Module
zusammen)

ALRD-Modul IV: 1.800 €

ALRD-Modul V bis VII: je 700 €

In den Teilnahmegebihren sind Seminarunter-
lagen, Zugang zur E-Learning-Plattform, Imbiss
und Getranke wahrend der Seminare sowie Un-
terbringung an drei Tagen im Tagungshotel im
Rahmen des ALRD-Moduls IV inkludiert.
Anmeldung: Anmeldungen werden nach er-
folgreichem Abschluss des oben genannten
Assessments ausschliellich schriftlich Gber
das bei der BLAK verfligbare Anmeldeformu-
lar entgegengenommen. Nicht bei der BLAK
gemeldete Arztinnen und Arzte bitten wir, eine
Kopie ihrer Approbation und gegebenenfalls
Promotion sowie eventuell weitere akade-
mische Titel der Anmeldung beizufligen.

Die Vergabe der Seminarplatze je Seminar
richtet sich nach dem Datum des Anmeldeein-
gangs. Die Teilnehmerzahl ist auf 24 Personen
je Seminar begrenzt.

Arztliches Peer Review:
Qualifizierung zu arztlichen
Peers in der Intensivmedizin
Qualifizierung zu arztlichen
Peers in der klinischen Versor-

gung

Arztliches Peer Review ist eine freiwillige und
auf dem kollegialen Gesprach basierende
Methode zur Qualitatsforderung. Es ermogli-
cht eine strukturierte und entwicklungsorien-
tierte Evaluation intensivmedizinischer sowie
weiterer (klinischer) Einrichtungen. Zentrales
Element ist hierbei der klinische Erfahrungs-
austausch zwischen den arztlichen Peers, zum
Beispiel aus der Intensivmedizin sowie zum
Beispiel aus klinischen Gebieten, auch aus
dem Qualitatsmanagement einerseits und dem
Behandlungsteam vor Ort andererseits.

Ziel des intensivmedizinischen Peer-Review-
Verfahrens ist es, durch umfassenden Informa-
tionsfluss, Transparenz und Vergleichbarkeit
die Qualitat der Intensivmedizin in Deutschland
insgesamt zu férdern. Das angebotene Semi-
nar basiert auf dem Curriculum ,Arztliches
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Peer Review" der Bundesarztekammer (www.
bundesaerztekammer.de/downloads/
Curriculum_Aerztliches_Peer_Review1.pdf)
und entspricht unter anderem dem Qualifizie-
rungskonzept fur zuklnftige Peers in der Inten-
sivmedizin.

Teilnahmevoraussetzung: Arztliches Peer

Review in der Intensivmedizin:

» Gebietsbezeichnung mit Zusatzweiterbil-
dung Intensivmedizin (oder eine Qualifizie-
rung zur Intensivfachpflegekraft)

» Gebietsbezeichnung in einem Gebiet der
klinischen Medizin und Zusatzbezeichnung
Qualitatsmanagement (oder Qualifikations-
nachweis Qualitditsmanagement).

Zielgruppen:

» Arztinnen und Arzte mit Zusatzweiterbil-
dung Intensivmedizin und mehrjahriger
Berufserfahrung sowie (bei verfligbaren
Seminarplatzen) leitende Intensivfachpfle-
gekrafte, die ein besonderes Interesse an
der Qualitatsférderung in der Intensivmedi-
zin haben

» Arztinnen und Arzte mit Gebietsbezeich-
nung in einem Gebiet der Klinischen Medi-
zin und Zusatzbezeichnung Qualitatsma-
nagement (auch Qualifikationsnachweis
Qualitatsmanagement)

Lernziele/Themen/Inhalte: Das Seminar glie-
dert sich in drei Abschnitte — E-Learning, Pra-
senzphase und Co-Peer-Review-Teilnahme.
In der Vorbereitungsphase wird das Konzept
des Arztlichen Peer Reviews mittels E-Lear-
ning (4 Fortbildungsstunden) auf einer Lern-
plattform der Bayerischen Landesarztekammer
vermittelt. AnschlieBend wird ein zweitagiges
Seminar (16 Fortbildungsstunden) angeboten,
das die Ziele eines Peer-Review-Verfahrens,
Aufgaben und Rolle eines Peers, Interview-
techniken, Datenerhebung und -interpretation
ausfuhrlich behandelt. Qualitatsfelder der ei-
nerseits Intensivmedizin, andererseits weiteren
klinischen Gebieten und die Implementierung
von Qualitatsindikatoren in Strukturen und Pro-
zesse einerseits einer Intensivstation, ande-
rerseits Strukturen der Klinischen Akutmedizin
werden dargestellt und diskutiert. SchlieRlich
werden Vorbereitung und Durchfiihrung eines
Arztlichen Peer Reviews auf einerseits einer
Intensivstation, andererseits in klinischen Ein-
richtungen beispielhaft prasentiert und trainiert.
Besonderer Wert wird hierbei auf die Vermitt-
lung einer konstruktiven und I8sungsorien-
tierten Gesprachsfihrung gelegt — mit soge-
nannter partizipativer Evaluation.
Qualitatsforderung mit wechselseitig nah er-
reichbarem Nutzen ist das Anliegen dieser
Seminar-Qualifizierung.
Um als Peer tatig werden zu kénnen, ist geman
Curriculum Peer Review eine probeweise Teil-
nahme an zwei Peer Reviews, die gemeinsam
mit erfahrenen Peers durchgeflihrt werden, mit
einem Gesamtumfang von 16 Fortbildungs-
stunden erforderlich. Dies bildet den dritten und
letzten Anschnitt in diesem Qualifizierungskon-
zept.

Programm/Information: Bayerische Landes-

arztekammer, Dipl.-Kfm. Andrea Kliinspies-

Lutz, Tel. 089 4147-288 oder -141, Ingrid Oft,

Tel. 089 4147-457 oder -141, Fax 089 4147-831,

Muhlbaurstr. 16, 81677 Miinchen, E-Mail: semi-

nare@blaek.de

Hinweis: Diese 36-stiindige Seminar-Qualifi-

zierung wird als kombiniertes E-Learning- und

Prasenzseminar angeboten.

Teilnahmegebiihr: 850 € inkl. Zugang zu mo-
derierter Lernplattform, Arbeitsmaterialien, Im-
biss und Pausengetranke.

Anmeldung: Online-Anmeldung Uber www.
blaek.de/online/fortbildungskalender. Nicht bei
der BLAK gemeldete Arztinnen und Arzte bit-
ten wir, eine Kopie ihrer Approbation und gege-
benenfalls Promotion sowie die erforderlichen
Weiterbildungsnachweise beizufliigen. Die Ver-
gabe der Seminarplatze richtet sich nach dem
Datum des Anmeldeeingangs. Die Teilnehmer-
zahl ist auf 20 Personen begrenzt.

Bitte geben Sie bei lhrer Anmeldung an, fir
welche Versorgungsstruktur Sie lhre Seminar-
Teilnahme wiinschen:

Arztliches Peer Review ,Intensivmedizin®, Arzt-
liches Peer Review , Akutklinik (weitere Gebiete
ohne Zusatzbezeichnung ,Intensivmedizin®)*,
Arztliches Peer Review ,Ambulante Versor-
gung®, Arztliches Peer Review ,Rehabilitati-
onseinrichtung®.

Allgemeinmedizin

Zielgruppe: Angehende Fachéarztinnen und
Facharzte fir Allgemeinmedizin, die nach der
Weiterbildungsordnung fiir die Arzte Bayerns
vom 24.4.2004 in der Fassung der Beschlisse
vom 17.10.2010, in Kraft seit 1. April 2011, ab-
schlieBen wollen.

Teilnahmevoraussetzung: Glltige Approbati-
on oder Erlaubnis nach § 10 Bundesarzteord-
nung.

Lernziele/Themen/inhalte:  Theorieseminar
(20 Stunden) und verbale Interventionstech-
niken (30 Stunden) werden von der Bayerischen
Landesarztekammer durchgefiihrt. Kosten koén-
nen dem Anmeldeformular entnommen werden.
Balintgruppenarbeit (30 Stunden) ist bei aner-
kannten Seminarleitern selbst zu vereinbaren!
Programm/Information: BLAK, Marion
Meixner, Muhlbaurstr. 16, 81677 Minchen,

Tel. 089 4147-461 oder -121, Fax 089 4147-831,
E-Mail: allgemeinarztkurse@blaek.de.

Bei Fragen zu Weiterbildungszeiten im Gebiet
,Allgemeinmedizin“ wenden Sie sich bitte an
das Referat Weiterbildung | der Bayerischen
Landesarztekammer, Montag bis Donnerstag
9.00 bis 15.30 Uhr, Freitag 9.00 bis 12.00 Uhr,
Tel. 089 4147-131.

Teilnahmegebiihr: In den angegebenen Teil-
nahmegeblhren sind jeweils die Seminarunter-
lagen, Arbeitsmaterialien, Imbiss und Pausen-
getranke inkludiert.

Anmeldung: Online-Anmeldung Uber
www.blaek.de/online/fortbildungskalender.
Nicht bei der BLAK gemeldete Arztinnen und
Arzte bitten wir, eine Kopie ihrer Approbation
und gegebenenfalls Promotion sowie eventuell
weitere akademische Titel der Anmeldung bei-
zufligen.

Aufbauseminar fiir Leitende
Notirztinnen/Leitende Notirzte

Strahlenunfall — Strahlenunfélle treten selten
auf, lassen sich aber aufgrund der vielfaltigen
Anwendung radioaktiver Stoffe und ionisie-
render Strahlen in Forschung, Technik und Me-
dizin nicht vollig ausschlieRen, wie beispiels-
weise die jungsten Ereignisse in Japan zeigten.
Die Bewaltigung einer solchen Extremsitua-
tion hangt unter anderem entscheidend von

entsprechend fortgebildeten Notarzten ab, die
eine zeitnahe Rettung, qualifizierte medizi-
nische Erstversorgung sowie adaquate Weiter-
versorgung gewahrleisten.

Zielgruppe: Leitende Notarztinnen/Leitende
Notarzte (LNA)

Lernziele/Themen/inhalte: Dieses Aufbau-
Seminar fur Leitende Notarzte basiert auf dem
40-stuindigen Curriculum ,Fortbildung zum Lei-
tenden Notarzt* der Bundesarztekammer aus
1988, aktualisiert in 1998/1999, 2007 sowie
2011 — siehe auch: www.bundeséarztekammer.
de/downloads/empfehlungen_qualifikation_
Ina_01042011.pdf.

Bei diesem LNA-Aufbau-Seminar stehen die
Grundlagen des préklinischen Strahlenunfall-
managements anhand ausgewahlter Themen
im Mittelpunkt. An Beispielen aus der inter-
nationalen Strahlenunfallpraxis wie Berichten
aus Vorort-Besuchen in Fukushima werden
diagnostische und therapeutische Herausfor-
derungen des praklinischen Strahlenunfallma-
nagements dargestellt und diskutiert.

Weitere Schwerpunkte des Seminars sind das
Vorgehen bei einem Massenanfall von Verletz-
ten (MANV) und die Demonstration der Selbst-
schutzausristung.

Programm und Informationen: BLAK, Miihl-
baurstr. 16, 81677 Munchen, Sybille Ryska,
Tel. 089 4147-209 oder -141, Marion Meixner,
Tel. 089 4147-461 oder -141, Fax 089 4147-831,
E-Mail: Lna@blaek.de

Teilnahmegebiihr: 175 € (inkl. Arbeitsmateri-
alien, Imbiss und Pausengetranke).
Anmeldung: Online-Anmeldung Uber www.
blaek.de/online/fortbildungskalender. Nicht bei
der BLAK gemeldete Arztinnen und Arzte bit-
ten wir, eine Kopie ihrer Approbation und gege-
benenfalls Promotion sowie eventuell weitere
akademischer Titel der Anmeldung beizuftigen.
Die Vergabe der Seminarplatze richtet sich
nach dem Datum des Anmeldeeingangs.
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Begutachtung psychisch reaktiver
Traumafolgen in aufenthaltsrecht-
lichen Verfahren bei Erwachsenen

Zielgruppe: Die Fortbildung Begutachtung
psychisch reaktiver Traumafolgen in aufent-
haltsrechtlichen Verfahren bei Erwachsenen
(SBPM = Standards zur Begutachtung psycho-
traumatisierter Menschen) wendet sich primar
an Arztinnen/Arzte und Psychologische Psy-
chotherapeuten, die Kenntnisse in den Grund-
lagen der Psychotraumatologie inkl. Differenzi-
aldiagnostik besitzen.
Lernziele/Themen/Inhalte: Grund- und Auf-
baumodul: gemaR Curriculum der Bundesarz-
tekammer.

Ergdnzungsmodul Traumatisierte Kinder und
Jugendliche: Traumafolgen bei Kindern und
Jugendlichen — Kinder traumatisierter Eltern,
zur Diagnostik von Traumatisierung bei Kin-
dern/Jugendlichen, Unbegleitete minderjahrige
Jugendliche, Besonderheiten der PTSD-Dia-
gnostik bei Kindern (Beispiele aus der Begut-
achtung)

Programm/Informationen: Grund- und Auf-
baumodul: Landesarztekammer Baden-Wirtt-
emberg, Helene Mangold, Jahnstr. 40, 70597
Stuttgart, Tel. 0711 76989-24; Fax 0711 76989-
82, E-Mail: helene.mangold@laek-bw.de
Modul Kinder und Jugendliche: BLAK, Marion
Meixner, Muhlbaurstr. 16, 81677 Mlnchen, Tel.
089 4147-461 oder -121, Fax 089 4147-831,
E-Mail: seminare@blaek.de

Hinweis: Das Grund- und Aufbaumodul wird in
2012 in Kooperation mit der Landesarztekam-
mer Baden-Wirttemberg in Stuttgart angebo-
ten.

Das Modul Kinder und Jugendliche wird von
der Bayerischen Landesarztekammer als Er-
ganzung zu dieser Fortbildungsreihe angebo-
ten.

Teilnahmegebiihr: Grund- und Aufbaumodul:
bitte beim Veranstalter erfragen.

Modul Kinder und Jugendliche: 140 € (inkl. Ar-
beitsmaterialien, Imbiss und Pausengetranke).
Anmeldung: Online-Anmeldung Uber www.
blaek.de/online/fortbildungskalender

Hausliche Gewalt erkennen -
arztliche Betreuung Betroffener

Zielgruppe: Alle an diesem Thema interessier-
te Arztinnen und Arzte sowie weitere Berufs-
gruppen, die mit dieser Thematik beschaftigt
sind

Lernziele/Themen/inhalte: Verbesserte Si-
cherheit beim Auflésen des Dilemmas zwi-
schen Schweigepflicht und Meldepflicht erhal-
ten mit Reflexion unterschiedlicher Aspekte
von Arzt, Jurist, Patient auch zum Schutz vor
weiterer Gewalterfahrung.

Besseres Erkennen kdnnen von Formen haus-
licher Gewalt und erweitertes Wissen um
deren Dunkelziffer sowie adaquate arztliche
Dokumentation aus rechtsmedizinischer Sicht
haben. Mehr Sicherheit im Umgang mit betrof-
fenen Patienten gewinnen, erweiterte Moglich-
keiten des Angebotes von Hilfen wissen und
nltzen kdnnen.

Programm und Informationen BLAK, Marion
Meixner, Mihlbaurstr. 16, 81677 Miinchen,

Tel. 089 4147-461, Fax 089 4147-831, E-Mail:
seminare@blaek.de.
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Teilnahmegebiihr: 260 € (inkl. Arbeitsmateri-
alien, Imbiss und Pausengetréanke).
Anmeldung: Online-Anmeldung uber www.
blaek.de/online/fortbildungskalender

Hygienebeauftragter Arzt/
Hygienebeauftrage Arztin

Dieses Seminar basiert auf der Empfehlung
der Kommission fur Krankenhaushygiene und
Infektionspravention (KRINKO) zur 40-stiin-
digen Qualifizierung ,Hygienebeauftragter
Arzt/Hygienebeauftragte ~ Arztin“  (entspricht
Modul I) gemal gultiger Richtlinie des Robert
Koch-Instituts.

Das 40-stindige Seminar wird als kombiniertes
E-Learning- und Prasenzmodul angeboten, das
heil3t, die ersten acht Stunden des Seminars
werden auf einer webbasierten Lernplattform
absolviert.

Im Rahmen der Qualifizierung zum ,Kranken-
haushygieniker® ist das Seminar ,Hygiene-
beauftragter Arzt/Hygienebeauftragte Arztin®
mit den genannten 40 Fortbildungsstunden
auf die klnftige 200-stiindige Qualifizierung
zum ,Krankenhaushygieniker® anrechenbar
— welches die BLAK im Jahr 2012 aufbauend
anzubieten plant.

Zielgruppe: Arztinnen und Arzte, die sich mit
dem Themenkreis Hygiene und Infektionspra-
vention in medizinischen Einrichtungen be-
schaftigen; bei freier Verflugbarkeit von Semi-
narplatzen kénnen auch Angehorige weiterer
im Gesundheitswesen tatiger Berufsgruppen
teilnehmen.

NB: Gemall Bayerischer Hygieneverordnung
(§ 1 MedHygV, www.verkuendung-bayern.de/
gvbl/jahrgang:2010/heftnummer:21/seite:817)
sind Einrichtungen des Gesundheitswesens/
medizinische Einrichtungen verpflichtet, Hygi-
enebeauftragte Arzte/Hygienebeauftragte Arz-
tinnen zu beschaftigen bzw. zu bestellen. Dies
gilt fir medizinische Einrichtungen aller Versor-
gungsstufen und -arten.
Lernziele/Themen/Inhalte: Mit Absolvieren
dieses 40-stindigen Seminars (Modul 1) wer-
den auch die Voraussetzungen zur person-
lichen Verantwortung in Infektionspravention
auf der Basis gesetzlicher Anforderungen er-
fullt. Wahrend der achtstiindigen E-Learning-
Phase (webbasierte Lernplattform) werden
neben einer infektiologischen Kasuistik unter-
schiedliche Risikobewertungen im Hinblick auf
HygienemalRnahmen reflektiert, des Weiteren
exemplarisch grundsatzliche wie aktuelle Ka-
suistiken aus Hygiene, Mikrobiologie und In-
fektiologie so thematisiert, dass sie fir die in-
dividuelle arztliche Tatigkeit optimal Ubertragen
und genutzt werden kdnnen.

Im 32-stindigen Prasenz-Modul werden fol-
gende Themenbereiche erarbeitet: Wirksame
Handedesinfektion, personliche Schutzausris-
tung, Hygieneaspekte bei der taglichen Medi-
kamentenapplikation, risikoadaptierter Umgang
mit resistenten Erregern, Epidemiologie und
mikrobiologische Grundlagen bei gehauften
nosokomialen Infektionen, rationale Antibioti-
kagabe in Klinik und Praxis, infektiologisches
Ausbruchsmanagement, Aspekte zur Desinfek-
tion sowie Sterilisation, QM-Aspekte zur Aufbe-
reitung von Medizinprodukten, Reinigungs- und
Desinfektionsplan versus Hygieneplan gemaf
§ 1, 23 Infektionsschutzgesetz (IfSG), zielorien-
tierter Umgang mit Hygienemangeln, mdgliche

Rechtsstreite einschliellich Losungsstrategien
hierfur.

Programm/Information: BLAK, Kathleen
Schrimpf 089 4147-458 oder -121, Sarah
Goertz 089 4147-755 oder -141, Andrea Lutz,
Tel. 089 4147-288, Fax 089 4147-831, Muhl-
baurstr. 16, 81677 Minchen, E-Mail: hygiene
qualifizierung@blaek.de.

Hinweis: Offentliche Veranstaltung am Sams-
tagnachmittag — siehe ,Hygiene: Ein Mitmach-
Thema in Klinik und Praxis®.
Teilnahmegebiihr: Das viertagige Hygiene-
Prasenz-Seminar einschlieBlich der Absolvie-
rung des webbasierten E-Learning-Anteils kostet
650 € (inkl. Zugang zu moderierter Lernplattform,
Arbeitsmaterialien, Imbiss und Pausengetranke).
Anmeldung: Online-Anmeldung uber www.
blaek.de/online/fortbildungskalender. Nicht bei
der BLAK gemeldete Arztinnen und Arzte bit-
ten wir, eine Kopie ihrer Approbation und gege-
benenfalls Promotion sowie eventuell weitere
akademische Titel der Anmeldung beizufiigen.
Die Vergabe der Seminarplatze richtet sich
nach dem Datum des Anmeldeeingangs. Die
Teilnehmerzahl ist auf 24 Personen begrenzt.

Hygiene: Ein Mitmach-Thema
in Klinik und Praxis

Am Samstagnachmittag, den 8.12.2012, fin-
det gemeinsam mit den Teilnehmern des voll-
standigen Moduls | ,Hygienebeauftragter Arzt/
Hygienebeauftragte Arztin“ eine 6ffentliche
Veranstaltung fiir niedergelassene Arzte, Me-
dizinische Fachangestellte sowie weitere Ange-
hdrige von Gesundheitsberufen statt.

Themen jener offentlichen Veranstaltung am
Samstagnachmittag sind: Wirksame Hande-
desinfektion und weitere SchutzmalRnahmen
— ,Eh klar?!, Persénliche Schutzausrustung
in Klinik und Praxis — Wie viel Schutz brauche
ich woflir?, Tagliche Medikamentenapplikation
— ein tédliches Risiko?!, MRSA und Co. — Im-
pulsreferat, Gruppenarbeiten.
Programm/Information: BLAK, Kathleen
Schrimpf, Tel. 089 4147-458 oder -121, Sarah
Goertz 089 4147-755 oder -141, Andrea Lutz,
Tel. 089 4147-288, Fax 089 4147-831, Muhl-
baurstr. 16, 81677 Minchen, E-Mail: hygiene
qualifizierung@blaek.de.

Teilnahmegebiihr: Die Teilnahme an der 6f-
fentlichen Veranstaltung von 13.45 bis 18.00
Uhr ist kostenfrei.

Anmeldung: Online-Anmeldung uber www.
blaek.de/online/fortbildungskalender. Nicht bei
der BLAK gemeldete Arztinnen und Arzte bit-
ten wir, eine Kopie ihrer Approbation und gege-
benenfalls Promotion sowie eventuell weitere
akademische Titel der Anmeldung beizufiigen.
Die Vergabe der Seminarplatze richtet sich
nach dem Datum des Anmeldeeingangs. Die
Teilnehmerzahl ist auf 50 Personen begrenzt.

Medizinethik

Zielgruppe: Arztinnen und Arzte, die sich in ak-
tuelle Debatten der Medizinethik einbinden wol-
len, insbesondere aus der Perspektive derjeni-
gen, die von Berufs wegen mit medizinischen
Fragen wie arztlicher Sterbebegleitung, lebens-
verlangernden MalRnahmen, Praimplantations-
diagnostik und vieles mehr befasst sind.

Teilnahmevoraussetzungen: Giltige Appro-
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bation oder § 10-Erlaubnis Bundesarzteord-
nung (BAO).

Lernziele/Themen/Inhalte: Grundlegende
Begriffe der Medizinethik kennen und differen-
zieren sowie nachhaltige Reflexionen uber die
Arzt-Patienten-Beziehungen anstellen kdnnen.
Rechtliche Rahmenbedingungen medizinischer
Entscheidungen differenzierter nachvollziehen,
die Fehlbarkeit in der Medizin verorten sowie
die sozio-6konomischen Rahmenbedingungen
des deutschen Gesundheitswesens in Bezug
zur demografischen Entwicklung, zu Rationali-
sierung, Priorisierung und Rationierung setzen
kénnen.

Programm/Information: BLAK, Marion
Meixner, Tel. 089 4147-461 oder -121, Kathleen
Schrimpf, Tel. 089 4147-458 oder -121, Fax 089
4147-831, Mduhlbaurstr. 16, 81677 Munchen,
E-Mail: seminare@blaek.de

Hinweis: Das Seminar umfasst 40 Stunden
und gliedert sich in ein E-Learning-Modul (mit
einer Bearbeitungszeit von 8 Stunden) und
einem Prasenz-Teil mit 3 Tagen (Donnerstag
mit Samstag).

Teilnahmegebiihr: 850 € (inkl. Zugang zur
moderierten Lernplattform, Arbeitsmaterialien,
Imbiss und Pausengetranke)

Anmeldung: Online-Anmeldung Uber www.
blaek.de/online/fortbildungskalender. Nicht bei
der BLAK gemeldete Arztinnen und Arzte bit-
ten wir, eine Kopie ihrer Approbation und gege-
benenfalls Promotion sowie eventuell weitere
akademische Titel der Anmeldung beizufligen.

Medizinische und
ethische Aspekte des
Schwangerschaftsabbruchs

Zielgruppe: Facharztinnen und Facharzte
fur Frauenheilkunde und Geburtshilfe, die
Schwangerschaftsabbriche durchfihren wol-
len sowie an diesem Thema interessierte Arz-
tinnen und Arzte.

Lernziele/Themen/Inhalte: Erwerb von
Kenntnissen und Fahigkeiten gemal Artikel
5 Absatz 5 des Bayerischen Schwangerenhil-
feergdnzungsgesetzes.
Programm/Information: BLAK, Marion Meix-
ner, Mihlbaurstr. 16, 81677 Minchen,

44. Internationaler Seminarkongress

in Grado/ltalien

vom 26. bis 31. August 2012 — 33 ® (pro Tag 6 e)

Veranstalter: Collegium Medicinae Italo-Germanicum in
Zusammenarbeit mit der Bundesarztekammer

Tel. 089 4147-461 oder -121, Fax 089 4147-831,
E-Mail: seminare@blaek.de

Hinweis: Die Teilnahme an dieser Veranstal-
tung erflllt die Anforderungen gemaf Artikel
5 Absatz 5 des Bayerischen Schwangerenhil-
feergdnzungsgesetzes.

Teilnahmegebiihr: 550 € (inkl. Seminarunterla-
gen, Arbeitsmaterialien, Imbiss und Getranke).
Anmeldung: Online-Anmeldung Uber
www.blaek.de/online/fortbildungskalender.
Nicht bei der BLAK gemeldete Arztinnen und
Arzte bitten wir, eine Kopie ihrer Approbation
und gegebenenfalls Promotion sowie eventuell
weitere akademische Titel der Anmeldung bei-
zufligen.

Tagesseminar ,Andere Herkunft,
anders Heilen ?!? - Verstehen und
Versorgen von Patientinnen und
Patienten mit Migrationshinter-
grund oder culture based medicine"

Arztinnen und Arzte nehmen in der téglichen
Versorgung eine steigende Zahl an behand-
lungsbedurftigen Migranten wahr. Kultursen-
sible Kommunikation und Wissen (ber migra-
tionsspezifische Einflussfaktoren erleichtern
eine wirksame Versorgung der Patienten.
Durch das Aneignen interkultureller Kompetenz
sollen eventuelle Unsicherheiten abgebaut und
Patienten aus anderen Kulturkreisen besser
verstanden und erfolgreicher behandelt werden
kénnen.

Die Bevolkerung Deutschlands hat sich erheb-
lich durch Arbeitsmigration verandert. Derzeit
leben zirka 15,7 Millionen Menschen mit Mi-
grationshintergrund in Deutschland, 62 Pro-
zent der Zugewanderten kommen aus Europa,
wobei die grofte ethnische Minoritat aus der
Turkei stammt (14,2 Prozent aller Migranten).
Auch hat ein Drittel aller in Deutschland leben-
der Kinder unter finf Jahren einen Migrations-
hintergrund.

Zielgruppe: Alle, die im Berufsleben mit Mi-
granten zu tun haben und die damit einherge-
henden Kommunikationsprobleme nachhaltig
I6sen mochten.

Sonntag: 26. August 2012, 16.00 Uhr — Eréffnungsvortrag

Schwerpunktthemen der Seminare: Angiologie — Arbeitsmedizin — Komplementére und alter-
native Medizin in der Onkologie: Tipps und Fallstricke fir die arztliche Praxis — Notfallmedizin:
Theorie — Rechtsfragen aus Klinik und Praxis — Rheumatologie — Interdisziplinare Gesprache

Kurse (mit Zusatzgeblhren): Balint-Gruppe — Notfallmedizin (Praxis)

Anderungen fiir alle Seminare und Kurse bleiben vorbehalten.

Programm und weitere Informationen: Margret Del Bove, Tel. 030 400456-415,
Fax 030 400456-429, E-Mail: cme@baek.de, Internet: www.baek.de (Termine)

Arztinnen und Arzte mit Interesse an der immer
wichtiger werdenden Versorgung von Patien-
tinnen und Patienten mit Migrationshintergrund.
Lernziele/Themen/inhalte: Das Tagessemi-
nar soll die Wahrnehmung fir kulturelle Beson-
derheiten weiter scharfen, dadurch eventuell
Verstandnis und Toleranz verbessern und ei-
nen zielfihrenden Umgang mit Patienten mit
Migrationshintergrund ermdglichen. Weiterhin
werden nachhaltige Anregungen zur eigenen
weiteren Anwendung fir die Versorgung dieser
Patienten gegeben.

Es werden Lésungsmodelle zu interkulturel-
ler Kommunikation in der taglichen arztlichen
Versorgung von Einwanderern diskutiert und
reflektiert. Die Teilnehmer erhalten weiteres
Hintergrundwissen, welches sie flir einen noch
erfolgreicheren Umgang mit unter anderem
muslimischen Migranten sensibilisiert; dies
beinhaltet auch Wege, eigene Behandlungsin-
halte besser vermitteln zu kénnen.
Kultursensible Versorgungsaspekte werden
anhand von Fallbeispielen der Teilnehmer er-
arbeitet. Die Teilnehmer erhalten Informationen
Uber differierende Krankheitskonzepte und da-
mit verbundene andersartige Erwartungen an
die Behandler.

