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Editorial

Liepe Leserun,
Lieer Leser,

eine Meldung lieB Anfang Dezember aufhor-
chen: Ein Bericht von EU-Kommission und
der OECD zeigt die Unterschiede der Lebens-
erwartung, Gesundheit und Krankenversor-
gung auf dem Kontinent auf. Deutschland
liegt dabei (lediglich) im Mittelfeld. In der EU
ist die Lebenserwartung seit 1990 um mehr
als sechs Jahre gestiegen und zwar von 74,2
Jahren im Jahr 1990 auf 80,9 Jahre 2014.
Dennoch gibt es noch immer groBe Un-
gleichheit sowohl zwischen den Landern als
auch innerhalb der einzelnen Mitgliedstaa-
ten, nachzulesen unter http://bit.ly/2g82tps

n
o .

‘ ‘%L
S . ?“ .)_._ - 4
A )"‘ g ; Im Dezember-Heft konnen wir lhnen wie-
- \ der eine Ausgabe voller spannender Beitrige

Unseren Leserinnen und Lesern wiinschen wir im Namen der gesamten Redaktion eine schéne vorlegen. Professor Dr. Robert Cesnjevar und

Vorweihnachtszeit und geruhsame Feiertage. Kommen Sie gut in das neue Jahr 2017!

Professor Dr. Sven Dittrich stellen die Leitlinie
JPersistierender Ductus arteriosus im Kindes-
und Jugendalter” vor. In ,BLAK informiert"
berichten wir unter anderem tiber den ,Erfah-
rungsaustausch 2016 der Weiterbildungsver-
biinde Allgemeinmedizin®, die Tagung ,Gender-
medizin” des Stadtischen Klinikums Miinchen,
die neuen ,Fortbildungsrichtlinien der BLAK",
den ,Gesetzentwurf fiir ein Bayerisches Krebs-
registergesetz” und das ,7. Forum fiir Patien-
tensicherheit".

Dr. Lothar Wittek schreibt in ,Diversifikation
ausbauen - Riicklagen stérken” zum Jahres-
bericht der Bayerischen Arzteversorgung. Mit
dem Beitrag ,Gesundheitliches Vorausplanen.
Haben Frauen und Ménner andere Sorgen?"
[auft unsere Serie ,Ethik in der Medizin" aus.

Das Bayerische Arzteblatt vom Dezember 1966 In insgesamt zehn Beitréigen haben namhafte

Hauptthema ist der zweite Teil der Berichter-
stattung iiber den 19. Bayerischen Arztetag in
Bad Wiessee. In-
tensiv diskutiert
wurden die Vor-
schldage des Wis-
senschaftsrates
zur Neufassung
der drztlichen
Bestallungs-
ordnung und
die Zulassung
zum Medizin-
studium. Auch
der Block Fach-
arztordnung,
Facharztpriifung und Facharztbezeichnung
wurde breit thematisiert. Weitere Diskussions-
beitrage gab es zur Anderung der Berufsord-

Autorinnen und Autoren Uber einige Aspekte
nung und der Versorgung auf dem Land durch der drztlichen Ethik geschrieben. Im Januar
Praktische Arzte. 2017 starten wir mit einer neuen Serie. Seien

) Sie gespannt! Einen packenden Bericht Tber
Weitere Themen: Arztliche Fortbildung im die ,Medizinische Ausbildung im Norden So-

Chiemgau mit einem Bericht tiber das Arzte- malias” haben wir ebenfalls fir Sie ins Heft
seminar ,Virusgrippe"; Das Regensburger Kol- gepackt.

legium fiir drztliche Fortbildung drehte sich in

einem Hauptthema um ,Arbeitsunfédhigkeit, Genligend Lesestoff also fiir die Adventszeit.
Rekonvaleszenz und Erholung”; Einweihung

des Neubaus der Bayerischen Staatsbib- Herzliche GriiBe

liothek in Miinchen; Die Planung der vierten lhre

bayerischen Landesuniversitat in Regensburg
- dabei soll die Medizinische Fakultat die drei o)
Fachbereiche Theoretische Medizin, Klinische %{W wa&
Medizin und Zahnmedizin umfassen; Arzte im
Landtag. Dagmar Nedbal
Verantwortliche Redakteurin

Die komplette Ausgabe ist unter www.bayerisches-
arzteblatt.de (Archiv) einzusehen.
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Leitartikel

Handlungsspielraum

Das Jahr 2016 war turbulent und auch 2017 verspricht keine Ent-
spannung, steht doch die Bundestagswahl im Herbst 2017 an.
Die anhaltende Fliichtlingswelle und der Syrien-Krieg, der VW-
Abgas-Skandal oder die US-Présidentschaftswahlen haben uns
intensiv beschéftigt.

Im Rahmen der Gesundheitspolitik wurden auf Bundesebene Ge-
setze in Hiille und Flille regelrecht ,abgearbeitet”, damit diese
noch in der laufenden Legislaturperiode auf den Weg gebracht
werden konnten. Es stehen noch an das GKV-Arzneimittelver-
sorgungsstérkungsgesetz (AMVSG), das Heil- und Hilfsmittelver-
sorgungsgesetz (HHVG), das Gesetz zur Anderung des Tabak-
erzeugnisgesetzes, das Dritte Pflegestdrkungsgesetz (mit der
Reform des Heilpraktikerrechts als Omnibusgesetz) oder das
GKV-Selbstverwaltungsstédrkungsgesetz.

GOA

Die Novelle der Gebiihrenordnung fiir Arzte (GOA) war in der
ersten Jahreshélfte das beherrschende berufspolitische Thema.
Jetzt, nach den Deutschen Arztetagen in Berlin und Hamburg,
haben wir klare Leitplanken fiir die weiteren Verhandlungen. Wir
haben ein Konzept erstellt, welches wir jetzt konsequent und
strukturiert mit der nétigen Transparenz verfolgen. Wir sind ge-
rade dabei, die ersten Verhandlungsergebnisse mit der PKV und
dem Bundesministerium flir Gesundheit abzuklopfen. Dabei sind
die &rztlichen Verbdnde mit im Boot. Das gilt ebenso fiir den wei-
teren Prozess zur Bewertung der Leistungen. Spétestens nach
der Bundestagswahl soll dann ein Konzept stehen, das in die Ko-
alitionsverhandlungen der neuen Bundesregierung eingebracht
werden kann.

Freiberuflichkeit

Neben all den gesundheitspolitischen Gesetzesinitiativen werden
wir, die Arzteschaft, die politischen Parteien im kommenden Jahr
daraufdréngen, sich in medizin-ethischen Fragen zu positionieren.
Das tibergeordnete gesundheitspolitische Thema ist und bleibt
freilich der Erhalt der arztlichen Freiberuflichkeit, ist sie doch der
Garant fiir freie medizinische Entscheidungen, Therapiefreiheit,
Patientenrechte und -sicherheit. Eng mit diesem Thema verbun-
den ist die Diskussion um den (noch) verbleibenden Handlungs-
spielraum der é&rztlichen Selbstverwaltung. Vielféltige Regularien
haben die Kompetenzen der &rztlichen Selbstverwaltung immer
weiter beschnitten. Einen vorldufigen Héhepunkt staatlicher Ein-
flussnahme bildet das Selbstverwaltungsstédrkungsgesetz, das
den Handlungsspielraum der Kérperschaften, besonders die der
niedergelassenen Arztinnen und Arzte, durch vielféltige Durch-
griffsrechte und Genehmigungsvorbehalte des Staates massiv
einengt. Eine handlungsféhige é&rztliche Selbstverwaltung ist aber
die Voraussetzung, um Qualitdt und Professionalitét des Arztbe-
rufes zu sichern und zugleich am besten geeignet, den &rztlichen
Sachverstand in die Weiterentwicklung des Gesundheitswesens
einzubeziehen. Die Politik ist deshalb aufgefordert, der &arztlichen
Selbstverwaltung wieder die Gestaltungsspielrdume zu geben,
die sie fiir die Sicherung einer hochwertigen gesundheitlichen
Versorgung der Patientinnen und Patienten benétigt.

N BAYERISCHE
LANDESARZTEKAMMER
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Dr. Wolfgang Rechl, Vizeprésident, Dr. Max Kaplan, Préasident, und Dr. Heide-
marie Lux, Vizeprasidentin (v. Ii.).

E-Health

Ein weiteres aktuelles Thema, das uns auch die kommenden
Jahre noch stark beschéftigen wird, ist fraglos die Digitalisierung
unserer Welt — Stichwort E-Health. Haben Sie ein Smartphone
und/oder ein Tablet? Klar! Aber haben Sie auch eine Gesund-
heits-App oder eine Smartwatch, die lhre Fitness-Parameter
misst? Bieten Sie lhren Patienten eine Online-Terminvergabe
oder gar eine Online-Sprechstunde an? Die Digitalisierung hat
auch uns Arztinnen und Arzte und die Patientenversorgung
erreicht. Viele dieser mobilen Anwendungen kénnen sinnvoll
sein, wenn der Datenschutz und die Qualitdt der medizinischen
Inhalte stimmen. Der elektronische Arztausweis ist dafiir jedoch
eine Voraussetzung.

Landesebene

Auf Landesebene diirfen wir zwei Gesetze nennen: Das Ret-
tungsdienstgesetz und das Krebsregistergesetz, bei deren Erar-
beitung es uns im Vorfeld seitens der Politik nicht immer leicht
gemacht wurde. Und natiirlich spielten auch die Wahlen zur Kas-
sendrztlichen Vereinigung Bayerns in unser Leben der Bayeri-
schen Landesérztekammer (BLAK) hinein.

Apropos Wahlen: Blicken wir nach vorne, so schreiten auch wir
einem Wahlereignis entgegen — den Wahlen zur Bayerischen
Landesérztekammer, die im Herbst 2017 laufen. Schon heute
mochten wir Sie ermuntern, sich daran zu beteiligen und von
Ihrem aktiven bzw. passiven Wahlrecht Gebrauch zu machen.
Politik lebt nun mal von Teilhabe und Engagement — dies gilt ganz
besonders fiir die &rztliche Berufsvertretung, das heif3t die arzt-
liche Selbstverwaltung und ihre Kérperschaften. Nur mit einer
hohen Wahlbeteiligung kénnen wir eine gute Legitimationsbasis
flir unser Agieren bereiten.

In diesem Sinne wiinschen wir lhnen und lhren Familien ein
besinnliches, erholsames und friedliches Weihnachtsfest und
fiir das neue Jahr alles Gute.
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Die Bayerische Landesirztekammer (BLAK) bringt das Baye-
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Blickdiagnose

Flussigkeitszufuhr! Aber wie?

Anamnese

Ein 82-jdhriger dementer Mann wird im hdus-
lichen Umfeld von Angehorigen versorgt. We-
gen eines lleus wird ein Krankenhausaufenthalt
notwendig mit operativer Sanierung durch
Bridenlosung. Nach einer antibiotischen Be-
handlung und in der Folge unauffélliger Wund-
heilung kann er nach zwolf Tagen wieder nach
Hause entlassen werden. Es féllt eine Schluck-
storung auf, die eine ausreichende Flissigkeits-
aufnahme behindert, dies bei erhohter AuBen-
temperatur im Sommer. Als Ursache féllt ein
Mundsoor auf, es wird eine Lokalbehandlung
mit Nystatin begonnen. Um eine erneute Kran-
kenhauseinweisung zu vermeiden, wird eine
subkutane Flissigkeitssubstitution im hausli-
chen Umfeld durch einen Pflegedienst durch-
gefiihrt. Unter der Behandlung mit Nystatin
kommt es zu einer sukzessiven Besserung der
oralen Nahrungs- und Fliissigkeitsaufnahme.
Nach zehn Tagen kann die Fliissigkeitssubstitu-
tion beendet werden.

Exsiccosezeichen

Eine Exsiccose ist definiert lber einen Ge-
wichtsverlust von mehr als drei Prozent in weni-
gen Tagen. Die typischen klinischen Zeichen wie
stehende Hautfalten, trockene Schleimhiute,
schneller Puls und Kollapsneigung, Durstgefiihl
oder das Auftreten von Verwirrtheit, einem De-
lir, sind alle unspezifisch. Unspezifisch sind auch
Midigkeit und Kopfschmerz, eine verminderte
Miktionsfrequenz und dunkler Urin. Bei einge-
schréankter Anamnesefahigkeit ist eine Fremd-
beobachtung hilfreich, die durch Angehdrige
oder pflegende Personen am sichersten erhoben
wird. Zunehmende Lethargie und Desorientiert-
heit sollten erfragt werden.

Subkutane Fliissigkeitsgabe

Die subkutane Flussigkeitsgabe kann bei leich-
ter bis mittelschwerer Exsiccose eingesetzt
werden und ist in der Geriatrie ein etabliertes
Verfahren, das im stationdren Bereich auch
langerfristig angewendet wird. In der S3-
Leitlinie der Deutschen Gesellschaft fiir Erndh-
rungsmedizin ist die sogenannte Hypodermo-
klyse empfohlen: ,Bei geriatrischen Patienten
soll unter ambulanten Bedingungen eine leich-
te bis mittelschwere Dehydratation mittels In-

fusion von Flissigkeit in das Subkutangewebe
behandelt werden."

Technik der subkutanen Infusion

Bei der subkutanen Infusion wird die Flissig-
keit Gber ein beliebiges handelsiibliches Infu-
sionsset in die Subkutis eingebracht. Es kénnen
Stahl-Butterfly-Nadeln benutzt werden oder
zur Vermeidung von Verletzungen Teflon- oder
Vialon-Katheter. Ublicherweise werden Na-
delwechsel alle 24 bis 72 Stunden empfohlen.
Durch die Benutzung von Teflon- oder Vialon-
Kathetern kann die Nutzungsdauer auf bis zu
zwolf Tage erhdht werden. In dieser Zeit kon-
nen mehrere Infusionen tber eine Nadel verab-
reicht werden. Empfohlen werden Nadel- bzw.
Katheterdurchmesser von 28G bis 20G. Die In-
fusionsnadel wird unter sterilen Bedingungen
nach hygienischer Hautdesinfektion in einem
45°-Winkel in die Subkutis eingebracht. Dazu
wird eine Hautfalte angehoben wie bei einer
subkutanen Injektion. Bis zu drei Liter Volumen
kénnen in 24 Stunden verabreicht werden, pro
Applikationsort bis zu 1,5 Liter. Die Flussge-
schwindigkeit liegt bei maximal 250 ml/Stunde.
Die Fixierung des Katheters erfolgt zum Bei-
spiel mittels eines transparenten Verbandes,
um die Einstichstelle beurteilen zu kénnen.

Geeignete Infusionsorte sind die seitliche
Bauchwand und der Oberschenkel. Bei unru-
higen, desorientierten Patienten kann auch die
Gabe am Riicken, zwischen den Schulterblat-
tern, gewdhlt werden.

Literatur

» Bischoff SC, Arends J, Dorje F et al.: Kiinst-
liche Erndhrung im ambulanten Bereich.
Aktuel Ernahrungsmed 2013; 38: e101-e154
(S3-Leitlinie der Deutschen Gesellschaft fiir
Erndhrungsmedizin in Zusammenarbeit mit
der GESKES und der AKE).

» Schniirle J: Subkutane Fliissigkeitssubstitu-
tion bei betagten Patienten wéhrend Hit-
zewellen. Dtsch Med Wochenschrift 2015;
140(11): 827-830.

Autor

Dr. Joachim Schniirle,

Leiter des Fachbereichs Innere Medizin,
Altmiihlseeklinik Hensoltshohe,
HensoltstraBe 58, 91710 Gunzenhausen
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Panorama

Medikamente und Sucht - Medikamente konnen bei Krankheiten und
gesundheitlicher Beeintrachtigung Beschwerden lindern, sie tragen zur
Genesung bei und kdnnen die Lebensqualitdt steigern. Andererseits be-
stehen bei vielen Medikamenten Missbrauchs- und Abhédngigkeitsrisiken,
insbesondere bei verschreibungspflichtigen Schlaf- und Schmerzmitteln.
Schitzungen gehen in diesem Zusammenhang von 1,5 bis 1,9 Millionen
Medikamentenabhingigen in Deutschland aus.

HS

BARMER GEK

Medikamente

Um Betroffene, Angehérige und Offentlichkeit auf ,Medikamentenmiss-
brauch und -abhéngigkeit” aufmerksam zu machen, hat die Deutsche
Hauptstelle fiir Suchtfragen e. V. (DHS) gemeinsam mit der BARMER GEK
das Internetportal www.medikamente-und-sucht.de erstellt. Auch beruf-
lich mit diesem Thema beschéftigten Personengruppen - in Beratung und
Behandlung Tatige - finden dort ein umfassendes Informationsangebot.
Die Internetseite informiert Giber Hintergriinde, Risiken, besonders gefahr-
dete Personengruppen und iiber Medikamente, die abhdngig machen kdn-
nen. Sie klart dariiber auf, wie man einer Abhangigkeit vorbeugen kann, welche Warnzeichen auf
einen problematischen Konsum hindeuten und welche Behandlungsmdglichkeiten es gibt. We-
ge in Beratungsstellen und Therapieeinrichtungen werden aufgezeigt sowie Informationen lber
Selbsthilfegruppen, in denen sich Betroffene austauschen kdnnen.