Das Tagesseminar lebt aus Vortrag, Gruppen-
arbeit, Diskussion und Erfahrungsaustausch.
Damit wird ermdglicht, auf die individuelle Si-
tuation der Teilnehmer einzugehen und weiter
Handlungskonzepte verfiigbar zu machen.
Teilnahmegebiihr: 220 € (inkl. Arbeitsmateri-
alien, Imbiss und Pausengetranke).
Programm/Information: BLAK, Anneliese
Konzack, Muhlbaurstr. 16, 81677 Muinchen,
Tel. 089 4147-499 oder -141, Fax 089 4147-831,
E-Mail: seminare@blaek.de.

Anmeldung: Online-Anmeldung Uber www.
blaek.de/online/fortbildungskalender. Nicht bei
der BLAK gemeldete Arztinnen und Arzte bit-
ten wir, eine Kopie ihrer Approbation und gege-
benenfalls Promotion sowie eventuell weitere
akademischer Titel der Anmeldung beizuftigen.

Notfallmedizin

Zielgruppe: Die Teilnahme am Weiterbildungs-
kurs steht approbierten Arztinnen und Arzten
sowie Arztinnen und Arzten mit einer inhaltlich
uneingeschrankten Berufserlaubnis zur vor-
Ubergehenden Ausibung gemal § 10 Bundes-
arzteordnung (beinhaltet eigenverantwortliche,
selbststandige arztliche Tatigkeit) offen.
Teilnahme-Voraussetzungen: Giiltige Berufs-
erlaubnis gemaf § 10 Bundesarzteordnung.
Lernziele/Themen/Inhalte: Erwerb  von
Kenntnissen und Fahigkeiten gemaR Curricu-
lum ,Notfallmedizin“ der Bundesarztekammer
(Januar 2006) sowie der Zusatzbezeichnung
,Notfallmedizin“ gemal Abschnitt C Nr. 25 der
Weiterbildungsordnung fiir die Arzte Bayerns
vom 24.4.2004 in der Fassung der Beschlusse
vom 17.10.2010 (in Kraft getreten am 1.4.2011).
Programm/Information: BLAK, Daniela Her-
get, Tel. 089 4147-757 oder -121, Anneliese
Konzack, Tel. 089 4147-499 oder -121, Fax 089
4147-831, Mihlbaurstr. 16, 81677 Miinchen, E-
Mail: notarztkurse@blaek.de. Information zum
Erwerb der Zusatzbezeichnung ,Notfallmedi-
zin“, Referat Weiterbildung |, Tel. 089 4147-134.
Hinweis: In den Kursteilen C/1 und C/2 sind
zwei Thoraxpunktionen am Modell inkludiert.
Teilnahmegebiihr: 610 € (inkl. Arbeitsmateri-
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alien, Getranke und Snacks in der Kaffeepause).
Anmeldung: Online-Anmeldung uber www.
blaek.de/online/fortbildungskalender. Nicht-
bayerische Arztinnen und Arzte bitten wir, eine
Kopie ihrer Approbation und gegebenenfalls
Promotion der Anmeldung beizufiigen. Die Ver-
gabe der Kursplatze richtet sich nach dem Da-
tum des Anmeldeeingangs.

Organspende fiir
Transplantationsbeauftragte

Die Bayerische Landesarztekammer (BLAK)
veranstaltet in Zusammenarbeit mit der Deut-
schen Stiftung Organtransplantation (DSO) das
Seminar ,Organspende fiir Transplantationsbe-
auftragte®.

Zielgruppe: Verpflichtend fir neu benannte
Transplantationsbeauftragte.

Arztinnen und Arzte, die schon lénger in der
Funktion der/des Transplantationsbeauftrag-
ten tatig sind, kénnen ihre Kenntnisse vertiefen
oder Anregungen zur Verbesserung im kolle-
gialen Austausch finden.
Lernziele/Themen/Inhalte: Die medizini-
schen, menschlichen und organisatorischen
Aspekte der Organspende sind komplex.
Transplantationsbeauftragte bendtigen neben
der Fachkompetenz wichtige Fahigkeiten hin-
sichtlich eines geeigneten Umgangs mit den
speziellen Herausforderungen des Organspen-
deprozesses. Die entsprechende Kompetenz
sollte zur Férderung der ,Gemeinschaftsaufga-
be Organspende* vertieft und erweitert werden.
Das Seminar behandelt praxisrelevante The-
men wie: Indikationsstellung zur Organspende,
Hirntoddiagnostik, Empfangerschutz, organ-
protektive Intensivtherapie, juristische Aspekte,
Umgang mit Angehdrigen und der Frage nach
Organspende.

Programm/Information: BLAK, Andrea Lutz,
Tel. 089 4147-288, Marlen Begic, Tel. 089 4147-
337 oder -121, Fax 089 4147-831, Muhlbaurstr.
16, 81677 Munchen, E-Mail: seminare@blaek.de
Hinweis: Die Teilnehmer erhalten im Vorfeld des
Seminars Zugang zur moderierten Lernplattform
der BLAK. Sie kénnen sich mit der Thematik des
Seminars im Vorfeld vertraut machen bzw. die
Thematik vertiefen. Dieser Zugang zur Lern-
plattform bleibt nach dem Seminar bestehen,
sodass die Teilnehmer auch weiterhin aktuelle
Informationen von der DSO erhalten kénnen.
Teilnahmegebiihr: 100 € (inkl. Arbeitsmate-
rialien, die Nutzung der Lernplattform, Imbiss
und Pausengetranke). Der regulare Seminar-
preis von 300 € wird von der DSO mit 200 €
gefordert. Dieser Forderbetrag der DSO steht
Arztinnen und Arzten zur Verfiigung, die be-
reits Transplantationsbeauftragte sind oder die-
se Tatigkeit kiinftig anstreben sowie das Semi-
nar inklusive des E-Learning-Moduls (mit einer
Bearbeitungszeit zwischen 6 und 8 Stunden je
nach persénlichem Kenntnisstand) vollstandig
absolviert haben.

Anmeldung: Online-Anmeldung uber www.
blaek.de/online/Fortbildungskalender.

Qualitatsmanagement

Dieses Seminar basiert auf dem Curriculum
JArztliches Qualitastsmanagement* (200 Stun-
den) der Bundesarztekammer. Schon wahrend
der ersten Seminarsequenz soll das Seminar
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den Teilnehmern einen individuellen Nutzen fur
den beruflichen wie den privaten Alltag bringen,
weitere ,sekundare” Nutzenaspekte werden im
Verlauf des Seminars thematisiert.
Zielgruppe: Arztinnen und Arzte mit mindes-
tens zweijahriger Berufserfahrung, die wei-
tere Fahigkeiten zur selbstverantwortlichen
Anwendung und kritischen Beurteilung des
(arztlichen) Qualitatsmanagements erwerben
wollen. Die Seminarteilnahme von zum Beispiel
Medizinischen Fachangestellten, Krankenpfle-
ge- und Verwaltungspersonal mit mehrjahriger
Berufserfahrung wird begriift.
Lernziele/Themen/Inhalte: Im Rahmen des
Moduls | — welches basierend auf einer web-
basierten Lernplattform durchgefihrt wird
— werden Grundkenntnisse des Qualitatsma-
nagements erworben oder neu definiert. In den
Prasenzmodulen Il und Il werden folgende
Themenbereiche erarbeitet: Kommunikati-
onsmodelle, Methodenauswahl/-anwendung,
Problemanalysen/Lésungsmodelle, Zertifizie-
rung/Akkreditierung/Qualitatsmanagement-
Darlegungen, Qualitatszirkel-Moderatorentrai-
ning, Riskmanagement, Okonomie, Leitlinien,
Richtlinien, Standards bis hin zur Diskussion
vorgestellter Praxisbeispiele aus der Sicht von
Angehdrigen der Berufsgruppen von Pflege,
Medizinischer Fachangestellter, Verwaltung,
Arzteschaft, Kranken-/Sozialversicherung.
Programm/Information: BLAK, Andrea Lutz,
Tel. 089 4147-288 oder -141, Anneliese Kon-
zack, Tel. 089 4147-499 oder -141, Jana Som-
mer, Tel. 089 4147-416 oder -141, Fax 089 4147-
831, Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, E-Mail:
qualitaetsmanagement@blaek.de

Hinweis: Bei der BLAK gemeldete Arztinnen
und Arzte kénnen bei Erfiillen der entspre-
chenden Voraussetzungen die Zusatzbezeich-
nung ,Arztliches Qualitdtsmanagement* der
BLAK erwerben. Absolventinnen und Absol-
venten der vollstandig absolvierten Seminare
Qualitatsmanagement | bis Il (200 Stunden)
entsprechend dem Curriculum ,Arztliches Qua-
litdtsmanagement® der Bundesarztekammer
(2007)“ bzw. des ,Qualifikationsnachweises
Qualitatsmanagement* bzw. der Zusatzbe-
zeichnung ,Arztliches Qualitdtsmanagement*
werden gemafR Mitteilung der Deutschen
Gesellschaft fur Qualitat e. V. (DGQ) vom
14.5.2008 prinzipiell unmittelbar zur Prifung
,DGQ-Qualitatsmanager” zugelassen. Sofern
die Zulassungsvoraussetzungen fir die DIN-
EN-1SO Auditorenqualifikation erfullt sind, kann
eine Anmeldung zum Lehrgang und Prifung
,DGQ-Auditor® erfolgen. Nichtarztliche Teil-
nehmer kénnen nach der vollstdndigen Absol-
vierung des QM-Seminars mit 200 Stunden
Inhalt — geman beschriebener Funktion im Cur-
riculum ,Arztliches Qualitatsmanagement” der
Bundesarztekammer — die Funktion des Qua-
litdtsmanagement-Beauftragten wahrnehmen.
Teilnahmegebiihr: Das achttagige Qualitats-
management-Seminar Il (inkl. der Absolvierung
des Moduls | im Rahmen eines webbasierten
Lernmoduls) kostet 1.600 € (inkl. Zugang zu
der moderierten Lernplattform, Arbeitsmateri-
alien, Imbiss und Pausengetranke). Das acht-
tagige Qualitatsmanagement-Seminar IIl kostet
1.800 € (inkl. Vollpension-Unterbringung im
Tagungshotel an den letzten drei Seminarta-
gen, Arbeitsmaterialien, Imbiss und Pausenge-
tranke).

Anmeldung: Online-Anmeldung uber www.
blaek.de/online/fortbildungkalender. Nicht bei

der BLAK gemeldete Arztinnen und Arzte bit-
ten wir, eine Kopie ihrer Approbation und gege-
benenfalls Promotion sowie eventuell weitere
akademische Titel der Anmeldung beizufugen.
Die Vergabe der Seminarplatze richtet sich
nach dem Datum des Anmeldeeingangs. Die
Teilnehmerzahl ist auf 20 Personen begrenzt.

QM-light: Anregungen fiir
eine angenehme und effiziente
Praxisfiihrung

Zielgruppe: Wenn fiur Sie in lhrer Arztpraxis
Qualitatsmanagement bisher auch eher ein
L,Unwort* darstellt, bietet die Bayerische Lan-
desarztekammer (BLAK) fir Interessenten ger-
ne ein eintagiges praxisorientiertes ,QM-light-
Seminar*” speziell fir Arztpraxen an.

Hierdurch kénnen Sie die Grundlagen fir die
gesetzliche Nachweispflicht fur Vertragsarzt-
praxen schaffen gemaR der Qualitdtsmanage-
ment-Richtlinie des Gemeinsamen Bundesaus-
schusses (G-BA).

Themen: Erflllen der rechtlichen Anforde-
rungen, Minimaler Aufwand — maximaler Nut-
zen, Ablaufentwicklungen, Gewinn an Zeit und
Zufriedenheit, Qualitdtsmanagement in der
Arztpraxis: Wie setze ich es um?, Beispiele von
QM-Instrumenten mit praktischen Ubungen
und Erstellen einer Arbeitsanweisung, Hinwei-
se flr schon vorhandene Verfahrensweisen
und Verbesserungskonzepte (gerne eigene
Kurzbeispiele), lhre noch offenen Fragen.
Teilnahmegebiihr: 175 € (inkl. Arbeitsmateri-
alien, Imbiss und Pausengetréanke).

Programm und Informationen: BLAK, Andrea
Lutz, Tel. 089 4147-288 oder -141, Anneliese
Konzack, Tel. 089 4147-499 oder -141, Fax 089
4147-831, Mduhlbaurstr. 16, 81677 Munchen,
E-Mail: qualitaetsmanagement@blaek.de.
Anmeldung: Online-Anmeldung Uber www.
blaek.de/online/fortbildungskalender

Nicht bei der BLAK gemeldete Arztinnen und
Arzte bitten wir, eine Kopie ihrer Approbation
und gegebenenfalls Promotion sowie evtl. wei-
tere akademischer Titel der Anmeldung beizu-
fugen.

Patientensicherheit - Risiko-
management: Umgang mit Fehlern
in Klinik und Praxis

Klinisches  Risikomanagement  betrachtet
Strukturen, Prozesse und Ergebnisse der Pati-
entenversorgung vor allem im Krankenhaus im
Blickwinkel tatsachlicher Schadenereignisse
aus vergleichbaren Einrichtungen. Klinisches
Risikomanagement ist ein Prozess der ldenti-
fizierung und Bewertung potenzieller haftungs-
relevanter Risiken sowie der Umsetzung risiko-
praventiver MalRnahmen.

Zielgruppe: In vor allem der stationaren Ver-
sorgung tatige Arztinnen und Arzte, mit mehr-
jahriger Berufserfahrung gegebenenfalls
Abschluss des ,Curriculums Arztliches Qua-
litdtsmanagement der Bundesarztekammer
(2007), die fur verantwortliche Positionen zu-
nehmend geforderten Spezialkenntnisse auf
dem Sektor des Risikomanagements erwerben
wollen. Die Seminarteilnahme von zum Beispiel
Krankenpflege- und Verwaltungspersonal mit
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ebenfalls mehrjahriger Berufserfahrung in lei-
tender Position wird begruft.

Lernziele: Aufbauend auf Qualitdtsmanage-
ment-Wissen und -Erfahrungen lernen die Teil-
nehmer ein Riskmanagement-System fir vor
allem ein Krankenhaus aufzubauen (dhnlich
einem ,Werkzeugkoffer®), umzusetzen, weiter-
zuentwickeln und darzulegen. Hierzu gehort
die Vermittlung von Rechtsgrundlagen und
gesetzlichen Anforderungen fir ein Risikoma-
nagement sowie der Erwerb von Fahigkeiten,
Risiken zu vermeiden und zu verringern sowie
gegebenenfalls nach eingetretenen Schaden-
ereignissen ausgewogen mit diesen umzuge-
hen. ,Klinisches Riskmanagement® wird hierbei
als Teil des Riskmanagements im ,Unterneh-
men Krankenhaus® und auch im ,Unternehmen

Medizinisches Versorgungszentrum (MVZ)/
Arztpraxis® angesehen.
Themen/Inhalte: Vorab-Fernarbeit im Vor-

feld des Seminars mit unter anderem Themen
zum Arzt-Haftungsrecht sowie Fallbeispielen.
Erfolgreicher Umgang mit stattgehabten Scha-
denereignissen aus ,ganzheitlicher” Sicht eines
Krankenhauses anhand von Kurz-Kasuistiken
einschlieflich Erstellen einer Pressemitteilung;
Kompetenz beim Moderieren: Morbiditats-/
Mortalitatskonferenz; Quantifizierung fehlerbe-
hafteter Kommunikation — Theorie und Praxis;
Arzt-Haftungsrecht; Crew-Ressource-Manage-
ment anhand eines Simulations-Modells; Mo-
dule fir ein erfolgreiches Riskmanagement; Ri-
siken in der stationaren Versorgung erkennen,
vermindern, absichern — Fehleranalyse mit
stherapeutischer Konsequenz".
Programm/Information: BLAK, Andrea Lutz,
Tel. 089 4147-288 oder -141, Anneliese Kon-
zack, Tel. 089 4147-499 oder -141, Fax 089
4147-831, Muhlbaurstr. 16, 81677 Miuinchen,
E-Mail: qualitaetsmanagement@blaek.de
Hinweis: Bei allen Controlling- und auch Kon-
troll-Verfahren im Zusammenhang mit heutigen
Vergutungssystemen ist fir effektives und ef-
fizientes Arbeiten in Krankenhaus, MVZ und
Praxis unter anderem auch die Reduzierung
von Komplikationsraten und (beinahe) Feh-
lern essenziell. Veranderte Anforderungen zur
Darlegungspflicht von etablierten Riskmanage-
mentverfahren gegenuber Haftpflichtversiche-
rern fur den stationdren Bereich wie auch die
zunehmend geforderte Transparenz aller Ge-
sundheitseinrichtungen gegeniiber der Offent-
lichkeit sind erflllbar. Sicherheitskultur ,kommt*
ganz sicher auch durch und mit der Freude an
taglicher Arbeit — das Seminar ,lebt* dies eben-
falls.

Teilnahmegebiihr: Das viertdgige Seminar
(inkl. der Absolvierung einer Vorab-Fernarbeit
im Rahmen eines webbasierten Lernmoduls)
kostet 850 € inkl. Zugang zu der moderierten
Lernplattform, Arbeitsmaterialien, Imbiss und
Pausengetranke.

Anmeldung: Online-Anmeldung Uber www.
blaek.de/online/fortbildungkalender. Die Verga-
be der Seminarplatze richtet sich nach dem Da-
tum des Anmeldeeingangs. Die Teilnehmerzahl
ist auf 20 Personen begrenzt.

2. Forum Patientensicherheit

Zielgruppe: Das Forum richtet sich an alle die
an der Thematik ,Patientensicherheit” interes-
siert sind.

Lernziele/Themen/Inhalte: Im Zentrum des
Seminars stehen unter anderem die Themen

wie Fehlermeldesysteme, Kosten-Nutzen-Ana-
lyse der Einfiihrung von Riskmanagement, Pa-
tienten Risiko-Sicherheitsbefragung (PaRiS),
Workshop Critical Incident Reporting System
(CIRS) mit Fallbesprechungen, Haftpflichtver-
sicherung und Risikoreduzierung und mode-
rierter Erfahrungsaustausch der Teilnehmer
untereinander.

Programm/Information: BLAK, Andrea Lutz,
Tel. 089 4147-288 oder -141, Anneliese Kon-
zack, Tel. 089 4147-499 oder -141, Fax 089
4147-831, Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen,
E-Mail: qualitaetsmanagement@blaek.de.
Teilnahmegebiihr: 120 € (inkl. Arbeitsmateri-
alien, Imbiss und Pausengetranke).

Weitere Informationen zum BFK unter http://
bfk.blaek.de/

Anmeldung: Online-Anmeldung Uber www.
blaek.de/online/fortbildungskalender

Schutzimpfungen

Zielgruppe: |Interessierte Kolleginnen und
Kollegen, die entsprechende Kenntnisse auffri-
schen oder erwerben wollen.

Lernziele/Themen/inhalte: Im Zentrum des
Seminars stehen die Themen wie die Be-
deutung von Schutzimpfungen im Sinne von
Pravention, Pharmazeutische und pharmako-
logische Anforderungen an Impfstoffe, Impf-
stoffarten, Injektionstechniken, Impfabsténde,
Verhalten bei unvollstandigem Impfschutz,
Praktische Voraussetzungen und Handling von
Impfungen (Ausstattung des Kuhlschrankes,
Kihltemperaturkontrolle, Kuhlkette, Dokumen-
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Altere Siichtige - Siichtige Altere

7. Dezember 2012 in Niirnberg

tation), Standardimpfungen bei Kindern und Er-
wachsenen: Diphtherie, Tetanus, Poliomyelitis,
HiB, Pertussis, Masern, Mumps, Rételn, Vari-
zellen, Hepatitis B, Pneumokokken, Meningo-
kokken, Indikationsimpfungen: Impfungen bei
chronischen Erkrankungen, Individualschutz,
Schutz Dritter, Impfungen wahrend Graviditat;
neue Standardimpfung gegen HPV aus gyna-
kologischer Sicht, Reiseimpfungen, Berufs-
bedingte Impfungen (Arbeitsmedizin), Offent-
lich diskutierte Impfereignisse, Finanzierung
und Abrechnung von Impfleistungen, recht-
liche Grundlagen (Rechtsfragen beim Impfen,
Impfausweis, offentlich empfohlene Impfungen,
Meldungen, Haftungsfragen, Impfkomplikatio-
nen), Impfmanagement in der Praxis.
Programm/Information: BLAK, Marion Meix-
ner, Mihlbaurstr. 16, 81677 Minchen, Tel. 089
4147-461 oder -121, Fax 089 4147-831, E-Mail:
seminare@blaek.de

Hinweis: Am 1. August 2004 trat die Weiter-
bildungsordnung fiir die Arzte Bayerns vom
24. April 2004 in Kraft, die die bisherige Wei-
terbildungsordnung fiir die Arzte Bayerns von
1993 ablost. Damit entfallen die ,zusatzlichen
Qualifikationen® nach § 3 a der alten Weiterbil-
dungsordnung, somit auch der darauf fulende
Qualifikationsnachweis ,Schutzimpfungen®.
Bitte beachten Sie folgenden Hinweis zu den
Fachgebietsgrenzen in Bezug auf Impftatigkeit:
Nachdem ein Facharzt, sofern er seine Fach-
arztbezeichnung filhrt, seine arztliche Tatigkeit
grundsatzlich auf sein Gebiet zu beschranken
hat, muss er, falls firr ihn das Impfen gebietsfremd
ist, die Entscheidung, Impfungen im unaufschieb-
baren Einzelfall durchzufiihren, sorgféltig treffen.

Das 11. Suchtforum ,Altere Siichtige — Stichtige
Altere” der Bayerischen Akademie fiir Sucht- und
Gesundheitsfragen, der Bayerischen Landesapo-
thekerkammer, der Bayerischen Landeskammer der
Psychologischen Psychotherapeuten und der Kinder-
und Jugendlichenpsychotherapeuten,

in Zusammenarbeit mit der Bayerischen Landes-
&rztekammer findet am 7. Dezember 2012 im
NirnbergConvention Center West, Messezentrum,
90471 Niirnberg, statt.

Die Veranstaltung wird mit 5 « auf das Fortbildungs-
zertifikat anerkannt.

Programm und Information: BLAK, Marlen Begic,
Miihlbaurstr. 16, 81677 Miinchen, Tel. 089 4147-337
oder -121, Fax 089 4147-831, E-Mail: suchtmedizin@
blaek.de, Anmeldung: Online-Anmeldung (iber
www.blaek.de/online/fortbildungskalender
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Dies gilt selbstverstandlich auch fir einen Fach-
arzt, dessen Gebiet das Impfen umfasst, in Be-
zug auf die Entscheidung, Impfungen im Einzel-
fall oder generell anzubieten und durchzufiihren.
Teilnahmegebiihr: 200 € (inkl. Arbeitsmateri-
alien, Imbiss und Pausengetranke).
Anmeldung: Online-Anmeldung uber www.
blaek.de/online/fortbildungskalender. Nicht bei
der BLAK gemeldete Arztinnen und Arzte bit-
ten wir, eine Kopie ihrer Approbation und gege-
benenfalls Promotion sowie eventuell weitere
akademische Titel der Anmeldung beizufuigen.
Die Vergabe der Seminarplatze richtet sich
nach dem Datum des Anmeldeeingangs.

Suchtmedizinische
Grundversorgung

Baustein | mit V (50 Fortbildungsstunden) ge-
maf dem Curriculum ,Suchtmedizinische
Grundversorgung“ der Bundesarztekammer
(1999) www.bundesaerztekammer.de/down
loads/_muster-_kursbuch_suchtmedgv.pdf.
Diese Fortbildungen sind anrechnungsfahig auf
den Erwerb der Zusatzbezeichnung ,Suchtme-
dizinische Grundversorgung“ nach der Wei-
terbildungsordnung fiir die Arzte Bayerns vom
23.4.2005 bzw. des Qualifikationsnachweises
,Suchtmedizinische Grundversorgung“ nach
§ 3 a der Weiterbildungsordnung fiir die Arzte
Bayerns (sofern die 50-stiindige Fortbildung
vor dem 31.12.2005 begonnen wurde).
Zielgruppe: An suchtmedizinischer Qualifizie-
rung interessierte Arztinnen und Arzte.
Lernziele/Themen/Inhalte: Erwerb von
Kenntnissen und Fahigkeiten gemal oben ge-
nannten Curriculum sowie oben genannter Zu-
satzbezeichnung ,Suchtmedizinische Grund-
versorgung® bzw. des Qualifikationsnachweises
»Suchtmedizinische Grundversorgung®.
Programm/Information: BLAK, Marlen Be-
gic, Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, Tel. 089
4147-337 oder -121, Fax 089 4147-831, E-Mail:
suchtmedizin@blaek.de

Hinweis: Die Bausteine konnen in beliebiger
Reihenfolge absolviert werden. Die BLAK emp-
fiehlt jedoch, mit Baustein | (Grundlagen) zu
beginnen.

Vor dem 31.12.2005 begonnene Weiterbil-
dungsgange fir den Qualifikationsnachweis
,~Suchtmedizin® gemall § 3 a der Weiterbil-
dungsordnung fiir die Arzte Bayerns (verdffent-
licht im Bayerischen Arzteblatt 8/1999) kénnen
nach den bisherigen Bestimmungen abge-
schlossen werden. Bitte beachten Sie bei lhrer
Anmeldung, dass zum einen am 1.8.2004 eine
neue Weiterbildungsordnung in Kraft getreten
ist, zum anderen der 59. Bayerische Arztetag
am 23.4.2005 die Einfihrung der Zusatzweiter-
bildung ,Suchtmedizinische Grundversorgung®
beschlossen hat. Diese Anderung der Weiter-
bildungsordnung fiir die Arzte Bayerns vom
23.4.2005 trat am 1.7.2005 in Kraft. Weitere
Informationen sind auch im Internet unter www.
blaek.de verfligbar.

Teilnahmegebiihr: Baustein | — 50 €, Baustein
Il bis V je 150 € (inkl. Arbeitsmaterialien, Imbiss
und Pausengetranke).

Anmeldung: Online-Anmeldung Uber www.
blaek.de/online/fortbildungskalender. Nicht bei
der BLAK gemeldete Arztinnen und Arzte bit-
ten wir, eine Kopie ihrer Approbation und gege-
benenfalls Promotion sowie eventuell weitere
akademische Titel der Anmeldung beizufligen.
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Transfusionsbeauftragter/
Transfusionsverantwortlicher

Zielgruppe: Facharztinnen und Facharzte, die
die Qualifikation erwerben wollen, damit sie die
Tatigkeit des Transfusionsbeauftragten/Trans-
fusionsverantwortlichen austben dirfen.
Teilnahmevoraussetzungen: Nach den no-
vellierten Hamotherapie-Richtlinien 2005 mit
Richtlinienanpassung 2010.

Transfusions-Verantwort- | Kurs (8 h)
licher (Plasmaderivate) [Seminar A] "
Facharzt ”

Transfusions-
Verantwortlicher
(Plasmaderivate und
Blutkomponenten)

+ Kurs (16 h)
[Seminar A+B]
+ Hospitation
(2 Wochen)

Transfusions-
Verantwortlicher

(Nur weniger als 50 EK
unter den Bedingungen von
Abschnitt 1.6.2.1)

Transfusions-Beauftragter
(Plasmaderivate und
Blutkomponenten)

Transfusions-Beauftragter
(Plasmaderivate)

Facharzt "
+ Kurs (16 h)
[Seminar A+B]

Facharzt "

+ Kurs (16 h)
[Seminar A+B]
Kurs (8 h)
[Seminar A]
Facharzt "?®
+ Kurs (16 h)
[Seminar A+B]
+ Hospitation

1)4)

Leitung Blutdepot ohne
Blutgruppenserologisches
Laboratorium

(2 Wochen)
i Facharzt "?%
Leitung Blutgruppensero- ° )
logisches Laboratorium 2'6\’,\\5'30':]3;%)'%”9

Modifiziert von Prof. Dr. R. Zimmermann (6/2007)
nach Dr. F. Basler, BAK.

" alternativ Facharzt fiir Transfusionsmedizin oder
(Facharzt) mit Zusatzbezeichnung Bluttrans-
fusionswesen

alternativ Facharzt fiir Laboratoriumsmedizin
alternativ Ausiibung der Funktion seit 31.12.1993
die Verpflichtung zum Seminar entféllt, falls aus-
schlielich Immunglobuline zur passiven Immuni-
sierung eingesetzt werden (zum Beispiel Tetanus-
Hyperimmunglobulin oder Rhesusprophylaxe)
Weitere Informationen zu den aktuellen Hdmothera-
pie-Richtlinien erhalten Sie iiber www.bundesaerzte
kammer.de

L »

&

Lernziele/Themen/Inhalte: Erwerb von Kennt-
nissen und Fahigkeiten gemafl den Richtlinien
zur Gewinnung von Blut und Blutbestandteilen
und zur Anwendung von Blutprodukten (Hdmo-
therapie). Aufgestellt gemaR Transfusionsgesetz
von der Bundesarztekammer im Einvernehmen
mit dem Paul-Ehrlich-Institut  (Novellierung
2005/2007 mit Richtlinienanpassung 2010).
Kursinhalt entspricht dem 16-stiindigen Curri-
culum der Bundesarztekammer.
Programm/Information: BLAK, Angelika
Eschrich, Muihlbaurstr. 16, 81677 Mdinchen,
Tel. 089 4147-248 oder -121, Fax 089 4147-280,
E-Mail: haemotherapie-richtlinie@blaek.de
Teilnahmegebiihr: 300 € (inkl. Arbeitsmateri-
alien, Imbiss und Pausengetranke).
Anmeldung: Online-Anmeldung Uber
www.blaek.de/online/fortbildungskalender.
Nicht bei der BLAK gemeldete Arztinnen und
Arzte bitten wir, eine Kopie ihrer Approbation
und gegebenenfalls Promotion sowie eventuell
weitere akademische Titel der Anmeldung bei-
zuftgen.