Weitere Informationen sowie Flyer fiir Interessierte, Betroffene, Behandler und Berater finden
Sie im Internet unter www.medikamente-und-sucht.de

»Du und ich” - Hits fiir Kids von und mit den KlinikClowns -
Die neue Kinderlieder-CD der KlinikClowns: Ein doppeltes Weih-
nachtsgeschenk. Nicht nur bei den Beschenkten sorgt die neue
CD der KlinikClowns fiir leuchtende Kinderaugen - ihr Verkauf
finanziert zudem Clownsbesuche bei kleinen Patienten im Kran-
kenhaus. Wie bei ihren ,Visiten" im Kinderkrankenhaus, auf de-
nen sie gemeinsam ein Lachen in die Gesichter zaubern, singen
und spielen die KlinikClowns ,Dr. Pipo" und ,Freulein Lilo Musi"
im Duo. Zu horen sind die Kompositionen von ,Dr. Pipo" und
JFreulein Lilo Musi”: ,Du und ich" und ,Dreh mich um die Welt"
sowie bekannte Kinderlieder von Joely & Oliver und Volker
Rosin. Preis: 8 € (zzgl. Versandkosten), Bestellungen per E-Mail
an isabel.hoffmann@klinikclowns.de oder telefonisch unter 08161 41805.

Im Online-Shop unter www.klinikclowns.de finden Sie diese und weitere tolle Geschenkideen.

‘ 10 Jahre Paula Kubitscheck-Vogel-Stiftung in Miinchen - Im Ok-
tober 2006 griindete die Minchnerin Paula Kubitscheck-Vogel eine
Stiftung zur Férderung der Hospiz- und Palliativversorgung in Bayern.

it

In den zuriickliegenden zehn Jahren hat die Stiftung den Ausbau der
Hospiz- und Palliativversorgung in Bayern wesentlich mit vorange-
bracht. Bayern ist heute gut mit spezialisierten Strukturen versorgt,
doch scheint die Hospizkultur noch nicht in der Breite der Gesellschaft
verankert zu sein. Das Projekt ,Letzte Hilfe" will der Bevélkerung wich-
tiges Wissen zu Fragen am Lebensende vermitteln, damit Berlihrungs-
angste abgebaut und sich alle Menschen ihrer Mitverantwortung fiir
ein Sterben in Wiirde bewusst werden.

U5 4 0B VERANDERT SICH,
RS0 DA

Weitere Informationen unter www.pkv-stiftung.de
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der Jugendlichen in Deutschland pflegen
Angehdrige.

Quelle: Stiftung Zentrum fiir
Qualitat in der Pflege

lhr schnellert__ |
Weg zur N gt

Quealifik@tion

Online-Antragstellung Weiterbildung - 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:

» portalgestlitzte Antragstellung mit enger
Benutzerfiihrung,

» Unterstiitzung durch das Informationszent-
rum (1Z) der BLAK und

» komfortable Funktion, die das Ausdrucken
des Antrags mit Anlagetrennblattern fiir ein
bequemeres Einsortieren der mitzuliefern-
den Zeugnisse und Belege ermdglicht.

Nihere Informationen unter www.blaek.de

Newsletter der BLAK - Aktuelle Informationen
der Bayerischen Landesirztekammer (BLAK) er-
halten Sie auch in unserem kostenlosen News-
letter, der unter www.blaek.de abonniert wer-
den kann. Folgen Sie uns auch auf Facebook
unter  www.facebook.com/BayerischelLandes
aerztekammer und Twitter: www.twitter.com/
BLAEK_P

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!
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Blickdiagnose
- Haben auch Sie
einen  besonde-
ren Fall?  Wenn
ja, dann fotogra-
fieren und be-
schreiben Sie ihn
fir eine ,Blickdiagnose". Bitte achten Sie da-
rauf, dass das Bild eine ausreichende Qualitat
aufweist (digitale oder gescannte Bilder als
jpg- oder tif-Datei mit mindestens 300 dpi bei
12 cm Breite). Die Bildnutzungsrechte ge-
hen an das Bayerische Arzteblatt. Au-
torenhinweise  sowie  eine  Einverstand-
niserklarung zum Download (sollte der
Patient auf dem Foto identifizierbar sein) fin-
den Sie auf unserer Homepage unter www.
bayerisches-drzteblatt.de unter der Rubrik
.Fur Autoren”.

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 Veroffentlichung erhalten Sie
100 Euro.

Redaktion Bayerisches Arzteblatt, Stichwort

.Blickdiagnose”, MuhlbaurstraBe 16, 81677
Miinchen, E-Mail: aerzteblatt@blaek.de
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Panorama

ICD-10-GM 2017: DIMDI veroffentlicht endgiiltige Fassung - Das Deutsche Institut fiir Medizi-
nische Dokumentation und Information (DIMDI) hat die endgiiltige Fassung der ICD-10-GM Version
2017 (Internationale statistische Klassifikation der Krankheiten und verwandter Gesundheitsproble-
me, 10. Revision, German Modification) veréffentlicht. In die neue Version flossen die Anderungen
der Weltgesundheitsorganisation (WHO) ein. Beriicksichtigt sind zudem 84 Vorschlige, zumeist von
Fachgesellschaften und Fachleuten aus Arzteschaft, Krankenkassen und Kliniken sowie Organisatio-
nen der Selbstverwaltung im Gesundheitswesen.

Wichtige inhaltliche Anderungen in der Version 2017:

» Adipositas bei Kindern und Jugendlichen: Einfilihrung zusatzlicher Schliisselnummern zur
Kodierung von Adipositas und extremer Adipositas bei Kindern und Jugendlichen;

» Lymphodem: Aufnahme neuer Schllisselnummern fiir eine lokalisationsbezogene, stadien-
gerechte Kodierung des Lymphddems;

» Multiresistente Erreger: Umstrukturierung von Codebereichen zur Anpassung an die Nomenkla-
tur der KRINKO (Kommission fiir Krankenhaushygiene und Infektionspravention)-Empfehlungen;

» Zika-Viruskrankheit: Belegung sogenannter nicht belegter Schliisselnummern fiir die Kodie-
rung der Zika-Viruskrankheit durch die WHO.

Weitere Informationen unter www.dimdi.de

Initiative Schmerzlos - Wéhrend Kinder eher Bauchschmerzen haben, treten
bei Jugendlichen Kopf-, Regel- und Riickenschmerzen als hdufigste Schmerz-
arten stéarker in den Vordergrund.

Die Schmerzen ihrer jugendlichen Kinder werfen fiir viele Eltern und Erzie-

hungsberechtigte Fragen auf:

» Warum hat mein Kind diese Schmerzen?

» Was kann ich tun, damit es ihm wieder besser geht?

» Kann ich die Schmerzen meines Kindes genau so behandeln wie meine
eigenen?

Worauf Miitter, Vater und Erziehungsberechtigte bei der Behandlung von
Schmerzen bei Jugendlichen achten sollten und wie sie Schmerzen bei ihren
Kindern vorbeugen kdnnen sowie weitere Informationen zum Thema Jugendliche und Schmerzen
finden Sie unter www.initiative-schmerzlos.de

100 %
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S2k-Leitlinie: Persistierender
Ductus arteriosus im Kindes-
und Jugendalter

Die S2k-Leitlinie zum persistierenden Ductus
arteriosus (PDA) der Deutschen Gesellschaft
fir Padiatrische Kardiologie (DGPK) befasst
sich mit dem isolierten offenen Ductus Bo-
talli im Kindes- und Jugendalter. Der wesent-
lich haufiger festzustellende offene Ductus
des Friihgeborenen ist nicht Gegenstand der
Leitlinie, flieBt aber aufgrund seines hdufigen
Vorkommens zur Abgrenzung mit in diesen
Artikel ein.

Der offene Ductus arteriosus ist eine persistie-
rende GefaBverbindung zwischen der descen-
dierenden thorakalen Aorta und der Pulmonal-
arterie, nachdem der normale physiologische
Verschluss des fetalen Ductus ausgeblieben
ist. In der Mehrzahl der Félle ist der Ductus
arteriosus linksseitig lokalisiert, bei Patienten
mit einem Rechtsaortenbogen ist es allerdings
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durchaus mdglich, dass ein rechtsseitiger Duc-
tus Botalli oder sogar ein beidseitiger Ductus
Botalli vorliegt.

Widhrend der Schwangerschaft erhalten die
nicht entfalteten Lungen des Fotus nur ca.
flinf bis acht Prozent des Herzzeitvolumens
aus der Pulmonalarterie. Der offene Ductus
Botalli dient als ungebremster Auslass fiir den
Auswurf des rechten Ventrikels in die Pulmo-
nalarterie. Im fetalen Kreislauf gelangen et-
wa 55 bis 60 Prozent des Systemoutputs aus
der rechten Herzhélfte lGber den intrauterinen
offenen Ductus zur Aorta. Die wdhrend der
Schwangerschaft hohen Spiegel an zirkulie-
renden Prostaglandinen sowie die nicht beliif-
tete Lunge des Fotus halten den Ductus Botalli
offen. Nach der Geburt und dem Abtrennen
des Neugeborenen von der Plazenta sinkt der
Prostaglandinspiegel rasch, die Lungen expan-
dieren mit den ersten Atemziigen und die noch

zirkulierenden Prostaglandine werden durch
die mittlerweile funktionierende Lunge meta-
bolisiert. Der Lungenwiderstand fallt mit der
einsetzenden Atmung. All dies fiihrt letztend-
lich zu einer Kontraktion der glattmuskularen
Zellen in der Ductuswand, die zu dessen dau-
erhaften Verschluss fiihren.

Der Blutfluss in der Lungenarterie shiftet
dann typischerweise in Richtung der beiden
Pulmonalarterien. Der Komplettverschluss
in normalgewichtigen, reifen Neugeborenen
dauert unter Umstanden bis zu drei Tage nach
der Geburt. In dieser Phase ist echokardiogra-
fisch 6fters noch ein residueller Shunt tber
den Ductus sichtbar oder auskultierbar. Alle
vorbeschriebenen Reaktionen beanspruchen
eine gewisse Reife und Leistungsfahigkeit des
Neugeborenen, die viele Friihgeborene nicht
besitzen. Bei mehr als 80 Prozent der Friih-
geborenen mit einem Gewicht von weniger



als 750 g ist ein offener Ductus Botalli drei
Tage nach der Geburt nachweisbar. Ein sol-
cher persistierender Ductus ist mit einer deut-
lich erhdhten Morbiditdt und Mortalitat fiir
die betreffenden Friihgeborenen assoziiert.
Die Krankheitsrelevanz eines offenen Ductus
Botalli ist definiert tiber das darin flieBende
Shuntvolumen, welches von der GroBe der
Kommunikation und dem Lungenwiderstand
abhéngig ist. Ein offener Ductus Botalli kann
mit anderen Herzfehlern assoziiert sein, ist
aber auch als singuldre Entitdt vorhanden und
krankheitsrelevant [1, 2].

Krankheitssymptome

Ein Offenbleiben des Ductus arteriosus Bo-
talli fiihrt mit dem postnatalen Absinken des
LungengefdBwiderstandes zu einem aorto-
pulmonalen  systolisch-diastolischen  Links-

Titelthema

Professor Dr. Robert Cesnjevar,
Professor Dr. Sven Dittrich

Abbildung 1: Offener Ductus Botalli mit Links-Rechts-Shunt von der Aorta descendens zur Pulmonalisbifurkation.
Quelle: Professor Dr. Boulos Asfour, Deutsches Kinderherzzentrum St. Augustin.
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Abbildung 2: Echokardiografische Darstellung eines offenen Ductus Botalli, linksseitig B-Bild, auf der rechten
Seite mittels Farbdoppler dargestellter Blutfluss (die mit ,Kreuzchen” markierte Strecke ist die Lénge des persis-
tierenden Ductus Botalli, der Abstand zwischen den Markierungen entspricht der relativen Breite). (1) Retrograder
Ductusfluss aus der descendierenden Aorta (in Rot) zur Pulmonalklappe hin gerichtet; (2) Antegrader Blutfluss
aus der Arteria pulmonalis (in Blau) in Richtung Pulmonalisbifurkation; (3) Aorta descendens; (4) Pulmonalklap-
penlevel; (5) Echokardiografisch quer angeschnittene Aorta ascendens.

Rechts-Shunt und einer entsprechenden
Lungeniiberflutung (pulmonale Hyperémie,
Abbildung 1). Im Neugeborenenalter besteht,
so lange der Lungenwiderstand noch hoch ist,
nur ein systolisches, spater ein kontinuierliches
systolisch-diastolisches Gerdusch in der linken
Infraklavikularregion. Ein kleiner offener Duc-
tus Botalli ist hdufig nur mit einem uncharak-
teristischen systolischen Herzgerdusch verge-
sellschaftet; ein sehr kleiner, hamodynamisch
irrelevanter Ductus ist klinisch und auskultato-
risch stumm (,silent duct”).

Charakteristisch fiir den hdmodynamisch be-
deutsamen Ductus ist ein prékordiales Schwir-
ren und eine groBe Blutdruckamplitude.
Ca. 15 Prozent der betroffenen Séduglinge zei-
gen Symptome einer schweren Herzinsuffizienz
mit Tachy-/Dyspnoe, Hepatomegalie und Ge-
deihstorung.

Friihgeborene mit ihrer unreifen und vulnera-
blen Lunge sind besonders anfillig fiir einen
offenen Ductus Botalli. Ein ausgeprigtes aor-
topulmonales Shuntvolumen bei offenem PDA
fihrt daher oft dazu, dass betroffene Kinder
maschinell beatmet werden miissen und nicht
vom Respirator abtrainiert werden konnen.

Ein ausgeprigter Links-Rechts-Shunt iber ei-
nen PDA schidigt aber nicht nur die Friihge-
borenenlunge, er fiihrt auch oft zu einem re-
levanten Steal-Phdnomen am Systemkreislauf,
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der eine nekrotisierende Enterokolitis (NEC)
und zerebrale Ischamien mit sekundaren Ein-
blutungen begiinstigt.

Zielsetzung der Diagnostik ist die eindeutige
Darstellung der Ductus-Anatomie (Abbildung 2)
sowie die Evaluation seiner hdmodynamischen
Auswirkungen. Das Augenmerk richtet sich
dabei insbesondere auf die Shuntverhéltnisse
und das pulmonale Druckniveau. Die Echokar-
diografie hat sich seit Jahren fiir diese Frage-
stellungen als ideales diagnostisches Werkzeug
etabliert und kann praktisch alle Fragestellun-
gen zur Planung des therapeutischen Vorge-
hens beantworten. Gleichzeitig ist die Echo-
kardiografie in der Lage, weitere anatomische
Anomalien auszuschlieBen.

Der hdamodynamisch relevante Ductus Botalli
ist auskultatorisch meistens gut nachweisbar
und bei Verdacht auf Vorliegen eines PDA sollte
(Empfehlungsgrad | A) gezielt eine Ultraschall-
untersuchung durch einen Kinderkardiologen
vorgenommen werden.

Die echokardiografische Untersuchung hat
zum Ziel, den Ductus hinsichtlich seiner Gro-
Be sowie hdmodynamischen Relevanz (Links-
herzvolumenbelastung, aortopulmonale
Druckdifferenz, Abschdatzung der pulmona-

len Druckverhiltnisse) zu evaluieren. Mit der
Doppleruntersuchung der zerebralen und ab-
dominellen Arterien kann ferner das diasto-
lische Leck iiber den erniedrigten Resistance-
Index quantifiziert werden [3].

Das Thoraxrdntgenbild zeigt meist eine Kardio-
megalie und mehr oder weniger ausgepréagte
Zeichen der pulmonalen Hyperdmie. Das EKG
betroffener Patienten weist bei relevantem
Ductus eine Linksherzbelastung auf. Rechts-
herzhypertrophiezeichen sind als Hinweis auf
eine erhebliche pulmonale Drucksteigerung zu
werten.

Eine Herzkatheteruntersuchung zur Diagnose-
sicherung eines PDA ist nicht indiziert (Emp-
fehlungsgrad Il A). Bei sehr groBem Ductus
Botalli kann jedoch (Empfehlungsgrad Il B)
die Darstellung der Ductus-Anatomie von Be-
deutung sein. Bei pulmonaler Druck- oder Wi-
derstanderhéhung (mehr als zwei Drittel des
Systemdrucks/-widerstands) muss eine Aus-
testung mit pulmonal-vaskuldren Nachlast-
senkern und/oder eine Ballontestokklusion des
Ductus liber das weitere therapeutische Vorge-
hen entscheiden [4, 5, 6].

Die Herzkatheterisierung als therapeutische
MaBnahme dient dem interventionellen Ver-
schluss des Ductus mit speziell dafiir entwi-
ckelten Verschlusssystemen.

MRT- und CT-Untersuchungen kdnnen in be-
sonderen Situationen zur anatomischen Dar-
stellung des Ductus bei gréBeren Kindern und
Jugendlichen hilfreich sein. In klinischer, hamo-
dynamischer und echokardiografischer Hinsicht
konnen neben dem ,Friihchen-Ductus"” folgende
Diagnosegruppen unterschieden werden:

1. der sehr kleine, hamodynamisch irrelevante
und auskultatorisch stumme Ductus (,silent
duct"),

2. der kleine, hamodynamisch unbedeutende,
aber auskultatorisch nachweisbare Ductus,

3. der hamodynamisch relevante Ductus mit
systolisch-diastolischem Herzgerdusch, mit
oder ohne klinische Herzinsuffizienzzeichen,

4. der sehr groBe Ductus mit pulmonaler
Hypertonie/Widerstandserh6hung.