Verkehrsmedizinische
Qualifikation

Gemal Verordnung uber die Zulassung von
Personen zum StraRenverkehr und zur Ande-
rung stralRenverkehrsrechtlicher Vorschriften
vom 18.8.1998 sowie zur Anderung der Fahr-
erlaubnisverordnung (FeV) vom 1.7.2007.
Flhrerscheinbehorden in Bayern suchen nach
Kenntnis der BLAK Arztinnen und Arzte, die
Uber eine so genannte ,Verkehrsmedizinische
Qualifikation“ gemafl § 11 Abs. 2 Satz 3 Nr. 1
FeV verfligen.

Zielgruppe: Arztinnen und Arzte die als ver-
kehrsmedizinische Gutachterinnen und Gut-
achter tatig werden wollen.
Lernziele/Themen/inhalte: Erwerb von Kennt-
nissen und Fahigkeiten im Rahmen der Qualifi-
kation ,Verkehrsmedizinische Qualifikation® bei
Facharztstatus oder ,Verkehrsmedizinische
Begutachtung“ ohne Facharzt gemal Verord-
nung Uber die Zulassung von Personen zum
StraRenverkehr und zur Anderung stralRenver-
kehrsrechtlicher Vorschriften vom 18.8.1998
sowie zur Anderung der FeV vom 1.7.2007.
Programm/Information: BLAK, Marlen Be-
gic, Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, Tel. 089
4147-337 oder -121, Fax 089 4147-831, E-Mail:
seminare@blaek.de

Hinweis: Regelung ab 1.7.2003: Gutachten
von Facharzten nach § 11 Abs. 2 Satz 3 Nr. 1
FeV sind ab 1.7.2003 grundsatzlich nur anzu-
erkennen, wenn die Arzte (iber einen entspre-
chenden Nachweis gemaR § 65 FeV verfugen.
Ausnahmen gemal § 74 Abs. 1 FeV in Verbin-
dung mit § 8 Abs. 2 Verordnung Uber Zustan-
digkeiten im Verkehrswesen (ZustVVerk) sind
nur zuléssig, wenn andernfalls die Beibringung
eines Gutachtens nicht moglich ist. Die Fahr-
erlaubnisbehérden werden gebeten, solche
Falle vorab mit den Regierungen zu erdrtern.
Sofern Arztinnen und Arzte Uber die im Geset-
zestext erwahnten Qualifikationen verfigen
und an einer entsprechenden Tatigkeit interes-
siert sind, mdgen sie sich gegebenenfalls an
Flhrerscheinbehdérden wenden.

Es sei an dieser Stelle der Hinweis erlaubt,
dass offensichtlich im Zustandigkeitsbereich
des Kreisverwaltungsreferats Munchen allen-
falls selten niedergelassene Kolleginnen und
Kollegen mit Begutachtungen gemafR Fahrer-
laubnisverordnung beauftragt werden. Insofern
erkundigen Sie sich bitte im Vorfeld bei der
Flhrerscheinbehorde, bzw. Landratsamt oder
Kreisverwaltungsreferat fur die Sie tatig werden
wollen, ob fur lhr facharztliches Gebiet Gut-
achterinnen und Gutachter gesucht werden.
Teilnahmegebiihr: 450 € (inkl. Arbeitsmateri-
alien, Imbiss und Pausengetranke).
Anmeldung: Online-Anmeldung Uber www.
blaek.de/online/fortbildungskalender. Nicht bei
der BLAK gemeldete Arztinnen und Arzte bit-
ten wir, eine Kopie ihrer Approbation und gege-
benenfalls Promotion sowie eventuell weitere
akademische Titel der Anmeldung beizufligen.
Die Vergabe der Seminarplatze richtet sich
nach dem Datum des Anmeldeeingangs. Die
Teilnehmerzahl ist auf 24 Personen begrenzt.



Fortbildung -

Verkehrsmedizinische Qualifikation
- .Refresher”-Seminar

Zum Aktualisieren/Auffrischen von bereits er-
worbenen Kenntnissen und Fahigkeiten bei der
Verkehrsmedizinischen Begutachtung bietet
die Bayerische Landesarztekammer ein Re-
fresher-Seminar an.

Rechtsgrundlage ist die bekannte Verordnung
Uber die Zulassung von Personen zum Stra-
Renverkehr und zur Anderung straBenver-
kehrsrechtlicher Vorschriften vom 18.8.1998
sowie zur Anderung der Fahrerlaubnisverord-
nung (FeV) vom 1.7.2007.

Zielgruppe: Arztinnen und Arzte die als ver-
kehrsmedizinische Gutachterinnen und Gut-
achter bereits tatig sind.

Lernziele: Vertiefen von Kenntnissen und
Fahigkeiten im Rahmen der Qualifikation
Verkehrsmedizinische Qualifikation® bei
Facharztstatus oder ,Verkehrsmedizinische
Begutachtung“ ohne Facharzt gemaR Verord-
nung Uber die Zulassung von Personen zum
StraRenverkehr und zur Anderung straRenver-
kehrsrechtlicher Vorschriften vom 18.8.1998
sowie zur Anderung der FeV vom 1.7.2007.
Themenschwerpunkte: Erarbeiten von Gut-
achtenempfehlungen zu besonders interes-
santen Kasuistiken, die die Teilnehmer zuvor
anonymisiert via der Bayerischen Landesarz-
tekammer den erfahrenen Tutorinnen und Tu-

toren zur Verfigung stellen. Aktuelle Ent-wick-
lungen bei Begutachtungen geman der FeV.
Programm/Information: BLAK, Marlen Be-
gic, Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen, Tel. 089
4147-337 oder -121, Fax 089 4147-831, E-Mail:
seminare@blaek.de

Hinweis: Regelung ab 1.7.2003: Gutachten
von Fachéarzten nach § 11 Absatz 2 Satz 3 Nr.
1 FeV sind ab 1.7.2003 grundsatzlich nur an-
zuerkennen, wenn die Arzte Uber einen ent-
sprechenden Nachweis gemal § 65 FeV ver-
fugen. Ausnahmen gemaR § 74 Absatz 1 FeV
in Verbindung mit § 8 Absatz 2 Verordnung
Uber Zustandigkeiten im Verkehrswesen (Zust-
VVerk) sind nur zulassig, wenn andernfalls die
Beibringung eines Gutachtens nicht mdglich
ist. Die Fahrerlaubnisbehérden werden gebe-
ten, solche Falle vorab mit den Regierungen zu
erortern.

Sofern Arztinnen und Arzte Uber die im Geset-
zestext erwadhnten Qualifikationen verfligen
und an einer entsprechenden Tatigkeit interes-
siert sind, mdgen sie sich gegebenenfalls an
Flhrerscheinbehoérden wenden.
Teilnahmegebiihr: Das Tagesseminar kostet
180 € (inkl. Arbeitsmaterialien, Imbiss und Pau-
sengetranke).

Anmeldung: Online-Anmeldung Uber www.
blaek.de/online/fortbildungskalender. Die Ver-
gabe der Seminarplatze richtet sich nach dem
Datum des Anmeldeeingangs.

Zeichnung: Reinhold Léffler, Dinkelsbiihl.

Regierungssprecher
beschiitzt die GOA

Nein, was haben die Leute fiir Pro-
bleme! Da tagte unléngst der Deut-
sche Anwaltstag in Minchen. Der
Herr Président forderte, die Gebiih-
renordnungstabellen im Rechtsan-
waltsverglitungsgesetz (RVG), seit
1994 ,nicht an die Lebenswirklichkeit”
angepasst, anzuheben. Medial verlau-
tete, es gebe ein Problem: Steige das
Rechtsanwalts-Salér, sei der Staat via
Prozesskostenhilfe verstéarkt mit von
der Partie. Deshalb mauerten beim
RVG-Ausbau die Finanzminister.

Gleichzeitig wurde bekannt, dass ei-
ner der weltweit gré8ten Riickversi-
cherer, die ,Fallingbostel Re“, am Ball
sei. Er bietet betroffenen Bundes- und
Landesparlamentariern einen Aus-
weg. Meutern sie gegen Sparkurse
von Wolfgang Schéuble & friends
und beschlieBen keck dennoch RVG-
Mehrausgaben, tragt eine Spezialpoli-
ce die Mehrkosten.

Alles paletti, nur der Versicherungsfol-
der ist eine Zumutung: Ein Schaubild,
auf MdB und MdL gemiinzt, préasen-
tiert auch Lésungsmuster fiir ,GOA"
samt ,Beihilfe“. Regierungssprecher
Steffen Seibert dementierte sofort
jedwede Ahnlichkeit. Gut, das wenigs-
tens einer erklart, was Sache ist,

meint
lhr

MediKuss
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Die Deutsche Stiftung Neurologie stellt sich vor

Die Deutsche Stiftung Neurologie (DSN)
wurde von der Regierung von Oberbayern
am 16. Februar 2009 als Stiftung des biir-
gerlichen Rechts mit Sitz in Miinchen an-
erkannt.

Stifter ist der Verein zur Forderung der Be-
handlung und Betreuung neurologisch Kran-
ker e. V., der friihere Tragerverein des Neuro-
logischen Krankenhauses Miinchen; er nennt
sich nunmehr ,Zukunft Gesundheit e. V.". Die-
ser Verein hat eine lange Geschichte. Er wurde
1922 als ,Verein flr Schwerstgeschidigte e. V.
Miinchen" gegriindet und machte es sich zur
Aufgabe, die vielen Kopfverletzten aus dem
Ersten Weltkrieg in der ersten, gréBten und
umfassend organisierten Sondereinrichtung
zu versorgen. Die Verwirklichung der Aufgabe
wurde vor allem durch Spenden, insbesondere
der Stiftung des Deutschamerikaners August
Heckscher ermdglicht.

Nach dem Zweiten Weltkrieg wurde der zu-
nachst aufgeldste Verein neu gegriindet; er
widmete sich erneut der Betreuung Schiadel-
Hirnverletzter. In der Folgezeit wurde dann die
vom Verein betriebene Einrichtung zu einem
bundesweit anerkannten Kompetenzzentrum
flir neurologische Friihrehabilitation, Parkin-
son und Bewegungsstdrungen umgestaltet.
Im Zuge der sich wandelnden wirtschaftlichen
und gesellschaftlichen Rahmenbedingungen
wurde das Krankenhaus im Jahr 2009 an einen
bundesweit tdtigen Krankenhaustriager uber-
tragen.

Die DSN dient der Férderung von Wissenschaft
und Forschung sowie der Férderung des Ge-
sundheitswesens mit besonderem Schwerpunkt
im Bereich neurologischer Erkrankungen.

Der Stiftungszweck soll vor allem erreicht wer-
den:

» Durch Aufklarung und Beratung der betrof-
fenen Personen und ihrer pflegenden Ange-
horigen liber Méglichkeiten der Pravention,
Rehabilitation, Pflege und allen sonstigen
auftretenden Fragestellungen; erforder-
lichenfalls sollen sie auch vor Ort durch
Arzte, Therapeuten und sonstigem Fachper-
sonal betreut werden;

» durch Offentlichkeitsarbeit im Rahmen von
Fachvortrdgen und Seminaren, gesund-
heitspolitischen Sendungen und Diskussio-
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nen in geeigneten Medien sowie die Verof-
fentlichung von wissenschaftlichen Artikeln
und

» schlieBlich lber die Férderung von Wissen-
schaft und Forschung in Kooperation mit
Krankenhausern, Hochschulen und wissen-
schaftlichen Instituten. Ziel soll dabei sein,
Diagnose- und Behandlungsmdoglichkeiten
im Bereich der Neurologie zu verbessern.

Der Schwerpunkt der Stiftungsarbeit liegt ge-
genwartig im Bereich von Schlaganfall und im
Bereich des Parkinsonsyndroms.

Im Bereich der Schlaganfallbehandlung initiiert
die Stiftung Aufkldrungskampagnen. Damit
soll der Wissensstand der Bevdlkerung iiber
Risikofaktoren und Warnzeichen des Schlag-
anfalls signifikant und nachhaltig gesteigert
und gleichzeitig die Bedingungen verbessert
werden, die es ermdglichen, dass der Patient
- wegen des duBerst kurzen therapeutischen
Zeitfensters - mdoglichst schnell in die richtige
Klinik kommt. Die breit gestreute Aufklarung
der Information der Bevdlkerung wird dabei
zusétzlich durch Fortbildungsprogramme, ins-
besondere fiir Rettungsassistenten und nieder-
gelassene Arzte erginzt. Beispielhaft sei hier
auf die Aktion ,Miinchen gegen den Schlag-
anfall” verwiesen, eine Aufklarungskampagne,
die - in Zusammenarbeit mit anderen gemein-
niitzigen Organisationen, Arzteverbianden und
Krankenhdusern - in einer Vielzahl anderer Re-
gionen ebenfalls umgesetzt wird.

DEUTSCHE o
STIFTUNG DSN
NEUROLOGIE

Im Fall der unheilbaren Krankheit ,Morbus
Parkinson" sieht die Stiftung einen besonde-
ren Bedarf in der Betreuung von Fragenden
und Hilfesuchenden. Sie beteiligt sich hier am
bundesweiten Parkinson-Info-Telefon (01805
191909), das von der Deutschen Parkinson Ver-
einigung e. V. und der Johanniter-Unfall-Hilfe
e. V. Hagen ins Leben gerufen wurde und sich
mittlerweile zu einer wichtigen telefonischen
Anlaufstelle der betroffenen Patienten und ih-
rer Angehorigen entwickelt hat.

In diesem Bereich wurde auch ein Projekt im
Bereich der telemedizinischen Live-Betreuung
von Parkinsonpatienten an einer bayerischen
Klinik gemeinsam mit der Deutschen Parkinson
Vereinigung und dem Bayerischen Staatsmi-
nisterium fiir Umwelt und Gesundheit unter-
stiitzt, mit dem das seinerzeit vom Griinderver-
ein am Neurologischen Krankenhaus initiierte
Pilotprojekt weiter perfektioniert wird.

Ausschreibung des Forderpreises der Deutschen Stiftung Neurologie

Die Deutsche Stiftung Neurologie (DSN) dient der Férderung von Wissenschaft und Forschung, so-
wie der Férderung des Gesundheitswesens mit besonderem Schwerpunkt im Bereich neurologischer
Erkrankungen. Der Stiftungszweck soll durch Aufklarung und Beratung betroffener Personen, ihrer
pflegenden Angehdrigen, von Arzten, Therapeuten und sonstigem Fachpersonal erreicht werden.
Mit der Forderung von Wissenschaft und Forschung sollen Diagnose- und Behandlungsmdglich-
keiten im Bereich der Neurologie verbessert werden, wobei der gegenwartige Schwerpunkt bei der
praxisbezogenen Verbesserung der Lebensqualitat beim Schlaganfall und beim Parkinson liegt.

Mit diesem Ziel setzt die Stiftung einen Férderpreis in Hohe von 20.000 € aus, der alle zwei Jahre
verliehen wird (erstmals im Jahre 2014); er kann auch in zwei Teilen zu je 10.000 € vergeben wer-
den. Die Entscheidung iiber den/die Preistrager trifft der Vorstand und der Stiftungsrat der DSN
unter Beteiligung fachkundiger Neurologen.

Weitere Informationen: DSN, LeopoldstraBe 153, 80804 Miinchen,
Internet: www.deutsche-stiftung-neurologie.de
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Daneben nimmt auf beiden Gebieten breiten
Raum die Kooperation mit Krankenhausern,
Hochschulen und wissenschaftlichen Einrich-
tungen ein. Ziel der Forschungsvorhaben ist
es dabei, die Diagnose- und Behandlungsmdg-
lichkeiten konkret zu verbessern. Hier ist eine
umfangreiche Kooperation mit namhaften
Wissenschaftlern aus dem Universitatsbereich
in die Wege geleitet.

Partner sind dabei:

» die Otto-Friedrich Universitdt Bamberg,

» die Friedrich-Alexander-Universitat Erlan-
gen-Niirnberg,

» das Klinikum der Universitdit Miinchen-
GroBhadern,

» das Klinikum rechts der Isar der Technischen
Universitat Miinchen,

» das Universitatsklinikum Wiirzburg,

» ein bundesweit renommiertes Parkinson-
Zentrum an einer Miinchner Privatklinik,

» die INVADE gem. GmbH - Institut fiir Ver-
sorgungsforschung.

Zur Verwirklichung des Stiftungszwecks arbeitet
die Stiftung auch mit anderen gemeinniitzigen
Organisationen, die auf diesem Sektor tatig sind,
zusammen, wie etwa der Deutschen Parkinson
Vereinigung, dem Bayerischen Verband Schlagan-

fallbetroffener, dem Verein Zukunft Gesundheit
sowie dem |Institut fiir Versorgungsforschung
INVADE, um einige Partner zu nennen, mit denen
konkret die Arbeit aufgenommen wurde.

Angesichts der Bedeutung neurologischer Er-
krankungen in einer alternden Gesellschaft
will die Stiftung gemeinsam mit ihren Partnern
einige wesentliche Mosaiksteine fiir die Ver-
besserung der Lebensqualitdt der betroffenen
Menschen setzen.

Karl Miserok, Vorstand DSN
Dr. Horst Frenzel, Vorsitzender des
Stiftungsrates der DSN

Arzte der Welt — Spenden fur Griechenland

Sparprogramme in Griechenland treiben
Gesundheitsversorgung in die Katastrophe

Die im Mai 2012 in Athen stattgefundene Ge-
neralversammlung des weltweiten humani-
tiren Netzwerkes Médecins du Monde/Arzte
der Welt e. V. (ADW) befasste sich insbesondere
mit der aktuellen Situation in Griechenland. In
vielen Beitrdgen wurde berichtet, dass sich, als
Folge der im Zuge europdischer Haushaltssa-
nierungshilfen eingeleiteten Sparprogramme,
unsere stiddstlichen Nachbarn beziiglich ihrer
gesundheitlichen und sozialen Lage in einer
vollig inakzeptablen Abwartsspirale befinden.

Inzwischen sind 50 Prozent aller Jugendlichen
arbeitslos, fast eine ganze Generation gerat
ins existenzielle Abseits. Das Arbeitslosengeld
wird nur noch ein Jahr gezahlt, danach entfallt
jegliche Form der finanziellen Unterstiitzung.
Gesundheitliche Leistungen werden nur noch
bei erheblicher Eigenbeteiligung erbracht, eine
Hiirde, die fiir groBe Teile der Bevdlkerung un-
liberwindbar geworden ist.

Mittlerweile nutzt eine groBe Anzahl der Biir-
ger die Ambulanzen, die eigentlich nur fir
extrem isolierte und ausgeschlossene Ziel-
gruppen, wie Obdachlose, Prostituierte, Dro-
genabhéngige und Asylsuchende konzipiert
waren. Humanitdre medizinische Hilfsorgani-
sationen konnen diese neu entstandenen Be-
diirfnisse nur bruchstiickhaft decken. In der
Folge werden Krankheiten nicht friih genug
erkannt, sie werden verschleppt und zum lang-
fristigen Risiko.

A0}

HEALTH IS NOT A LUXURY (Gesundheit ist kein Luxusgut) — unter diesem Motto trafen sich die Mitglieder des

Foto: Dr. Andreas Schultz

Netzwerkes von Arzte der Welt/Médecins du Monde/Doctors of the World in Athen zu ihrer Jahreshauptversamm-

lung.

Dazu erklirte der Prasident von ADW Deutsch-
land, Professor Dr. Heinz-Jochen Zenker: ,Wir
flihlen mit den Menschen in Griechenland und
richten einen Appell an die deutsche Politik,
die notwendigen Systemverdnderungen, zu de-
nen nach unserem Eindruck nahezu alle Teile
der griechischen Bevolkerung bereit sind, mit
Unterstiitzung nach Art des Marshallplans zu
verstarken. Diese Hilfen sollen fiir den Wieder-
aufbau von Arbeit und Verdienst sowie fiir die
Einhaltung einer den europdischen Standards
entsprechenden existenziellen und gesundheit-
lichen Sicherung bereitgestellt werden."

Angesichts der langjahrigen traditionellen Be-
ziehungen zwischen Bayern und Griechenland,
die mit dem Aufbau des neuen Hellas unter Ko-
nig Otto von Griechenland 1832 begannen, fiih-
len wir uns mit den Menschen in Griechenland
besonders verbunden. ,Arzte der Welt" unter-
stlitzt in Griechenland eine kostenlose Gesund-

heitsversorgung finanziell und materiell. Wir
freuen uns liber Spenden aus der bayerischen
Arzteschaft.

Dr. Andreas Schultz,

Direktor ,Arzte der Welt*

Professor Dr. Jan Murken,

Vereinigung der Deutsch-Griechischen
Gesellschaften e. V.

Spendenkonto

Arzte der Welt

Deutsche Kreditbank AG (DKB)

Kontonummer: 1004 333 660, BLZ 120 300 00
Verwendungszweck: Bayerisches Arzteblatt/
Griechenland

Internet: www.aerztederwelt.org
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Neues und Innovatives aus der universitaren Lehre

In einer Serie stellen die Medizinischen
Fakultdten der fiinf Universitéten in Bay-
ern im ,Bayerischen Arzteblatt” ihre Pro-
jekte zu ,Neuem und Innovativem aus der
universitédren Lehre” vor.

Die Redaktion

Im Zeitraum 2010 bis 2011 wurde das medizi-
nische Curriculum an der Technischen Universi-
tdt Miinchen (TUM) im Hinblick auf das verén-
derte moderne drztliche Berufsbild griindlich
liberarbeitet. Nicht nur die praxisorientierte
Fachkompetenz, sondern insbesondere zentra-
le Kompetenzen in der Arzt-Patienten-Bezie-
hung, wie eine patientenorientierte &rztliche
Gesprachsfiihrung, sind im neuen Konzept ins
Zentrum geriickt. Der neue Lehrplan umfasst
vier Dimensionen &arztlicher Berufsfahigkeit:
Fachkompetenz, Schliisselkompetenzen, Wis-
senschaftskompetenz  und Karriereentwick-
lung. ,Klinisches Denken" und ,Praktische
Fertigkeiten" bilden nun die Hauptstrange, die
sich im Sinne einer Lehr-Lernspirale durch das
gesamte klinische Studium hindurchziehen und
so Stufe fiir Stufe zur Entwicklung &rztlicher
Fachkompetenz fiihren sollen.

Klinisches Denken: Interdisziplinadr
von Prinzipien iiber die Systematik
zum Management

Das Klinische Denken wird (iber die ersten drei
klinischen Studienjahre (SJ) an der TUM in der
Interdisziplindren Vorlesung (IVL 1 bis 3) kon-
tinuierlich vermittelt. Diese bildet das Kern-
stiick des klinisch-theoretischen Unterrichts
und wurde im Zuge der aktuellen Reform neu
strukturiert (Abbildung).

» Im ersten Teil (1. klinisches SJ, IVL 1) wer-
den in der ,Klinischen Pathophysiologie”
die wichtigsten Prinzipien vorklinischen
Wissens in Anwendungskontexten der Kli-
nik fallbezogen wiederholt und gefestigt.
Dies soll den Transfer vom analytischen,
naturwissenschaftlichen Denken der Vor-
klinik zum angewandten klinischen Den-
ken erleichtern. Gleichzeitig wird durch die
.Einflihrung in die klinische Medizin" die
erste Sensibilisierung fiir wichtige facher-
tibergreifende Themen (zum Beispiel wis-
senschaftliche Praxis, Gesundheitswesen,
klinische Ethik, Privention usw.) geschaf-
fen.
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Vorklinik 1o klin. SJ

1. Klinisches Denken:

IVL 1

Klin. Pathophysio.
& Einfiihrung
Klinische Medizin

Naturwissen-
Schaftl. Basis

2. Klinische Praxis (Fertigkeiten):

“Heranfiihrung”

2. klin. SJ.

IVL 2

Systematische
Krankheitslehre

“Bedside”

3. klin. SJ| PJ

IVL 3

Klinisches
Management

“Leben &
Lehren”

“Integration
Alitag”

Abbildung: Mit zwei Lehr-Lernspiralen zur Fachkompetenz.

» Der zweite, insgesamt drei Semester umfas-
sende Teil ,Systematische Krankheitslehre"
(1./2. klinisches SJ, IVL 2) vermittelt diverse
Krankheitsbilder in der Systematik von
Symptomatik, Diagnostik und Therapie - an
Beispielen hdufiger klinischer Falle.

» Im dritten Teil ,Klinisches Management”,
direkt vor dem Ubergang ins Praktische
Jahr/PJ (3. klinisches SJ, IVL 3) richtet sich
der Fokus schlieBlich auf das Handeln im
klinischen Alltag. Der Stoffaufbau orien-
tiert sich an Leitsymptomen und folgt wie-
der dem interdisziplindren und fallbasierten
Ansatz, wobei hier die Problemlésung im
Kontext téglicher arztlicher Praxis im Mit-
telpunkt steht.

Die Neugestaltung der Interdisziplindren Vor-
lesungen stieB von Beginn an auf breite Zu-
stimmung der Studierenden. Der mit den Ande-
rungen einhergehende strategische, logistische
und personelle Aufwand erwies sich als eine
lohnende Investition der Fakultdt und wird
weiter optimiert.

Klinische Praxis: Hineinwachsen in
den klinischen Alltag — mit System

Parallel zu den IVL verlduft die Vermittlung der
klinisch-praktischen Fertigkeiten als zweiter
Strang der Fachkompetenz in mehreren Stufen:

» Im 1. klinischen SJ richtet sich der Fokus auf
Fertigkeiten der korperlichen Untersuchung,
die im neuen studentischen Tutorium ,Arzt-
liche Basisuntersuchung” - zundchst am
Lorgangesunden Patienten" - systematisch
vermittelt werden. Dieser Kurs wird von
speziell dafiir ausgebildeten und gepriiften
studentischen Tutoren aus dem PJ durch-
gefiihrt (vgl. ,Teaching is Learning Twice -
das Peer-Teaching-Experiment”). In einem
weiteren, durch Fachirzte geleiteten Kurs
JSpezialuntersuchungen” werden die ba-
salen Untersuchungstechniken fachspezi-
fisch weiter vertieft.

» Im 2. klinischen SJ rickt das klassische
.Bedside Teaching" in den Mittelpunkt des
klinischen Unterrichts. Studierende werden
im Rotationsprinzip in den Abteilungen mit
einzelnen Patienten und den hiufigsten
Krankheitsbildern direkt konfrontiert. Das
praktische Handeln am Patienten wird hier
mit dem klinischen Denken aktiv in Be-
ziehung gesetzt. Auch wird die &rztliche
Untersuchung in den umfassenden Zu-
sammenhang der vor allem apparativen dia-
gnostischen Mdglichkeiten eingeordnet.

» Im 3. klinischen SJ geht die Integration der
Studierenden in den Klinikalltag weiter: Dies
geschieht in den Blockpraktika und Prakti-
kumstagen. Noch vor dem Ubergang ins PJ
werden sie mehrere Tage bis Wochen in Klein-
gruppen ins klinische Geschehen integriert.
Gleichzeitig werden tagliche Erfahrungen in
Seminaren und Praktika verarbeitet.



Varia -

» Mit dem PJ folgt schlieBlich eine entschei-
dende Lernphase, in der das bisher erwor-
bene klinische Denken und die Fertigkeiten
im klinischen Alltag angewendet werden
konnen. Studierende sollen nun ihr Kénnen
als Mitglied eines arztlichen Teams, wenn
auch im noch geschiitzten und supervi-
dierten Raum, ausiiben. Im Rahmen des vom
Ministerium geférderten ,Kompetenzzen-
trums Praktisches Jahr" an unserer Fakultét
(vgl. Bayerisches Arzteblatt 12/2010, Seite
706 ff) wurden in den vergangenen Jah-
ren neue Instrumente (PJ-Logbuch, Fertig-
keiten-Refreshtag, Interaktive Fallbasierte
Seminare usw.) entwickelt, die den Studie-
renden auch im letzten Jahr ihres Studiums
eine strukturierte, systematisch betreute
Ausbildung ermdglichen. Weitere Konzepte
zum arbeitsplatzbezogenen Lernen und
Prifen sollen in Zukunft entwickelt werden.

Teaching is Learning Twice: das
Peer-Teaching-Experiment

Eine besonders herausfordernde Innovation
der vergangenen Jahre war die Implemen-
tierung eines umfassenden Peer-Teaching-
Modells in das reguldre Curriculum. Der voll-
standige Titel der Veranstaltung erlautert ihren
Zweck: ,Allgemeine &rztliche Untersuchung
- Basisuntersuchungstechniken fiir Studie-
rende im 1. klinischen Semester". Das Konzept
verspricht zweifachen Profit: Studierende er-
halten zum einen endlich die Gelegenheit, das
basale Handwerk eines jeden Klinikers extensiv,
in einem eins-zu-eins-Lernsetting und ohne
Zeitdruck auf den Stationen zu erlernen und
zu liben. Zum anderen festigen die als Tutoren
speziell geschulten PJ-Studierenden ihre eige-
nen klinischen Fertigkeiten - denn bekanntlich
lernt man nirgends nachhaltiger, als durch das
eigenstandige Unterrichten.

Der Kurs umfasst sechs Themen: HNO, Ortho-
padie, Innere/Abdomen, Innere/Thorax, Augen-
heilkunde und Neurologie; pro Woche wird ein
Fachgebiet in zwei Doppelstunden bearbeitet.
Die im ersten Teil ,in vitro" erlernten Unter-
suchungstechniken werden noch in derselben
Woche unter Anleitung der Tutoren an statio-
niren (organgesunden) Patienten gelibt.

Bevor die PJ-Tutoren unterrichten diirfen, wer-
den sie durch Fachérzte der einzelnen Diszipli-
nen trainiert und gepriift. Das pddagogische
Know-how wird ihnen von professionellen
Hochschuldidaktikern (ProLehre/TUM) in einem
Crash-Kurs vermittelt.

Die Resonanz der Studierenden nach dem ers-
ten Semester war weitgehend sehr positiv.

Feedback einer PJ-Tutorin: ,In diesem Semes-
ter habe ich aus Begeisterung dafiir mich
nochmals als PJ-lerin zur Verfligung gestellt. In
keinem Kurs habe ich mich so intensiv und mit
Freude fiir Themen vorbereitet. Durch das Leh-
ren lerne ich eine ganze Menge, vor allem auch
durch die Fragen der Studenten. Das Briefing
vor dem Kurs macht es jedem PJ-ler mdglich,
selbst eher fachfremde Gebiete zu unterrich-
ten."

Vermittlung von Schliissel-
kompetenzen: Longitudinales
Kommunikations-Curriculum

Fiir das Gelingen der &drztlichen Behandlung
spielen neben der Fachkompetenz die effektive,
situationsgerechte und vor allem patienten-
zentrierte Gesprachsfiihrung eine zentrale Rol-
le. Die Fakultédt etablierte unter Federfiihrung
der Psychosomatik ein dreistufiges Curriculum
mit dem Ziel, die Studierenden schrittweise
und kontinuierlich mit den Facetten der Arzt-
Patient-Kommunikation vertraut zu machen:

» 1. klinisches SJ: Einflihrung in die arztliche
Gesprichsfiihrung  (Rahmenbedingungen,
Strukturierung und Grundtechniken)

» 2. klinisches SJ: Vertiefung kommunikativer
Kompetenzen im Rahmen des Kurses Psy-
chosomatische Medizin (Umgang mit Emo-
tionen und Tabu-Themen)

» 3. klinisches SJ: Uberbringen schlechter
Nachrichten im Rahmen des neuen Quer-
schnittbereiches ,Palliativmedizin®.

Alle Einheiten werden in Kleingruppen, teils
durch Kliniker aus allen Bereichen, teils durch
Fachspezialisten  (Psychosomatik/Palliativme-
dizin/Onkologie) vermittelt. Neben Rollenspie-
len kommen bei allen Themen speziell trainierte
Simulationspatienten zum Einsatz mit dem Ziel,
jedem Studierenden Gelegenheit zu geben, in
einer geschiitzten, konstruktiven Lernatmo-
sphére das eins-zu-eins-Gesprach zu liben.

Geplant ist eine Erweiterung des Curriculums
um einen vierten Block im PJ: Dieser soll wei-
tere kommunikative Aspekte des &rztlichen
Alltags, wie die interdisziplindre und -professi-
onelle Teamarbeit, aufgreifen.

Training fiir PJ-Beauftragte

Seit der Griindung des ,Kompetenzzentrums
PJ* an der TUM im Jahr 2008 konnten wert-
volle Qualitatsstandards fiir den letzten Aus-
bildungsabschnitt lokal etabliert werden (unter
anderen PJ-Logbuch, Fertigkeiten-Refreshtag,
Interaktive Fallbasierte Seminare ,Showtime").

Mit der fiir 2012 geplanten Einflihrung einer
Dozentenschulung fir das PJ will die Fakultat
die Qualitdt arbeitsplatzbezogenen Lernens
weiter fordern. Arzte, die Studierende im PJ
ausbilden, sollen gezielt auf den klinischen
Unterricht vorbereitet werden: insbesondere
am Patientenbett (Bedside), aber auch im Ope-
rationssaal und weiteren Funktionsbereichen.
Die spezifischen Unterrichtsformen werden
anschlieBend in simulierten Situationen gelibt.

Diese Trainingsart soll die Lehrqualitdt in den
verschiedenen  PJ-Settings flachendeckend
gewahrleisten, indem das medizindidaktische
Know-how direkt an den Dozenten in seinem
Arbeitsumfeld gebracht wird. Zeitnahes Coa-
ching und konstruktives Feedback tragen zu-
sdtzlich zur Effektivitat dieser MaBnahme bei.

Privatdozent

Dr. Pascal O.
Berberat, Wissen-
schaftlicher Leiter
TUM MeDIiCAL

Alexandra Hesse
M. A,

TUM MeDiCAL,
Fakultétsentwick-
lung

in Abstimmung mit Professor Dr. Jiirgen
Gschwend (Studiendekan der Fakultét fiir
Medizin/TUM) und

Professor Dr. Peter Henningsen (Dekan
der Fakultét fiir Medizin/TUM)

Korrespondenzadresse:

TUM MeDIiCAL — MedizinDidaktisches
Centrum fiir Ausbildungsforschung und
Lehre, Fakultat fiir Medizin der TUM am
Klinikum rechts der Isar,

Ismaninger Stral8e 22, 81675 Miinchen,
E-Mail: tummedical@Irz.tum.de
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Wie alles begann — eine
kurze Geschichte des Internets

«Das Internet ist nur ein Hype.”
Bill Gates, Microsoft-Griinder, 1995

Ganz selbstverstandlich ist uns inzwischen
das Internet geworden, doch kaum jemand
kennt die ganz erstaunlichen Zufille, Begeben-
heiten und Personen, die zu seiner Entstehung
flihrten. Kommen Sie mit auf einen kurzen
Ausflug und lernen Sie nebenbei ein paar echte
IT-Fachbegriffe.

Am Anfang stand ein Forschungsauftrag. Die
Advanced Research Projects Agency (ARPA)
wollte wissen wie man die wichtigsten For-
schungseinrichtungen so verbindet, dass sie
auch verbunden bleiben konnen, wenn eine
Verkniipfung ausféllt. Es gab allein das Prinzip
der Telefonverbindung in den Sechzigerjahren.
Nur ein Teilnehmer kann zu einer Zeit sprechen.
Wird die Leitung unterbrochen, geht die Ver-
bindung verloren und sie muss erst repariert
werden, um wieder kommunizieren zu kénnen.

Wie also machte man diese Verbindungen si-
cherer vor Unterbrechungen?

Dazu gab es zwei ganz zentrale ldeen, die auch
heute noch das Internet bestimmen und er-
moglichen:

1. Eine dezentrale Struktur ohne Hauptrechner
oder Zentrale also eine Netzstruktur, das
Web".

2. Das Packet Switching: Nachrichten werden
in kurze Pakete zerlegt (mit Zielangabe), die
unabhangig voneinander im Netz reisen und
erst beim Empfanger wieder zusammentref-
fen. Sie werden an jedem Knoten des Netzes
sortiert (gehort hierher bzw. wird weiter-
gereicht). So erreichen sie ihr Ziel Gber ir-
gendeine Verbindung, nicht immer tGber die
kiirzeste. Fallt eine Verbindung aus, so wan-
dern die Pakete liber einen anderen Weg.

Der Vorlaufer des Internets hatte, als er 1969
eroffnet wurde, tatsdchlich nur vier Knoten,
also miteinander verbundene Punkte und hie
nach dem Auftraggeber ARPA-Net:

» Stanford Research Institute (SRI): wo bereits
1964 die Maus erfunden wurde (,X-Y-Posi-
tions-Anzeiger fiir ein Bildschirmsystem®)

» University of Utah (UU)
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The World Wide Web project
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The WorldWideWeb (W3) is a wide-area hypermedia information retrieval initiative aiming to give universal access to a large universe of documents.

Everything there is online about W3 is linked directly or indirectly to this document, including an executive summary of the project, Mailing lists , Policy

Pointers to the world's online information, subjects , W3 servers, etc.

A list of W3 project components and their current state. (¢.g. Line Mode ,X11 Viola , NeXTStep , Servers , Tools , Mail robot , Library )

Die allererste Webseite sah noch sehr spartanisch aus, funktionierte nur innerhalb des CERN und hie3 doch
schon World Wide Web. www.w3.org/History/19921103-hypertext/hypertext/WWW/TheProject.html
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Das ist er, der Erfinder des World Wide Web, des In-
ternets wie wir es kennen: Tim Berners-Lee
http://en.wikipedia.org/wiki/Tim_Berners-Lee

» University of California, Los Angeles (UCLA)
» University of California, Santa Barbara
(UCSB)

Als Betriebssystem kam UNIX zum Einsatz, ein
sehr robustes GroBrechner und Serverbetriebs-
system, das es auch heute noch gibt. Mehre-
re Menschen arbeiteten gleichzeitig an einem
Rechner. Das Dateisystem war hierarchisch
aufgebaut in Ordnern und Unterordnern, so
wie das heute ganz selbstverstdndlich ist. Win-
dows wurde iibrigens erst mehr als 15 Jahre (1)
spater entwickelt.

Bei der Einrichtung und Benutzung des friihen
Internets gab es eine Uberraschung. E-Mail,
die es den Wissenschaftlern ermdglichte sich
Nachrichten zuzuschicken, war schnell eine
der beliebtesten Dienste im Netz. 1971 schon
wurden mehr E-Mails verschickt als Daten tiber
andere Dienste (wie FTP). Fiir viele Jahre blieb

Der allererste Web-Server, genauer der Arbeitsplatz
von Tim Berners-Lee. http://en.wikipedia.org/wiki/
File:First_Web_Server.jpg

die Existenz des Internets den meisten Men-
schen verborgen. Nur Wissenschaftlern war es
zuganglich und auch nur von ihren Terminal-
arbeitspldtzen in den Labors zu benutzen. Man
musste genau wissen, welche Datei man von
welchem Rechner mit welchem Protokoll holen
wollte, um an eine Datei zu gelangen.

Der Erfinder des World Wide Web

In der Schweiz gab es 1989 einen Wissen-
schaftler, der ein Problem hatte. Er saB3 in einer
GroBforschungseinrichtung, in der mehr als
2.000 Forscher arbeiteten. Es gab zwar Compu-
ter und auch viele Dateien mit den Projektbe-
schreibungen und Aufgaben jeder Arbeitsgrup-
pe, aber wie sollte man sich das alles merken?
Wie konnte man die Namen besser finden und
die wesentlichen Uberschriften der Texte? Sei-
ne Losung fiihrte zum World Wide Web, wie wir



Internet Archive: Wayback Machine

Eine Zeitmaschine fiir Webseiten bietet

¢ Q- Google

nttp: /archive.org /web/web.php
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die WaybackMachine. Hier kann man das
Aussehen von Webseiten zu friiheren Zeit-
punkten betrachten. http.://archive.org/web/
web.php
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Google erschien erst 1998 und sah
auch noch etwas anders aus.
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Quasi historische Webseiten muten heute seltsam antiquiert an, wie hier die Seite von
Apple von 1998. http://web.archive.org/web/19980509035420/http://www.apple.com

es heute kennen. Um seine Probleme zu l6sen
fligte er einige ldeen zusammen.

Vorlauferideen

Bereits 1945 hatte Vannevar Bush eine Idee zur
Verkniipfung von Texten (das, was wir heute
Links nennen). Er hatte sich dazu eine Maschi-
ne mit Mikrofilmen ausgedacht, die der Benut-
zer leicht aufrufen, durchsuchen und mit Ver-
knlipfungen versehen konnte.
www.acmi.net.au/AIC/BUSH_BERRNIER.html
http://de.wikipedia.org/wiki/Vannevar_Bush

Erst 1970 wurde daraus der Begriff Hypertext,
den Ted Nelson prégte, der eigentlich schon eine
Idee fiir ein modernes Internet entwickelt hat, die
er Xanadu nannte. Allerdings hatte er noch keine
geeigneten Computer, um seine ldee umzuset-
zen. http://de.wikipedia.org/wiki/Projekt_Xanadu

Um zu markieren, was Uberschriften in Texten
waren und sie untergliedern zu kdnnen, gab
es bereits sogenannte Auszeichnungssprachen
(Markup Languages). Diese eigneten sich, um
groBe Textmengen zu strukturieren. http://
de.wikipedia.org/wiki/Auszeichnungssprache

Tim Berners Lee fligte diese Ideen zusammen
und die Erfahrungen, die es mit dem bereits
bestehenden Internet gab. Er schrieb ein Pro-
gramm, das die markierten Texte darstellen
konnte, und zwar so, dass sie (ibersichtlicher
wurden, also mit (verschieden) groBen Uber-
schriften, Absdtzen und Querverbindungen
(Links). Das erste Programm konnte nur Texte
anzeigen. So entstand die Sprache des WWW,
HTML oder Hypertext Markup Language.

http://de.selfhtml.org/ zeigt wie sie funktioniert.

Den Begriff des Internet-Surfens verdanken
wir der Bibliothekarin Jean Armour Polly, die

806 ‘World Wide Web Consortium W30)
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Das WWW-Konsortium beschliel3t tiber Standards fiir
die Weiterentwicklung des Webs: www.w3.org

den Begriff 1992 prégte. Der 1993 von Marc
Andreessen entwickelte Mosaic war der erste
grafikfahige Web-Browser und damit Vorlaufer
von InternetExplorer, Netscape, Mozilla, Fire-
fox, Safari und vielen anderen.

Tim Berners Lee war und ist es immer ein Anlie-
gen, dass diese Ideen und ihre Umsetzung frei
weitergegeben werden konnen, damit jeder damit
etwas anfangen kann. Nur so kann jeder mit je-
dem Informationen austauschen. Alle Standards,
die das W3C festlegt, sind offen fiir jeden, der
sie nutzen will. Heute wird diese Absicht durch
manche Firmen untergraben, die versuchen ihre
eigenen Programme und Protokolle zu verbreiten.

Wichtige Abkiirzungen

URL: Uniform Resource Locator, die eigentliche
Web-Adresse

Domain: Adressteil zwischen www und de, also
zum Beispiel ,blaek" bei www.blaek.de

Top Level Domain (TLD), hinterster Adressteil
(.de, .com)

Domain Name Server (DNS), iibersetzt Domain-
namen (www.blaek.de) in IP-Adressen (10.155.1.1).
Jede darf natiirlich nur einmal vorkommen.
IP-Adressen: Einmalige Adresse eines Rechners
im Internet (zum Beispiel 128.23.234.5)

FTP: File Transfer Protokoll, zum Ubertragen von
Dateien

http: Hypertext Transfer Protokoll, zum Ubertra-
gen von Webseiten

Dr. Marc M. Batschkus, Arzt,
Medizinische Informatik, Spezialist fiir
eHealth, eLearning & Mac OS X,
Steinstralle 40, 81667 Miinchen,
E-Mail: mail@batschkus.de
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Bundesverdienstkreuz am Bande

Dr. Horst Frank, Facharzt fir Haut- und Ge-
schlechtskrankheiten, Wiirzburg, wurde das
Verdienstkreuz am Bande des Verdienstordens
der Bundesrepublik Deutschland verliehen.

Dr. Louisa von Baumgarten, Neurologische
Klinik und Poliklinik, Campus GroBhadern der
LMU Miinchen, wurde fiir ihr Projekt ,In-vivo-
Analyse von hamatopoetischen Vorlduferzellen
im Mikromilieu des Glioblastoms" das Novartis-
Stipendium fiir therapeutische Forschung ver-
liehen.

Professor Dr. Joerg Hasford, Vorsitzender der
Ethik-Kommission der Bayerischen Landesarz-
tekammer, wurde anldsslich der Mitglieder-
versammlung des Arbeitskreises Medizinischer
Ethikkommissionen in Deutschland zum Vorsit-
zenden gewdhlt.

Professor Dr. Dr. h. c. Joachim Grifka, Direktor
der Orthopéadischen Klinik fiir die Universitat
Regensburg im Asklepios Klinikum, Bad Ab-
bach, wurde auf der Griindungsversammlung
der Gemeinsamen Konferenz der Lehrstuhlin-
haber fiir Orthopadie und Unfallchirurgie zum
Vorsitzenden gewahlt.

Univ.-Professor Dr. Berthold Koletzko, Abtei-
lungsleiter am Dr. von Haunerschen Kinderspi-
tal, Klinikum der LMU Minchen, wurde zum
President-Elect (2012 bis 2013) und zum Pri-
sidenten (2013 bis 2016) der European Society
for Paediatric Gastroenterology, Hepatology
und Nutrition (ESPGHAN) gewihlt.

Professor Dr. Markus Schwaiger, Ordinarius
fur Nuklearmedizin der TU Miinchen, wurde in
den Stiftungsrat der Wilhelm Sander-Stiftung
berufen. Die Stiftung férdert medizinische For-
schung, insbesondere Projekte im Rahmen der
Krebsbekampfung.

Fragen-Antwortfeld (nur eine Ant-
wort pro Frage ankreuzen):

oo toe
N e e e e = O A e I
N I e e N A O e A A
X X e
XXX X X X Xe

10
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Auflosung der Fortbildungsfragen
aus Heft 6/2012, Seite 288 f.

Alle Fragen bezogen sich auf den Artikel ,Neues
aus der Geriatrie" von Dr. Wilfried Wist.

Wenn Sie mindestens sieben der zehn Fragen
richtig beantwortet haben und diese bis zum
Einsendeschluss bei uns eingegangen sind,
gibt es von uns zwei Fortbildungspunkte. Drei
Punkte erhalten Sie, wenn Sie alle zehn Fragen
richtig beantwortet haben. Gleiches gilt, wenn
Sie die Fragen online beantwortet und uns die-
se zum Einsendeschluss gesandt haben.

Insgesamt haben {iber 1.700 Arztinnen und Arz-
te einen ausgefillten Fragebogen eingereicht.

Preise — Ausschreibungen

Preis fiir Hirnforschung in der Geriatrie

Zum 18. Mal vergibt die Universitdit Witten/
Herdecke den von der Firma Merz Pharma-
ceuticals GmbH gestifteten Preis flr Hirnfor-
schung in der Geriatrie (Dotation: 10.000 Euro).

Mit diesem Preis sollen herausragende Arbeiten
aus den Bereichen der Medizin, Naturwissen-
schaften, Pharmakologie, Soziologie, Psycho-
logie und Pflege ausgezeichnet werden, die im
Bereich der anwendungsbezogenen Forschung
und umgesetzten Grundlagenforschung einen
wesentlichen Beitrag zur besseren Diagnos-
tik, Therapie, Versorgung und Betreuung von
geriatrischen Patienten mit Hirnerkrankungen
geleistet haben. Es werden nur Arbeiten aus-
gezeichnet, die - unabhingig von der Natio-
nalitdt des Einsenders - in deutscher oder
englischer Sprache eingereicht werden und aus
dem deutschsprachigen Bereich stammen. -
Einsendeschluss: 30. September 2012.

Weitere Informationen: Lehrstuhl fiir Geriatrie
der Universitat Witten/Herdecke, Professor Dr.
Ingo Fiisgen, St. Elisabeth-Krankenhaus, Ténis-
heider StraBe 24, 42553 Velbert.

Berliner Gesundheitspreis 2013

Die Arztekammer Berlin, der AOK-Bundesver-
band und die AOK Nordost haben den Ideen-
wettbewerb um den Berliner Gesundheitspreis
2013 gestartet.

Der Preis ist mit insgesamt 50.000 Euro do-
tiert und widmet sich dieses Jahr dem Thema:
+Knhow? Wie kommt das Wissen in die Praxis?"

Gesucht werden praktische und theoretische
Ansatze, die sich mit evidenzbasierter Gesund-
heitsversorgung auseinandersetzen. Neben
konkreten Projekten aus dem Versorgungs-
alltag konnen das Modell- oder Forschungs-
projekte sein. Gefragt sind neue Denk- und
Handlungsansatze, wie sich die evidenzba-
sierte Medizin alltagstauglich umsetzen ldsst.
Bewerben kénnen sich sowohl Arzte und
medizinisches Fachpersonal als auch Fach-
gesellschaften, Patientenorganisationen und
Selbsthilfegruppen. Auch wissenschaftliche
Einrichtungen oder Initiativen von Studenten
oder Auszubildenden kénnen am Berliner Ge-
sundheitspreis 2013 teilnehmen. - Einsende-
schluss: 30. September 2012.

Weitere Informationen: ,Berliner Gesundheits-
preis”, AOK-Bundesverband, Rosenthaler Stra-
Be 31, 10178 Berlin, Telefon 030 34646-2310,
Fax 030 34646-2322,

E-Mail: berliner.gesundheitspreis@bv.aok.de
Internet: www.berliner-gesundheitspreis.de



Varia -

Medizingeschichte 3D

Aus dem Deutschen Medizinhistorischen Museum Ingolstadt

In dieser Serie stellen wir Highlights aus dem
Deutschen Medizinhistorischen Museum
Ingolstadt vor. Das Museum wurde 1973 im
ehemaligen Anatomiegebdude der Univer-
sitdt Ingolstadt eréffnet. Es zeigt die Ent-
wicklung der abendldndischen Medizin von
der Antike bis heute. Dazu gehdrt auch ein
barock gestalteter Arzneipflanzengarten.

Zu den hibschesten Objekten des Deutschen
Medizinhistorischen Museums gehort sicher-
lich dieses zierliche, an eine Sauciére erin-
nernde PorzellangefaB. Uber dem Griff sitzt
eine Kohlmeise auf einem Obstbaumzweig,
Streubliimchen sind locker {iber die Wandung
verteilt, das Ganze macht einen frohlichen,
verspielten Eindruck. Auf der Unterseite pran-
gen gekreuzte Schwerter, die uns verraten,
dass das liebenswerte Objekt aus bestem Hause
stammt: Es wurde um 1740 in Europas erster
Porzellanmanufaktur in MeiBen angefertigt,
die 1710 von August dem Starken als ,Kdnig-
lich-Polnische und Kurfirstlich-Sachsische
Porzellan-Manufaktur”  gegriindet  wurde,
nachdem es dem Alchemisten Johann Fried-
rich Bottger gegliickt war, zwar kein Gold, aber
Porzellan herzustellen.

Doch was hat diese hiibsche ,Sauciere” in ei-
ner Vitrine des Medizinhistorischen Museums
verloren, in nachster Nachbarschaft zu Nacht-
topfen, Spuckkidsten und Klistierspritzen? Die
Antwort ist ganz einfach: Es handelt sich dabei
um ein an die weibliche Anatomie angepasstes
GefdB zur Aufnahme von Urin, einen ,pot de
chambre oval” oder ,Urinal fiir Damen”.

Um die Erfindung dieses Sanitdrartikels rankt
sich eine aparte Geschichte, die bis in die Zeit
von Ludwig XIV. zuriickfiihrt. Damals predigte
der Jesuit Louis Bourdaloue (1632 bis 1704),
ein brillanter Rhetoriker, am Hofe des Sonnen-
konigs. Bourdaloue sprach nicht nur fesselnd,
sondern auch weitschweifig. Da seine Zuhdre-
rinnen nichts verpassen wollten, sollen sie Sau-
cieren mit in die Kirche genommen haben, um
sich beim Auftreten eines kdrperlichen Bediirf-
nisses gleich vor Ort erleichtern zu kdnnen. Da
Toiletten damals ohnehin noch eine Seltenheit
waren, nahm wohl auch niemand Ansto an
dieser praktischen Problemlésung, die zudem

Bourdalou, Porzellan, Mei3en, um 1740, Inv.-Nr. 07/005

durch die ausladenden Rocke der damaligen
Zeit erleichtert worden sein diirfte.

Diese Zweckentfremdung der Sauciéren sprach
sich herum. Findige Porzellanhersteller brach-
ten eine bequemere Variante mit leicht ein-
gedriickten Seitenwdnden auf den Markt.
Diese Form hielt sich lange. In den einschla-
gigen Sammlungen finden sich zahllose Vari-
anten dieser PorzellangefdBe mit phantasie-
vollen, teils auch frivolen Ausschmiickungen.
Ahnliche, wenn auch wesentlich schlichtere,
Damen-Nachttopfe gab es bis 1980 noch bei
der Deutschen Schlaf- und Speisewagenge-
sellschaft, um den weiblichen Fahrgésten den
néchtlichen Gang durch den ratternden Zug zu
ersparen. Die urspriingliche Bezeichnung des
eleganten Nachtgeschirrs als ,pot de chambre
oval” war aber wohl zu sperrig, um von Dau-
er zu sein. Ein anderer Name biirgerte sich ein:
Bourdalou. Auch heute wird diese spezielle
Form von Nachttépfen noch mit dem Namen
des Jesuitenpaters bezeichnet - man darf sich
fragen, ob er diese Art der Denkmalsetzung
goutiert hatte.

Ob als edles Bourdalou oder als schlichtes Pot-
schamperl, GefaBe zum Auffangen von Urin
hatten nicht nur eine praktische Funktion. Sie
waren auch die Voraussetzung fiir die wich-
tigste diagnostische MaBnahme der friihneu-
zeitlichen Medizin, die Harnschau. Durch die
Begutachtung von Menge, Farbe, Transparenz,
Bodensatz, Geruch und Geschmack des Harns

war es dem gebildeten Medicus méglich, Aus-
sagen Uber den Gesundheitszustand zu tref-
fen. Im 19. Jahrhundert entwickelte sich diese
traditionelle Art der Harnuntersuchung durch
neue chemische Analyseverfahren und verbes-
serte mikroskopische Mdglichkeiten zu der uns
heute vertrauten Urindiagnostik.

Literatur:

Johan J. Mattelaer: Some historical aspects of
urinals and urine receptacles. In: World J Urol
17 (1999), S. 145-150.

Professorin Dr. Marion Maria Ruisinger,
Deutsches Medizinhistorisches Museum,
Anatomiestral3e 18-20, 85049 Ingolstadt,
E-Mail: marion.ruisinger@ingolstadt.de,
Internet: www.dmm-ingolstadt.de
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- Varia

Informationen des Verbands Freier Berufe in Bayern e. V.

Auszug aus Heft 2/2012

Freie Berufe bleiben
Beschaftigungsgarant -
Stimmungsbild sehr unterschiedlich

Ausblick mit gemischten Gefiihlen

Mit gemischten Gefiihlen betrachten die Freien
Berufe ihre Lage in Deutschland. Die rechts-,
steuer- und wirtschaftsberatenden Berufe
schatzen die allgemeine Lage und die Erwar-
tungen fiir das anstehende Geschaftsergebnis
sowie die juingste Beschaftigungsentwicklung
besser ein als im vergangenen Jahr. Die Stim-
mung bei den Heilberufen, den technisch-na-
turwissenschaftlichen Berufen wie auch bei den
Kulturberufen hat sich hingegen verschlechtert,
so die jlingsten Ergebnisse des Bundesverbands
der Freien Berufe (BFB), der das Stimmungs-
bild alljahrlich erhebt. Der Wirtschaftsstandort
Deutschland veréndert sich: Der Wettbewerb um
Fachkrafte wird scharfer und internationaler. Der
technische Fortschritt lasst neue Betdtigungs-
felder entstehen und andere an Bedeutung ver-
lieren. Nicht zuletzt birgt auch der europdische
Binnenmarkt groBe Herausforderungen.

Fir die Freien Berufe bedingen all diese Ent-
wicklungen Anpassungsprozesse - das erfor-
dert Verdnderungsbereitschaft, so der Frak-
tionsvorsitzende Volker Kauder, auf dem Kon-
gress ,Wachstumsmarke Freie Berufe" seiner
CDU/CSU-Bundestagsfraktion in Berlin.

Der Geschéaftsfiihrer des BFB, Arno Metzler,
konstatiert dariiber hinaus, dass mit den Bera-
tungen uber die Berufsanerkennungsrichtlinie,
die Wirtschaftspriiferrichtlinie und einige an-
dere Themen fiir die Freien Berufe ein Jahr be-
gonnen hat, bei dem ,viel auf dem Spiel steht".
Metzler: ,Es bedarf groBer Anstrengungen in
den Organisationen auf europiischer Ebene,
Einfluss zu nehmen, dass Schaden von den
Strukturen der Selbstverwaltung, von Struk-
turen der Freien Berufe insgesamt und von der
Qualitat der freiberuflichen Leistungen abge-
wendet wird und Abstriche bei der Qualifika-
tion verhindert werden." Metzler fiirchtet, dass
sich Eurokratie weiter auf den Weg macht und
die EU mit Deregulierungen Marktimpulse set-
zen will. Jetzt miisse man rasch gemeinsame
Standpunkte finden, etwa zur Qualitatssiche-
rung. Der BFB-Hauptgeschaftsfiihrer schreibt
in der Verbandszeitschrift Der Freie Beruf: ,Nur
wer rasch handelt und rasch Gemeinsamkeit
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identifiziert, wird fiir die Zukunft ausreichend
schnell zu durchsetzungsfahigen Standpunk-
ten und zu politischer Stirke kommen.”