Der native klinisch stumme Ductus bedarf kei-
ner Behandlung und keiner Kontrolle [1], da der
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Diagnosegruppe 1

»Silent duct”

Diagnosegruppe 2

auskultierbarer
hamodynamisch
unbedeutender PDA

Diagnosegruppe 3

hamodynamisch

bedeutsamer PDA

keine
Behandlungsindikation

*in den Gruppen 3 und 4 gleiche dringliche Behandlungsindi-
kation wie interventionell, allerdings dann, wenn technisch nicht

tanverschluss

interventioneller Verschluss
im Herzkatheter 4

elektiv bei
fehlendem Spon-

dringlich bei
entsprechender
Klinik

Diagnosegruppe 4

sehr groRer PDA
pulmonale
Hypertonie

dringlich bei
noch reagiblem

Pulmonalgefal3-
bett

machbar (sehr kleine und dystrophe Kinder)

v

* chirurgischer
Ductusverschluss

Diagramm 1

stumme Ductus praktisch immer eine Zufalls-
diagnose ist. Das Endarteriitisrisiko wird heute
nach libereinstimmender Ansicht als vernach-
lassigbar eingeschatzt; es ist generell umso ge-
ringer, je kleiner der Ductus und je jlinger das
Kind ist [7-12].

Diagnosegruppe 2 - auskultierbarer, himo-
dynamisch unbedeutender Ductus Botalli

Der kleine, hamodynamisch nicht rele-
vante Ductus muss nicht im Sauglings-
alter verschlossen werden, da prinzipiell ein

Spontanverschluss noch mdglich ist und die
Komplikationsrate im Rahmen von Herz-
katheterinterventionen (zum Beispiel peri-
phere arterielle GefdBverschliisse) in die-
ser Altersgruppe hoher ist. Der katheterin-
terventionelle Verschluss des PDA kann zu
einem spateren Zeitpunkt vorgenommen
werden.

Nach komplettem (restshuntfreiem) Ver-
schluss sind Kontrolluntersuchungen nicht
ldnger als zwei Jahre erforderlich. Ein chirur-

gisches Vorgehen ist in dieser Diagnosegruppe
nicht indiziert.

Diagnosegruppe 3 - himodynamisch
relevanter Ductus Botalli

Ein hdmodynamisch relevanter Ductus ohne
Herzinsuffizienzzeichen und ohne pulmo-
nale Druckerhéhung sollte nach dem ersten
Lebenshalbjahr verschlossen werden. Beste-
hen Herzinsuffizienzzeichen, ist der Ductus-
Verschluss zeitnah nach Diagnosestellung
vorzunehmen.
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Abbildung 3: Angiografische Darstellung eines

PDA im seitlichen Strahlengang. (1) PDA; (2) Aorta
descendens mit liegendem Pigtail-Katheter; (3) Dista-
ler Aortenbogen; (4) Linke Arteria subclavia.

Abbildung 5: Thorakaler Situs nach Exploration
der groBen Gefédl3e liber eine posterolaterale
Thorakotomie im vierten Intercostalraum. (1) PDA;
(2) Aortenbogen; (3) Aorta descendens; (4) Linke
Arteria subclavia; (5) Nervus vagus; (6) Nervus
laryngeus recurrens.

Diagnosegrupppe 4 - sehr groBer PDA mit
pulmonaler Hypertonie oder pulmonaler
Widerstandserhdhung

Bei groBem persistierendem Ductus Botalli
mit pulmonaler Hypertonie ist ab dem siebten
Lebensmonat eine Herzkatheteruntersuchung
zur Uberpriifung des pulmonalen GefaB-
widerstandes vor einem geplanten Verschluss
erforderlich.
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Abbildung 4: Angiografische Darstellung eines inter-
ventionell mittels speziellem Occluder verschlossem
PDA im seitlichen Strahlengang. (1) Occluder im PDA
(die beiden Enden des Device sind réntgenologisch
als schwarze Punkte sichtbar); (2) Aorta descendens
mit liegendem Pigtail-Katheter; (3) Linke Arteria sub-
clavia; (4) In der Pulmonalarterie liegende Fiihrungs-
schleuse; (5) Transverser Aortenbogen.

o / b 4
Abbildung 6: Thorakaler Situs nach Ductusverschluss
(Ligatur) tiber eine posterolaterale Thorakotomie im
vierten Intercostalraum. (1) Ligierter PDA; (2) Aorta

descendens; (3) Linker Nervus vagus mit Nervus
laryngeus recurrens.

Die Behandlungsindikation bei Friihgebore-
nen mit einem persistierenden Ductus Botalli
richtet sich nach der Zusammenschau der kli-
nischen Situation (zum Beispiel katecholamin-
pflichtiger Kreislauf, notwendige Beatmung)
und bestimmten echokardiografischen Krite-
rien (unter anderem DuctusgroBe, Fluss in der
Aorta descendens). Die GroBe des linken Atri-
ums (LA) ist abhingig von der GroBe des PDA

und der daraus resultierenden Volumenbelas-
tung des linken Herzens, aus diesem Grund ist
die Bestimmung der Ratio zwischen LA und
Aorta hilfreich, um eine Behandlungsindikation
abzuleiten.

Therapie

Wihrend ein medikamentdser Verschlussver-
such mit Ibuprofen oder Indometacin bei Friih-
geborenen noch erfolgreich sein kann, ist dies
bei reifgeborenen Neugeborenen und Sauglin-
gen nicht mehr maglich. Ist ein medikamento-
ser Verschluss aussichtslos oder nicht erfolg-
reich, kommen alternativ eine interventionelle
Therapie oder ein chirurgischer Verschluss in
Betracht. Der interventionelle Verschluss eines
Friihgeborenenductus unter Ultraschallkon-
trolle ist bis dato noch kein etabliertes Thera-
pieverfahren, ist aber bereits an wenigen Zen-
tren versucht worden. Fiir symptomatische
Patienten dieser Altersgruppe bzw. Gewichts-
klasse wird daher nach erfolgloser medika-
mentdser Therapie ein chirurgischer Ductus-
verschluss mit einem Clip empfohlen. Jenseits
der Friihgeborenentherapie gilt gemaB der
aktuellen Leitline, je gréBer ein symptomati-
sches Kind (Diagnosegruppe 2 bis 4) mit noch
offenem Ductus ist, desto erfolgreicher ist der
interventionelle (weniger invasive) Therapie-
ansatz, wadhrend fiir kleinere Kinder die Ten-
denz mehr in Richtung einer chirurgischen
Therapie (Diagnosegruppen 3 bis 4) weist (Dia-
gramm 1). Der Zeitpunkt der therapeutischen
Intervention richtet sich ausschlieBlich nach
der klinischen Symptomatik der Betroffenen.

Interventioneller Ductusverschluss
(Herzkatheter)

Jenseits des Friih- und Neugeborenenalters
ist der katheterinterventionelle Verschluss des
persistierenden Ductus arteriosus die Metho-
de der Wahl [13-16]. Der offene Ductus sowie
die benachbarten GefaBe werden angiogra-
fisch dargestellt, identifiziert und ausgemes-
sen (Abbildung 3). Verschiedene speziell dafiir
entwickelte und zugelassene Verschlusssyste-
me sind dafiir geeignet (zum Beispiel Spira-
len, Nitinol-Systeme; Abbildung 4). Die rest-
shuntfreie Verschlussrate ist mit nahezu 100
Prozent ein Jahr nach primdr erfolgreicher
Intervention sehr hoch [8, 10, 17-20]. Die Ri-
siken der Intervention liegen in einer mogli-
chen Embolisation des Verschlusssystems,
einer lberwiegend passager auftretenden
Hiamolyse und zentralen wie peripheren
GefaBkomplikationen  (Blutung,  Ruptur,
Verschluss, Aneurysma).

Bei Neugeborenen und kleinen S3uglingen
ist ein interventioneller Verschluss dank einer



Abbildung 7: Postoperative Réntgenaufnahme
nach Ductusverschluss. (1) Ductus-Clip; (2) Thorax-
drainage; (3) Endotrachealtubus; (4) Magensonde.

Verkleinerung der Verschlusssysteme mit ge-
ringeren Schleusendurchmessern zwar grund-
satzlich moglich, geht aber mit einer héheren
Komplikationsrate einher (mdgliche Steno-
sierung der Aorta descendens bzw. der linken
Pulmonalarterie, periphere GefaBverschliisse).
Fiir diese Alters- und Gewichtsgruppe ist die
Indikation zum interventionellen Verschluss
sehr streng zu stellen.

Persistierender Ductus Botalli

Technisch schwierig und anspruchsvoll werden
Interventionen bei Kindern unter fiinf Kilo-
gramm mit sehr groBem Ductus, der ein Device
mit einem Durchmesser von flinf Millimeter
oder mehr fiir einen Verschluss erfordert. In
diesen Fallen werden relativ groBe und steife
Schleusen ben6étigt, die mit héherer Wahr-
scheinlichkeit GefaBkomplikationen (zum Bei-
spiel Femoralarterienverschluss, GefiBeinrisse)
verursachen kdnnen [21-24].

Chirurgischer Ductusverschluss

Eine chirurgische Behandlungsindikation ist
bei hdmodynamisch relevantem Ductus fiir
Defekte gegeben, die einer Katheterinterven-
tion nicht zugénglich sind bzw. bei der die
technisch mogliche Intervention als zu riskant
angesehen wird. Prinzipiell wird die chirurgi-
sche Therapie bei untergewichtigen Neugebo-
renen und sehr kleinen Sauglingen empfohlen
(Empfehlungsgrad Il A). Die Komplikationsrate
ist in erfahrenen Hinden sehr niedrig [25]; als
selten auftretende Komplikationen sind unter
anderem ein postoperativer Chylo- und Pneu-
mothorax bzw. eine Schadigung des Nervus
phrenicus oder Nervus laryngeus recurrens
zu nennen. Obwohl Restshunts bei einfachen
Ligaturen und Clipverfahren selten vorkom-
men, wird empfohlen, den Ductus doppelt
zu clippen bzw. zu ligieren. Der linke Nervus
laryngeus recurrens schlingt sich immer um
den offenen Ductus, das GefédB ist daran im-
mer sicher zu identifizieren (Abbildung 5).
Blutungen wund unbeabsichtigte Ligaturen
benachbarter GefiBe (linke Pulmonalarterie,

(meistens kontinuierlich systolisch - diastolisch/,Maschinengerausch”)

Hdmodynamik Links-Rechts-Shunt
Klinik abhangig vom Shuntvolumen

bei groBem PDA - Dyspnoe, Herzinsuffizienz
Auskultation infraklavikuldres Stromungsgerdusch
Diagnostik Echokardiografie
Therapie abhdngig von der Symptomatik

» Friihgeborene: chirurgischer Ductusverschluss (Clip; Empfehlung | A) falls
medikamentdser Verschlussversuch nicht erfolgreich

» Séuglinge und Kleinkinder ohne pulmonale Hypertonie: interventioneller
Verschluss im Herzkatheter (Empfehlung Il A)

» sehr kleine Sduglinge und dystrophe Kleinkinder: chirurgischer Verschluss

(Empfehlung Il B)

Titelthema

Aorta descendens) stellen nach ausreichender
chirurgischer Exposition in erfahrener Hand
sehr seltene Komplikationen dar (Abbildung 6).

Abbildung 7 zeigt ein typisches postoperatives
Rontgenbild nach chirurgischem Ductusver-
schluss mit einem Hamoclip.

Kontraindikationen

Fiir einen Ductusverschluss sind nur weni-
ge Kontraindikationen bekannt, vorwiegend
handelt es sich dabei um Vitien, die zum Uber-
leben auf eine ductusabhdngige Perfusion der
Lungen (zum Beispiel Pulmonalatresie) oder
des Kérperkreislaufs (zum Beispiel unterbro-
chener Aortenbogen) angewiesen sind. Dazu
gehdren vor allem angeborene Herzfehler
aus dem Formenkreis der Einkammerherzen
(zum Beispiel hypoplastisches Linksherz- und
Rechtsherzsyndrom) aber auch biventriku-
lar korrigierbare Vitien wie die Transposition
der groBen GefdBe (TGA) und die kritische
Aortenisthmusstenose.

Das Literaturverzeichnis kann im Internet
unter www.bayerisches-&drzteblatt.de
(Aktuelles Heft) abgerufen werden.

Die Autoren erkldren, dass sie keine finan-
ziellen oder persénlichen Beziehungen zu
Dritten haben, deren Interessen vom Ma-
nuskript positiv oder negativ betroffen sein
kénnten.

Autoren

Professor Dr. Robert Cesnjevar,
Kinderherzchirurgische Abteilung,
Universitatskinderklinik,

LoschgestraBe 15, 91054 Erlangen,

Tel. 09131 853-4010, Fax: 09131 853-4011,
E-Mail: kinderherzchirurgie@uk-erlangen.de
E-Mail: robert.cesnjevar@uk-erlangen.de

Professor Dr. Sven Dittrich,
Kinderkardiologische Abteilung,
Universitatskinderklinik,

LoschgestraBe 15, 91054 Erlangen,

Tel. 09131 853-3750, Fax: 09131 853-5987,
E-Mail: kinderkardiologie@uk-erlangen.de
E-Mail: sven.dittrich@uk-erlangen.de
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Freiwilliges Fortbildungszertifikat

Zwei Punkte bei sieben und mehr richtigen
Antworten - Regelungen zum Online-Er-
werb von Fortbildungspunkten im ,Bayeri-
schen Arzteblatt”.

Der 72. Bayerische Arztetag hat am 16. Okto-
ber 2013 eine Fortbildungsordnung beschlossen,
die seit 1. Januar 2014 in Kraft ist und fiir die
entsprechenden Richtlinien hat der Vorstand
der Bayerischen Landesirztekammer (BLAK) am
30. November 2013 ,griines Licht" gegeben. So
konnen auch kiinftig Punkte durch strukturierte
interaktive Fortbildung (Kategorie D) erworben
werden. Konkret erhalten Sie fiir das Durchar-
beiten des Fachartikels ,S2k-Leitlinie: Persistie-
render Ductus arteriosus im Kindes- und Ju-
gendalter” von Professor Dr. Robert Cesnjevar
und Professor Dr. Sven Dittrich mit kompletter
Beantwortung der nachfolgenden Lernerfolgs-
kontrolle zwei Punkte bei sieben oder mehr rich-
tigen Antworten. Nahere Informationen ent-
nehmen Sie der Fortbildungsordnung bzw. den
Richtlinien (www.blaek.de).

Arztinnen und Arzte in Bayern kdnnen auf
Antrag das freiwillige Fortbildungszertifikat
erhalten, wenn sie bei der BLAK gemeldet sind
und innerhalb von maximal drei Jahren mindes-
tens 150 Fortbildungspunkte erwerben. Die er-
worbenen Punkte sind auch anrechenbar auf
das Pflicht-Fortbildungszertifikat.

Fortbildungspunkte kdnnen in jeder Ausgabe
des Bayerischen Arzteblattes online erworben
werden. Den aktuellen Fragebogen und weite-
re Informationen finden Sie unter www.blaek.
de/online/fortbildung oder www.bayerisches-
drzteblatt.de/cme

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

Unleserliche Fragebdgen kénnen nicht beriick-
sichtigt werden. Grundsétzlich ist nur eine Ant-
wortmdglichkeit pro Frage anzukreuzen. Die
richtigen Antworten erscheinen in der Januar/
Februar-Ausgabe des Bayerischen Arzteblattes.

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

derzeit online abgefragt werden.

Einsendeschluss ist der 12. Januar 2017.
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a)
b)
c)
d)
e)

Der offene Ductus arteriosus Botalli ist
ein typisches Problem des ...
friihgeborenen Patienten

reifgeborenen Patienten

jugendlichen Patienten

erwachsenen Patienten

geriatrischen Patienten

Die Diagnostik zur Abkldrung einer
Therapieindikation ist in der Regel ...
ein Réntgenbild

eine korperliche Untersuchung

der Pulsstatus

eine Echokardiografie

ein Herzkatheter

Der nicht zu auskultierende offene
Ductus Botalli (,silent duct") ...

ist eine potenzielle geféahrliche Konstellation
ist eine medikamentos zu behandelnde
Konstellation

ist eine klinische Situation, die keiner
Behandlung bedarf

ist immer ein Notfall

sollte im Rahmen einer Herzkatheter-
untersuchung genau abgeklart werden

Die Pravalenz eines offenen Ductus
Botalli unter Friihgeborenen, die weniger
als 750 g wiegen, liegt bei ...

10 Prozent

50 Prozent

80 Prozent

100 Prozent

35 Prozent



a)
b)
q)
d)
e)

a)
b)
o)
d)
e)

Das postoperative Rontgenbild (Abbil-
dung 7) nach Verschluss eines Ductus
mit einem Hamoclip zeigt diesen ...
auf der Position mit der Nummer 1

auf der Position mit der Nummer 2

auf der Position mit der Nummer 3

auf der Position mit der Nummer 4

auf keiner der nummerierten Positionen

Hiufige Komplikationen eines hdmo-
dynamisch wirksamen offenen Ductus
Botalli bei Friihgeborenen sind ...