Der Bundestagsabgeordnete Stephan Mayer
(CSU) schldgt in dieselbe Kerbe: ,Im europii-
schen Binnenmarkt gilt es, die Freien Berufe
als ,Markenkern" zu erhalten und ihre Qualitat
weiter auszubauen. Organisatorisch und struk-
turell sind die Freien Berufe zwar gut aufge-
stellt, doch miissen im europdischen Wettbe-
werb auch kiinftig Berufsqualifikationen, die in
unterschiedlichen Landern erworben wurden,
dem Inhalt nach verglichen werden, nicht der
Form nach. Und auch das sogenannte EU-
Normungspaket darf nicht zu einer Qualitats-
spirale nach unten werden, weil freiberufliche
Dienstleistungen nun einmal nicht in normierte
Schemata zu pressen sind." Am Ende miisse ein
Gesamtrahmen stehen, in dem die verschie-
denen Einzelinitiativen konsistent so ineinan-
dergreifen, dass Qualitat Vorfahrt hat.

Die Freien Berufe schitzen ihre wirtschaftliche
Lage nach Schulnoten mit einem Durchschnitts-
wert von 3,17 unterdessen weiterhin als befriedi-
gend ein. Damit weicht der Wert gegenlber der

Messzahl von 3,08 vom Sommer 2011 leicht nach
unten ab, liegt aber immer noch tber dem Vor-
jahreswert von 3,32. Betrachtet man die, in sich
heterogenen klassischen vier Saulen der Frei-
en Berufe, dann bietet sich im Vergleich zu den
Werten aus dem Sommer 2011 folgendes Bild:
Verbessert hat sich die Einschdtzung der rechts-,
steuer- und wirtschaftsberatenden Berufe von
2,63 auf nunmehr 2,5. Die Stimmung in der Siule
der Heilberufe hat sich mit einem Wert von 3,65
auf jetzt 3,69 leicht eingetriibt. Der Stimmungs-
wert der technisch-naturwissenschaftlichen Be-
rufe ist von 2,86 auf jetzt 3,14 gesunken, bei den
freien Kulturberufen fiel er von 2,2 auf 2,6. Mit
Blick auf die kommenden zwdlf Monate sind die
Aussichten leicht verhalten. Gefragt nach ihren
Erwartungen fiir 2012 rechnen die Freien Berufe
mehrheitlich mit einem gleichbleibenden Um-
satz- oder Geschaftsergebnis.

Deutlicher sind die Signale in Richtung Arbeits-
markt. Die liberwiegende Mehrheit erwartet
gleiche oder leicht steigende Beschaftigten-
zahlen zum Ende des Jahres 2012. Damit sind
die Freien Berufe nicht nur als Selbststandige
eine Wachstumsmarke, sondern auch als Ar-
beitgeber ein Beschadftigungsgarant.

Im Internet sind unter www.freieberufe-bayern.de immer aktuelle Nachrichten aus dem Verband
Freier Berufe in Bayern e. V. und seinen Mitgliedsverbanden zu finden.

Der Newsletter des Verbandes kann auch als E-Mail abonniert werden.
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Hautkrankheiten

Raue und schuppige Haut, Akne, Juckreiz oder
Couperose: Wenn Probleme unter die Haut
gehen, ist die Apotheke
oft die erste Anlaufstel-
le flr die Betroffenen.
Dieses Buch ldsst keine
Fragen offen und liefert
optimale Beratungstipps
und Therapievorschlige,
zugeschnitten auf jeden
Patienten.

veayyuesyney

Mit diesem Buch lernt
man wie Hautverdnde-
rungen entstehen und
wie sie behandelt werden. Mit dem detaillierten
Fotoatlas erkennt man blitzschnell, welche
Hautkrankheit individuell vorliegen kdnnte.
Man erféahrt alles iiber die gezielte Vorbeugung
typischer Hautverdnderungen.

Herausgeber: Yael Adler. Hautkrankhei-
ten. Symptome, Therapie, Beratung.
311 Seiten, 223 Farbabbildungen, 37 Ta-
bellen mit Bildatlas, gebunden, ISBN 978-
3-8047-2815-8, 58 Euro, Wissenschaftli-
che Verlagsgesellschaft, Stuttgart.

Lehrbuch Sportmedizin
Sportmedizin ist ein komplexes Fach mit unter-

schiedlichen Teilbereichen. Dieses Buch vermit-
telt das komplette sport-

... [ X medizinische Basiswissen,
o] das jeder Sport- und Me-
Lehrbuch dizinstudierende fiir die

Sportmedizin

Ausbildung benétigt, aber
auch jeder angehende
(Sport-)Mediziner im Be-
rufsalltag. Neben den
biologischen und physio-
logischen Grundlagen
werden samtliche Krank-
heitsgebiete dargestellt,
vor allem aber die Rolle von Sport und Bewe-
gung aus praventiver und rehabilitativer Sicht.
Zusatzliche Themen wie Doping, Erndhrung im
(Leistungs-)Sport, Tauchen, Sport unter Ho-
henbedingungen sowie besondere gesundheit-

. ® Rcleas
(

-
Dokumentarfilm

Mit ARZTE OHNE GRENZEN im Einsatz

Monopol Kino Miinchen - SchleiBheimerstr. 127
Dienstag 17. Juli 2012 - Beginn 19 Uhr

Film in Originalton mit deutschen Untertiteln (93 Minuten)

Gesprdach im Anschluss - Eintritt frei
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liche Aspekte und Vermittlungskompetenzen/
Motivation runden das Bild der angewandten
Sport- und Bewegungsmedizin ab. Diese 2. Auf-
lage wurde vollstandig lberarbeitet, erweitert
und durch eine CD erganzt. Darauf findet man
weitere Grundlagenkapitel. Im Fragenkatalog
kann man das Wissen Uberpriifen. Interaktiv
kann man diesen auch auf der Webseite www.
lehrbuch-sportmedizin.de ausfiillen.

eldhert i 2012,
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lu“ ol < Uh\')r E\n“\
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/ f‘
" MEDECINS SANS FRONTIERES
ARZTE OHNE GRENZEN eV.

www.aerzte-ohne-grenzen.de

Herausgeber: Christine Graf. Lehrbuch
Sportmedizin. Basiswissen, prdventi-
ve, therapeutische und besondere As-
pekte. Begriindet von Richard Rost. 918
Seiten mit 177 Abbildungen in 325 Einzel-
darstellungen, 91 Tabellen und CD-ROM,
ISBN 978-3-7691-0607-7, 69,95 Euro.
Deutscher Arzte-Verlag, Kéin.
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FORTBILDUNG, KONGRESSE & SEMINARE

TERMINE

09. - 13.07.12 (Kurs 1)
16. - 20.07.12 (Kurs 2)
13.-15.7.+20.-22.7.12 (Kurs 3)
. = 27.07.12 (Kurs 4)
1.10.12 (Kurs 1)
6.10.12 (Kurs 2)
02.11.12 (Kurs 3)
26.-28.10.+2.-4.11.12 (Kurs 4)
03. - 07.12.12 (Kurs 1)
07. - 11.12.12 (Kurs 2)

THEMA / VERANSTALTUNGS-
LEITER (VL) / REFERENT (R)

VERANSTALTUNGSORT

VERANSTALTER / AUSKUNFT / ANMELDUNG
GEBUHR

Naturheilverfahren
Zusatzbezeichnung
praxisnahe, zeitsparende
Kompaktkurse

akkreditierter Veranstalter BLAK

Weitere Termine 2013 auf Anfrage!

Bad Wérishofen von
Miinchen in 45 Min. (A 96)
Kneipparztebund/Tagungsraum
Hahnenfeldstr. / Bad Wérishofen;

Arztl. Kursleiter:
Prof. Dr. Dr. med. E. Volger

Arztegesellschaft f. Praventionsmedizin u. klass.
Naturheilverfahren, Kneipparztebund e.V.
Hahnenfeldstr. 21 a, 86825 Bad Wérishofen

Tel: 08247 90 110

Fax: 08247 90 111

info@kneippaerztebund.de
www.kneippaerztebund.de

05.10.-14.10.2012 Bad Worishofen|
23.11.-02122012 Potsdam

Ernadhrungsmedizin
Erndhrungsmedizinische Beratung
praxisnahe, zeitsparende
Kompaktkurse (100 Std.)

nach Curriculum BAK
akkreditierter Veranstalter BLAK

Bad Woérishofen von
Miinchen in 45 Min. (A 96)
Kneipparztebund/Tagungsraum
Hahnenfeldstr. / Bad Worishofen;

Arztl. Kursleiter:
Prof. Dr. Dr. med. E. Volger

Arztegesellschaft f. Praventionsmedizin u. klass.
Naturheilverfahren, Kneippérztebund e.V.
Hahnenfeldstr. 21 a, 86825 Bad Wérishofen

Tel: 08247 90 110

Fax: 08247 90 111

info@kneippaerztebund.de
www.kneippaerztebund.de

14. - 23.09.2012
09. - 18.11.2012
(Kompaktkurse)

07. - 09.09.2012

80 Std. Fallseminare

anstelle von 3 Monaten Praktikum in-
nerhalb der Zusatzbezeichnung Natur-
heilverfahren, zeitsparende Kompakt-
kurse, akkreditierter Veranstalter BLAK

Manuelle Medizin
praxisnahe Fortbildung

Bad Wérishofen von
Miinchen in 45 Min. (A 96)
Kneipparztebund/Tagungsraum
Hahnenfeldstr. / Bad Wérishofen;

Arztl. Kursleiter:
Prof. Dr. Dr. med. E. Volger

Arztegesellschaft f. Praventionsmedizin u. klass.
Naturheilverfahren, Kneipparztebund e.V.
Hahnenfeldstr. 21 a, 86825 Bad Wérishofen

Tel: 08247 90 110

Fax: 08247 90 111

info@kneippaerztebund.de
www.kneippaerztebund.de

26.09. - 30.09.2012
21.11. - 25.11.2012

Psychosomatische
Grundversorgung

5 tagiger Blockkurs, 20 Std. Theorie +
30 Std. verbale Interventionstechniken,
Abrechnung EBM plus 200 - 35100 /
35110

In Zusammenarbeit mit der
Psychosomatischen Klinik Windach.

Bad Wérishofen von
Miinchen in 45 Min. (A 96)
Kneipparztebund/Tagungsraum
Hahnenfeldstr. / Bad Wérishofen;

Arztl. Kursleiter:
Dr. Berberich / Dr. Bauer

Arztegesellschaft f. Praventionsmedizin u. klass.
Naturheilverfahren, Kneipparztebund e.V.
Hahnenfeldstr. 21 a, 86825 Bad Wdrishofen

Tel: 08247 90 110

Fax: 08247 90 111

info@kneippaerztebund.de
www.kneippaerztebund.de

Informationsabend

18.09.2012

Beginn neuer Ausbildungsgruppen
im September 2012 und Marz 2013
Ausbildung in Psychoanalyse und tiefenpsy-
chologisch fundierter Psychotherapie zum
Kinder-, Jugendlichen bzw. Erwachsenen-
therapeuten fiir Arzte, Diplompsychologen,
Padagogen, Sozialpadagogen.
Zusatzbezeichnung Psychotherapie fiir Arzte

MAP, Millersches Volksbad
Rosenheimer Str. 1
81667 Miinchen

Miinchner Arbeitsgemeinschaft fiir
Psychoanalyse e.V.

Tel. 089 2715966
info@psychoanalyse-map.de
www.psychoanalyse-map.de

zertifiziert

Beginn: 02.11.2012

Beginn: Januar 2013

Analytische Selbsterfahrungsgruppen
an Wochenenden 160 Std.

Leitung: Dr. phil. Isabella Deuerlein

Leitung: Dr. phil. Dipl.-Psych. Lilian Otscheret-
Tschebiner

Miinchen

Miinchen (wéchentlich montags)

Miinchner Arbeitsgemeinschaft fiir
Psychoanalyse e.V.

Tel. 089 2715966
info@psychoanalyse-map.de
www.psychoanalyse-map.de

gesamt 2.400,- Euro (ohne Unterkunft/Verpflegung)

zertifiziert, 50 Fort-
bildungspunkte

Beginn: 26.09.2012

Beginn: 26.09.2012

Balintgruppen

14-tagig mittwochs, 10 Abende 40 Std.

Leitung: Dr. med. Beate Unruh

Leitung: Dr. med. Franz Schambeck

MAP, Millersches Volksbad
Rosenheimer Str. 1
81667 Miinchen

Miinchner Arbeitsgemeinschaft fiir
Psychoanalyse e.V.

Tel. 089 2715966
info@psychoanalyse-map.de
www.psychoanalyse-map.de

520,- Euro

Beginn 15.09.2012

zertifiziert

Theoretische und behandlungstech-
nische Grundlagen in tiefenpsycho-
logisch fundierter Psychotherapie
(120 Std.) fiir Arzte in Weiterbildung
zum Facharzt flr Psychosom. Medizin
und Psychotherapie, Psychiatrie u.
Psychotherapie, auch fur K+J

MAP, Millersches Volksbad
Rosenheimer Str. 1
81667 Miinchen

Miinchner Arbeitsgemeinschaft fiir
Psychoanalyse e.V.

Tel. 089 2715966
info@psychoanalyse-map.de
www.psychoanalyse-map.de

480,- Euro pro Semester

5 Samstage

15.10. bis 19.10.12
40 Fortbildungs-
punkte

02. Repetitorium Andsthesiologie
Vorbereitung zur Facharztpriifung

Leitung:
Prof. Dr. H. Forst
Prof. Dr. J. Eckart

Klinikum Augsburg
GroBer Horsaal / 2. OG
StenglinstraBe

86156 Augsburg

DAAF

Tel. 0821 4002371

Fax 0821 4002198

E-Mail: lea-beate.wagner-utz@klinikum.augsburg
Homepage: www.klinikum-augsburg.de

Preis: 250,00 Euro
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TERMINE THEMA / VERANSTALTUNGS-
LEITER (VL) / REFERENT (R)

VERANSTALTUNGSORT

FORTBILDUNG, KONGRESSE & SEMINARE

VERANSTALTER / AUSKUNFT / ANMELDUNG
GEBUHR

PAWPPEVZRCE I C TR P |IRSEER Ultraschall-Seminare
1. Tag Interdisziplindrer Grundkurs
15:00-21.30 Uhr CW Doppler und Duplex

2. Tag hirnversorgende und periphere GeféaBe
nach DEGUM, KBV, BLAEK (27 Pkt.)

08.30-21.30 Uhr

3. Tag VL: Prof. Dr. G.-M.von Reutern
08.00-16.00 Uhr

Prof. Dr. Eva Bartels, Prof. Dr. B. Arnolds

Kloster IRSEE
Schwaébisches
Bildungszentrum
Klosterring 4
87660 IRSEE

630,- € incl. Mahlzeiten

Tel. 08341 41425

Fax 08341 5451

E-Mail: seminare@irseer-ultraschallseminare.de
Programm: www.irseer-ultraschallseminare.de
Helga Preissler

Augsburger Str. 75, 87600 Kaufbeuren

pr e SRS CTG T P |IRSEER Ultraschall-Seminare
Spezielles Neurologisches

1. T
- Ultraschalldiagnostik-Seminar,

08:45-21.30 Uhr

08.00-16.00 Uhr VL: Prof. Dr. G.-M.von Reutern

farbkodierte Duplexsonographie
2. Tag DGKN (19 Pkt.) und BLAEK (21 Pkt.)

Prof. Dr. Eva Bartels, Prof. Dr. B. Arnolds

Kloster IRSEE
Schwébisches
Bildungszentrum
Klosterring 4
87660 IRSEE

580,- € incl. Mahlzeiten

Tel. 08341 41425

Fax 08341 5451

E-Mail: seminare@irseer-ultraschallseminare.de
Programm: www.irseer-ultraschallseminare.de
Helga Preissler

Augsburger Str. 75, 87600 Kaufbeuren

07.-09.09.2012
Intensivmedizin

(zertifiziert von der BLAK mit
24 Fortbildungspunkten)

Kompaktkurs Internistische

Saal St. Josef
Wieshuber StraBe 4
93059 Regensburg

Dr. med. Volker Herold

Kaulbachweg 8 a

93051 Regensburg

Gebuhr: 560 Euro

E-Mail: volker-herold@gmx.de
www.kurs-internistische-intensivmedizin.de

01.-04.11.2012

Kompaktkurs Echokardio-

Saal St. Josef

Dr. med. Volker Herold

2WE Psychosomatische

19.10.-21.10.2012  [FcHANTIENYS
07.12.-09.12.2012

Anmeldung ab sofort

BLAK anerkannt

50 Std. Theorie u. verbale Intervention

Seminarrdume des
Arztl. Kreisverband
Yorckstr. 13

graphie Theorie & Praxis Wieshuber StraBe 4 Kaulbachweg 8 a
- 93059 Regensbur:
(zertifiziert von der BLAK mit R gi%?hf?s%%r‘éﬁfgg
39 Fortbildungspunkten) E-Mail: volker-herold@gmx.de
www.echokardiographie-kurs.de
Regensburg Dr. Gabriele Giittinger-Terziadis

Arztin f. Psychiatrie, Psychotherapie
Arztin f. Psychosomatische Medizin
Psychoanalyse

Goethestr. 21A, 93077 Bad Abbach
Tel. 09405 956780
dr.guettinger-terziadis@t-online.de

Kompaktkurs

ab Oktober 2012
1 x monatl. Sa
09.00 - 18.30 Uhr

Tiefenpsychologische
Selbsterfahrungsgruppe
BLAK anerkannt

93077 Bad Abbach
bei Regensburg
Goethestr. 21A

Dr. Gabriele Giittinger-Terziadis
Tel. 09405 956780
dr.guettinger-terziadis@t-online.de

22./23. Sept. 2012 Chiemgauer Kardiologietage 2012

Samstag: 09.00-17.30
(wissenschaftliches
Programm)

Sonntag: 09.00 - 12.15
(Workshops)

Wissenschaftliche Leitung:
Prof. Dr. W. Moshage
Klinikum Traunstein

Dr. M. Morgenstern

Klinikum Rosenheim

Tagungsort:
Hotel Gut Ising
Kirchberg 3

83339 Chieming/Ising
Zertifizierung (DGK/BLAK):

8 CME Punkte,

pro Workshop 2 CME Punkte

Kongress Organisation:

KelCon GmbH, Frau Regina Uihlein

Tel. 06182 9466632 Fax 06182 9466644
E-Mail: r.uihlein@kelcon.de
www.kelcon.de

www.chiemgauer-kardiologie-tage.de

11.07.-15.07.3012 Psychosomatische
PP A P Grundversorgung

19.09.-23.09.2012
03.10.-07.10.2012
24.10.-28.10.2012
14.11.-18.11.2012
05.12.-09.12.2012

5 Std. Balint
EBM-plus 200 35100 /35110

20 Std. Theorie 30 Std Interv.tech.

Institut fir Mediziner u.

Psychologen WIMP
Wiirzburg/Miinchen

Leitung: Dr. R. Dill

Tel.: 0931 278226

Fax: 0931 275812

E-Mail: Dr.R.Dill@t-online.de
Mobil: 0151 58838573
www.dill-systeme.de

12. + 13.10.2012
19. + 20.10.2012
09. + 10.11.2012

Hypnose und Hypnotherapie
in 6 Seminartagen

45 FB-Punkte von
PTK Bayern

32. Einfiihrender Grundkurs
Medizinische und Psychotherapeutische

Pettenkoferstr. 17
80336 Miinchen

Zentrum fiir Angewandte Hypnose
Bereich Siiddeutschland
Viktoria-Luisen-Str. 17

66740 Saarlouis Tel.: 06831 9865433
info@hypnose-sueddeutschland.de
www.hypnose-sueddeutschland.de
Gesamtkosten: 740,- Euro
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TERMINE THEMA / VERANSTALTUNGS-
LEITER (VL) / REFERENT (R)

VERANSTALTUNGSORT

FORTBILDUNG, KONGRESSE & SEMINARE

VERANSTALTER / AUSKUNFT / ANMELDUNG
GEBUHR

Fortbildungen Psychiatrische Begutachtung im

TGO T A [ Zivilrecht,17.09. - 18.09.2012
September 2012

DBT bei Menschen mit Borderline-
Stoérung und Intelligenzminderung,
19.09.-21.09.2012

Psychiatrische Begutachtung im Sozial-
recht, 15.10. - 16.10.2012

Aufstellungsarbeit im Einzel- und
Gruppensetting, 17.10. - 19.10.2012

3. Irseer Symposium Kinder- und Jugend-
psychiatrie, 19.10.2012

Fachtagung Zusammenarbeit zwischen

Oktober 2012

25.10.-26.10.2012

Kloster Irsee
Schwabisches Tagungs- und  Anfragen: Dr. med. Angela Stadele
Bildungszentrum
Klosterring 4
87660 Irsee

Bildungswerk Irsee

wiss. Bildungsreferentin

Tel. +49 8341 906-604 /-608
info@bildungswerk-irsee.de
www.bildungswerk-irsee.de

psychiatrischen Gutachtern und Richtern, Weitere Veranstaltungen:
www.bildungswerk-irsee.de

Haben auch Sie Interesse an unserem Forum fiir die Veroffentlichung von
Fortbildungen, Kongressen oder Seminaren?

atlas Verlag GmbH

Postfach 70 02 09

81302 Munchen

Frau Petra Meyer

Tel.: 089 55241-222, Fax -271
E-Mail: Petra.Meyer@atlas-verlag.de

Preismodell:

Textanlieferung: Vorzugsweise mailen Sie uns bitte Ihren Anzeigentext an: Petra.Meyer@atlas-verlag.de

Praxiseinstieg / -abgaben im Kundenauftrag
Anisthesisten: FN, MM, NU Augenérzte: A, MM, TUT, TU
Chirurgen: A, LB Frauenarzte: AA, BC, ES, FS, SHA, SIG,
UL Hausarzte: A, AA, AIC, BB, BC, BL, DLG, DON, ES,
GAP, GP, GZ, HDH, KE, LA, LD, LI, M, MM, MN, NU, OA, PF,
RO, RT, RV, SHA, SIG, TUT, UL, WM, WN Hautérzte: BB
HNO-Arzte: GP, HDH, OA Internisten (fachéarztlich): AA,
BC, CW, FS, LI, NU, RV, TUT, VS, WN Kinder- u. Jugend-
arzte: AA, GP, HDH, S, UL Nervenarzte: FR, GP, RV, UL
Nuklearmediziner: IN Orthopéaden: A, FN, M, NU, OA, RV,
S, VS; WN Phys. Reha. Mediziner (PRM): BC, RV
Urologen: GP  Zahnérzte: A, AA, BC, DLG, ES, GP, GZ,
HDH, KE, LI, MN, RT, RV, TOL, UL

Einschatzung von Praxis(-anteils)werten

www.fub.ag

FUB-AG, Dr. Ralf Philippi

Lange Lemppen 38, 89075 Ulm

Tel. 0731 18486-0 oder

ulmi@fub.ag

LK- Miesbach/ Hausarztpraxis zu verkaufen.
Chiffre 2500/14347

Angebote: Gynikologie in KG, WU, AB, Orthopéadie

Raum WU, R, MOS, attraktive Hausarztpraxen:

AB, BA, BT, CO,LA, KG, R, MSP, R, WU

Gesuche: Anasthesie: Oberpfalz/Niederbayern,

bayernweit: Orthopadie, Urologie, Dermatologie.
ludwigstraBe 1b
97070 wirzburg
0931126081920

Gut etablierte allgemeinmedizinische Praxis mit Schwer-
punkt Komplementire Medizin in Zentrum Linz, Oster-
reich, sucht wegen des Ablebens von Frau Dr. Malgorzata

Dymnicki ab sofort Arzt fir Ubernahme. Tel. 0043-732-

716397, 0043-699-10138664, E-Mail: dymnicki@gmail.com

Allgemeinarztpraxis in Schweinfurt, ertragsstark,
geregelter Dienst, aus Altersgriinden zum 01.10.12 oder
02.01.13 abzugeben. Chiffre 2500/15249

Psychiatrie - Niirnberg/Erlangen
Privatpraxis / top Standort / guter Gewinn /
Anfang 2013 abzugeben. Weitere Infos:
Dr. Meindl & Collegen AG, Jutta Horn, Tel. 0911 234209-33
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el MARKT SCHWABEN
.P -Licht.d
WH-ETaxis-Hen®.ee ARZTPRAXIS

Neubau in absoluter Zentrumslage
- 145,50 gm Nutzflache -
Kauf (€ 509.000,--) oder Miete
Provisionsfrei direkt vom Bauherrn
artec - wohnbau GmbH Co. KG
Dipl. Ing. Architekt Arnold Hackner
08636 - 69 86 60 - 0170 - 325 6000
www.artec-wohnbau.com

ah@artec-wohnbau.com

ZUSCHRIFTEN AUF
CHIFFRE ANZEIGEN
senden Sie bitte an:

atlas Verlag GmbH,
Postfach 70 02 09,
81302 Miinchen




FINCK B ALTHAUS B SIGL B PARTNER
RECHTSANWALTE - STEUERBERATER

Praxisgriindung. Praxistbernahme. Kooperation. Das Ganze sehen.
Verkauf. Sie erhalten von uns rechtliche, steuerliche Mtinchen, NuBbaumstraBe 12.
und wirtschaftliche Unterstiitzung aus einer Hand. Telefon (089) 652001

Nutzen Sie geforderte Beratungsmdglichkeiten. www.MedizinRechtSteuern.de

GroBe Gyn. Praxis, umsatzstark, hoher Privatanteil,
Stadtgrenze Minchen, abzugeben. Chiffre 2500/15214

HNO - Facharzt - Miinchen gesucht!!!
Praxisrdume in Facharztzentrum, Neuhausen-Nymphenburg,
Kontakt: hno-nymphenburg@gmx.de

Joachim Mayer
| ARZTEBERATUNG |

(d marumed

I Niederlassungsberatung
| Praxisversicherungen

| Praxisgestaltung

| Finanzierungen

| Praxisbewertung

| Kooperationen

| Praxisabgabe [ -tibernahme

| Betriebswirtschaftliche Fragen

ZUKUNFT gemeinsam gestalten...
seit 16 Jahren kompetente Beratung fir jede Praxissituation

Sonnenstr. 9/VI | 80331 Minchen | info@marumed.de

fon 089.23237386 | fax 089.23237388 | mobil 0172.8108139

Internistische Facharztpraxis in Unterfranken aus
gesundheitlichen Griinden zum 01.10.12 oder spater abzu-
geben. Komplettes Spektrum, auch als Doppelpraxis fUhrbar.
Chiffre 2500/15213

Praxisabgabe Gynédkologie — Miinchen Stadt
umsatzstarke Praxis in bester Lage zur Ubernahme
16 Jahre Arzteberatung J. Mayer - Tel. 089 23237383

Kinderarzt -Gemeinschafts-Praxis
erfolgreiche kassen-/privatérztliche Praxis in 2013 abzug.
16 Jahre Arzteberatung J. Mayer - Tel. 089 23237383

Etablierte augenérztliche Praxisklinik, spezialisiert auf
Katarakt-, Glaukom-, und Refraktive Chirurgie sucht
dringend konservativ und/oder operativ tatigen
Augenarzt. Teilverkauf, Vermietung od. Angestellten-
verhaltnis mdglich. Chiffre 2500/15212

STEFFENS INNENARCHITEKTUR
Praxisplanung - Umbau - Altbausanierung ..i

Tel.: 089 15892213 - www.steffens-innenarchitektur.de

Alteingefiihrte Allgemeinarztpraxis
im LK Roth/Mfr. spétestens zum 30.06.2014 abzugeben.
Chiffre 2500/15211

Top Frauenarztpraxis Miinchen
GroBzugige Rdume, Uberdurchschnittlicher Ertrag
Tel. 0172 8424011 angla@gmx.org

Hausérztlich-intern. Praxis in Auerbach/Vogtl. abzugeben;
mittlere Scheinzahl; 1 Dienst/Monat; E-Mail: dguenthel@gmx.de

Hinweis:

Herausgeber und Redaktion kdnnen keine
Gewahr dafur Gbernehmen, dass die ausge-
schriebenen Praxen im Sinne der Bedarfs-
planung bedarfsgerecht sind.

Interessenten werden gebeten, sich auf jeden
Fall mit der zustandigen KVB-Bezirksstelle in
Verbindung zu setzen.

Praxisrdume, 107 gm, in 92637 Weiden i. d. OPf.,
(Innenstadt) ab 01.01.2013 provisionsfrei zu vermieten.
Arztpraxen im Haus.

Offentliche Tiefgarage vor dem Haus.