Verstopfung und ischdmischer Hirninfarkt

Blaseninfektion und Harnleiterstein
Pneumonie und Atelektase
Arrhythmien und Herzinfarkt
nekrotisierende Enterokolitis und
Hirnblutung

Veranstaltungsnummer: 2760909006809180017

a)
b)
c)

d)
e)

Uber einen offenen Ductus arteriosus
Botalli besteht fast immer ein ...
Rechts-Links-Shunt

gekreuzter Shunt

Links-Rechts-Shunt

kontinuierlicher laminarer Shunt
praktisch unbedeutender Shunt

Der hamodynamisch wirksame Ductus
Botalli zeichnet sich durch ...

eine Volumenbelastung des linken
Ventrikels aus

eine Druckbelastung des vendsen
Systems aus

fehlende Leistenpulse aus

einen kraftigen Carotispuls aus

Nachweisbarkeit nur im Herzkatheter aus

Die chirurgische Behandlung eines
offenen Ductus Botalli ...

erfolgt unter Anwendung der Herz-
Lungenmaschine

Grundsatzlich ist nur eine Antwortmadglichkeit pro Frage anzukreuzen.

Online finden Sie den aktuellen Fragebogen unter: www.bayerisches-arzteblatt.de/cme

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

Name

Berufsbezeichnung, Titel

StraBe, Hausnummer

PLZ, Ort

Ort, Datum

Fax

Unterschrift

Titelthema

b) erfolgt immer Gber eine mediane

Sternotomie
erfolgt in der Regel liber eine posterolate-
rale Thorakotomie

d) ist bei Diagnosestellung immer indiziert

e)

erfordert eine vorherige Herzkatheter-
untersuchung

10. Der interventionelle Verschluss eines

a)

offenen Ductus Botalli ...
wird meistens bei Frithgeborenen durch-
gefiihrt

b) erfolgt je nach Anatomie mit verschie-

—

C

e)

denen angepassten Devices (zum Beispiel
Ductus-Coils, Ductus-Spiralen, speziellen
.Ductus-Plugs”)

ist bei fehlendem Leistenpuls unmdoglich
d) ist eine haufige Intervention im Jugend-

lichenalter

ist der chirurgischen Behandlung immer

vorzuziehen

1. a b c d e 6. a b cde
2. a b cde 7. a b cde
3.ab cde 8. ab cde
4. a b c de 9.a b c d e
5. a b c d e 10. a b ¢ d e

Auf das Fortbildungspunktekonto verbucht
am:

Die Richtigkeit von mindestens sieben Antworten
auf dem Bogen wird hiermit bescheinigt.

Bayerische Landesarztekammer, Minchen

Datum Unterschrift
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Weiterbildungsverbunde

Erfahrungsaustausch 2016

Die Entwicklung der Weiterbildung in der
Allgemeinmedizin ist ein groBes Thema.
Mit der Griindung der Koordinierungsstelle
Allgemeinmedizin  fiir Bayern (KoStA)
Ende 20710 ist man ein gqutes Stiick
vorangekommen. Nach der nunmehr fast
flichendeckenden Etablierung von Weiter-
bildungsverbiinden in ganz Bayern - einen
gewissen ,weiBen Fleck” in Nord-Ostbay-
ern gilt es noch zu schlieBen - geht es nun-
mehr um eine inhaltliche Vertiefung der
Arbeit. Zu einem Erfahrungsaustausch lud
die KoStA Mitte November alle Interessier-
ten ins Arztehaus Bayern, zu dem mehr als
25 niedergelassene und iiber 20 stationdr
titige Weiterbilder sowie 19 Vertreter von
Geschdftsfiihrungen bzw. Personalabtei-
lungen gekommen waren.

Verbundweiterbildung

Dr. Max Kaplan, Président der Bayerischen Lan-
desirztekammer (BLAK), betonte zu Beginn des
Treffens: ,Die Verbundweiterbildung ist weiter-
hin eine wichtige Saule bei den Bemihungen
um den hausarztlichen Nachwuchs. Wir freuen
uns, dass Bayern mit 75 Verbiinden nahezu fli-
chendeckend versorgt ist. Wir arbeiten nun ge-
meinsam mit den Verblinden daran, dass die da-
hinterstehende Idee der Verbundweiterbildung
auch gelebt werden kann." Der Prasident gab
einen Uberblick tber die Entwicklung des Ver-
sorgungsstirkungsgesetzes mit den neuen Re-
gelungen bezliglich des Forderprogramms nach
§ 75a Sozialgesetzbuch V (SGB V), insbesondere
hinsichtlich § 7 ,Koordinierungsstellen” und § 8
LEinrichtungen zur Férderung von Qualitdt und
Effizienz". In Bayern sei man erfolgreich dabei,
gemeinsam - Universitdten, KoStA und Trager
der KoStA - ein Konzept fiir ein solches Kompe-
tenzzentrum zu erarbeiten. ,Erfreulich ist, dass
die BLAK einen iiber zehnprozentigen Anstieg
bei den Priifungen zum Facharzt fiir Allgemein-
medizin registriert”, so Kaplan. Der Préasident
ging ferner auf den ,Masterplan Medizinstu-
dium 2020" ein. Hier signalisierte er seinerseits
Zustimmung fiir die Quartalisierung des Prakti-
schen Jahres (PJ) und den Plan, dass kiinftig ein
Quartal im ambulanten Bereich zu absolvieren
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Moderierten gemeinsam den Erfahrungsaustausch Weiterbildungsverbiinde Allgemeinmedizin: Dr. Max Kaplan
und Dr. Dagmar Schneider.

sei. Bei den Studenten stoBe die verpflichtende
allgemeinmedizinische Priifung im M3-Staats-
examen auf Ablehnung, ebenso wie die Land-
arztquote, der auch Kaplan eine Absage erteilte.
Die Novellierung der (Muster-)Weiterbildungs-
ordnung (MWBO) in Bezug auf die Allgemein-
medizin durfte im Kurzvortrag des Prisidenten
natiirlich nicht fehlen. Hier duBerte er sich zur
kiinftigen Struktur sowie zu den Inhalten und
Zeiten. In einer angeregten Diskussion nahmen
die Teilnehmer die Gelegenheit wahr, Fragen zur
neuen MWBO mit dem BLAK-Prasidenten, der
gleichzeitig auch Vizeprésident der Bundesarz-
tekammer ist, zu diskutieren.

Seminartage

Dr. Dagmar Schneider, Leiterin der KoStA,
stellte zundchst die Zahlen, Daten und Fakten
zur Verbundweiterbildung dar, berichtete aus
der Arbeit der ,Seminartage Weiterbildung
Allgemeinmedizin” (SemiWAM), stellte kurz die
gelaufenen Studien zu ,Wiedereinstieg” und
.Kompetenzzentrum von &rztlichen Berufsan-
féngern" vor. Sie berichtete tiber die Ergebnis-

se einer longitudinalen Studie zu Tatigkeits-
feldern von Fachérzten fiir Allgemeinmedizin
in Abhdngigkeit vom Zeitpunkt ihrer Fach-
arztanerkennung. Auch gab Schneider Da-
ten zu den Férderzahlen sowie den Facharzt-
anerkennungen. Schneider zeigte auch Einbli-
cke in die tigliche Beratungsarbeit der KoStA.
So zidhlten beispielsweise Fragen zu Rotatio-
nen, zum Erwerb der Inhalte, zur Vergiitung,
zum Verbundwechsel, zum Quer- oder Wie-
dereinstieg, zur Freistellung fir Fortbildungs-
tage, zur Teilnahme am Bereitschaftsdienst
oder zu Haftpflichtfragen zu den hdufigsten
Beratungsanlidssen auf der Seite der Arzte
in Weiterbildung (AiW). WerbemaBnahmen
und die diesbeziigliche Unterstiitzung durch
die KoStA sei dagegen haufig Thema bei den
Weiterbildern. ,Punkten Sie mit guter Wei-
terbildungsqualitat!”, rief Schneider die Teil-
nehmern auf und wollte zum Beispiel wissen,
wo die Probleme liegen, wie viele AiW sich im
Verbund befinden, wie die Kommunikation der
Verbundteilnehmer untereinander klappt und
ob die Freistellung zu den Fortbildungstagen
funktioniert. ,Wir méchten mit [hnen die Ver-
bundweiterbildung leben", so Schneider.



Kommunalbiiro

Dr. Thomas Ewert und Gunnar Geuter vom Lan-
desamt fiir Gesundheit und Lebensmittelsicher-
heit (LGL) zeigten in ,Weiterbildungsverbinde
in Bayern - die mogliche Rolle der Kommunen"
die Arbeit der Kommunalbiiros fiir &rztliche
Versorgung und gingen auf die Gesundheitsre-
gionen®'s ein. ,Unser Ziel ist ein konzentriertes
Vorgehen zur Weiterentwicklung der Versor-
gung - getragen von einem breiten Blindnis",
so Geuter. Ebert ergdnzte: ,Als Zwischenfazit
kann man festhalten, dass die medizinische
Versorgung eine (neue) Herausforderung fiir
die Kommunen ist." Die Gemeinden beteiligten
sich an der Weiterentwicklung der medizini-
schen Gesundheitsversorgung, hierbei seien
kommunal- und wettbewerbsrechtliche Aspek-
te zu beachten. Da viele Gemeinden sehr klein
und bislang noch nicht mit der Thematik befasst
seien, konne das Kommunalbiiro fiir die arztli-
che Versorgung konkrete Unterstiitzung leisten.

Landréate, Biirgermeister und Verwaltungen sind
hier die Zielgruppen, geht es um die Entwicklung
passgenauer Lésungen vor Ort. In den 33 exis-
tierenden Gesundheitsregionen®¥s seien diese
Management- und Steuerungsaufgaben bereits
gut umgesetzt, 41 von 96 Landkreise und kreis-
freie Stidte habe man bisher erreichen kdnnen,
was einer Quote von 43 Prozent entspricht.

Weiterbildungsverbiinde

AbschlieBend nutzten zwei Représentanten von
erfolgreichen Weiterbildungsverbiinden die Ge-
legenheit, ihre ,Best-Practice-Modelle” zu pra-
sentieren. Dr. Christian Pohlig stellte ,Fiinf Jah-
re Weiterbildungsverbund Coburg. Erste Ernte,
neue Aussaat, neue Wege der Vernetzung" vor.
Seit seiner Griindung im Jahr 2011 wurde die
Weiterbildungsinitiative Coburg kontinuierlich
ausgebaut und optimiert. Zwischenzeitlich ha-
ben sich einige der Fachérzte fiir Allgemeinme-

informiert | BLAK

dizin in der Region niedergelassen. Ein weiteres
Projekt ist eine Bereitschaftspraxis am Klinikum
mit angeschlossenem Hol- und Bringdienst. Ein
weiteres Betatigungsfeld ist die Rekrutierung
des hausérztlichen Nachwuchses und das damit
verbundene Stipendienprogramm des Landkrei-
ses Coburg. Begeistert warb Pohlig fiir das Kon-
zept ,Medical School REGIOMED", einer Koope-
ration mit der Universitit von Split (Kroatien).
Dr. Bernd Dineiger sprach zum Thema ,Kom-
petenzbasierte Weiterbildung Allgemeinmedi-
zin - Weiterbildungsverbund Allgemeinmedizin
Nordoberpfalz". Zum Ende dieses langen Weiter-
bildungstages konnte Dineiger die ,Kompetenz-
basierte Weiterbildung" und seine modellhafte
Umsetzung aufzeigen. ,Die Grundidee ist der
Perspektivenwechsel”, so Dineiger. Weiterbildung
sei Personalentwicklung. Es gehe hier keinesfalls
nur um ,Mindestzeiten und -zahlen”, sondern
vielmehr um eine Kompetenzentwicklung.

Dagmar Nedbal (BLAK)

Einzelfall?

Nein. Das arktische Eis schmilzt infolge
der Erderwdrmung immer schneller. Diesen
einzigartigen Lebensraum miissen wir

-~ schitzen.

www.greenpeace.de/arktis ! :

GREENPEACE
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Sex und Gender

Gendermedizin - ein Begriff, der erst seit
30 Jahren in der Wissenschaft existiert.
Ende der 1980er-Jahre stieB3 die amerika-
nische Kardiologin Marianne Legato erst-
mals auf Unterschiede zwischen mdnnli-
chen und weiblichen Herzpatienten. Mit
Erforschung dieser Unterschiede fiihrte
sie die Bezeichnung Gendermedizin ein.
In Deutschland begannen Wissenschaftler
in den 1990er-Jahren mit der Erforschung
von Gender und Geschlecht. Bis heute ha-
ben die Erkenntnisse der gendermedizi-
nischen Forschung rasant zugenommen.
Doch die Umsetzung von Gendermedizin
in der medizinischen Versorgung geschieht
nicht in vergleichbarer Geschwindigkeit
zu der medizinischen Entwicklung, so
die einstimmige Meinung der Arztinnen
und Arzte, die Anfang November auf dem
Symposium Gendermedizin im Klinikum
Bogenhausen, Stddtisches Klinikum Miin-
chen GmbH, diskutierten - eine Premie-
renveranstaltung. Die Vizeprdsidentin der
Bayerischen Landesdrztekammer (BLAK),
Dr. Heidemarie Lux, nahm an einem Work-
shop zum Thema Ausbildung und Wissen teil.

Laundry-Report

Andrea Mager-Tschira aus dem Referat fir
Gesundheit und Umwelt der Stadt Miinchen
stellte in ihrem Vortrag den ,Laundry-Report”
aus dem Jahr 2005 vor, eine Befragung in einer
schwedischen Hautklinik, die der genderme-
dizinischen Forschung in Europa einen ent-
scheidenden AnstoB gab. Das Pflegepersonal
hatte festgestellt, dass die Waschesdcke in
den Zimmern, in denen Manner sind, viel vol-
ler mit schmutzigen Handtlichern sind als in
den Zimmern mit Frauen. Eine daraufhin breit
angelegte Untersuchung brachte das Ergebnis,
dass bei Patienten doppelt so viele Handtlicher
verbraucht wurden wie bei Patientinnen. Dar-
aus lieB sich ableiten, dass Manner und Frauen,
die wegen identischen Symptomen in der Klinik
waren, unterschiedlich behandelt wurden. So
wurden die Manner in der Regel in der Klinik
behandelt, die Frauen primdr ambulant. Auch
bekamen die Manner haufigere und intensive-
re Lichtbehandlungen als die Frauen. Manner
bekamen teure Salben und Cremes verabreicht
und wurden anschlieBend vom Pflegeper-
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Klinikum Mtinchen in Bogenhausen.

sonal intensiv betreut, zum Beispiel bei der
Behandlung mit Handtiichern abgetrocknet.
JUnter medizinischen Gesichtspunkten stellte
sich der Sachverhalt so dar”, erklarte Mager-
Tschira: ,Die Médnner wurden ,iberbehandelt’,
die Frauen dagegen eher ,unterbehandelt"”
Diese Studie habe dazu beigetragen, dass die
Behandlung von Frauen und Médnnern in einem
anderen Licht betrachtet wurde. Umso wichti-
ger sei es, Genderkompetenz querschnittig in
der medizinischen Versorgung zu verankern.

Symptome und Medikamente

Professorin Dr. Gabriele Kaczmarczyk, Vize-
prasidentin des Deutschen Arztinnenbundes,
Vorstand der Deutschen Gesellschaft fiir ge-
schlechtsspezifische Medizin, berichtete von
MaBnahmen des Arztinnenbundes, die Gender-
medizin flaichendeckend in allen medizinischen
Fachern zu etablieren. Befragungen zeigten,
dass wenige Studierende und auch Arzte um
die Spezifikation der Symptome bei Ménnern
und Frauen wiissten. Gerade bei der Diagnose-
stellung eines Herzinfarkts beispielsweise sei
eine geschlechtsspezifische Symptomunter-
suchung wichtig. Kaczmarczyk wies auch auf
die unterschiedliche Wirkung von Medikamen-

Dr. Heidemarie Lux (Mitte, zweite von links) auf dem ersten Symposium zur Gendermedizin im Stédtischen

SO <

ten bei Frauen und Mannern hin, die Arzte bei
der Verordnung von Arzneien beriicksichtigen
missten.

Gendermedizin in der Ausbildung

Professorin Dr. Dr. Bettina Pfleiderer, Prasiden-
tin des Weltdrztinnenbundes, hielt einen Vor-
trag Giber Gendermedizin in der Ausbildung. Sie
verwies darauf, dass in der medizinischen For-
schung neben den biologischen Faktoren auch
die soziokulturellen Faktoren beriicksichtigt
werden miissten, also Sex und Gender. Gen-
dermedizin sei ein Querschnittsfach, das den
Menschen in einem ganzheitlichen Blick dar-
stelle. Dies miisse sich auch in der Forschung
etablieren, sodass es kiinftig nur noch Studien
gebe, die auch nach Gender unterteilten. Sie
berichtete von verschiedenen Methoden der
Wissensdistribution, von Netzwerken und elek-
tronischen Austauschplattformen, mit denen
liber das Thema informiert werden solle.

Gendermedizin in der Notaufhahme

Dr. Ruth Koeniger, Leitende Oberdrztin des
Notfallzentrums Bogenhausen, Stéddtisches
Klinikum Miinchen GmbH, hielt einen Vortrag



iber Gendermedizin in der Notaufnahme. Auch
sie unterstrich die Bedeutung von soziokultu-
rellen Aspekten bei der Behandlung von Man-
nern und Frauen. Gerade in der Notaufnahme
kdmen viele Patienten aus unterschiedlichen
Kulturen zusammen, was es erforderlich mache,
auf jeden Patienten und deren Kultur individu-
ell einzugehen. Der gendermedizinische Aspekt
mache sich insbesondere bei dem Risiko, einen
Schlaganfall zu erleiden, bei der Sturzprophy-
laxe oder bei der Behandlung von chronischen
Schmerzen bemerkbar. Jede Erkrankung erfor-
dere eine geschlechtsspezifische Anamnese
und eine entsprechende Behandlung, so die
erfahrene Oberérztin.