Bei Interesse: Tel. 0961 35758

Praxisraume zu (unter)mieten
Nbg. néhe Pléarrer, auch Praxisgemeinschaft méglich.
0170 1147969; er@inkommensurabel.de

Gut ausgelastete KJP-Praxis in Saarburg (bei Trier)
abzugeben. muelleralmut@web.de - 0651 99174860

Frauenarztpraxis im Allgdu 2013 abzugeben. Gesperrter
Bereich. Uberdurchschnittlicher Umsatz. Chiffre 2500/15236

Niirnberger Westen circa 90 m? Praxis-Raume
in einem Arztehaus ab 01.10.2012 zu vermieten.
R&ume 2008 neu renoviert. Hohe kollegiale Zusammenarbeit.
Ideal fur HNO / GYN / Augen oder als Zweigpraxis.
Kontaktaufnahme unter 0171 2266007

Allgemeinarztpraxis im Miinchner Westen abzugeben
800 - 900 Scheine im Quartal und gute Privatscheinzahlen.
Raume in Top-Designerzustand. Tel. 0162 3642295

Bad Fiissing Praxis fur Arzt und Heilpraktiker in einem
Hotel (140 Betten) zu vermieten. Tel. 08724 8282
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Abgabe Orthopédische Praxis, KV Bezirk Schwaben ab sofort.
Abgabe Allgemeinarztpraxis, Miinchen-Stadt ab sofort.
Sigrid Casanova, M. A. und Dr. jur. L. Héper, Mobil 0177 8133741
oder 089 23557114, E-Mail: sigrid.casanova@horbach.de

Gynakologie- / Orthopadie- bzw. HNO-Praxis / Zulassung
Munchen Stadt / Land fur konkrete Mandantenanfragen gesucht.
16 Jahre Erfahrung im Bereich Praxisbewertung / Praxisabgabe
absolute Diskretion - Arzteberatung J. Mayer - Tel. 089 23237383

Frauenarztpraxis Niirnberg -Einstieg/Ubernahme
Uberdurchschn. Scheinzahl, hoher Privatanteil,

auch als Doppelpraxis geeignet.
Chiffre 2500/15219

Nachfolger/-innen fiir groBe Gemeinschafts-Praxis
Allgemeinmedizin Miinchen-Stadt ab 01.01.2013 o. spater gesucht.
Chiffre 2500/15226

Rehamedizin - Stadt Wiirzburg
Gesucht wird ein Rehamediziner, der in eine bestehende
Allgemeinarztpraxis (Geriatrie) als Partner einsteigt. Weitere Infos:
Dr. Meindl & Collegen AG, Jutta Horn, Tel. 0911 234209-33

Arbeiten wo andere Urlaub machen!
Internistische Gemeinschaftspraxis mit gastroenterolo-
gischem Schwerpunkt und Uberdurchschnittlichem Privat-
anteil, PLZ 8.... bietet Einstiegsmaoglichkeit fiir
Internistin/en, mgl. mit Schwerpunkt Gastroenterologie.
Div. Kooperationsmodelle/-formen denkbar. Chiffre 2500/15251

Praxiseinstieg / -gesuche im Kundenauftrag (fiir
Interessenten Prov. frei):

Anasthesisten: A, AO, GP, M, MM, S, TU, UL, WN
Augenarzte: A, ES, FN, M, MM, S, UL Chirurgen: KF, LB,
M, MM, S, TUT, UL Frauenérzte: A, AQ, BC, LB, M, MM,
RV, S, TU, UL Hausirzte: A, AA, AO, BC, DLG, DON, ES,
GAP, GP, HN, IN, KE, KF, LA, M, MB, MM, MN, MU, NU, OA,
RO, RV, S, SIG, TS, TUT, TOL, TU, UL, WN Hautérzte: A,
GZ, M, NU, S, UL HNO-Arzte: A, M, OA, RV, S, UL
Internisten (facharztlich): A, BC, HDH, KA, KE, LB, LI, M,
MA, N, NU, RV, S, TUT, TU, UL, Kinder- u. Jugendarzte:
AO, BC, BT, HD, HDH, M, RT, S, UL Nervenérzte: A, DEG,
HDH, LB, LI, M, NU, RT, S, UL Neurochirurgen: A, M
Nuklearmediziner: A, HO, IN, UL Orthopéaden: A, FN,
FS, KE, LB, LD, M, MM, OA, PF, RO, RT, RV, S, TOL, TU,
UL, WM Phys. Reha. Mediziner (PRM): UL Physiothe-
rapeuten: UL Psychotherapeuten: M, RV, S, UL Radio-
logen: A, FS, GP, M, RV, S, UL Urologen: GP, LA, RT, S,
UL Zahnérzte: A, AA, DLG, ED, GZ, LI, M, MN, S, TOL, UL
Einschatzung von Praxis(-anteils)werten

www.fub.ag

FUB-AG, Dr. Ralf Philippi

Lange Lemppen 38, 89075 Ulm

Tel. 0731 18486-0 oder

ulmi@fub.ag

PP sucht Vertragssitz im landlichen Umfeld von Miinchen
(VT Erwachsene), gerne auch mit Haus oder Wohnung.
Zuschriften bitte an den Verlag unter Chiffre 2500/15216

Suche KV-Sitz Allgemeinmedizin im Landkreis Erding/Obb.
Zuschriften bitte unter Chiffre 2500/15240

ZUSCHRIFTEN AUF CHIFFRE ANZEIGEN

senden Sie bitte an:

atlas Verlag GmbH, Postfach 70 02 09, 81302 Miinchen
Wir senden |hre Post dann umgehend an den Inserenten
weiter.

Psychiatrisch/Psychotherapeutische Praxis im
GroBraum Niirnberg/Fiirth gesucht. Chiffre 2500/15127

Pneumologe sucht Praxiseinstieg. Chiffre 2500/15246

Operativ tatige Orthopaden suchen Einstieg (Mchn. Stadt/Land)
1/2 Chirurg. KV Sitz, 1/2 KV Sitz Innere gesucht, Mchn. Stadt
Sigrid Casanova, M. A. u. Dr. jur. L. Hoper, Mobil 0177 8133741

oder 089 23557114, E-Mail: sigrid.casanova@horbach.de

atlas Verlag - Anzeigen per E-Mail an: petra.meyer@atlas-verlag.de
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Verkaufe aus gyn. Praxisaufldsung folgendes Inventar:
Untersuchungs- und Behandlungsstuhl Medi Matic 115
M BJ 2007 (Memoryfunktion, Polsterung: karminrot 92,
Umfunktionierung zur Untersuchungsliege, Sitzheizung uvm.)
(Originalpreis ca. 9.957,00 Euro) Preis: 4.900,00 Euro
Versorgungsmodul Orbit BJ 2007 (660x905x525 mm)
(Originalpreis 2.186,00 Euro) Preis: 850,00 Euro
Entsorgungsmodul Orbit BJ 2007
(MaBe 565x560x560mm, leicht beschadigt)
(Originalpreis 844,44 Euro) Preis: 250,00 Euro
Alle Preise verstehen sich inklusive MwSt. und nur per
Abholung (Miinchen). Garantieanspriiche und Riickgabe
ausgeschlossen, da Privatverkauf. Bitte wenden Sie sich bei
Interesse an Praxis@centrogyn.de oder Tel. 089 7600275




Deutsches

Rotkreuzklinik Lindenberg gemeinniitzige GmbH Rotes

Gesellschaft der Schwesternschaft Miinchen vom BRK e. V.

Kreuz

Wir sind ein Haus der Grund- und Regelversorgung mit 144 Betten, Hauptabteilungen in Innerer Medizin, Unfall- und Wiederherstellungschirurgie, Allgemein-
und Visceralchirurgie, Anésthesie und Radiologie. Ferner haben wir Belegabteilungen fur Urologie, HNO, Orthopé&die, Kinderheilkunde und Augenheilkunde.

Die Stadt Lindenberg hat einen hohen Freizeitwert und ist eine der sonnigsten Stédte Deutschlands, zwischen Lindau/Bodensee und den Allgéuer Alpen am
Dreilandereck zu Osterreich und der Schweiz. Bregenz liegt in ca. 20 km Entfernung. Sdmtliche Schulen sind am Ort.

B Die Rotkreuzklinik Lindenberg sucht im Zuge der Weiterfiihrung und Weiter-
entwicklung der Schlossbergklinik Oberstaufen durch die Schwesternschaft
Minchen ab dem 1.7.2012 zur Verstérkung flr den Arztlichen Dienst einen/eine

Assistenzarzt/Assistenzarztin
oder Facharzt/Facharztin
fur die Abteilung
Onkologische Rehabiltiation

in Vollzeit oder Teilzeit

lhre Aufgaben:

e arztliche Betreuung der stationdren Patienten der Reha-Klinik

e Teilnahme am abteilungsibergreifenden Bereitschaftsdienst zusammen
mit der onkologischen Akutklinik

Wir wiinschen uns:

klinische Vorkenntnisse im Fachgebiet der Onkologie und/oder der Reha-
bilitation von Vorteil, aber nicht Bedingung

gerne wirden wir auch eine/n Facharzt/Fachéarztin fir Hamatologie/
Int. Onkologie, Gastroenterologie oder Gynékologie einstellen

eine/n teamorientierte/n Kollegen/Kollegin, der/die mit Empathie und
Engagement unsere onkologischen Patienten betreut

Freude an der interdisziplindren Zusammenarbeit in einem multiprofessio-
nellen Team zum Wohle der Patienten

selbststéndiges, verantwortungsbewusstes, patienten- und teamorien-
tiertes, ebenso wirtschaftliches Denken und Handeln

Aufgeschlossenheit fir Fort- und Weiterbildung

Wir bieten:

Weiterbildungserméchtigung Innere Medizin und Allgemeinmedizin bis zu
18 Monate

Weiterbildungserméachtigung Innere Medizin und Hamatologie/ Internis-
tische Onkologie bis zu zwdlf Monate

Weiterbildungsverbund mit der Rotkreuzklinik Lindenberg fur Facharzt fir
Innere Medizin und Facharzt fur Allgemeinmedizin

leistungsgerechte Vergiitung und eine strukturierte Einarbeitung
Mitarbeit in einem aufgeschlossenen und motivierten Team
enge interdisziplindre Vernetzung im Reha-Team

Mithilfe bei der Wohnungssuche

finanzielle Unterstiitzung bei Fort- und Weiterbildungen

Die Schlossbergklinik Oberstaufen ist eine onkologische Fachklinik mit 105
Akut-, davon 10 Palliativbetten und 120 Reha-Betten, die in den Tumor-
zentren Minchen und Augsburg verankert ist. Sie ist akademisches Lehr-
krankenhaus der Ludwig-Maximilians-Universitat Minchen.

Im Rahmen der Rehabilitation aller onkologischen Indikationen bieten wir
ein breites Leistungsspektrum an medizinischen, physio- und sportthera-
peutischen sowie psychoonkologischen Anwendungen. Kostentrager sind
die DRV Bund, die DRVen der Lander sowie alle Krankenkassen.

Die Klinik liegt in landschaftlich reizvoller Lage im Oberallgdu in unmittel-
barer Nahe der Alpen. Oberstaufen ist als Sommer- und Wintersportgebiet
bekannt. Sdmtliche Schultypen sind am Ort oder problemlos zu erreichen.

Erste Auskinfte erteilt Ihnen gerne Frau Dr. med. Eva-Maria Kalusche unter
Tel. 08386 701-633 oder per E-Mail: personal-rk.lindenberg@swmbrk.de

Wir freuen uns auf lhre Bewerbung. Diese richten Sie bitte an:

B AuBerdem sucht die Rotkreuzklinik Lindenberg gemeinniitzige GmbH im

Allgau ab sofort einen/eine

Assistenzarzt/Assistenzarztin
Innere Medizin

in Vollzeit

Sie verfiigen tber:

e fachliches Engagement

¢ Bereitschaft zur Teamarbeit

e Interesse am breiten Spektrum der Inneren Medizin

Wir bieten:

e flache Hierarchie (1:3:7)

e |eistungsgerechtes Entgelt

* Arbeit im attraktiven Schichtsystem

e Mitarbeit in einem Team mit angenehmem Betriebsklima

e praxisorientierte Ausbildung mit entsprechender Vertiefung in Kardiologie,
Gastroenterologie und Onkologie

e Moglichkeit, diagnostische Verfahren zu erlernen (Ultraschall, Endoskopie)

Es besteht eine Weiterbildungserméchtigung in Innerer Medizin und Alige-
meinmedizin.

Des Weiteren suchen wir einen/eine

Assistenzarzt /Assistenzarztin
fur unsere
chirurgische Abteilung

in Vollzeit

Sie verfiigen Uber:

e fachliches Engagement

* Bereitschaft zur Teamarbeit

e Interesse am Spektrum der Chirurgie

Wir bieten:

e eine breit gefacherte Tatigkeit im Gebiet der Traumatologie, der Visceral-
und Allgemeinchirurgie

* Weiterbildungsermachtigung in der Chirurgie fur 2% Jahre (WBO 1993),
Common trunk (WBO 2004) und Schwerpunkt Visceralchirurgie fir zwei
Jahre, Orthopédie und Unfallchirurgie fir zwei Jahre sowie spezielle
Unfallchirurgie fiir zwolf Monate

Es erwartet Sie:

e Mitarbeit in einem Team mit angenehmem Betriebsklima
* Wohnmdglichkeiten in unmittelbarer Nahe zur Klinik

* eine leistungsgerechte Vergltung

e zusétzliche Altersversorgung bei der ZVK

Rotkreuzklinik Lindenberg gemeinniitzige GmbH ¢ Herrn Andreas Fischer - Verwaltungsdirektor
Dr.-Otto-GeBler-Platz 1 » 88161 Lindenberg im Allgau ¢ Tel. 08381 809-513 ¢ E-Mail: rk-lindenberg@swmbrk.de ® www.rotkreuzkliniken-siid.de
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In der Fachabteilung Neurologie/Neuropsychologie neu zu

besetzen ist die Stelle einer/eines

Assistenzarztin/Assistenzarztes

\

Wir wiinschen uns Bewerber/-innen, die sich in der Fach-
arztausbildung befinden und tiber einen neurologischen
oder internistischen Background verfiigen, bzw. eine neu-
rologische Weiterbildung anstreben.

Die Fachklinik Bad Heilbrunn bietet ein breites Diagnose-
spektrum aus dem gesamten neurologischen Fachbereich
in den Rehabilitationsphasen B bis D. Das an die Abteilung
gekoppelte weithin anerkannte Zentrum fiir Schluck-
storungen verfiigt iiber langjdhrige Erfahrung in der Dia-
gnose und Therapie von Schluckstérungen (Dysphagie).

Neben der zweijdhrigen Weiterbildungsermachtigung fiir
Neurologie bietet die Klinik die volle Weiterbildungszeit
fiir Physikalische und Rehabilitative Medizin, fiir Sozial-
medizin, fir Diabetologie und fiir Spezielle Schmerzmedi-

Y

Fachklinik
Bad Heilbrunn

Spezialisierte Akutmedizin und
Medizinische Rehabilitation

Die m&i-Fachklinik Bad Heilbrunn ist eine
modern ausgestattete Klinik fur speziali-
sierte Akutmedizin und medizinische
Rehabilitation mit innovativen Behand-
lungskonzepten in den Fachbereichen
Orthopéadie/Unfallchirurgie/Sportmedizin,
Neurologie, Innere Medizin/Diabetologie/
Kardiologie und Transplantationsmedizin.

Die Klinik gehort zur m&i-Klinikgruppe
Enzensberg, die als privatwirtschaftlich
gefuhrtes Unternehmen im Gesundheits-

IHRE SPENDE
MACHT UNS MUT

Die Seenotretter

zin sowie zwei Jahre Orthopadie.

Vergiitung.

Verfligung.

m&i-Fachklinik Bad Heilbrunn, Herrn Alexander Heim, Kaufmannischer Direktor, Wornerweg 30, 83670 Bad Heilbrunn,

E-Mail: alexander.heim@fachklinik-bad-heilbrunn.de - www.fachklinik-bad-heilbrunn.de

Fiir weitere Informationen steht Thnen Chefarzt Dr. Mario
Prosiegel unter der Rufnummer 08046-184116 gerne zur

Wir unterstiitzen Thre Initiative zur Fort- und Weiterbil-
dung und bieten Ihnen eine den Aufgaben entsprechende

Ihre Bewerbungsunterlagen senden Sie bitte an die

Wir sorgeu dafir;
dass Sie weiterkowuwen !

wesen das Dach interdisziplinar ausge-
richteter Fachkliniken und Gesundheits-
zentren an zehn Standorten in
Deutschland bildet.

Bitte spenden auch Sie!
Spendenkonto 107 2016

BLZ 290 501 01 | Sparkasse Bremen
www.seenotretter.de

Facharzt m/w fiir Urologie sowie
Facharzt m/w fiir Chirurgie fir MVZ
(in Unterfranken) zum 01.10.2012
gesucht. Chiffre: 2500/15247

FA/FA Gyn. fiir reg. Praxisvertretung ab 9/12
in EBE gesucht. Tel. 0151 12869382

Die Stadt Fiirth sucht fir den Betriebsarztlichen Dienst zum
friihestmoglichen Zeitpunkt eine/n

Arztin/Arzt

in Vollzeit
Es erfolgt Bezahlung nach TVD.

Genaue Angaben zu Aufgaben und Profil der Stelle
finden Sie im Internet unter www.fuerth.de/Stellen-
ausschreibungen oder kénnen Sie unter Tel. (0911) 974-1313
anfordern.

Bewerbungen werden bis 23. Juli 2012 an die Stadt Fiirth,
Personalamt/Arbn/S, 90744 Fiirth, erbeten.

Die Stadt Fiirth fordert die berufliche Gleichstellung von Frauen und Mannern
und verfolgt eine Politik der Chancengleichheit. Schwerbehinderte Bewerberin-
nen und Bewerber werden bei gleicher Eignung besonders beriicksichtigt.

Fiirth, mittelfrankische GroBstadt mit
(iber 116000 Einwohnern, hat viel zu
bieten: weitlaufige Griinflachen, ein
vielfaltiges Freizeitangebot, eine fa-
milienfreundliche Infrastruktur und
ein entspannter Wohnungsmarkt
sorgen fir hohe Lebensqualitat. Uber
2000 Baudenkmaler — die hochste
Denkmaldichte Bayerns — machen
Fiirth aber auch zur DENKMALSTADT.
Mit der Férderung umweltfreundlicher
Energiegewinnung wurde Fiirth au-
Berdem zur SOLARSTADT gekiirt und
bekam als Standort innovativer Tech-
niken als erste in Bayern den Titel
WISSENSCHAFTSSTADT verliehen.
Fiirth freut sich auf Ihre Bewerbung!
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WB-Assistent/-in oder Allgemeinarzt/-arztin in Allge-
meinarztpraxis der Frankischen Schweiz gesucht. Voll- oder
Teilzeit; Praxisiibernahme mdglich. Chiffre 2500/15250

[
@ Dr. Renard &Kollegen

Ihre Gesundheit in guten Hinden

Wir suchen Verstarkung zur Unterstiitzung unseres Teams:

Facharzt/-arztin fiir Psychiatrie und Psychotherapie
Psychologe/in [ Psychotherapeut/in
Weiterbildungsassistent/in fiir Allgemeinmedizin
Bitte schicken Sie lhre Bewerbung an:

Dr.Renard &Kollegen, z.Hd. Saskia Kern
Lausitzer StraBe 4, 90453 Niirnberg, Tel. 0911/96 26 300

www.praxis-renard.de



FRANKENKL

Reha- und AHB-Klinik der Deutschen Rentenversicherung Nordbayern fiir Orthopadie und Innere Medizin

Die Klinik mit 145 Betten ist eine modern ausgestattete Fachklinik mit indikationsangepasster Diagnostik- und Therapieabteilung.
Nahere Informationen finden Sie auch auf der Internetseite der Klinik.

Wir suchen ab 01.08.2012 eine/einen

Facharztin/Facharzt fur Innere Medizin

mit guten Kenntnissen in der nicht-invasiven Diagnostik von Herz- und Gefaflerkrankungen, Kenntnissen in der Endoskopie des oberen
und unteren Gastrointestinaltraktes und in der nichtinvasiven Diagnostik der gastroenterologischen Erkrankungen. Da die Stelle auch
die fachliche Vertretung des Leiters des Indikationsschwerpunktes beinhaltet, sind Interesse und gewisse Vorkenntnisse in der
Rehabilitation und Sozialmedizin erforderlich. Teamgeist und kollegiale Zusammenarbeit setzen wir voraus.

Dariiber hinaus suchen wir zum nachstmdglichen Zeitpunkt eine/einen

Stationsarztin/Stationsarzt

in Teilzeit mit einer regelmaBigen Arbeitszeit von 20 Stunden wéchentlich. Erfahrung in Orthopadie und/oder Innerer Medizin wére von
Vorteil, Bewerbungen von Berufsanféngern/-innen oder Wiedereinsteigern/-innen sind jedoch erwiinscht. Interesse an Rehabilitations-,
Sozial- und Praventionsmedizin, Teamgeist und kollegiale Zusammenarbeit sind uns wichtig.

Weiterbildungsermé&chtigungen fiir die Fach&rztin/den Facharzt fir Innere Medizin und Allgemeine Medizin (12 Monate), Physikalische
und Rehabilitative Medizin (12 Monate) sowie Orthopadie und Unfallchirurgie (6 Monate) und fir die Zusatzbezeichnung Sozialmedizin
(12 Monate) liegen vor.

Wir bieten:

> Eine anspruchsvolle Tatigkeit in einem multiprofessionellen Team

> Eine Vergiitung nach dem Tarifvertrag unserer Tarifgemeinschaft (vergleichbar TV6D) und weitere soziale Leistungen des offentlichen Dienstes
> Eine geregelte Arbeitszeit

> Vielseitige Aufgabeninhalte

Wir férdern aktiv die Gleichstellung aller Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter und begrii3en deshalb die Bewerbung von Frauen und
Mannern. Schwerbehinderte Menschen werden bei gleicher Eignung bevorzugt eingestellt. Die Stelle der Facharztin/des Facharztes
fur Innere Medizin ist grundsatzlich teilzeitfahig.

Sollten Sie an dieser zukunftsorientierten und verantwortungsvollen Tatigkeit interessiert sein, bitten wir um Zusendung lhrer
Bewerbung innerhalb von drei Wochen nach Erscheinen dieser Anzeige an die untenstehende Adresse.

Fir Rickfragen stehen Ihnen Herr Chefarzt Dr. med. J. Kottmann sowie der leitende Arzt der Inneren Medizin Herr Dr. C.-G.
Kuzman-Anton unter Telefon 0971/825-601 bzw. 0971/825-158 gerne zur Verfiigung.

Frankenklinik Bad Kissingen
Menzelstr. 5-7

97688 Bad Kissingen
www.frankenklinik.de

ZUSCHRIFTEN AUF CHIFFRE ANZEIGEN
senden Sie bitte an: atlas Verlag GmbH, z. Hd. Frau Aschbauer, Postfach 70 02 09, 81302 Minchen

Wir senden lhre Post dann umgehend an den Inserenten weiter.
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S| nd JOb u nd | | Wir bieten an unseren Standorten Ansbach, Aschaffenburg, Bad Reichenhall, Bayreuth, Frankfurt,
llshofen/Hohenlohe, Ingolstadt, Kempten, Landshut, Passau, Ravensburg, Rosenheim und Schwabisch

F re | Ze|t be| I h nen Gmund/Aalen sowie im Nurnberger und Wurzburger Raum

auch so bunt? Arbeits-/Betriebsmedizinern mw oder
Arzten in Weiterbildung e

Dr. med. Peter Fuchs,

Facharzt fur Arbeitsmedizin, Zentrumsleiter: (Kennziffer ABBay)
»Bereits vor 19 Jahren habe ich mich fir eine Fachgebiet Arbeitsmedizin neue Perspektiven.
sichere Alternative zum Klinik- und Praxisalltag
entschieden. Ganz ohne Nacht- und Unser Angebot: Ihre Aufgaben: Die B-A-D GmbH betreut mit mehr
Wochenenddienste. Ich berate jetzt Kunden ~ Flexible und planbare — Arbeitsmedizinische Vor- als 2.500 Experten europaweit
jeglicher Couleur. Das ist immer wieder Arbeitszeiten sorgeuntersuchungen 200.000 Betriebe mit 4 Millionen
interessant und lehrreich, auBerdem erfordert — Moglichkeit der Teilzeittdtigkeit — Betriebsbegehungen und s . .
N . . f RO Beschéftigten in den verschiedenen
es Kreativitat und Erfahrung. Das verstehe ich — Keine Wochenend-/Nachtdienste Beratung zu vielfaltigen ) )
unter dem Erfolgsfaktor Mensch!« — GroBe Gestaltungsfreirdume arbeitsmedizinischen Themen Bereichen der Gesundheitsvorsorge
: ; — Zeit fur die Beratung in der — Arbeitsmedizinische und der Arbeitssicherheit.
www.erfolg-hat-ein-gesicht.de . o o )
Praventivmedizin Begutachtung Allein in Deutschland betreiben wir
— Leistungsbezogene Vergiitung — Gestaltung und Durch- 190 Gesundheitszentren. Damit
— Finanzierte Weiterbildungs- flihrung eines betrieblichen gehéren wir mit unseren Tochter-
maf:’tnal"\men Gesundheltsmanagements gesellschaften zu den gréBten euro-
— Betriebliche Altersvorsorge — Schulungen zu verschiedenen sichen Anbiet braventi
— Innerbetriebliches Gesundheits- Themen der Pravention p_a‘sc eh nbietern von ra_ven 'O_ns"
management — Reisemedizinische Beratung dienstleistungen. Unsere Mitarbeiter
— Car-Rent-Sharing-Modell — Arbeiten in einem interdiszi- sind dabei unser wertvollstes Kapital,
— Attraktive Karrierechance plinaren Team denn ohne sie waren wir nicht
. ’ R L " so erfolgreich!
Interessiert? Dann freuen wir uns auf lhre vollstandigen Bewerbungs- o
unterlagen unter Angabe der o. g. Kennziffer, gerne auch per E-Mail. JOB Gehbren Sie bald
Fur Ihre Fragen stehen wir gerne telefonisch zur Verfigung. auch zu uns?

B-A-D Gesundheitsvorsorge und Sicherheitstechnik GmbH ' .
Human Resources BA D
Petra BuBmann, Tel. 0228/40072-339 ‘,

Herbert-Rabius-StraBe 1, 53225 Bonn GESUNDHEITSVORSORGE UND
bewerbung@bad-gmbh.de, www.bad-gmbh.de/karriere SICHERHEITSTECHNIK GMBH

Kompetent perssniich
EEE'%BUE'\FI% Individuall >

Wir sind ein grofes MVZ mit Filialen in Sachsen mit
dem Schwerpunkt der invasiven/nichtinvasiven kardiolo- |

: KREISKLINIK
~ EBERSBERG

Die Kreisklinik Ebersberg GmbH
sucht zum Aufbau eines Harnstein-
zentrums einen

e e e Belegarzt fur
Urologie (m/w) o i : L
Der Bewerber sollte Uber eine ausgesprochene Expertise und Welterblldungsa55|stent|n/-en Kard'°l°g'e
Erfahrung in der minimal-invasiven Steinbehandlung verfligen
und die hierzu erforderlichen modernen Operationsverfahren

(ESWL, flexible und starre URS, Laserlithotripsie, Mini-PCNL)
sicher beherrschen.

Facharztin/Facharzt Innere Medizin/Kardiologie

(invasiv und/oder nichtinvasiv)

Unser Leistungsspektrum reicht u. a. von Herzkatheteruntersuchungen,
PCl (auch ACS-Patienten, CPU), Stentimplantationen, Schrittmacher- und
Defibrillatorimplantationen tber ICD, EPU/Ablationen bis hin zum gesamten
Spektrum der ambulanten Versorgung im kardiologischen Bereich.
Stoffwechselabklarung sowie Ernahrungsberatung zur ambu-
lanten und effizienten Behandlung bei Harnsteinleiden sollen
das individualisierte Behandlungskonzept abrunden.

Wir bieten Ihnen ein vielseitiges Arbeitsgebiet mit eigenen Gestaltungsmaglich-
keiten, attraktive und Ubertarifliche Vergiitung, gut ausgebildetes Assistenz-
personal, Kodierfachkréfte sowie Unterstiitzung bei Arztbriefschreibung.

Ihre Bewerbung richten Sie bitte an: Bei Bedarf unterstiitzen wir Sie bei der Suche nach einer Unterkunft und
Betreuung lhrer Kinder. Eine 100%ige Diskretion der Bewerbung wird zugesichert.

Kreisklinik Ebersberg gemeinniitzige GmbH Ihre vollstandigen Bewerbungsunterlagen richten Sie bitte an:

Geschiftsfiihrer, Herrn Stefan Huber MVZ am Kiichwald GmbH Chemnitz

Pfarrer-Guggetzer-Str. 3, 85560 Ebersberg z. Hd. Herrn Drechsler, Biirgerstraf3e 2, 09113 Chemnitz

bewerbung@klinik-ebe.de E-Mail: m.drechsler@herzcentrum-chemnitz.de, Tel.: 0371-37421121

412 Bayerisches Arzteblatt 7-8/2012



< BG BAU

Berufsgenossenschaft
der Bauwirtschaft
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Arztinnen und Arzte sind uns viel wert!

Jetzt beim Arbeitsmedizinisch-Sicherheitstechnischen Dienst der BG BAU bewerben — wir bieten:

e kalkulierbare Arbeitszeiten ohne Nacht-, Bereitschafts- und Wochen- e eine an die Tarifvertrage des Marburger Bundes fiir kommunale Klini-
enddienste ken angelehnte Vergiitung
e einen sicheren Arbeitsplatz im &ffentlichen Dienst e eine Weiterbildung zur Fachdrztin/zum Facharzt fiir Arbeitsmedizin.
e spannende Einblicke in eine interessante Berufswelt, z. B. bei der Be- Durch die Branchenvielfalt im Bauhauptgewerbe und in den Dienstleis-
treuung von Dachdeckern, Briickenbauern und Ingenieuren tungsunternehmen wird die gesamte Bandbreite der Arbeitsmedizin
abgebildet.

Derzeit suchen wir fiir die Zentren unseres ASD in Augsburg und Bayreuth jeweils eine/einen

Arztin/Arzt zur Weiterbildung oder mit der Gebietsbezeichnung ,,Arbeitsmedizin

Das sind lhre Aufgaben: e Beratung und Unterstiitzung bei der Gefdhrdungsbeurteilung
e Betreuung unserer Mitgliedsbetriebe e Untersuchungen in unseren Zentren und Untersuchungsmobilen
e Durchfiihrung von Arbeitsplatzbeurteilungen sowie Begehungen von

Baustellen

Nutzen Sie diese Chance auf berufliche Veranderung und nehmen Sie fiir weitere Informationen gern Kontakt mit Herrn Dr. Tesch, Regionalleiter des
Arbeitsmedizinisch-Sicherheitstechnischen Dienstes der BG BAU (Telefon: 089 8897-910), auf. Mehr tiber uns unter www.bgbau.de.

Wir freuen uns auf lhre aussagekréftige Bewerbung bis spatestens zum 31. Juli 2012. Schwerbehinderte Bewerber/innen werden bei gleicher Eignung und
Qualifikation besonders beriicksichtigt. Die BG BAU hat sich die Férderung von Frauen zum Ziel gesetzt. Wir sind daher insbesondere an Bewerbungen
von Frauen interessiert.

Berufsgenossenschaft der Bauwirtschaft - Regionalleitung des ASD der BG BAU - Herrn Dr. Tesch
Landsberger Straf3e 307 - 80687 Miinchen

www.bgbau.de

WB-Assistent/-in (18 Monate) oder Arzt/Arztin (teilzeit) in groBe Buchen Sie im Internet: www.atlas-verlag.de/aerzteblatt
Allgemeinarztpraxis zwischen Neu-Ulm und Giinzburg gesucht.

Wir sind ein sehr nettes Team und bieten eine abwechslungsreiche
Tétigkeit in einer Praxis mit breitem Wirkungsspektrum. WB-Assistent/-in f. Allgemeinmedizin zum nachstméglichen

Flexible, aber zuverl. Arbeitszeit ist gewahrleistet. Tel. 0172 7313136 Zeitpunkt gesucht. Gr. hausérztl. GP nérdl. Nbg., sehr gute Konditi-

onen, nettes u. kollegiales Team, duBerst breites Leistungsspektrum,

auch TZ mégl., familienfreundl. Arbeitsbed., volle WB-Befugnis!
WB-Ass. Allgemeinmed. ab 9/12 gesucht. Dres. Rausch/ Falls noch erforderl., kann chirurg. WB-Stelle im ambul. Ber. durch
Herold, Meyernb.str. 25, 95447 Bayreuth, Tel. 0921 32525 uns vermittelt werden. Naheres auf Anfrage! Chiffre 2500/15248
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() dreilanderklinik

ravensburg’gmbh

Langjdhrig etablierte chirurgisch/orthopédische Praxisklinik mit tiber 5000
ambulanten und stationdren Operationen sucht zur Ergénzung des bestehenden
Teams im Raum Bodensee zum nachstmoglichen Zeitpunkt (m/w)

Facharzt fiir Orthopéadie /Unfallchirurgie — operativ
- in Vollzeit -
Kinderorthopadische Erfahrung wiinschenswert aber nicht Bedingung

Facharzt fiir Anasthesie — ambulante und stationare OPs
- in Vollzeit -
mit Erfahrung in den géngigen Regionalanasthesieverfahren, Erfahrung in
der Kinderandsthesie ist wiinschenswert

WIR BIETEN

 Selbstédndiges Arbeiten in einem etablierten und hochmotivierten Team
* Leistungsgerechte Verglitung

« Kein Facharztsitz erforderlich/keine finanziellen Eigenmittel notwendig

¢ Keine Nacht- und Wochenenddienste

* Arbeiten und Leben in einer Region mit hohem Familien- und Freizeitwert
¢ Alle Schulen vor Ort

WIR ERWARTEN

* Freundliche und motivierte Kollegen mit hoher fachlicher Kompetenz,
welche verantwortliches, routiniertes und selbstandiges Arbeiten gewdhnt
sind.

Wir freuen uns Uber lhre aussagefahige Bewerbungsunterlagen. Bitte
senden Sie diese an: Dreilanderklinik Ravensburg GmbH, Personalverwaltung,
Wilhelm-Hauff-Str. 41, 88214 Ravensburg oder bewerbung@dreilaenderklinik.de

Wilhelm-Hauff-Str. 41  Bregenzer Str. 51b  Tel +49 (0) 751-3 66 50-0 www.dreilaenderklinik.de

88214 Ravensburg 88131 Lindau Fax +49 (0) 751-3 66 50-10

Rehabilitations-
zentrum
Miinchen GmbH

Das Rehabilitationszentrum Mdinchen ist eine ambulante
Rehabilitationseinrichtung und Praxisbetrieb mit den Schwer-
punkten Orthopadie und Kardiologie in Kooperation mit der
m&i-Klinikgruppe Enzensberg und PhysioFitness Miinchen.

Zum nachstmdéglichen Zeitpunkt suchen wir eine/n
Facharztin/-arzt fiir Orthopadie oder

Facharztin/-arzt fiir Physikalische
und Rehabilitative Medizin und

Assistenzarztin/-arzt

(in Teilzeit oder Vollzeit moglich)

Kinderbetreuung kann kostenlos genutzt werden.

Ihre Bewerbung richten Sie bitte an das:
Rehabilitationszentrum Miinchen, Hr. Burkert, stv. GF
Carl-Wery-Strafle 26, 81739 Miinchen

Tel. 089-149005-11

matthias.burkert@rehazentrum-muenchen.de

www.rehazentrum-muenchen.de

S TEGDOC

PERSONLICH: KOMPETENT: NAH=

Fiir unser Team in Bayern suchen wir insbesondere

Facharzte (w/m) fiir JTEG
Allgemeinmedizin, (S 79‘:
_— . _ciraBe
Innere Medizin und Pr\r\l‘;—‘;’:\gz‘r\ig:rg
- . 9305 _28
Radiologie el 0941 /640dif; 2

Mehr Infos unter www.stegdoc.de

Facharztin / Facharzt fiir Augenheilkunde
zunachst flr den konservativen, spater auch fur
den operativen Tatigkeitsbereich gesucht.
Wir bieten in unserem Augenzentrum das Spektrum
der Augenheilkunde sowohl ambulant als auch stationar an.

Wenn Sie sich fir eine vielseitige Tatigkeit (auch Teilzeit) mit lang-

fristiger Perspektive zu attraktiven Konditionen interessieren und

Teil eines professionellen Teams werden wollen, senden Sie lhre
aussagekraftige Bewerbung bitte an

A AugenAllianz-Zentrum Fissen
Augsburger Str. 7 1/2
AUGENALLIANZ-ZENTRUM 87629 Fiissen

FUSSEN juerg.braendle@t-online.de

60 Stundenwoche und Arger mit der Verwaltung satt?
Arztl. gefiihrtes MVZ sucht Pneumologen m/w ab sofort
oder nach Absprache in Eisenach.

Wir versprechen Ihnen angenehme Arbeitszeiten, sicher keine
Uberstunden, 12 Wochen im Jahr frei und was wiirden Sie sich
noch wiinschen? Evil. Teilzeitstelle?
=3 Wir freuen uns auf lhren Anruf unter 03691 888359 <=
oder 0151 20669131 oder 03691 746454
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HEMERA / Klinik
Privatklinik fiir seelische Gesundheit
Erwachsenenpsychiatrie mal anders:

Sie sind Facharzt/Facharztin fur Psychiatrie? Sie arbeiten gerne mit
jungen Patienten? Sie wollen lhre eigenen Ideen einbringen in eine
neu gegrundete Klinik fir Adoleszentenpsychiatrie?

Kommen Sie zu uns! www.hemera.de
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OHLSTADTKLINIK

Klinik der Deutschen Rentenversicherung
Nordbayern

Reha- und AHB-Klinik der Deutschen Rentenversicherung
Nordbayern fiir konservative Orthopadie und Innere Medizin

Die Klinik mit 152 Betten ist eine modern ausgestattete Fach-
klinik mit indikationsangepasster Diagnostik- und Therapie-
abteilung. Nahere Informationen finden Sie auch auf der
Internetseite der Klinik.

Die Ohlstadtklinik liegt idyllisch am Alpenrand nahe Murnau
und Garmisch-Partenkirchen.

Wir suchen zum néchstmaglichen Zeitpunkt eine/einen

Assistenzarztin/-arzt

mit Erfahrung in Orthop&die und/oder Innerer Medizin und
Interesse an Rehabilitations-, Sozial- und Praventivmedizin.
Teamgeist und kollegiale Zusammenarbeit sind uns wichtig.

Der Chefarzt verfligt Uber die Weiterbildungsermachtigung
fir die Fach&rztin/den Facharzt fir Physikalische und Reha-
bilitative Medizin (1,5 Jahre) sowie iiber die Ermé&chtigung
fir die Zusatzweiterbildung Sozialmedizin (voll).

Wir bieten:

— Eine anspruchsvolle Arbeit in einem multiprofessionellen
Team

— Eine angemessene Vergiitung, die dem TV&D vergleichbar
ist sowie alle Sozialleistungen des &ffentlichen Dienstes

— Eine geregelte Arbeitszeit

— Vielseitige Aufgabeninhalte

Dariber hinaus suchen wir

Arztinnen/Arzte

fiir die ausschlieBliche Leistung von Bereitschaftsdiensten

um unser Personal zu unterstiitzen und entlasten. Die Ver-
gitung und die Sozialleistungen richten sich ebenfalls nach
unserem Tarifvertrag.

Wir fordern aktiv die Gleichstellung aller Mitarbeiterinnen
und Mitarbeiter und begriiBen deshalb die Bewerbung von
Frauen und Mannern. Schwerbehinderte Menschen werden
bei gleicher Eignung bevorzugt eingestellt. Die Stelle ist
grundsatzlich teilzeitfahig.

Wenn Sie gerne in unserem Team mitarbeiten wollen, freuen
wir uns auf Sie und bitten um Zusendung lhrer Bewerbung
innerhalb von drei Wochen nach Erscheinen dieser Anzeige
an die untenstehende Adresse.

Fur Rickfragen steht Ihnen Herr Chefarzt Dr. med. Wolz gerne
unter Tel. 08841/601 532 oder thomas.wolz@drv-nordbayern.de
zur Verfigung.

Ohlstadtklinik
Boschetstr. 5

82441 Ohlstadt
www.ohlstadtklinik.de

Im Zuge der konzeptionellen Weiterentwicklung der Psycho-
somatischen Fachklinik Medical Park Chiemseeblick in Bernau/
Felden am Chiemsee wird die organisatorische Neuordnung der
Kooperation der Klinik mit dem Medizinisch-Psychosomatischen
Versorgungszentrum (MPV) Miinchen vorgenommen. Ziel ist die
Etablierung eines abgestuften Versorgungsmodells fiir die am-
bulante und stationdre psychosomatisch-psychotherapeutische
Behandlung unserer Patientinnen und Patienten. Sie besitzen
als zuklinftiger leitender Arzt des MPV eine Schliisselposition
und pflegen enge fachliche und organisatorische Kooperation
mit der Kilinikleitung.

Fiir unser Medizinisch-Psychosomatisches Ver-
sorgungszentrum (MPV) Miinchen suchen wir ab
sofort bzw. nach Vereinbarung einen

> LEITENDEN ARZT ()

FUR DAS MEDIZINISCH-PSYCHOSOMATISCHE
VERSORGUNGSZENTRUM MUNCHEN IN VOLLZEIT

IHRE AUFGABEN:

Medizinisch-therapeutische Leitung des MPV Miinchen, Supervision des multiprofes-
sionellen Behandlerteams

Weiterentwicklung des diagnostisch-therapeutischen Konzeptes in enger Abstim-
mung mit der Leitung der Klinik Medical Park Chiemseeblick

Betreuung der Patienten, Mitwirkung an der Patientenakquisition
Notfallmanagement sowie Qualitatssicherung im MPV Miinchen

IHR PROFIL:

Facharztanerkennung als Facharzt fiir Psychosomatische Medizin und Psycho-
therapie oder Facharzt fiir Psychiatrie und Psychotherapie

Klinisch erfahrene Fiihrungspersonlichkeit mit ausgepragter fachlicher und organi-
satorischer Kompetenz

Hohe Eigeninitiative und Selbstmotivation, Engagement, Teamfahigkeit
Verstandnis fiir wirtschaftlich orientiertes Denken und Handeln

Wiinschenswert: Erfahrungen im Qualitdtsmanagement

WIR BIETEN:

Eine verantwortungsvolle und abwechslungsreiche Aufgabe in einem gesunden und
renommierten Unternehmen

Selbststandigkeit und Eigenverantwortlichkeit in einem hoch motivierten Umfeld
Eine angemessene und leistungsorientierte Verglitung

Weiterbildungsmaéglichkeiten in der internen Freiberger Academy

Sind Sie interessiert?
Dann senden Sie uns bitte Ihre vollstandigen Bewerbungsunterlagen an:

MEDICAL PARK CHIEMSEEBLICK

z.H. Herrn Stefan Guther « Personalleiter
Rasthausstralle 25

83233 Bernau-Felden

Telefon: (08051) 801-563
s.guther@medicalpark.de

Wir freuen uns auf Ihre Bewerbung!

Facharztin/-arzt Dermatologie gesucht

DermArtis - Hautarztzentrum Minchen
Dr. med. J. Katsch
Sendlinger StraBe 37 & 80331 Miinchen
Tel. 089 25542120
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FA / FA fiir All.LMed. in Nbg. gesucht / Teil- oder Vollzeit /
Langfr. Anstell. / spatere Assotiation erwinscht.
Chiffre 2500/15204

Zur Verstérkung unseres Teams suchen wir ab sofort

Fachérztin / Facharzt fiir Augenheilkunde
oder
Weiterbildungsassistentin / Weiterbildungsassistent fiir
Augenheilkunde.

Wir sind im konservativen, operativen Bereich und als
Belegérzte tétig.

Diese Stelle ist sowohl in Teilzeit/Vollzeit als angestellter Arzt
oder in Kooperation méglich.

Wir freuen uns auf lhre Bewerbung.

.. BahnhofstraBe 19
augenpraxis D-92224 Amberg
~— klinik Tel. 09621 13480 oder - 25220
info@augenarzt-dausch.de
o www.augenpraxisklinik-amberg.de

GroBe allgemeinérztlich-internistische ~ Gemeinschaftspraxis im
Minchner Norden sucht WB-Assistent/-in im letzten Weiterbil-
dungsabschnitt.

Abgesehen von invasiver Diagnostik decken wir das gesamte internis-
tische Spektrum ab. Somit ideal zur Vervollkommnung der bisherigen
klinischen Praxis. Sehr gute Bezahlung. Idealer Einstiegstermin Okt./
Nov. 2012. Tel. 089 37405668, info@kiener-eder.de

Moderne Gemeinschaftspraxis fiir Algemeinmedizin
mit Naturheilverfahren in Bad Aibling sucht WB-Assistent/-in ab
01.09.12, WB-Befugnis 18 Mon. Tel. 08061 363490 H. 0174 9865515

Chiffre-Post an: atlas Verlag GmbH, Postfach 70 02 09, 81302 Miinchen

WB-Assistent-/in oder FA fiir Innere und Allgemeinmedizin
in groBe GP Nahe Ingolstadt gesucht. Volle WB-Befugnis. Bieten:
ca. 5000 Euro/Monat bei 30h/Woche und 10 Wochen Urlaub!
Auch weniger Stunden méglich! Chiffre 2500/15225

WB-Assistent/-in Dermatologie gesucht. 24 Mo. DERMA,
6 Mo. ALLERGOLOGIE. www.hautaerzte-landsberg.de

Suche Kinderpneumologen/-in zur Mitarbeit
in Schwerpunktpraxis in Starnberg
dr.tischer@kinderpneumologie.eu, www.kinderpneumologie.eu

GroBe Frauenarztpraxis westl. Stadtrand Minchen sucht
erfahrene Gynakologin zur Schwangerschaftsvertretung/
Teilzeit. Chiffre 2500/15220

Suchen Weiterbildungsass. o. Arzt/Arztin zur Anstellung, Teil- o.
Vollzeit, 4 Tage bei Vollzeit mdgl., in hausérztl. Praxis zw. Nlrnberg
(20min) u. Neumarkt, gutes Gehalt, 24 Monate WB, breites Spekt-
rum, ab 01.10. o. eher. Tel. 0151 29138555, c.schmidt1@gmx.net

Facharzt fiir Neurologie mit Weiterbildungsméglichkeit ,Spezi-
elle Schmerztherapie“ zur Anstellung in unserer Praxis gesucht.
Prof. Dr. med. Eberhard Lang, 90766 Firth, Tel. 0911 9764739

Arzte (ohne Facharztausb.), Fachirzte jeder Fachrichtung,
Fachirzte fiir Psychiatrie und Arzte mit verkehrsmedizinischer
Qualifikation fiir Festanstellung oder freiberufliche gutachterliche
Tatigkeit in unseren Begutachtungsstellen fir Fahreignung in Miin-
chen, Nirnberg und Buchloe gesucht. Individuelle Zeiteinteilung,
gut zu vereinbaren mit beruflichen / familiaren Aufgaben.

/Y\ AVUS GmbH,

GroBe, gynakologische Gemeinschaftspraxis
mit Filialpraxis sucht baldmdéglichst junge (n),
engagierte ( n ) Kollegen (in)
zur Verstérkung unseres Arzteteams. Konsiliar-
arzttatigkeit, sowie eventuelle spatere Praxis-
Ubernahme mdglich. Tel. 08161-86011

GroBe bayer. allg.drztl. GP im GroBraum
Frankfurt-Rhein-Main sucht zum 01.10.12
Kollegin/-en zur @rztl. Unterstiitzung unseres Teams.
WBA bevorzugt. WBB 24 Mon. Spétere Ass./Ubern. mégl.
Beste Konditionen! Dr. Heider Tel. 06022 8510

Frau D. Hirsch,
E-Mail: mue@avus-mpu.de
Gynikologische Gemeinschaftspraxis GroBraum N/FU/ER
sucht russisch sprechende FA fiir Teilzeitmitarbeit.
Handy 0172 5900798

WB-Assistent/-in in Allgemeinmedizin fiir moderne GP
im Minchner Osten (S2) gesucht. Komplettes Spektrum,
volle WB-Befugnis, faire Bezahlung. Tel. 08121 229126

atlas Verlag - Anzeigen per E-Mail an: petra.meyer@atlas-verlag.de
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Die DOLOMITI SPORTCLINIC, eine hoch moderne Fach-
klinik fur Orthopéadie, Sporttraumatologie, Unfallchirurgie
und Physiotherapie in St.Ulrich Gréden (Stdtirol, Italien),

sucht zur Komplettierung ihres Teams
zum baldmdéglichen Eintritt
1 Fachérztin/-arzt fiir Orthopéadie & Traumatologie
1 Fachérztin/-arzt fiir Andsthesie

Far weitere Informationen und Bewerbungen kontaktieren
Sie uns unter +39 0471 086000, oder
info@dolomiti-sportclinic.com
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Wir suchen fiir den Polizeidrztlichen Dienst am
Standort Nirnberg zum 01.10.2012 eine/n

Arztin/Arzt

Ihre Aufgaben:

e Amtsarztliche Eignungs- bzw. Einstellungsuntersuchungen

¢ Gutachten im Dienstunfallrecht und zur Dienstfahigkeit von Polizeibeamten
» Mitwirkung bei der arbeitsmedizinischen Betreuung der Dienststellen

« Medizinische Betreuung polizeilicher Einsatze und Ubungen

Gewlinschte Voraussetzungen:

¢ Promovierte/r Facharzt/Fachdarztin fiir Allgemeinmedizin, Innere
Medizin oder Arbeitsmedizin

¢ Fachkunde Betriebsmedizin

e Qualifikation und Erfahrung in der Notfallmedizin

Wir stellen uns einen Kollegen/eine Kollegin mit sozialer Kompetenz und
Organisationsgeschick vor, der/die gerne in einem Team mit verschiedenen
Facharzten und Assistenzpersonal arbeitet. Fahrerlaubnis Klasse B und die
iblichen EDV-Kenntnisse (MS Office) werden vorausgesetzt.

Wir bieten eine anspruchsvolle und vielseitige Tatigkeit bei weitgehend
dienstfreien Wochenenden und flexibel gestaltbarer, geregelter Arbeitszeit
ohne Bereitschaftsdienste. Bei Vorliegen der Voraussetzungen ist eine
Ubernahme in das Beamtenverhéltnis méglich. Die Stelle ist mit A 13/15
(bis Medizinaldirektor/in) bewertet.

Bewerbungen von Frauen sind erwiinscht (Art. 2 Abs. 1; Art. 7 Abs. 3
BayGIG). Die Stelle ist grundsatzlich teilzeitfahig. Auf das Antragsrecht
zur Beteiligung der Gleichstellungsbeauftragten sowie auf die Moglichkeit
einer Teilzeitbeschaftigung unter den gesetzlichen Voraussetzungen wird
hingewiesen. Schwerbehinderte Bewerberinnen/Bewerber werden bei an-
sonsten im Wesentlichen gleicher Eignung bevorzugt eingestellt.
Bewerbungen richten Sie bitte bis 31.07.2012 an:

Arztlicher Dienst der Bayerischen Polizei — Leitender Arzt
Rosenheimer StraBe 130, 81669 Miinchen, Telefon: 089 45012-150

E-Mail: bpp.bamberg.m@polizei.bayern.de

DR. MED. MARKUS KLOPPEL

Praxisklinik fiir Asthetische Chirurgie und Medizin

Praxisklinik fiir Asthetische Chirurgie und Medizin

sucht facharztlichen Mitarbeiter/-in aus allen chirurgi-
schen Fachgebieten fur die medizinische Betreuung/
operative Vorbereitung / Assistenz bei Operationen/
Organisationshilfe/Faltenunterspritzungen in Vollzeit.
Eigenschaften: Chirurgische Erfahrung erwiinscht, sicherer
freundlicher serviceorientierter Umgang mit Menschen,
gepflegtes sicheres Auftreten. Bewerbung bitte an:

Wolfratshauser Str. 216, 81479 Miinchen,
www.drkloeppel.com oder per E-Mail an:
kl@drkloeppel.com, Telefon +49-89-790 70 780

Arztlicher Dlenst der 2 W/
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Wir suchen fiir den Polizeidrztlichen Dienst am | y
Standort Miinchen zum 01.10.2012 eine/n
Arztin/Arzt
Ihre Aufgaben:

e Polizeiarztliche Eignungs- bzw. Einstellungsuntersuchungen

o Mitwirkung bei der arbeitsmedizinischen Betreuung der Dienststellen
¢ Behandlungen im Rahmen der Freien Heilflirsorge

« Medizinische Betreuung polizeilicher Einsatze und Ubungen

Gewlnschte Voraussetzungen:

¢ Promovierter Facharzt/Fachéarztin fiir Allgemeinmedizin, Innere
Medizin, Chirurgie oder Arbeitsmedizin

¢ Fachkunde Betriebsmedizin

e Qualifikation und Erfahrung in der Notfallmedizin

und zum 01.01.2013 eine/n
Arztin/Arzt

Ihre Aufgaben:

¢ Gutachten bei Einstellungen, Eignungsuntersuchungen, im Dienstunfall-
recht und zur Dienstfahigkeit von Polizeibeamten

¢ Beratung der Polizeiverbéande in allen fachspezifischen Fragestellungen

o Mitwirkung bei der medizinischen Betreuung von Einsdtzen und in der
Heilflirsorge

Gewiinschte Voraussetzungen:
¢ Promovierte/r Facharzt/Facharztin fiir Psychiatrie (und Neurologie)
¢ Gegebenenfalls Zusatzbezeichnung Psychotherapie

Fiir beide zu besetzenden Positionen stellen wir uns einen Kollegen/eine
Kollegin mit sozialer Kompetenz und Organisationsgeschick vor, der/die
gerne in einem Team mit verschiedenen Fachdrzten und Assistenzpersonal
arbeitet. Fahrerlaubnis Klasse B und die ublichen EDV-Kenntnisse
(MS Office) werden vorausgesetzt.

Wir bieten eine anspruchsvolle und vielseitige Tatigkeit bei weitgehend
dienstfreien Wochenenden und flexibel gestaltbarer, geregelter Arbeitszeit
ohne Bereitschaftsdienste. Bei Vorliegen der Voraussetzungen ist eine
Ubernahme in das Beamtenverhéltnis méglich. Beide Stellen sind mit
A 13/15 (bis Medizinaldirektor/in) bewertet.

Bewerbungen von Frauen sind erwiinscht (Art. 2 Abs. 1; Art. 7 Abs. 3
BayGIG). Die Stellen sind grundsétzlich teilzeitfahig. Auf das Antragsrecht
zur Beteiligung der Gleichstellungsbeauftragten sowie auf die Mdglichkeit
einer Teilzeitbeschaftigung unter den gesetzlichen Voraussetzungen wird
hingewiesen. Schwerbehinderte Bewerberinnen/Bewerber werden bei an-
sonsten im Wesentlichen gleicher Eignung bevorzugt eingestellt.
Bewerbungen richten Sie bitte bis 31.07.2012 an:

Arztlicher Dienst der Bayerischen Polizei — Leitender Arzt
Rosenheimer StraBe 130, 81669 Miinchen, Telefon: 089 45012-150

E-Mail: bpp.bamberg.m@polizei.bayern.de

TOP-Hausarztpraxis - Raum Hanau-Aschaffenburg
Umsatzstark, moderne Ausstattung, volle WBB!, tolles Team, sucht:
Weiterbildungsassistent/-in; Option zum spéteren Einstieg als Part-
ner/-in der Gemeinschaftspraxis mogl. u. erwiinscht! 0171 2097588

Angestellte/r Arztin/Arzt oder Assoziation gesucht fiir
Gut frequentierte, freundliche Hausarztpraxis im Westen Miinchens
mit breitem Spektrum Innere; NHV; Sportmed.; Aku; mglst. FA fir
Innere Medizin oder Allgemeinmedizin, Voll- oder Teilzeit, mit oder
ohne KV-Sitz, E-Mail: praxis_dr_duerr@gmx.de

Weiterbildungsass.arzt/-arztin Allg.med. gesucht ab
10/2012 von Gemeinsch.Praxis mit breitem Spektrum,
Natur-HV, Akupunktur, Reisemedizin, Gelbfieberimpfstelle,
Erndhrungsmedizin. Weiterbildungsbefugnis 18 Monate.
Dr. J. und G. Linsmeier, Allersbergerstr. 185, 90461 Nurnberg
(www.dr-linsmeier.de) Tel. 0173 808 2555 oder 0911 471216
oder E-Mail: jlinsmeier@dr-linsmeier.de
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Rehabilitationsklinik fir Kinder & Jugendliche
Mutter-Kind-Klinik

Wir suchen zum néchstmdglichen Zeitpunkt eine/-n

Facharztin/-arzt fiir Kinder- und Jugendmedizin

in Teil- und Vollzeitanstellung

Die Hochgebirgsklinik Mittelberg ist eine re-
nommierte Rehabilitationsklinik fiir Kinder
und Jugendliche sowie eine Mutter/Vater-
Kind-Klinik mit 150 Betten im Allgauer
Voralpenland.

Die Klinik wird (berwiegend von der
Deutschen Rentenversicherung, aber auch
mit Patienten aller gesetzlichen Kranken-
kassen sowie privater Kassen belegt. Im
Mutter-Kind-Bereich besteht die Anerken-
nung durch die Elly-Heuss-Knapp Stiftung
Miittergenesungswerk.

Unsere Indikationsschwerpunkte liegen in
den Gebieten: Asthma bronchiale, Infekt-
anfalligkeit, Adipositas, Verhaltensauffallig-
keiten, AD(H)S, Entwicklungsstérungen und
Neurodermitis. Im Haus befindet sich eine
staatlich anerkannte Schule.

Es erwartet Sie ein sehr interessantes und
abwechslungsreiches Arbeitsgebiet. Die Ver-
giitung erfolgt nach freier Vereinbarung mit
zusatzlicher betrieblicher Altersvorsorge. Die
Lage der Klinik bietet eine reizvolle Um-
gebung im Herzen des Allgéus mit héchstem
Freizeitwert in der Nahe der Stadt Kempten.

Telefonische Auskiinfte erteilt lhnen gerne
unsere Chefarztin Frau Dr. med. Bérner
sowie der Geschaftsfiihrer Herr Waibel, unter
Tel. 08366/980-0. Weitere Infos tiber die Klinik
auch unter www.hochgebirgs-klinik.de.
Gerne unterstlitzen wir Sie auch bei der
Wohnungssuche.

Ihre Bewerbung richten Sie bitte an:
Hochgebirgsklinik Mittelberg
Geschéftsfithrung, Alois-Wagner-StraBe 45
87466 Oy-Mittelberg

Selbstédndig arbeiten ohne Risiko

Fur unsere neue Filiale zwischen Ingolstadt und Nirnberg
suchen wir engagierte FA in Voll- oder Teilzeit, welche diese
leitet. Wir sind ein Team von 5 Frauenéarzten/-innen.

Uns verbindet eine gemeinsame Vorstellung, wie moder-
ne Frauenheilkunde auf héchstem fachlichen Niveau nach
neuesten Methoden und Erkenntnissen zum Wohle unserer
Patientinnen umzusetzen ist.