Weitere Themen des Symposiums waren Gen-
dermedizin in der Onkologie und der Pharma-
kologie, Gendermedizin in der Kardiologie und
der Herzchirurgie sowie Gendermedizin in der
Urologie.

Workshops

Am Nachmittag diskutierten die Experten
in Workshops liber MaBnahmen und Ansat-
ze, wie die Gendermedizin in der medizini-
schen Versorgung etabliert werden kann.
Dr. Heidemarie Lux berichtete aus ihrem Work-
shop zum Thema Ausbildung und Wissen, dass
sich die Teilnehmerinnen und Teilnehmer vor
allem damit befasst hétten, wie die Gender-
medizin sowohl in der Ausbildung an den Uni-
versitdten als auch anschlieBend in der Weiter-
bildung Beriicksichtigung finden kdnne. Auch
fiir die Bevolkerung missten Informationsver-
anstaltungen angeboten werden, um die ge-
schlechtsspezifischen Unterschiede bewusster
zu machen. Lux regte an, bei der Betrachtung
von Gendermedizin immer beide Seiten im
Blick zu haben: Diejenige der Patientinnen und
der Patienten, aber auch diejenige der Arztin-
nen und Arzte. So belegten Studien, dass Arz-
tinnen ihre Patientinnen anders und zum Teil
intensiver behandelten, zum Beispiel bei der
Einstellung des Diabetes mellitus, als Arzte die
jeweiligen Patientinnen. Sich diese Unterschie-
de bewusst zu machen und die medizinische,
insbesondere die geschlechtsspezifische For-
schung voranzutreiben, dies sei in der heutigen
Zeit langst Uberfillig, so die Vizeprasidentin.
Dazu gehdre es auch die Gendermedizin fla-
chendeckend in alle medizinischen Féacher zu
integrieren.

Sophia Pelzer (BLAK)

informiert | BLAK

Medizinisches Silbenratsel

Aus den folgenden Silben und Erlauterungen sind 15 medizinische Suchworte zu bilden.
Die Anfangsbuchstaben dieser Suchworte ergeben das Lésungswort.

Aus den Einsendern der richtigen Lésung wird ein Gewinner gezogen, der als Anerkennung einen
Preis erhalt. Der Gewinner wird schriftlich informiert. Der Rechtsweg ist ausgeschlossen.

Lésungswort einsenden an: Redaktion Bayerisches Arzteblatt, Stichwort ,Medizinisches Silbenrat-
sel 12/2016%, Muhlbaurstrale 16, 81677 Miinchen, Fax 089 4147-202, E-Mail: aerzteblatt@blaek.de

Einsendeschluss: 12. Januar 2017

AL — AL — ANAS - AR - AR — ATAK — BECKEN — BU — BUND - DE — GLO - GU - IP - KRUM -
KRYO - LA - LI - LIN — LIQUOR — MIE — MIN — MO — MUNG — MUS — NA — NA — NE - NYS -
ORO - OTO - PALL - PE - RAL - RAUM - RE - RHOE - RI - Rl = RI - RIEN - SCHEI -
SCHLUSS - SE-SEN-SI-SIE-SIS-STEA-STELL-STIG-TAG-TE-TE-THE-THRO -
TISCH-TO -TO - TRO - UNK - VA - VER - VER - WAG - WAND

1. Lat.: Kurz vor dem Tode stehend 9. Cholinesteraseinhibitor zur Therapie

von Morbus Alzheimer

2. Austritt von Nervenwasser aus der Nase
nach einem Schadel-Hirn-Trauma 10.

GefaBentziindung, die durch Ablagerung
von Immunkomplexen in den kleinen
GefaBen bei Kalte entsteht

3. Teil der Leibeshohle, in dem sich die Nieren
und Ureteren befinden

11. Auf der gleichen Seite der Lasion
befindlich

4. Angiologischer Notfall mit Schmerzen im
Bein und fehlendem Femoralispuls

12. Ruckartige Bewegung des Bulbus oculi
als Hinweis fiir eine Stérung des
vestibulo-zerebellaren Systems

5. VerschleiBerscheinung an den kleinen
Wirbelgelenken

13. Klinisches Zeichen des seltenen Lidschlags
beim Morbus Basedow (Eponym)

6. Leberverfettung: ... hepatis

7. Verlust des Vibrationsempfindens 14.
bei Polyneuropathie

Auf den Mund und die Zunge bezogen

15. Septumdeviation, die zu Atemstérungen
flihren kann

8. Unsicher in den Zeigeversuchen

Lésungswort:

1 2 3 4 5 6 7 8 9 10 1" 12 13 14 15
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Neufassung der Richtlinie zur Bewertung
von Fortbildungsmalinahmen

Am 10. September 2016 hat der Vorstand

der  Bayerischen  Landesdrztekammer
(BLAK) die Neufassung der Richtlinie zur
Bewertung von FortbildungsmaBnahmen
beschlossen. Die wesentlichen Neuerun-
gen lesen Sie im folgenden Beitrag. Die ge-
samte Neufassung, die am 1. Januar 2017
in Kraft tritt, steht im Internet unter www.
blaek.de — ,Fortbildung” zum Download
zur Verfiigung.

Informationen fiir den
eiligen Leser

Zu wesentlichen Anderungen der BLAK-Fort-
bildungsrichtlinie gegeniiber der Fassung vom
30. November 2013 im Einzelnen:

Anderung zum Punkt 1.1 Absatz 1
Fachidrztinnen und Fachérzte in Akut-Kran-
kenhdusern: Gesetzesbezug gedndert - In-
halte identisch

Die Neufassung tragt der Umbenennung der
Paragrafen fiir die Fortbildungsverpflichtung
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der im Krankenhaus tatigen Fachdrztinnen und
-drzten im Sozialgesetzbuch (SGB) V Rech-
nung.

Im SGB V wurde der § 137 in § 136b SGB V um-
Qenannt/verschoben. Inhaltlich gab es keine
Anderungen des Paragrafen.

Ergdnzung zum Punkt 1.1 Absatz 2
Notérztinnen und Notérzte: Selbsteinstu-
fung fachspezifischer Fortbildung

Aus Art. 44 Abs. 2 des Bayerischen Rettungs-
dienstgesetzes in Verbindung mit der Satzung
tiber den Nachweis zu erfiillender Fortbildungs-
pflicht von Arzten im 6ffentlichen Rettungs-
dienst resultiert die Verpflichtung zur fachspe-
zifischen Fortbildung von Notérztinnen und
Notérzten. Hierzu besteht die Mdglichkeit einer
Selbsteinstufung absolvierter fachspezifischer
notfallmedizinischer Fortbildungen Uber das
individuelle BLAK-Fortbildungspunktekonto.

.Basierend auf die in der Fortbildungsordnung
und in der Satzung Gber den Nachweis zu erfiil-
lender Fortbildungspflicht genannten Rechts-

grundlagen, sind 50 Fortbildungspunkte in fiinf
Jahren, im Rahmen von 250 Fortbildungspunk-
ten gemaB § 95d SGB V nachzuweisen.”

Neue Formulierung zum Punkt 1.2 Absatz 1
Zielgruppe(n) drztlicher Fortbildung

.Die Zuerkennung von Fortbildungspunkten
flir Veranstaltungen erfolgt ausschlieBlich
dann, wenn diese sich entsprechend angekiin-
digt an Arzte sowie arztlich geleitete Teams
richtet.”

Neuaufnahme in die Richtlinie Punkt 1.2
Absatz 2

.Wenn sich das Notfalltraining an das Praxis-
team richtet, diirfen Fortbildungspunkte zuer-
kannt werden. Assistenzpersonal kann einge-
bunden werden."

Ergdnzungen zum Punkt 1.2 Absatz 11
Vertraulichkeit an BLAK iibersandter
Prisentationen

.Zudem konnen Vortrige/Prasentationsunter-
lagen im Original angefordert werden. Diese
Unterlagen werden vertraulich behandelt.”



Neuaufnahme in die Richtlinie Punkt 1.3.4
Fortbildungspunkteregelung fiir Videokon-
ferenzen

Die anerkennungsféhigen Veranstaltungen
wurden erweitert um das Veranstaltungsfor-
mat Videokonferenz.

.Flir Videokonferenzen sollen in Zukunft Fort-

bildungspunkte zuerkannt werden, wenn ent-

sprechende Voraussetzungen gegeben sind:

» Verantwortlicher drztlicher Leiter muss be-
nannt werden,

» Anzahl der Teilnehmer mindestens 5 (fiinf),

» Darf nicht den Charakter einer Visite/eines
Konsils unter zwei oder mehr Arzten haben,
sondern den einer Fortbildung,

» Datenschutz und Datensicherheit von zum
Beispiel Patientendaten muss gewahrt werden,

» Gesicherte Leitung VPN (Virtual Private
Network),

» Einordnung erfolgt in die Kategorie C."

Neue Formulierung zum Punkt 1.4.1 unter
Punkt 1.4.5 a) 1.

Hinweis auf Namensinderung eines Bundes-
drztekammer Gremiums

Unter Punkt 1.4.1 a) 2. b) und 1.4.5 a) 1. wird
der Umbenennung des ,Deutschen Senats fiir
arztliche Fortbildung” in die ,Stédndige Konfe-
renz Arztliche Fortbildung” Rechnung getragen.

Ergdnzungen zum Punkt 1.4.1
Fortbildungspunkte fiir Simulationstrainings
Unter Punkt 1.4.1 2. b) erfolgte eine Erwei-
terung im Bereich der Anerkennung von Lern-
erfolgskontrollen. Hier wurden nachstehende
Ergédnzungen vorgenommen:

.Reanimationsiibungen am Phantom, Beur-
teilung histopathologischer Préparate am Mi-
kroskop und Training mit computergesteuerten
Patienten-Simulatoren kdénnen als Sonderfille
gelten.”

Transparenz und Neutralitit drztlicher Fort-
bildung

Unter Punkt 1.4.1.3 wurden, um eine Offen-
legung eventuell bestehender ,Interessenkon-
flikte" zu ermdglichen, die nachstehenden In-
halte erganzt:

... frei von wirtschaftlichen und ideologischen
Interessen sind, wobei die Veranstalter und Re-

ferenten der Kammer 6konomische Verbindun-
gen zur Industrie offenlegen miissen und die
Kammer berechtigt ist, vom Veranstalter und
arztlichen Kursleiter eine Konformitatserkla-
rung gemaB § 32 Abs. 3 der BO einzufordern.”

Sonderregelung zu Fortbildungspunkten fiir
Strahlenschutzkurse (StrlISch-Kurse) nach
Rontgenverordnung (RGV)

Unter Punkt 1.4.1 b) erfolgte die Erweiterung
der bestehenden Ausfiihrungen im Hinblick auf
den wissenschaftlich verantwortlichen Kurslei-
ter. Ergénzend wurde das Folgende eingefligt:

.Bei StrISch-Kursen nach RV ist auch ein Phy-
siker, Medizin-Physiker als alleiniger Kursleiter
zuldssig.”

Aktualisierung unter Punkt 1.5.1
Deklaration von Helsinki, zuletzt aktuali-
siert 2013 in Fortaleza

Es wird der Ortsanderung der zuletzt gednder-
ten Fassung der Deklaration von Helsinki vom
Juni 1964 Rechnung getragen.

informiert | BLAK

... im Jahr 2013 in Fortaleza erfiillen oder de-
ren medizinisch-ethische Grundlage fragwiir-
dig erscheint.”

Ergdnzung einer bestehenden Formulierung
unter Punkt 1.7.3

Detailaspekt zur Fortbildungspunkte-Zuer-
kennung bei Veranstaltungen im Ausland
WVeranstaltungen im europédischen oder auBer-
europdischen Ausland kdnnen gemaB § 12
Fortbildungsordnung im Fortbildungspunkte-
Zuerkennungsverfahren beriicksichtigt werden,
wenn der drztliche Kursleiter bei der Kammer
gemeldet ist - sofern fiir die Fortbildungsver-
anstaltung nicht ausdriicklich/ausschlieBlich
eine Zustindigkeit einer anderen autorisierten
staatlichen/offentlich-rechtlichen  Institution
im Ausland gegeben ist."

Simone Morawietz (BLAK)
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Gesetzentwurf fur ein
Bayerisches Krebsregistergesetz

Im Rahmen der parlamentarischen Bera-
tungen iber den Gesetzentwurf der Baye-
rischen Staatsregierung fiir ein Bayeri-
sches Krebsregistergesetz (BayKRegG) hat
die Bayerische Landesdrztekammer (BLAK)
gemeinsam mit fiihrenden bayerischen
Onkologen ein Papier erarbeitet. Das Pa-
pier wurde Anfang November der Bayeri-
schen Staatsministerin fiir Gesundheit und
Pflege, Melanie Huml sowie der Vorsitzen-
den des Ausschusses fiir Gesundheit und
Pflege, Kathrin Sonnenholzner (SPD, MdL),
zugeleitet.

Auch der Bayerische Landesdatenschutz-
beauftragte, Professor Dr. Thomas Petri,
hatte seine Einwdnde zum Gesetzentwurf
geduBert, und zwar hinsichtlich der Orga-
nisationsstruktur des zentralen Registers,
was den Grundsatz der Transparenz, der
Normbestimmtheit und Normenklarheit
betrifft sowie in Bezug auf die Sicherstel-
lung der Datenqualitdt.

Das Onkologen-Papier lesen Sie nachfol-
gend.

Stellungnahme aus
onkologischer Sicht

Eine hochkarétig besetzte Gesprachsrunde bei
der BLAK mit Reprisentanten aus mehreren
Comprehensive Cancer Centers', zertifizierten
Organkrebszentren? und niedergelassenen On-
kologen® hat einige wichtige Anforderungen an
das BayKRegG herausgearbeitet:

1.

Entscheidende Parameter der Ergebnisqualitat
der onkologischen Behandlung, ndmlich Rezi-
div-freies Intervall, Metastasen-freies Intervall
und die Gesamtiiberlebenszeit, miissen den
behandelnden Arztinnen und Arzten zeitnah
personenbezogen zuriickgespiegelt werden.
Dies ist fiir die Qualitdtssicherung im Rahmen
einer onkologischen Zertifizierung eine zwin-
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17. Wahlperiode

Gesetzentwurf

der Staats regierung

A} Problem

andere Krankheit.

gige Handlungsfelder definiert:

2. Weiterentwicklung der
der Qualitétssicherung,
3.

4.

zur Weiterentwicklung der Krebsf

I s

gende Erfordernis. In Deutschland werden je
nach Krebsart zwischen 30 und 75 Prozent
der Patienten in zertifizierten Zentren ver-
sorgt. Wird das Instrument der Zertifizierung
durch zeitnahe Riickmeldungen aus dem Kkli-
nischen Krebsregister gestarkt, kann dieses
Qualitatssicherungssystem weitere flachende-
ckende Verbreitung finden.

2.

Die onkologische Versorgung ist in besonde-
rer Weise gekennzeichnet durch den héufigen
Wechsel zwischen verschiedenen Versor-
gungsformen und ,medizinischen Einheiten”,
um einen Terminus aus dem Gesetzentwurf
zu verwenden. Deshalb ist die Qualitat in der
Onkologie nicht alleine definiert Gber die

Bayerischer
Landtag
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fir ein Bayerisches Krebsregistergesetz
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Qualitat der zertifizierten Zentren, sondern
ebenso durch das Zusammenspiel der ,medizi-
nischen Einheiten”, dem evidenzbasierte Leit-
linien zugrunde liegen miissen und das durch
Qualitatsindikatoren berpriift werden muss.
Diese Interaktion ist in standigem Fluss, da
Ergebnisse aus der Krebsregistrierung zeitnah
zuriick in die Leitlinien gespiegelt werden und
nach Verdnderung der Leitlinien in angepasster
Form in den zertifizierten Zentren wieder um-
gesetzt werden sollten.

3.

Ein wesentlicher Teil dieses erwdhnten Zusam-
menspiels in der onkologischen Versorgung ist
die Nachsorge im ambulanten Bereich. Das kli-
nische Krebsregister kann die Nachsorge bei on-



kologischen Erkrankungen durch eine Verbesse-
rung der Follow-up-Dokumentation nachhaltig
starken. Zeitgerechte Einforderung, Meldung,
Erfassung und Evaluation der Nachsorgebefun-
de lber das einzurichtende elektronische Mel-
deportal miissen besondere Beachtung finden.
Eine Nachsorge in spezialisierten Einheiten ist
notwendig, um ein Rezidiv oder eine Progression
der Tumorerkrankung moglichst friihzeitig zu er-
kennen und um die leitliniengerechte effiziente
onkologische Behandlung mdglichst friihzeitig
auf den Weg zu bringen. Ziel ist es, zumindest
bei einigen rezidivierten Tumorerkrankungen,
die Patienten durch eine friihzeitige Diagnose
und adaquate Therapie erneut einem kurativen
Ansatz zufiihren zu kdnnen.

Entsprechend der jeweils aktuellen, durch das
Krebsregister wesentlich zu beférdernden
Kenntnislage, muss die onkologische Nachsor-
ge risikoadaptiert, das heit auf die individuelle
Krankheitssituation des Patienten zugeschnit-
ten werden. Hier liegt groBes Potenzial fiir eine
verstarkte Patientenorientierung, eine verbes-
serte Patienteninformation und die Weiter-
entwicklung der Krebsfriitherkennung im Sinne
einer Sekundér- und Tertidrprévention. Fiir eine
effiziente Nachsorge ist der zeitnahe Zugang
der Leistungserbringer zu den Follow-up-
Daten der Krebsregister erforderlich.

4,

Die kiinftig zu erfiillenden Anforderungen an
die Meldungen an das klinische Krebsregister
in formaler und inhaltlicher Sicht werden an
allen betroffenen Stellen einen nicht unerheb-
lichen personellen Mehraufwand erfordern,
gegebenenfalls auch Investitionen in die IT-
Infrastruktur. Dies ergibt sich schon daraus,
dass bislang vielerorts die Meldung an das re-
gionale Krebsregister durch Ubersendung einer
Kopie des Arztbriefes erfolgt ist.

Dies ist aus datenschutzrechtlicher Sicht sicher
kritikwiirdig und nicht mehr zeitgemaB. Nun-
mehr soll die Meldung durch die Leistungs-
erbringer elektronisch erfolgen. Damit wird
Dokumentationsarbeit von den Registern weg-
genommen und auf die Leistungserbringer ver-
lagert. Diese miissen hinfort eine flachende-
ckende elektronische Datenerfassung der von

ihnen behandelten Tumorpatienten vorhalten.
Mit dieser Qualitatssteigerung der Dokumen-
tation im Bereich der Leistungserbringer ist
ein erheblicher Personalaufwand verbunden,
dem im aktuellen Gesetzestext nicht in ange-
messener Weise Rechnung getragen wird. Hier
muss ein Gleichgewicht zwischen zusitzlichem
Arbeitsaufwand und Riickverglitung bei den
Leistungserbringern geschaffen werden.

Bevor die Meldewege fiir alle Meldeanldsse nicht
.scharfgeschaltet” und als praxistauglich evalu-
iert sind, sollte die BuBgeldandrohung fiir unter-
lassene Meldungen ausgesetzt werden. Wie die
im gegenwartig praktizierten System erreichten
hohen Erfassungsquoten zeigen, gibt es eine ho-
he intrinsische Motivation der an der Behandlung
krebskranker Patientinnen und Patienten enga-
gierten Arzte, ihr Handeln durch Meldungen an
das Krebsregister zu dokumentieren. Um diese
Motivation aufrechtzuerhalten und gegebenen-
falls noch zu stérken, sind praktikable Meldewege
und ein schneller und umfassender Datenriicklauf
wesentlich besser geeignet als eine - immer noch
absurd hohe - BuBgeldandrohung.

5.

Eine Gefahr der im Gesetzentwurf vorgese-
henen Zentralisierung der Fiihrung der Krebs-
register besteht darin, dass aus einem medi-
zinisch geflihrten lokalen Krebsregister ein
zentral behordlich geflihrtes Krebsregister
wird, das den Bediirfnissen der tdglichen Ver-
sorgung von Krebspatienten nicht mehr ge-
recht wird. Der im Gesetzentwurf vorgesehene
Beirat soll die klinische und wissenschaftliche
Nutzung der Krebsregisterdaten sicherstellen.
Wir fordern daher einen Beirat, der mit einer
angemessenen Kompetenz der regulativen Ein-
flussnahme ausgestattet ist.

Sollte der Bayerische Landtag den grund-
satzlichen Weg des Gesetzentwurfes der
Staatsregierung mitgehen, wiare aufgrund des
oben Ausgefiihrten im Gesetzgebungsverfah-
ren zu erganzen:

» ein expliziter Auftrag an das klinische Krebs-
register zur zeitnahen Datenrlickmeldung
an die behandelnden medizinischen Ein-
heiten an prominenter Stelle des Gesetzes

informiert | BLAK

(vergleichbar § 1 Abs. 3 des Landeskrebsre-
gistergesetzes Baden-Wiirttemberg),

» eine genaue Vorgabe fiir den Beirat mit einer
Starkung seiner Einflussmdglichkeit (zum
Beispiel vorgeschriebene Sitzungsfrequenz
und Begriindungspflicht des StMGP, wenn
von Vorschldgen abgewichen wird) zusam-
men mit einer Schaffung regionaler Beirédte
und deren Vertretung im Landesbeirat,

» eine Zielvorgabe im Gesetz fiir die
Verordnungsermachtigung, Form, Inhalt
und Adressat der Meldungen festzulegen im
Sinne einer Verpflichtung zu nutzerfreund-
lichen und effizienten Regelungen verbun-
den mit einer obligatorischen Evaluation,

» die Aufhebung der BuBgeldandrohung fiir
VerstoBe gegen die Meldepflicht, mindes-
tens deren Aussetzung bis die Meldewege
positiv evaluiert sind und

» die addquate Finanzierung der Tumordoku-
mentation durch die Leistungserbringer.

Gleichzeitig hatte der 75. Bayerische Arztetag
mehrere Beschliisse zum BayKReG gefasst,
die in der November-Ausgabe des ,Bayeri-
schen Arzteblattes” (Seite 576 ff) veroffent-
licht wurden bzw. unter www.bayerisches-
drzteblatt.de nachzulesen sind.

Sophia Pelzer (BLAK)

1 Professor Dr. Matthias Beckmann (Frauenklinik des
Universitétsklinikums Erlangen), Professor Dr. Volker
Heinemann (Klinikum der Ludwig-Maximilians-Uni-
versitdt Miinchen — Campus GroBhadern), Professor
Dr. Peter Herschbach (Klinikum rechts der Isar der
Technischen Universitét Miinchen)

2 Dr. Martin Fuchs (Stédtisches Klinikum Miinchen
GmbH — Klinikum Bogenhausen)

3 Professor Dr. Giinter Schlimok (Zentrum fiir Pneu-
mologie, Onkologie und Schlafmedizin Augsburg,
ehemaliger Chefarzt des Medizinischen Klinikums I/
in Augsburg, amtierender Président der Bayerischen
Krebsgesellschaft), Professor Dr. Christoph Clemm
(Praxis fiir Himatologie und Onkologie im Klinikum
rechts der Isar der Technischen Universitdt Miinchen)
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/. Bayerisches Forum fur Patientensicherheit

Das 7. Bayerische Forum fiir Patientensicher-
heit, das der Medizinische Dienst der Kran-
kenversicherung (MDK) Anfang November
2016 in der Versicherungskammer Bayern
veranstaltete, widmete sich ganz dem Thema
Digitalisierung und Telemedizin. Vertreter aus
Politik, Selbstverwaltung und Krankenkassen
diskutierten gemeinsam (ber Chancen und
Risiken telemedizinischer Anwendungen.

Telemedizin in der Praxis

Professor Dr. Felix Schlachetzki, Leitender
Chefarzt des Zentrums Il der Klinik fiir Neuro-
logie der Universitat Regensburg, sprach tber
die Telemedizin in der akuten Préhospitaldiag-
nostik. ,Ein mobiles Ultraschallgerdt und leicht
bedienbare Software auf Tablets unterstiitzen
die Notdrzte und Rettungsassistenten in ih-
rem Alltag”, so Schlachetzki lber das Projekt
JRescYou", das 2013 in Regensburg entwickelt
wurde. Mit der Anwendung von ,iRescYou" sei
eine schnelle und treffsichere Diagnose bei
Schlaganfallpatienten mdglich, noch bevor
diese die Notaufnahme erreichen.

Voraussetzungen und Chancen

Dr. Wolfgang Rechl, Vizeprésident der Bayeri-
schen Landesirztekammer (BLAK), hielt einen
engagierten Vortrag lber die Risiken der Tele-
medizin aus Sicht der Arzte. Zu Beginn verwies
er auf das hohe Versorgungsniveau im Gesund-
heitswesen und die Herausforderungen, mit de-
nen das System heute und in den kommenden
Jahren zu kdmpfen haben werde. Neben mehr
Patientinnen und Patienten, die gesiinder al-
tern, seien Arztinnen und Arzte zunehmend mit
multimorbiden &lteren Patienten konfrontiert.
.Diese Patienten miissen von immer weniger
Arzten behandelt werden”, mahnte Rechl im
Hinblick auf den sich abzeichnenden Arzteman-
gel. Wie also kdnnten neue Versorgungsformen
aussehen, wie lieBen sich Schnittstellen und die
Qualitat der Patientenversorgung weiter erho-
hen? Seit einigen Jahren fordert die Bayerische
Staatsregierung telemedizinische Projekte. Die
Arzteschaft hatte bereits im Jahr 2010 auf dem
113. Deutschen Arztetag einen 12-Punkte-Kata-
log mit ,Voraussetzungen fiir eine gute Teleme-
dizin" beschlossen. So sollten Telemedizin und
konventionelle Medizin nicht als Gegensatze
betrachtet werden. Auch sei die Telemedizin kein
Instrument, um die Qualitatsstandards von kon-
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ventioneller Medizin zu unterlaufen. Sondern,
Jder qualitative Anspruch an &rztliches Handeln
im Rahmen der Telemedizin folgt den gleichen
Prinzipien wie bei der konventionellen Patien-
tenversorgung”, machte Rechl klar und verwies
zugleich auf die innerdrztlichen Voraussetzun-
gen, die bei der Anwendung von Telemedizin
gegeben sein missten. Neben der fachlichen
Kompetenz und der Beherrschung der speziel-
len Anforderungen an die Kommunikation sei
es elementar, mit der spezifischen Technik, die
telemedizinische Anwendungen erfordern, ver-
traut zu sein. Einheitliche Datenformate wiirden
die Telemedizin erleichtern. Um die fachliche
Kompetenz zu gewdhrleisten sei es erforder-
lich, telemedizinische Methoden auch bei der
Novellierung der Weiterbildungsordnung zu
berticksichtigen. ,Bislang sind telemedizinische
Anwendungen in Fachgebieten und Schwer-
punkten nicht aufgefiihrt", sagte Rechl.

Rechtliche Vorgaben

Im zweiten Teil seines Vortrages nahm Vizepra-
sident Rechl rechtliche Aspekte unter die Lupe.
,So viele Chancen die Telemedizin auch bietet,
letztlich muss jeder drztlichen Behandlung ein
direkter Patienten-Arzt-Kontakt vorausgehen”,
so Rechl mit Verweis auf § 7 der Berufsordnung
fiir die Arzte Bayerns (BO), der untersagt, ei-
ne Behandlung ausschlieBlich tber Print- oder
Kommunikationsmedien durchzufiihren. Kri-

e e 7]
Vizepréasident Dr. Wolfgang Rechl (rechts im Bild) sprach iiber Chancen und Risiken der Telemedizin.

tisch verfolge Rechl auch die Entwicklungen in
anderen Bundeslandern, wonach beispielsweise
in Baden-Wiirttemberg im Rahmen eines Pilot-
projekts erstmals telemedizinische Behandlun-
gen am Patienten erfolgen kdnnen, ohne dass
dieser einen Arzt persdnlich aufgesucht hat.

Corinna Mauermayer, Assessorin der Versiche-
rungskammer Bayern, sprach {iber das Haftungs-
recht innerhalb der Telemedizin. Grundsatzlich
hafte der unmittelbar behandelnde Arzt gegen-
tiber dem Patienten aus dem Behandlungsver-
trag. Dies gelte auch, wenn ein weiterer Behand-
ler via Telemedizin einbezogen werde und dieser
einen Behandlungsfehler begeht, selbst wenn der
Patient um die Hinzuziehung wusste.

Patientensicht

Wie die Zukunft der Digitalisierung und der
Netzwerkmedizin aus Patientensicht empfun-
den wird, analysierte Professor Dr. Bernd Grie-
wing, Vorstandsmitglied der Medizin Rhén Kli-
nikum Aktiengesellschaft aus Bad Neustadt an
der Saale. Seine Botschaft: Patienten wiinsch-
ten sich eine klare, transparente Kommunika-
tion auch tiber digitale Systeme. Kliniken und
niedergelassene Arzte miissten hier offen sein
und telemedizinischen Anwendungen in den
kommenden Jahren den Weg ebnen.

Sophia Pelzer (BLAK)
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Alle Fragen bezogen sich auf den Artikel
.S3-Leitlinie/Nationale VersorgungsLeitlinie
Unipolare Depression" von Privatdozen-
tin Dr. Caroline Nothdurfter, Professorin
Dr. rer. biol. hum. Dipl.-Psych. Nina Sarubin,
Professor Dr. Thomas C. Wetter, Professor

Dr. Thomas C. Baghai und Professor
Dr. Rainer Rupprecht.

Wenn Sie mindestens sieben der zehn Fra-
gen richtig beantwortet haben und diese
bis zum Einsendeschluss bei uns einge-
gangen sind, gibt es von uns zwei Fortbil-
dungspunkte. Gleiches gilt, wenn Sie die
Fragen online beantwortet und uns diese
zum Einsendeschluss gesandt haben.

Insgesamt haben tiber 2.500 Arztinnen
und Arzte einen ausgefiillten Fragebogen
eingereicht.

kompakt | BLAK

LAUf ein Gesprédch mit* Dr. Max Kaplan, Président der Bayerischen Landesérztekammer (BLAK), trafen sich
Medizinstudierende Mitte November in der Bibliothek der Frauenklinik der Ludwig-Maximilians-Universitét Mtin-
chen. Im Rahmen der Veranstaltungsreihe ,Auf ein Gesprdch mit“ Iadt das Mentorenprogramm der MeCuM
Représentanten aus Politik und Gesundheit ein, um Studenten der Humanmedizin eine Austauschplattform zu
bieten. Zwei Stunden lang stand Kaplan den Studierenden Rede und Antwort. Vor allem interessierte die ange-
henden Arztinnen und Arzte die Arbeit als Allgemeinarzt auf dem Land sowie Kaplans Weg in die Berufspolitik.
In kleiner Gespréchsrunde diskutierten sie (iber den Masterplan 2020, wobei die Studierenden hierbei Regle-
mentierungen im Studium ablehnten, (iber Weiterbildungsméglichkeiten, das Verhéltnis von sprechender und
technischer Medizin und die Option, sich berufspolitisch zu engagieren. ,Es ist wichtig, dass wir als BLAK den
Studierenden als Ansprechpartner zur Seite stehen, noch bevor sie ihre Weiterbildung beginnen®, sagte Kaplan.
Auch freue er sich (iber das Interesse der Studierenden an der Berufspolitik.

Sophia Pelzer (BLAK)

Vier Grundprinzipien zur Vermeidung des Verdachts korruptiven Verhaltens

Um der aus dem ,Antikorruptionsgesetz” derzeit resultierenden Unsicherheit fiir bestehende
arztliche Kooperationen sowohl im stationaren als auch niedergelassenen Bereich addquat be-
gegnen zu kdnnen, verweist der 75. Bayerische Arztetag auf die vier grundlegenden Prinzipien,
bei deren Beachtung ein StrafrechtsverstoB3 als wenig wahrscheinlich erscheint:

» Dokumentationsprinzip: Sdmtliche Leistungen missen schriftlich dokumentiert werden. So
ist etwa detailliert festzulegen, welcher Art die Zuwendung ist, welchen Zweck sie hat und
welche Leistungen konkret erbracht werden.

» Transparenzprinzip: Jede Zuwendung oder Verglitung muss nachvollzogen werden konnen.
Samtliche Leistungen an eine medizinische Einrichtung oder an einen Arzt miissen dem
Arbeitgeber mitgeteilt, schriftlich fixiert und genehmigt werden (Einhaltung dienst- und
berufsrechtlicher Anforderungen).

» Aquivalenzprinzip: Leistung und Gegenleistung miissen in einem gleichwertigen Verhiltnis
stehen. Wenn beispielsweise ein Arzt eine medizintechnisch relevante Studie fertigt, muss

das Honorar seinem Aufwand angemessen und marktiblich sein.

» Trennungsprinzip: Entgeltliche und unentgeltliche Zuwendungen miissen unabhéngig von
Beschaffungsentscheidungen bzw. Umsatzgeschaften sein.

Im Zweifel sollte die Beratung bei der &rztlichen Berufsaufsicht nachgesucht werden.
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Aktivim Namen der Ausbildung

Die Bayerische Landesdrztekammer (BLAK) verfolgte auch in der
zweiten Jahreshdlfte 2016 ihren Auftrag, das Berufsbild zur/zum
Medizinischen Fachangestellten (MFA) in Bayern weiter bekannt
zu machen.

Memminger Ausbildungsmesse

Die zwdlfte Auflage der Messe startete am 8. Oktober 2016 schon weit
vor dem offiziellen Beginn um 10.00 Uhr. Bereits um kurz nach 9.00 Uhr
suchten die ersten interessierten Besucher den Kontakt mit den Vertretern
der BLAK.

Das Interesse an dem Berufsbild zur/zum MFA ebbte auch wihrend des
Tages nicht merklich ab, sodass die Vertreter des gemeinsamen Messe-
standes des Arztlichen Kreisverbandes Memmingen-Mindelheim und der
BLAK in regem Austausch mit den Auszubildenden von morgen standen.