Kontakt: Tel. 0174 3133780

Freies Wirkfeld:
fur FA/FA fiir Allgemeinmedizin, hausérztl. Internist
in besonderer Allg.arztpraxis im Westen von Miinchen (S4)
mit harmonischem Team, breites Spektrum.
Erwlnscht:
wertschatzender, achtsamer Umgang, Einbeziehung
der eigenen Persodnlichkeit, Freude am ganzheitlichen

Arbeiten mit Herz. Chiffre 2500/15245

Kardiologe/in oder Internist/in mit guten Echokenntnissen
gesucht fir Praxiseinstieg oder Anstellung in Kardiolog. GP
am Bodensee. Chiffre 2500/15243

GroBe Operative Augen-GP sidl. Minchen sucht Kollege/in,
Einstieg/Ubernahme mittelfristig méglich. Chiffre 2500/15244

Dermatologe/-in fiir Partnerschaft oder Anstellung
in erfolgreicher dermatologischer Praxis
siidlich von Miinchen gesucht.

Kontaktaufnahme bitte unter:

EFFEKTA med GmbH
AdelheidstraBe 21, 80798 Miinchen
Tel. 0173 6678244
E-Mail: effektamed@gmx.de

GP fur Allgemeinmedizin nérdlich Rgb. sucht
Weiterbildungsassistent/-in - 4-Tage-Woche -
6000 € im Monat www.praxis-rieden.de Tel. 09624 833

Allgemeinarztin/-arzt zur Mitarbeit und evtl. spateren

Ubernahme der sehr gut gehenden Praxis - ohne finanzielles

Risiko - im Raum Wiirzburg gesucht. Chiffre 2500/15252

Rosenheim/Oberbayern FA/FA fiir Allgemeinmedizin gesucht
fir Allgemeinarztpraxis Teil- bzw. Vollzeitarbeit,
spatere KV-Sitz Ubernahme / Partnerschaft méglich.

Tel. 0171 3303 705, E-Mail: praxis-ihler@cablenet.de

WB-Assistent/-in Psychosomatische Med. und PT

halbtags, freie Zeiteinteilung, Befugnis 2 Jahre, Nirnberg, ZB Psychotherapie/

Psychoanalyse mégl., guter Verdienst, praxis.dr.hempfling@gmail.com

WB-Assistent/-in oder Partner/-in fiir groBe landliche Hausarzt-

praxis WBB 18 Mo. ab 10/12 gesucht. Gerne auch Teilzeit.
Super kollegiales Klima und Team! Interessante Patienten, gute
Bezahlung! Metropolregion Nurnberg, Nahe Ansbach

Naheres unter Tel. 09824 1217. Alle gangigen Verfahren, Aku, Hypno.
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Hinweis:

Alle Anzeigen beruhen auf Angaben der Anzeigenkunden
und werden nicht von der Redaktion gepriift. Verlag, He-
rausgeber und Redaktion kénnen keine Gewahr dafiir tiber-
nehmen, dass die Angaben — auch zu den Weiterbildungs-
befugnissen — korrekt sind. Unter www.blaek.de finden Sie
die aktuellen Listen der weiterbildungsbefugten Arztinnen
und Arzte in Bayern.

Entsprechende Beschwerden tber unrichtige Angaben,
insbesondere zu falschen Aussagen hinsichtlich der Wei-
terbildungsbefugnis, kénnen nach den berufsrechtlichen
Vorschriften verfolgt werden.

Auf eventuelle zivilrechtliche Folgen, wie Schadenser-
satzanspriiche, wird hingewiesen. Gewerbliche Anzeigen
stellen keine redaktionellen Beitrage dar.

Die Redaktion
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Unser Forum fiir lhre Kleinanzeige Arz-t e b I a -t
Ansprechpartner

Anzeigenleitung: Stefanie Beinl Disposition: Petra Meyer, Tel. 089/55241-222
Petra.Meyer@atlas-verlag.de

Beispiele fiir 2-spaltige Anzeigen der *
Rubrik: Stellenangebote / Rubrikanzeigen SW: € 88,- 90 X 10 mm
Berechnung: mm-Preis x Hohe x Spaltenzahl

SW: 132,-* 0 X 15 -mm
€ 3 9 9 5 SW: €44o,_*

z.B. Stellenangebot / Rubrikanzeigen

90 mm breit = 2-spaltig

SW: £ 220,-* 90 x 25 mm £o mm hoch
Millimeterpreise s/w pro Spalte: Stellenangebote / Rubrikanzeigen € 4,40%, 2-farbig: € 4,80*
Stellengesuche = private Kleinanzeigen £ 3,70* *zzgl. MwSt

Anzeigencoupon Bayerisches Arzteblatt

Wir weisen darauf hin, dass alle Anzeigen, die im Bayerischen Arzteblatt (Druckversion) verdffentlicht werden, auch im Internet unter www.blaek.de erscheinen und archiviert werden.
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Endokrinologe/Diabetologe sucht ambul./stat. neue
Tatigkeit vorzugsw. Niederb./Oberpf. Chiffre 2500/15221

Fachérztin fiir Gyndkologie & Geburtshilfe sucht
Anstellung in Praxis in Minchen. Chiffre 2500/15222

Dermatologin bietet Praxisvertretung in Minchen
und Umgebung. E-Mail: dermaarzt@web.de

alt. FA Orthopadie umfangr. Erfahrg. als CHA i. Reha-Klinik, MVZ,
zahlr. ZB, su. Stelle als CHA in Reha-Klinik od. Téatigk. in MVZ/Praxis
als angest. FA infum Minchen od. OBB. Chiffre 2500/15235

FA Allgem. NHV, Homdopathie, Fastenarzt sucht ab sofort
Vertretung oder feste MA in Privatpraxis oder privater Kurklinik
Tel./Fax 089-3518922, drweinbauer@gmx.net

Angeh. FA f. Allgemeinmed. sucht Anstellung/Einstieg in Praxis/GP
in Teilzeit Augsburg Stadt/Land ab Okt. 2012. Tel. 0151 52226151

Versierter TCM-Arzt sucht Akupunkturtatigkeit-Teilzeit
im Raum M, A oder stidlich. Chiffre 2500/15210

Allgemeinarzt Gibernimmt KV Wochenenddienste und
Vertretungen bayernweit, Tel. 0171 9213694

Bitte beachten Sie unseren nachsten Anzeigenschluss

fiir Heft 09/11:
10.08.2012

Im August erscheint kein Bayerisches Arzteblatt!

1]
CEF-fPate Mit nur 10 Euro im
Kmdhelt hahen

unicef&®

Gemeinsam fiir Kinder
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MGZ Medizinisch Genetisches Zentrum Miinchen
Symposium

Hereditédre Gastrointestinale Tumorerkrankungen

13. Oktober 2012, 9:00 Uhr

Sofitel Munich Bayerpost, Bayerstr. 12, 80335 Miinchen

Einfiihrung (Dr. Christa Maar, Felix Burda Stiftung)

Pravalenz erblicher kolorektaler Karzinome (Prof. Dr. med. Ulrich
Mansmann, Institut fir Medizinische Informationsverarbeitung, Bio-
metrie und Epidemiologie, LMU Minchen)

Risk figures and surveillance in Lynch Syndrome and FAP (Prof.
Dr. Hans Vasen, Department of Gastroenterology and Hepatology,
Leiden University Medical Centre)

FAP-Chirurgie, IRA oder Pouch (PD Dr. med. Holger Vogelsang,
Allgemein-, Viszeral-, Thorax- und Endokrine Chirurgie, Klinikum
Garmisch-Partenkirchen)

Chemotherapie bei Lynch-Syndrom (Dr. med. Karsten Schulmann,
Hamatologie/Onkologie, Medizinische Universitatsklinik Bochum)
Psycho-Onkologische Versorgungslage (Dr. med. Carola Riedner,
Psycho-Onkologische Praxis im Medizinisch Genetischen Zentrum
Mdinchen)

Aspirin und Lynch-Syndrom (Prof. Sir John Burn, Institute of Gene-
tic Medicine Newcastle University)

Sulindac bei FAP (Prof. Dr. med. Elke Holinski-Feder, MGZ Medizi-
nisch Genetisches Zentrum Munchen)

Impfung bei Lynch-Syndrom (Dr. med. Matthias Kloor, Pathologi-
sches Institut, Universitatsklinikum Heidelberg)

Hyperplastische Polypen und sessil serratierte Adenome - aus
der Sicht des Pathologen (Prof. Dr. med. Thomas Kirchner, Patholo-
gisches Institut, LMU Minchen)

Hyperplastische Polypen und sessil serratierte Adenome - aus
der Sicht des Gastroenterologen (Prof. Dr. med. Wolfgang Schmitt,
Klinik fir Gastroenterologie und Hepatologie Klinikum Neuperlach)
Neue Polyposisgene (PD Dr. med. Stefan Aretz, Institut fir Human-
genetik, Universitatsklinikum Bonn)

Anmeldung: Telefon +49(0)89 3090886-0, Fax +49(0)89 3090886-66
E-Mail: info@mgz-muenchen.de Internet: www.mgz-muenchen.de
Fortbildungspunkte 5

Balint-Gruppe in Regensburg, laufend 4-wéchentlich
Mittwoch abends, Dr. Gerhard Chmielewski, praxis@gchm.de,
Tel. 0941 8309242, www.gchm.de

Psychotherapie - fachgebunden
2-jahriges, berufsbegleitendes Curriculum in Ulm

Im Wintersemester 2012/13 beginnt im Seminar fir Psycho-
therapeutische Weiterbildung Ulm in der Grundorientierung psycho-
dynamisch/tiefenpsychologisch fundierte Psychotherapie ein neuer
Kurs. Dieser vermittelt die von der LAK fiir die Zusatzweiterbildung
Psychotherapie — fachgebunden vorgeschriebenen theoretischen
und behandlungstechnischen Inhalte praxisnah.

Kurszeiten: Jeweils Dienstagabends 19:15 - 22:00 h.
Ort: Universitatsklinik fur Psychosomatische Medizin und
Psychotherapie des Universitatsklinikums Ulm.

Info und Anmeldung: Frau Unsdld; Seminar flr
Psychotherapeutische Weiterbildung;

Am HochstraB 8, 89081 Ulm

Tel. 0731 500 61821; Fax 0731 500 61822

E-Mail: gabriele.unsoeld@uniklinik-ulm.de




BALINT am AMMERSEE
Monatliche BALINTGRUPPE
Dr. med. Reinhard HELLMANN
Tel. 08136 99254 - Fax -99021
E-Mail: dr.med.r.hellmann@t-online.de

WALNER|SCHULEN

Aus- und Fortbildungszentrum fiir medizinische Berufe

Staatlich anerkannte Berufsfachschulen fiir
Medizinische Fachangestellte
Rettungsassistent/in

1 Jahr Vollzeitunterricht

in kleinen Klassen
1 Jahr bezahltes Praktikum

Fortbildungszentrum
Fachwirtin, Strahlenschutzkurse,
Sachkundekurs, Ausbilderschein,
Gastroenterolog. Endoskopie,
Ernahrungsmedizin, Laborkurse

Neu: Kurs Palliativversorgung ab Nov. 2012

Walner-Schulen
Neu: Grillparzerstr. 8 # 81675 Minchen
Tel.: 089-540 95 50 * info@walner-schulen.de ¢
www.walner-schulen.de

ULSENHEIMER B FRIEDERICH

RECHTSANWALTE

QUALITAT
27U ERWARTEN

Prof. Dr. Dr. Klaus Ulsenheimer, Rechtsanwalt
Stefan Friederich, Rechtsanwalt

Rolf-Werner Bock, Rechtsanwalt

Dr. Michael H. Bocker, Rechtsanwalt und

Unser Name steht
seit iber 50 Jahren |ST IHR

{ i CHT
;L’ghaeugggtrjr?g;g%hali- GUTES RE Fachanwalt fiir Steuerrecht

tat und Kompetenz. Stefan Georg Griebeling, Rechtsanwalt und
Als eine der filhrenden Kanzleien im Fachanwalt f“f Arb"e\tsrecht
Medizinrecht beraten und vertreten die Dr. Ralph Steinbriick, Rechtsanwalt,
Anwilte unserer medizinrechtlichen Ab- Fachanwalt fir Medizinrecht und Mediator
teilung dabei ausschlieBlich die Inter- Dr.Tonja Gaibler, Rechtsanwaltin und
essen der Leistungserbringer: Arzte, Fachanwiltin fir Medizinrecht
Zahnérzte, Hebammen und Physiothera- | Dr. Philip Schelling, Rechtsanwalt und
peuten, Krankenh&user, Medizinische Fachanwalt fir Medizinrecht
Versorgungszentren und wissenschaft- | p; gepastian Almer, Rechtsanwalt und
liche Fachgesellschaften sowie arztliche Eadhamwalt it Meeldineert:
Berufsverbande, medizinische Fakulta- q n e

Karin M. Lésch, Rechtsanwaltin

ten und Hochschullehrer.

Dr. Maximilian Warntjen, Rechtsanwalt und
Ob Straf-, Haftungs-, Vertrags-, Vertrags- Fach_emvvlz.slt fiir Medizinrecht o
arzt-, Berufs- oder Krankenhausrecht: Wir | Katrin Liickermann, Rechtsanwaltin
sind auf lhrer Seite — in allen Gebieten | Anna Brix, Rechtsanwaltin und Fachanwaltin
des Gesundheitswesens! fur Medizinrecht

Wir haben Ihnen viel zu sagen. Informieren Sie sich tber unser Vortragsprogramm und
unsere Fortbildungsveranstaltungen auf www.uls-frie.de

Maximiliansplatz 12, 80333 Miinchen SchllterstraBe 37 10629 Berlin
Tel. 089-24 20 81-0, Fax 089-242081-19  Tel. 030-88 9138-0, Fax 030-88 9138-38

) Balintgruppe Neu-Ulm
LAK anerkannt, fir Psychosom. Grundversorgung (z.B. Hauséarzte)
anrechnungsfahig, CME-Punkte. Termine nach Absprache,
1x 5 Dst. plus 5x 2 Dst.
Dipl.-Med. Heike Bill, Reuttier Str. 38, 89231 Neu-Ulm,
Tel. 0731 9726931, E-Mail: heikebill@gmx.de

Studienplatz Medizin
Studienberatung und NC-Seminare.
Unser Ziel: Ohne ZVS schnell ins Studium
(Medizin, Zahnmedizin, Tiermedizin,
Biologie, Psychologie).
Vorbereitung fir Medizinertest und
Auswahlgespréche.

Info und Anmeldung:

Verein der NC-Studenten e.V. (VNC)
Argelander StraBe 50, 53115 Bonn
Tel. 02 28/21 53 04, Fax 21 59 00

Zusatzbezeichnung Psychotherapie (Arzte)
Ausbildung zum/zur PP und KJP ab April 2013
Kinder u. Jugendlichen PT ( fiir KV Zulassung)

03.-10.11 (I), 09.-16.03.2013 (Il)
Gruppen - PT (KV) Theorie:
(50 Std.) 20.-25.10.2012
Tel. 08334-98 63-73,

Raffelsieper & Partner GbR
Hamburg - Berlin - Heidelberg

muenchen@uls-frie.de berlin@uls-frie.de

Spezialisten fUr alle Rechtsfragen rund um den Arztberuf
Beratung fir
e niedergelassene Arzte
e angestellte Arzte
e Krankenhaustrager
e sonstige Leistungserbringer im Gesundheitswesen

Kooperation ¢ MVZ e Integrierte Versorgung e Strukturvertrage
e Praxisnetze ¢ Berufsrecht e Vertragsarztrecht ¢ Abrechnung
e Wirtschaftlichkeit ¢ Nachfolgeregelung e Erbrecht
e Steuerrecht

Berliner StraBe 101 ¢ 69121 Heidelberg ¢ (06221) 43 79 232
www.praxisrecht.de ¢ heidelberg@praxisrecht.de
Rechtsanwalte ¢ Fachanwalte fiir Medizinrecht ¢ Fachanwélte
fur Steuerrecht

www.sueddeutsche-akademie.de

Anzeigen-Tel. 089 55241-222

80 Stunden Kurs-Weiterbildung in Notfallmedizin
(Block A bis D) von der BLAK zum Erwerb der Zusatzbe-
zeichnung ,Notfallmedizin“ gem&B § 4 Abs. 8 WO 04
anerkannt. Kursort: Minchen, Termin: 10. - 17.11.2012,
Kosten: 690 € inkl. Kursmaterial u. Frihstlick. www.rdsm.de,
Tel. 089 7243411, E-Mail: info@rdsm.de

Studienplatzklage bundesweit
Kompetenz und Erfahrung

Wir vertreten Sie gerne bundesweit mit guter Erfolgsquote in
Studienplatzklagen auBerhalb des ZVS-Verfahrens

*Z% GEBHARDT & KLIEMANN

ANWALTS- UND FACHANWALTSKANZLEI

Es kann auch eine komplette Abwicklung per Telefon bzw. per Post erfolgen.
Eine personliche Vorsprache in unserer Kanzlei ist nicht erforderlich,
ggf. Kostentbernahme durch Rechtsschutzversicherung

Tel.: 0951/50 99 9-0, www.wunschstudium.de
E-Mail: studienplatzklage@gebhardtundkliemann.de
FriedrichstraBe 7, 96047 Bamberg
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altendorfer

medizin & recht

Arztrecht - Medizinrecht - Pharmarecht

Ansprechpartner: Dr. med. Dr. iur. Reinhold Altendorfer
Rechtsanwalt, Fachanwalt f. Medizinrecht u. Facharzt f. Allgemeinmedizin

Herzog-Heinrich-Str. 11, 80336 Minchen, T.: 089-2020506-0,
kanzlei@altendorfer-medizinrecht.de, www.altendorfer-medizinrecht.de

PROF. DR. UTE WALTER

FACHANWALTIN FUR MEDIZINRECHT
APL. PROF. DER UNIVERSITAT REGENSBURG

KOMPETENZ AUF IHRER SEITE

®

RECHTSANWALTE WIGGE

E M MEDIZINRECHT
Miinchen - Minster - Hamburg
Prinz-Ludwig-Str. 7 Tel. 089 287780430
80333 Minchen Fax 089 287780439
muenchen@ra-wigge.de www.ra-wigge.de

Dr. med. Dr. jur. Matthias Lindenmeir, Miinchen
www.ArztundRechtsanwalt.de

Arztrecht

www.frankmed-discounter.de

www.praxiseinrichtungen-nuernberg.de

Apotheken, Praxen und
Kliniken, Innenausbau

Giitler
Objekteinrichtungen GmbH

Gewerbestrasse 8
91560 Heilsbronn

Telefon 09872 / 9797-10
Fax 09872/ 9797-25
Mail info@guetler-einrichtungen.de

[] Beratung -  Planung - Gestaltung =

www.guetler-einrichtungen.de

= Ko ion - Produkion - M .

WWW.Praxiseinrichtungen-muenchen.de

Spezialisiert auf niedergelassene Arzte —
engagierte Vertretung lhrer Interessen gegeniiber KVB u. Kammer,
Kollegen, Patienten u. Versicherungen;
Gestaltung/Prifung lhrer Praxis- u. Kooperationsvertrage
z.B. Zulassung/Praxis(ver)kauf/MVZ/Partnerschaft/GP/PG/Plausi-Priifung/RegreB

RECHTSANWALTSKANZLEl ...
ERNEST F. RIGIZAHN ( 0 s@;t'\
Fachanwalt fiir Medizinrecht und ~ \, 7-01 2 ’
Fachanwalt fiir Versicherungsrecht - _""%0p

Arzt-, Arzthaftungs- u. Vertragsarztrecht / Krankenversicherung
Redaktor der Fachzeitschrift ,Medizinrecht’ (seit 1988)

nahere Informationen (z.B.: Pauschalhonorare!): www.rigizahn.de

LindwurmstraBe 29 80337 Miinchen
(Nahe Sendlinger Tor - U1/U2/U3/U6)

Tel. 089 / 38 66 51-60
Fax 089 /38 66 51-69

KLAPP A ROSCHMANN

RECHTSANWALTE FUR ARZTE

Dr. Eckhard Klapp
Rechtsanwalt

Autor des Buches »Abgabe und
Ubernahme einer Arztpraxis«

Achim Réschmann
Rechtsanwalt

Dr. med. Thomas Preuschoff
Rechtsanwalt und Arzt

* Praxislibernahmen und -abgaben

 Arztliche Kooperationen (z. B. Gemeinschaftspraxis,
Praxisgemeinschaft, Arzt-Klinik-Kooperationen)

© Zulassungsrecht, RLV, QZV

* Medizinische Versorgungszentren

* Arzthaftungsrecht

o Arbeitsrecht fur Arzte

Miinchen: Seitzstr. 8 - T. 089-224 224
Augsburg: Wertinger Str.105 - T. 0821-2 6858 52
E-Mail: kanzlei@klapp-roeschmann.de
www.klapp-roeschmann.de

Die Arztrechtskanzlei seit 1982

Dr. jur. J6rg Heberer & Kollegen - Fachanwalte fir Medizinrecht
Tel. (089) 163040 - www.arztrechtskanzlei.de

ZUSCHRIFTEN AUF CHIFFRE ANZEIGEN

senden Sie bitte an:

atlas Verlag GmbH, Postfach 70 02 09,
81302 Munchen

Wir senden Ihre Post dann umgehend an
den Inserenten weiter.

@
YDeutsches
I‘ I\ Kinderhilfswerk

Zukunft in Kinderhdande -
mit einem Testament helfen

Das Deutsche Kinderhilfswerk e.V.
setzt sich deutschlandweit fiir die
Belange von Kindern und deren
Rechte ein. Mit Ihrem Testament
konnen Sie unsere Arbeit unter-
stiitzen.

Informationen erhalten

Sie von Cornelia Teichmann unter
Tel. 030 /30 86 93 - 23 oder per
E-Mail: teichmann@dkhw.de
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© UNICEF/NYH

Hunger in Ostafrika:

Helfen Sie den Kindern!

Spendenkonto 300 000
Bank fiir Sozialwirtschaft Kdln, BLZ 370 205 00
Online spenden: www.unicef.de

unicef ¢

Gemeinsam fiir Kinder

Dies ist eine Fehl-Anzeige!
Wias fehlt, bist du... lebenserfahren u. lebens-
froh, finanz. unabh., offen fiir alles Schone.
Marlene, 61/169, Wwe., ist schlank u. hat
e. umwerfende Ausstrahlung. Nach Familien-
phase u. erfolgr. Berufstétigkeit suche ich
nun e. addgq., unabh. Partner, bis Mitte 70,
um die schonste Zeit im Leben zu genieBen.
Ich bin e. Frau zum Pferde stehlen - auf-
geschl., warmherzig u. humorv.. Bitte rufen
Sie mich an tiber: Z& 089 - 716 801 8101gl.
auch Sa/So. 10 - 20 h - PV-Exklusiv GmbH

Dein ist mein ganzes Herz!
Zu wem darf ich das bald sagen? Fescher
Landesbeamter, Witwer, Anf. 60/182, gesund
u. munter, bestens situiert, mit vollem Haar, Typ
gr. Lausbub - aber grundsolide. Bin vielseitig
interessiert, besitze auch e. wunderschénes
Haus, in dem ich noch schéne Jahre mit e.
lieben Frau verbringen méchte. Schade um
jeden Tag den wir in Einsamkeit verbringen
miissen. Darf ich hoffen? "Franz" Bitte rufen
Sie mich an tiber: Z& 089 - 716 801 8101tgl.
auch Sa/So. 10 - 20 h - PV-Exklusiv GmbH

An einen alteren Herm...

Wann haben Sie das letzte mal geschwarmt?
Vor Jahren? Aufgepasst! An der Seite von
Britta 57/170, s. aftrakt., blond u. schik., kénn-
ten Sie in puncto Schwarmen schnell rtick-
fallig werden. Als Kieferorthopadin in eig.
Praxis, lasst sie es mittlerw. etwas ruhiger
angehen u. genieBt ihre vielfaltigen Interessen.
Welcher nette u. zuverl. Mann, sehnt sich eben-
falls nach e. harmon. u. besténdigen Zwei-
samkeit? Anruf tiber: & 089 - 716 801 810

1gl. auch Sa/So. 10 - 20 h - PV-Exklusiv GmbH

Jurist im Ruhestand, verw. 74/182
Volker ist e. gutsituierter u. attrakt. Rechts-
anwalt. Eine markante Erscheinung mit sym-
path. Lachfalten - e. scharfsinniger Kopf, der
sich nach e. ebenso klugen wie warmherz-
igen Dame sehnt, evil. auch alter, die seine
vielféltigen Interessen teilt. Skifahren im
Winter u. Golfen im Sommer machen mir
ebenso groBe Freude wie das Reisen.
Bitte geben Sie Ihrem Herzen einen Ruck u.
rufen mich an tiber: @ 089 - 716 801 810

tal. auchSa/So. 10 - 20 h - PV-Exklusiv GmbH

Landarzt i.R., verw. 67/186
Jurgen, schlk., NR, humorv. u. unkompliziert,
mit tiefblauen Augen u. silbernem Haar. Ich
bin e. leidenschftl. Hobbykoch, als naturverb.
Mensch liebe ich auch das Meer, gehe geme
wandern u. spiele Golf. Mehrsprachig u. am
Weltgeschehen interessiert, suche ich e.
niveauv., attrakt., gebildete Dame, die eben-
falls am Aufbau e. schonen, gleichberech-
tigten Beziehung interess. ist. Bitte rufen Sie
mich einfach an tiber: & 089 - 716 801 810

Wenn jeder Bissen im
Hals stecken bleibt .

tgl. auchSa/So. 10 - 20 h - PV-Exklusiv GmbH

Buchen Sie im Internet:
www.atlas-verlag.de/aerzteblatt

DE Seit acht Jahren der zuverldssige
Fachverband fiir freie Journalisten
z = ——

Als Arzt und Mediziner veroffent-
lichen Sie medizinische Artikel im
Internet oder in Fachmagazinen,
dann kénnen Sie einen Presseaus-
weis beantragen.

Sie sind in medizinischen Berei-
chen in der Offentlichhkkeitsarbeit,

mﬁl\l
PRESSE Medical-Journalist [b- :
; \
]'.17
mln

)

"

Mighedsnummer =
fr...-‘l

| PRESSEAUSWEIS =
~ Presscard | Carte de Presse

3 Dr. Muster

|
. Name

_ Stefan

Vorname

www.medical-journalist.de

Ein Presseausweis des DFJ
Marketing, Webdesign, PR titig oder ~ bietet Ihnen umfangreichen
sind Pressesprecher eines Unterneh-  Service und viele Vorteile

mens oder Veranstalters? eines international anerkannten
Dann melden Sie sich an! Presseausweises.

Infos und Anmeldung: www.medical-journalist.de, Telefon 099 29-95 81 10

Controlling, Griindungscoaching, Beratung zu Fordermit-
teln, Organisation und in Krisen. Wir freuen uns auf ein Kon-
taktgesprach mit lhnen. www.beratungskonzept.com

Arztversicherungen im Vergleich

Berufshaftpflicht-, Kranken-, Lebens-, Berufsunfahigkeits-, Renten-,

Unfall-, Praxis-, Rechtsschutzvers. und Praxisfinanzierung — tiber 40

Arzte-Spezialanbieter zur Auswahl. |hr individuelles, kostenloses An-

gebot erhalten Sie bei:

@ Norbert Jung / unabhéngiger Vers.-Makler 95444 Bayreuth — Bahnhofstr.
15, Tel. 0921 7313433, Fax 0921 5073137

Bekleidung fur lhr Personal:
z. B. T-Shirts - Blusen - Hemden
Polo-Shirts - Arbeitskleidung -

bestickt oder bedruckt

Qm

Kerler GmbH
Schwanthaler Str. 100
80336 Miinchen
Tel. +49(0)89/54329890
post@kerler.de

www.kerler.de

Wir helfen, beraten und unter-
stitzen bundesweit Familien mit
Kindern, die wegen einer Speise-
réhrenfehlbildung oder -erkrankung
nicht essen kdnnen.

Spendenkonto:
Landesbank Baden-Wirttemberg
BLZ 60050101, Kto.-Nr. 1230790

KEKS e.v.
Vﬁ SommerrainstraBe 61

70374 Stuttgart
Tel. 0711/9537886

www.keks.org

Suche in Miinchen-Maxvorstadt 1/2-Zimmerwhg.
Kauf/Miete. Chiffre 2500/15223

WIR SUCHEN LAUFEND FUR UNSERE KUNDEN!!!
Héauser - Eigentumswohnungen - Grundstlicke -

Bauer Immobilien e.k.
E-Mail: mb@immo-bauer.info, Handy: 0151 19075322

Wohnungssuche: Suche fir meine Tochter, Studentin, 2-Raum
Wohnung in ruhiger Lage in Miinchen. Dr. med. M. S. 0176 78253080
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1393 km

Natur an der Grenze

Viele bedrohte Tier- und Pflanzen-
arten leben entlang der ehemali-
gen innerdeutschen Grenze im
Griinen Band - einem fiir Mittel-
europa einmaligen Refugium: Das
Griine Band ist eine wahre Schatz-
kammer der Natur. Auf 177 km?
und 1.393 km Lange sind hier viele
wertvolle Lebensraume mitein-
ander verbunden.

Helfen Sie uns, das Griine Band
zu erhalten, z.B. mit dem Erwerb
von Anteilscheinen. Mehr Infos:
www.gruenesband.info

Oder fordern Sie die kostenlose
Broschiire ,Das Griine Band" an:

. Bund fiir Umwelt

und Naturschutz
Deutschland e.V.

Am Kollnischen Park 1
10179 Berlin

Fax 030 275 86-440

www.bund.net info@bund.net
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