Berufsinformationsabend aller Germeringer Schulen

Am 17. Oktober 2016 riefen die Germeringer Schulen von 17.00 bis 20.00
Uhr zu ihrem Berufsinformationsabend auf. Diesem Ruf folgten, neben
der BLAK, noch iiber 100 andere Aussteller, welches die dritte Auflage
des Abends auch gleichzeitig zum gréBten dieser Art werden lieB3.

Dem etwas bestimmteren Ruf, im Rahmen eines Pflichtbesuches, folgten
auch die Schiilerinnen und Schiiler der 9. und 10. Klassen in Germering.
Als Vorbereitung auf die Messe wurden Fragebdgen erstellt, mit denen
sich die Schiilerinnen und Schiiler an dem Stand der BLAK iiber die Aus-
bildung und deren Rahmenbedingungen erkundigten.

Gestiegene Nachfrage

Erfreulich zu erwihnen sind auch die zunehmenden Anfragen von Arzt-
lichen Kreisverbinden und Berufsschulen, die von der BLAK in Form von
Flyern, Postern, Give Aways und Roll Ups unterstiitzt werden konnten.

Memminger Ausbildungsmesse

Zu diesen gehorten die Ausbildungsmesse Landsberg am Lech (29. Sep-
tember 2016), Cham Sozial (6. Oktober 2016), Ausbildungsmesse im
Landkreis Neustadt/Aisch - Bad Windsheim (8. Oktober 2016) sowie der
Tag der Ausbildung Traunstein (21. Oktober 2016).

Alexander Otto (BLAK)

Hotline der Abteilung Medizinische Assistenzberufe (MedAss-Hotline) 089 4147-154

Ab 2017 erweitern wir unseren Service fiir
Arztinnen und Arzte in Bayern mit der neu-
en Hotline der Abteilung Medizinische As-
sistenzberufe - ,MedAss-Hotline",

Die Abteilung Medizinische Assistenzberufe
wird fiir alle Arztinnen und Arzte, die derzeit
Medizinische Fachangestellte (MFA) ausbil-
den oder zukiinftig ausbilden mochten, fiir
Fragen rund um die Ausbildung, insbesonde-
re im Hinblick auf inhaltliche und rechtliche
Fragestellungen, mit einer eigenen Telefon-
Hotline unter der Rufnummer 089 4147-154
zur Verfligung stehen. Von A wie Ausbil-
dungsvertrag bis Z wie Zwischenprifung er-
halten ausbildende Arztinnen und Arzte hier
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kompetente Auskunft und Beratung (zum Bei-
spiel inhaltliche und rechtliche Fragen rund
um den Ausbildungsvertrag, Verklirzung bzw.
Verlangerung der Ausbildung, Priifungen etc.).
Ab Januar 2017 wird jeden zweiten Mittwoch-
nachmittag eines Monats von 14.00 bis 15.00
Uhr eine eigene Telefonsprechstunde geschal-
tet, die von Anna-Marie Wilhelm-Mihinec
(Assessorin, Leiterin Referat Berufsordnung 1)
und Bettina Leffer (Dipl.-Medizinpddagogin,
Abteilungsleiterin Medizinische Assistenzbe-
rufe) abwechselnd betreut wird. Bitte beach-
ten Sie, dass die Rufnummer zu anderen Zei-
ten nicht geschaltet ist und aus Service- und
Qualitatsgriinden die Telefonate mitgeschnit-
ten werden kdnnen.

Die ,MedAss-Hotline" ermdglicht Arztinnen
und Arzten in Bayern den direkten Dialog mit
der Fachabteilung. Rufen Sie an unter 089
4147-154.

Hier sind die kommenden Termine 2017 der
MedAss-Hotline:

» 11.Januar 2017 - 14.00 bis 15.00 Uhr
» 8. Februar 2017 - 14.00 bis 15.00 Uhr
» 8.Miérz 2017 - 14.00 bis 15.00 Uhr

Anna-Marie Wilhelm-Mihinec und
Bettina Leffer (beide BLAK)



Stellenborse der KoStA mit
weiteren Gebieten erganzt

" KoStA

Koordinierungsstelle Allgemeinmedizin

Die Online-Stellenborse der Koordinierungsstel-
le Allgemeinmedizin (KoStA) wurde im Januar
2016 erweitert auf Fachdrzte flr Augenheil-
kunde, Frauenheilkunde und Geburtshilfe sowie
Kinder- und Jugendmedizin, die im ambulanten
Bereich titig sind (www.kosta-bayern.de).

Seit Oktober 2016 sind folgende drei Facharzt-
bezeichnungen hinzugekommen: Haut- und
Geschlechtskrankheiten, Hals-Nasen-Ohren-
heilkunde und Kinder- und Jugendpsychiatrie
und -psychotherapie.

Die oben genannten Fachédrzte kdonnen in
dieser Stellenbdrse ambulante Weiterbil-
dungsstellen anbieten. Darliber hinaus kdn-
nen auch Arztinnen und Arzte in Weiterbil-
dung ihre Stellengesuche einstellen. Ziel der
Stellenbérse ist, dass sowohl Arztinnen und
Arzten in Weiterbildung (AiW) als auch Wei-
terbildungsbefugten (WBB) die Mdglichkeit
gegeben wird, offene Stellen moglichst zeit-
nah zu besetzen. Voraussetzung hierfiir ist
die Aktualitat der Stellenangebote.

Weiterbilder kdnnen ihre Stellenangebote kos-
tenlos einstellen und AiW suchen. Die Weiter-
bildungsstatte mit Leistungsspektrum kann
kurz beschrieben werden. AuBerdem kann der
Aufgabenbereich inklusive spezieller Anforde-
rungen definiert werden. Zusatzliche Angaben
betreffen eventuelle Wohnmaglichkeiten, Kost
und Logis und weitere Angebote. Die Stellen-
angebote werden nur auf der Internetseite der
KoStA angeboten und bleiben automatisch
zwei Monate online. Bei Bedarf kann die Anzei-
ge immer wieder verlangert werden.

Und es funktioniert auch andersherum: AiW
konnen fiir sich selbst im Meniipunkt ,Stel-
lengesuch inserieren” ein Stellengesuch ver-
offentlichen und ihre persénlichen Daten ein-
stellen, sodass Stellenanbieter direkt mit den
Stellensuchern Kontakt aufnehmen konnen.
Dieses Angebot ist fiir Weiterbilder und AiW
kostenfrei.

Fragen zur Stellenbdrse beantwortet gerne die
Koordinierungsstelle Allgemeinmedizin unter

der Telefonnummer 089 4147-404.

Dr. Dagmar Schneider (BLAK)

kompakt | BLAK

AMTLICHES

Delegierte zur Bayerischen Landesarztekammer - Berichtigung der Wahlbekanntmachung
tiber die Wahl der Delegierten zur Bayerischen Landesérztekammer in Ausgabe 12/2012
und Spezial 4

Folgende Anderung der Wahlbekanntmachung tiber die Wah! der Delegierten zur Bayerischen
Landesérztekammer ist aufgrund des Ablebens eines Delegierten bekannt zu machen:

Wahlbezirk Schwaben
Stimmkreis Arztlicher Kreisverband Ostallgéiu

Ableben des Delegierten:

Dr. med. Seifert Hermann, Facharzt fiir Allgemeinmedizin, 87600 Kaufbeuren, Am SchloBle 4 a
(Wahlvorschlag 2)

Aus dem Kreis der gewahlten Ersatzleute zu Wahlvorschlag 2 tritt damit an die Stelle als
Delegierter:

Dr. med. Sprich Rudolf, Facharzt fiir Allgemeinmedizin, 87640 Biessenhofen, Kirchenstr. 1 a

Folgende Anderung der Wahlbekanntmachung tiber die Wahl der Delegierten zur Bayerischen
Landesarztekammer ist aufgrund des Wegzugs eines Delegierten aus Bayern bekannt zu machen:

Wahlbezirk Oberpfalz
Stimmkereis Arztlicher Kreisverband Amberg/Sulzbach

Wegzug des Delegierten:

Dr. med. Knarr Wolfgang, Facharzt fiir Allgemeinmedizin, 92237 Sulzbach-Rosenberg,
Kempfenhofer Weg 26
(Wahlvorschlag 1)

Aus dem Kreis der gewahlten Ersatzleute zu Wahlvorschlag 1 tritt damit an die Stelle als
Delegierter:

Dr. med. Pollath Martin, Facharzt fiir Chirurgie, 92237 Sulzbach-Rosenberg,
Hans-Goth-Str. 12

Folgende Anderung der Wahlbekanntmachung tiber die Wahl der Delegierten zur Bayerischen
Landesédrztekammer ist aufgrund des Verzichts eines Delegierten bekannt zu machen:

Wahlbezirk Mtinchen Stadt und Land

Verzicht des Delegierten:

Dr. med. Weissenrieder Nikolaus, Facharzt fiir Kinder- und Jugendmedizin, Facharzt fiir
Frauenheilkunde und Geburtshilfe, 80797 Miinchen, Saarstr. 7

(Wahlvorschlag 7)

Aus dem Kreis der gewahlten Ersatzleute zu Wahlvorschlag 7 tritt damit an die Stelle als
Delegierter:

Schoof Philipp, Facharzt fiir Kinder- und Jugendmedizin, 81925 Miinchen, Cosimastr. 133
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Weiterbildungsordnung fiir die
Arzte Bayerns

Der 75. Bayerische Arztetag hat am
23. Oktober 2016 folgende Anderungen der
Weiterbildungsordnung fiir die Arzte Bay-
erns vom 24. April 2004 (,Bayerisches Arz-
teblatt" 7-8/2004, Seite 411 und Spezial
1/2004), zuletzt gedndert am 25. Oktober
2015 (,Bayerisches Arzteblatt” 12/2015,
Seite 670 f.), beschlossen: Das Bayerische
Staatsministerium fiir Gesundheit und
Pflege hat mit Bescheid vom 3. November
2016, G320-G8500-2016/27-5, die Ande-
rungen genehmigt.

1. In § 4 wird nach Abs. 9 folgender neuer Abs.
10 angefiigt:
.(10) Wird eine weitere Facharztkompetenz
erworben, kann die Landesdrztekammer im
Einzelfall eine Verkiirzung der festgelegten
Weiterbildungszeit zulassen, wenn abzu-
leistende Weiterbildungszeiten bereits im
Rahmen einer anderen erworbenen fach-
arztlichen Weiterbildungsbezeichnung ab-
solviert worden sind. Die noch abzuleisten-
de Weiterbildungszeit darf hdchstens um
die Halfte der Mindestdauer der jeweiligen
Facharztweiterbildung reduziert werden."

2. In Abschnitt B Nr. 4 (Gebiet Arbeitsmedizin)
werden unter der Uberschrift ,Weiterbil-
dungszeit" in der ersten Punktaufzihlung
die Worte ,im Gebiet Innere Medizin oder
in Allgemeinmedizin” durch die Worte ,in
einem Gebiet der unmittelbaren Patienten-
versorgung"” ersetzt.

3. In Abschnitt B Nr. 7 (Gebiet Chirurgie)
wird in den Weiterbildungsgdngen Nr. 7.1
(Facharzt fir Allgemeinchirurgie) bis 7.8
(Facharzt fiir Viszeralchirurgie) unter der
Uberschrift ,Weiterbildungszeit" jeweils der
Satz ,Werden im Gebiet Chirurgie 2 Fach-
arztkompetenzen erworben, so betragt die
gesamte Weiterbildungszeit mindestens 9
Jahre." gestrichen.

4. In Abschnitt B Nr. 13 (Gebiet Innere Me-
dizin) wird in den Weiterbildungsgingen
Nr. 13.1 (Facharzt fiir Innere Medizin) und
13.2.1 (Facharzt fiir Innere Medizin und
Angiologie) bis 13.2.8 (Facharzt fiir Inne-
re Medizin und Rheumatologie) unter der
Uberschrift ,Weiterbildungszeit" jeweils
der Satz ,Werden im Gebiet Innere Medizin
2 Facharztkompetenzen aus 13.1 und 13.2
erworben, so betrdgt die gesamte Weiterbil-
dungszeit mindestens 8 Jahre." gestrichen.
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5. In Abschnitt C Nr. 5 (Betriebsmedizin) wer-
den unter der Uberschrift Voraussetzung
zum Erwerb der Bezeichnung" die Worte ,im
Gebiet Innere Medizin" durch die Worte ,in
einem Gebiet der unmittelbaren Patienten-
versorgung"” ersetzt.

6. In Abschnitt C Nr. 9 (Geriatrie) werden unter
der Uberschrift ,Voraussetzung zum Erwerb
der Bezeichnung" vor den Worten ,oder ei-
ner Facharztbezeichnung im Gebiet Innere
Medizin" ein Komma sowie die Worte ,einer
Facharztbezeichnung im Gebiet Chirurgie
(auch Anerkennung als Facharzt fir Chirur-
gie nach bisherigem Recht)" eingefiigt.

Diese Anderungen treten am 1. Januar 2017 in
Kraft.

Schweinfurt, den 23. Oktober 2016
Dr. med. Max Kaplan, Président

Ausgefertigt, Miinchen, den 9. November 2016
Dr. med. Max Kaplan, Président

Gebiihrensatzung der Bayerischen
Landesarztekammer

Der 75. Bayerische Arztetag hat am
23. Oktober 2016 folgende Anderungen der
Gebiihrensatzung der Bayerischen Lan-
desdrztekammer in der Fassung der An-
derungsbeschliisse vom 25. Oktober 2015
(,Bayerisches Arzteblatt” 12/2015, Seite
669) beschlossen. Das Bayerische Staats-
ministerium fiir Gesundheit und Pflege
hat mit Bescheid vom 3. November 2016,
G320-G8507.2-2016/6-2, die Anderungen
genehmigt.

1. Die Nummern 4.1 und 4.4 werden gestri-
chen.

2. a) Die bisherigen Nummern 4.2 und 4.3
werden die neuen Nummern 4.1 und 4.2

b) Die bisherigen Nummern 4.5 bis 4.8
werden die neuen Nummern 4.3 bis 4.6

3. Es wird eine neue Nummer 4.7 eingefiihrt:
4.7 Kurse zum Erwerb der Qualifikation
Arztlicher Leiter Rettungsdienst’

250,-- bis 1.000,-- pro Tag"

4. Die bisherigen Nummern 4.9 und 4.10 wer-
den die neuen Nummern 4.8 und 4.9

5. Die Nummer 4.11 wird wie folgt gedndert:

a) Die Nummern 4.11.1 bis 4.11.3 werden die
Nummern 4.10.1 bis 4.10.3

b) Die Nummer 4.10.2 neu erhilt folgende
Fassung: ,Anerkennung/Teilanerkennung
curricularer  Qualifizierungen ~ zum
Arztlichen Leiter Rettungsdienst (ALRD)
50,-- bis 200,-- pro Antrag”

¢) In Nummer 4.10.3 neu wird das Wort
.gleichwertiger” gestrichen.

6. Es wird eine neue Nummer 4.11 angefligt:
.Sonstige  Fortbildungs-Seminare/-Kurse/
-Veranstaltungen
50,-- bis 250,-- je hélftiger Tag
50,-- bis 500,-- je ganzer Tag"

7. Es wird eine neue Nummer 5. eingefligt:

.5. Anerkennung/Teilanerkennung curricu-
larer drztlicher Qualifizierungen gemaB den
von Bundesirztekammer und/oder Bayeri-
scher Landesdrztekammer erstellten Curri-
cula"

5.1 Anerkennung/Teilanerkennung curricu-
larer drztlicher Qualifizierungen gemaB den
von Bundesirztekammer und/oder Bayeri-
scher Landesdrztekammer erstellten Curri-
cula fiir Seminaranbieter pro Antrag: 100,--
bis 500,--"

5.2 Anerkennung/Teilanerkennung curricu-
larer drztlicher Qualifizierungen gemaB den
von Bundesirztekammer und/oder Bayeri-
scher Landesarztekammer erstellten Curri-
cula fiir Absolventen von Seminaren Dritter
mit gegebenenfalls Ausfertigung einer Ab-
schlussbescheinigung durch die Bayerische
Landesdarztekammer pro Antrag: 50,-- bis
250,--"

8. Die bisherigen Nummern 5. bis 8. werden

die neuen Nummern 6. bis 9. einschlieBlich
ihrer Unterpunkte.

Diese Anderungen treten am 1. Januar 2017 in
Kraft.

Schweinfurt, den 23. Oktober 2016
Dr. med. Max Kaplan, Président

Ausgefertigt, Miinchen, den 9. November 2016
Dr. med. Max Kaplan, Prasident



Aktuelle Seminare der Bayerischen Landesarztekammer

Termine Thema/VL

Arztliche Fihrung

15. bis 20.5.2017
100 o

Arztliche Fiihrung entspre-

liche Fuhrung (2007)
VL: Dr. J. W. Weidringer

Ausbilderkurse

Ausbilderkurs fiir Arztinnen
und Arzte, die Medizinische
Fachangestellte ausbilden
(wollen)

VL: A. WilhelIm-Mihinec und
B. Leffer

20.1.2017
13.00 bis 19.30 Uhr

11.3.2017
9.30 bis 16.00 Uhr

Ausbilderkurs fir Arztinnen
und Arzte, die Medizinische
Fachangestellte ausbilden
(wollen)

VL: A. Wilhelm-Mihinec und
B. Leffer

Ausbilderkurs fiir Arztinnen
und Arzte, die Medizinische
Fachangestellte ausbilden
(wollen)

VL: A. Wilhelm-Mihinec und
B. Leffer

25.3.2017
9.30 bis 16.00 Uhr

14.10.2017 Ausbilderkurs fiir Arztinnen
9.30 bis 16.00 Uhr  und Arzte, die Medizinische
Fachangestellte ausbilden
(wollen)
VL: A. Wilhelm-Mihinec und
B. Leffer
Begutachtung

14. bis 16.9.2017
Seminarteil 1
39 ¢

Medizinische Begutachtung
VL: Prof. Dr. B. Widder

chend dem Curriculum Arzt-

Veranstaltungsort

15./16.5. —

Arztehaus Bayern,
Muhlbaurstr. 16,

81677 Miinchen

17. bis 20.5. —
Parkhotel Bayersoien,
Am Kurpark 1,

82435 Bad Bayersoien

Walner-Schulen,
Grillparzerstr. 8,
81675 Miinchen

Kassenarztliche
Vereinigung Bayerns,
Bezirksstelle Unterfran-
ken, Hofstr. 5,

97070 Wiirzburg

Klinik Hallerwiese/
Cnopf’sche Kinderklinik,
Horsaal, St.-Johannis-
Muhlgasse 19,

90419 Niirnberg

Kassenarztliche
Vereinigung Bayerns,
Bezirksstelle Schwaben,
Frohsinnstr. 2,

86150 Augsburg

Arztehaus Bayern,
Miuhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

Fortbildung

Veranstalter/Auskunft/Anmeldung/Gebiihr

Bayerische Landesarztekammer, Ingrid

Ott, Tel. 089 4147-457 oder -141, Dipl.-Kfm.
Andrea Kllnspies-Lutz, Tel. 089 4147-141,
Fax 089 4147-64831, Muhlbaurstr. 16, 81677
Minchen, E-Mail: qualitaetsmanagement@
blaek.de, Online-Anmeldung iber www.
blaek.de/online/fortbildungskalender, 2.100 €

Bayerische Landesarztekammer, Medizini-
sche Assistenzberufe, Silke Neumann,
Tel. 089 4147-284, Fax 089 4147-218,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Munchen,

E-Mail: medass@blaek.de

Bayerische Landesarztekammer, Medizini-
sche Assistenzberufe, Silke Neumann,
Tel. 089 4147-284, Fax 089 4147-218,
Miuhlbaurstr. 16, 81677 Minchen,

E-Mail: medass@blaek.de

Bayerische Landesarztekammer, Medizini-
sche Assistenzberufe, Silke Neumann,
Tel. 089 4147-284, Fax 089 4147-218,
Mduhlbaurstr. 16, 81677 Minchen,

E-Mail: medass@blaek.de

Bayerische Landesarztekammer, Medizini-
sche Assistenzberufe, Silke Neumann,
Tel. 089 4147-284, Fax 089 4147-218,
Mduhlbaurstr. 16, 81677 Minchen,

E-Mail: medass@blaek.de

Bayerische Landesarztekammer, Daniela
Putzlocher, Tel. 089 4147-307 oder -121,
Christian Wieszczek, Tel. 089 4147-743 oder

-121, Pia Lippert, Tel. 089 4147-461 oder
-121, Fax 089 4147-64831, Mihlbaurstr. 16,
81677 Minchen, E-Mail: seminare@blaek.
de, Online-Anmeldung tber www.blaek.de/
online/fortbildungskalender, 890 €
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Fortbildung

Termine

9. bis 11.11.2017
Seminarteil 2
29 ¢

Thema/VL

Medizinische Begutachtung
VL: Prof. Dr. B. Widder

Erndhrungsmedizin

11. bis 14.5.2017
und

26. bis 29.7.2017
120 ¢

Erndhrungsmedizin
VL: Prof. Dr. H. Hauner

Humangenetik

6. bis 9.3.2017
7e

9.3.2017
10.00 bis 16.00 Uhr

Hygiene

18. bis 20.1.2017
38 e

15. bis 18.2.2017
48 o

662

Webbasierte-Refresher-
MaRnahme mit Wissens-
kontrolle zur fachgebunde-
nen genetischen Beratung
VL: Dr. J. W. Weidringer

Webbasierte Wissenskon-
trolle zur fachgebundenen
genetischen Beratung

VL: Dr. J. W. Weidringer

Krankenhaushygiene

Modul VI ,Qualitatssichernde
MaRnahmen, Ausbruchs-
management”

VL: Dr. M. Schulze

Hygienebeauftragter Arzt/
Hygienebeauftragte Arztin
in Klinik, Praxis und MVZ
VL: PD Dr. W. Schneider

Bayerisches Arzteblatt 12/2016

Veranstaltungsort

Arztehaus Bayern,
Muhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

Hotel Bauer,
Minchner Str. 6,
85622 Feldkirchen

www.blaek-learning.de

www.blaek-learning.de

Arztehaus Bayern,
Muhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

Arztehaus Bayern,
Mduhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

Veranstalter/Auskunft/Anmeldung/Gebiihr

Bayerische Landesarztekammer, Daniela
Putzlocher, Tel. 089 4147-307 oder -121,
Christian Wieszczek, Tel. 089 4147-743 oder
-121, Pia Lippert, Tel. 089 4147-461 oder
-121, Fax 089 4147-64831, Muhlbaurstr. 16,
81677 Munchen, E-Mail: seminare@blaek.
de, Online-Anmeldung tiber www.blaek.de/
online/fortbildungskalender, 890 €

Bayerische Landesarztekammer, Daniela
Putzlocher, Tel. 089 4147-307 oder -121,
Christian Wieszczek, Tel. 089 4147-743 oder
-121, Fax 089 4147-64831, Muhlbaurstr. 16,
81677 Minchen, E-Mail: seminare@blaek.
de, Online-Anmeldung Gber www.blaek.de/
online/fortbildungskalender, 1.650 €

Bayerische Landesarztekammer, Jana Som-
mer, Tel. 089 4147-416 oder -194, Daniela
Putzlocher, Tel. 089 4147-307 oder -194,
Fax 089 4147-64831, Mihlbaurstr. 16, 81677
Munchen, Anmeldung Uber E-Mail: wissens
kontrolle-gendg@blaek.de, 200 €

Bayerische Landesarztekammer, Jana
Sommer, Tel. 089 4147-416 oder -194,
Daniela Putzlocher, Tel. 089 4147-307 oder
-194, Fax 089 4147-64831, Mihlbaurstr. 16,
81677 Munchen, Anmeldung Uber E-Mail:
wissenskontrolle-gendg@blaek.de,
Teilnahme kostenfrei

Bayerische Landesarztekammer, Daniela
Putzlocher, Tel. 089 4147-307 oder -121,
Cornelia Erk, Tel. 089 4147-341 oder -121,
Fax 089 4147-64831, Muhlbaurstr. 16, 81677
Munchen, E-Mail: hygienequalifizierung@
blaek.de, Online-Anmeldung Gber www.
blaek.de/online/fortbildungskalender, 850 €

Bayerische Landesarztekammer, Cornelia
Erk, Tel. 089 4147-341 oder -121, Eva Wex,
Tel. 089 4147-458 oder -121, Christian Wies-
zczek, Tel. 089 4147-743 oder -121, Fax 089
4147-64831, Mihlbaurstr. 16, 81677 Mln-
chen, E-Mail: hygienequalifizierung@blaek.
de, Online-Anmeldung Gber www.blaek.de/
online/fortbildungskalender, 890 €

Internet
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Termine Thema/VL

21. bis 24.2.2017
48 o

»Antibiotic Stewardship

VL: Dr. J. W. Weidringer

29. bis 31.3.2017
38 e

Krankenhaushygiene
Modul Il ,Grundlagen der
Mikrobiologie*

VL: PD Dr. W. Schneider

31.5. bis 3.6.2017
34 e

Krankenhaushygiene
Modul IV ,Bauliche und
technische Hygiene*
VL: Prof. Dr. C. Héller

19. bis 21.7.2017
38 e

Krankenhaushygiene
Modul Il ,Organisation
der Hygiene*

VL: Dr. J. W. Weidringer

Medizinethik

19. bis 21.10.2017 Medizinethik entsprechend
dem Curriculum Medizinethik

46 o
(2011)

VL: Dr. J. W. Weidringer und

Prof. Dr. G. Marckmann

Notfallmedizin

11. bis 18.3.2017
24 ¢

Arztlicher Leiter Rettungs-
dienst: Modul I/Il von IV

VL: Dr. J. W. Weidringer und

Dr. M. Bayeff-Filloff

(ABS)* Modul 1 — Grundkurs
zum ABS-beauftragten Arzt

Veranstaltungsort

Arztehaus Bayern,
Muhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

Institut fir Klinische
Mikrobiologie u. Hygiene
Universitatsklinikum
Regensburg,
Franz-Josef-
Strauss-Allee 11,

93053 Regensburg

Arztehaus Bayern,
Mduhlbaurstr. 16,

81677 Miinchen

und

Klinikum Bogenhausen,
Englschalkinger Str. 77,
81925 Miinchen

Arztehaus Bayern,
Muhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

Arztehaus Bayern,
Muhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

Arztehaus Bayern,
Muhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

Fortbildung

Veranstalter/Auskunft/Anmeldung/Gebiihr

Bayerische Landesarztekammer, Ingrid
Ott, Tel. 089 4147-457 oder -121, Eva Wex,
Tel. 089 4147-458 oder -121, Fax 089 4147-
64831, Muhlbaurstr. 16, 81677 Miinchen,
E-Mail: hygienequalifizierung@blaek.de,
Online-Anmeldung Gber www.blaek.de/
online/fortbildungskalender, 1.200 €

Bayerische Landesarztekammer, Christian
Wieszczek, Tel. 089 4147-743 oder -121, Cor-
nelia Erk, Tel. 089 4147-341 oder -121, Eva
Wex, Tel. 089 4147-458 oder -121, Fax 089
4147-64831, Mihlbaurstr. 16, 81677 Mun-
chen, E-Mail: hygienequalifizierung@blaek.de,
Online-Anmeldung Gber www.blaek.de/
online/fortbildungskalender, 850 €

Bayerische Landesarztekammer, Christian
Wieszczek, Tel. 089 4147-743 oder -121,
Cornelia Erk, Tel. 089 4147-341 oder -121,
Eva Wex, Tel. 089 4147-458 oder -121,

Fax 089 4147-64831, Muhlbaurstr. 16, 81677
Munchen, E-Mail: hygienequalifizierung@
blaek.de, Online-Anmeldung uber www.
blaek.de/online/fortbildungskalender, 850 €

Bayerische Landesarztekammer, Cornelia
Erk, Tel. 089 4147-341 oder -121, Eva Wex,
Tel. 089 4147-458, oder -121, Fax 089 4147-
64831, Muhlbaurstr. 16, 81677 Minchen,
E-Mail: hygienequalifizierung@blaek.de,
Online-Anmeldung Gber www.blaek.de/
online/fortbildungskalender, 850 €

Bayerische Landesarztekammer, Christian
Wieszczek, Tel. 089 4147-743 oder -121,
Eva-Maria Kufner, Tel. 089 4147-213 oder
-121, Fax 089 4147-64831, Mihlbaurstr. 16,
81677 Miinchen, E-Mail: seminare@blaek.de,
Online-Anmeldung Giber www.blaek.de/
online/fortbildungskalender, 850 €

Bayerische Landesarztekammer, Anneliese
Konzack, Tel. 089 4147-499 oder -141, Dipl.-
Kfm. Andrea Kliinspies-Lutz, Tel. 089 4147-
141, Fax 089 4147-64831, Muhlbaurstr 16,
81677 Minchen, E-Mail: aelrd@blaek.de,
Online-Anmeldung Gber www.blaek.de/
online/fortbildungskalender, 2.800 €
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Fortbildung

Termine

18. bis 25.3.2017

80 e

20.5.2017
8e

13. bis 16.7.2017
43 ¢

15. bis 22.7.2017
24 ¢

Thema/VL

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

Aufbauseminar fir
Leitende Notarztinnen/
Leitende Notarzte

VL: Dr. J. W. Weidringer

Kurs zum Erwerb der Quali-
fikation ,Leitende Notarztin/
Leitender Notarzt*

VL: Dr. J. W. Weidringer

Arztlicher Leiter Rettungs-
dienst: Modul Il von IV

VL: Dr. J. W. Weidringer und
Dr. M. Bayeff-Filloff

Veranstaltungsort

Kur- und Kongresshaus,
Maximilianstr. 9
83471 Berchtesgaden

Universitatsklinikum
Wirzburg, Klinik und
Poliklinik fir Nuklear-
medizin, Zentrum fir
Innere Medizin (ZIM),
Oberdirrbacher Str. 6,
97080 Wiirzburg

Staatliche Feuerwehr-
schule Wirzburg,
WeilRenburgstr. 60,
97082 Wiirzburg

15. bis 18.7. —
Miinchen

19. bis 22.7. —
Parkhotel Bayersoien,
Am Kurpark 1,

82435 Bad Bayersoien

Psychosomatische Grundversorgung

12./13.5.2017
20 e

Psychosomatische Grund-
versorgung (Weiterbildung
Allgemeinmedizin, Frauen-
heilkunde und Geburtshilfe
etc.) — Teil 1: Theorie-
seminare (20 Stunden)

VL: Dr. J. W. Weidringer

Qualitatsmanagement

11.3.2017
80 e

11. bis 18.3.2017
160 o

664

Qualitatsmanagement
E-Learning-Modul (Modul |
von lll) entsprechend dem
Curriculum Arztliches Quali-
tatsmanagement (2007)

VL: Dr. J. W. Weidringer

Qualitatsmanagement
(Modul I und Il von III)
entsprechend dem Curricu-
lum Arztliches Qualitatsma-
nagement (2007)

VL: Dr. J. W. Weidringer

Bayerisches Arzteblatt 12/2016

Arztehaus Bayern,
Mduhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

www.blaek-learning.de

Arztehaus Bayern,
Muhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

Veranstalter/Auskunft/Anmeldung/Gebiihr

Bayerische Landesarztekammer, Daniela
Putzlocher, Tel. 089 4147-307 oder -121,

Fax 089 4147-64831, Mihlbaurstr. 16, 81677
Muinchen, E-Mail: notarztkurse@blaek.de,
Online-Anmeldung tiber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 830 €

Bayerische Landesarztekammer, Sybille
Ryska, Tel. 089 4147-209 oder -141, Fax 089
4147-64831, Mihlbaurstr. 16, 81677 Miinchen,
E-Mail: Lna@blaek.de, Anmeldung Gber www.
blaek.de/online/fortbildungskalender, 195 €

Bayerische Landesarztekammer, Sybille Rys-
ka, Tel. 089 4147-209 oder -121, Jana Som-
mer, Tel. 089 4147-416, Fax 089 4147-64831,
Miuhlbaurstr. 16, 81677 Miinchen, E-Mail:
Lna@blaek.de, Online-Anmeldung iber www.
blaek.de/online/fortbildungskalender, 850 €

Bayerische Landesarztekammer, Anneliese
Konzack, Tel. 089 4147-499 oder -141, Dipl.-
Kfm. Andrea Klinspies-Lutz, Tel. 089 4147-
141, Fax 089 4147-64831, Mihlbaurstrale 16,
81677 Minchen, E-Mail: aelrd@blaek.de,
Online-Anmeldung tber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 2.900 €

Bayerische Landesarztekammer, Eva Wex,
Tel. 089 4147-458 oder -121, Pia Lippert, Tel.
089 4147-461 oder -121, Ingrid Ott, Tel. 089
4147-457 oder -121, Fax 089 4147-64831,
Muhlbaurstr. 16, 81677 Minchen, E-Mail: semi
nare@blaek.de, Online-Anmeldung tiber www.
blaek.de/online/fortbildungskalender, 350 €

Bayerische Landesarztekammer, Dipl.-Kfm.
Andrea Kllnspies-Lutz, Tel. 089 4147-141,
Ingrid Ott, Tel. 089 4147-457 oder -141, Fax
089 4147-64831, Muhlbaurstr. 16, 81677
Minchen, E-Mail: qualitaetsmanagement@
blaek.de, Online-Anmeldung Gber www.
blaek.de/online/fortbildungskalender, 550 €

Bayerische Landesarztekammer, Dipl.-Kfm.
Andrea Klunspies-Lutz, Tel. 089 4147-141,
Ingrid Ott, Tel. 089 4147-457 oder -141, Fax
089 4147-64831, Muhlbaurstr. 16, 81677
Minchen, E-Mail: qualitaetsmanagement@
blaek.de, Online-Anmeldung Gber www.
blaek.de/online/fortbildungskalender, 1.650 €

Internet




Termine

15. bis 18.5.2017
44 ¢

23./24.6.2017
(Seminar)

und

7.18.7.2017
(Trainingspeer)
40 o

24.6.2017
12 o

15. bis 22.7.2017
80 e

20. bis 22.7.2017
48 o

Themal/VL Veranstaltungsort

Arztehaus Bayern,
Muhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

Qualitatsbeauftragter
Hamotherapie
VL: Dr. R. Schaar

Peer Review
VL: Dr. J. W. Weidringer und
Prof. Dr. J. Briegel

Arztehaus Bayern,
Muhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

Arztehaus Bayern,
Muhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

Tagesseminar QM-light:
Anregungen fir eine
angenehme und effiziente
Praxisfuhrung

VL: Dr. J. W. Weidringer

Seminar Qualitatsmanage- 15. bis 18.7. —
ment (Modul Il von III) ent- Miinchen
sprechend dem Curriculum 19. bis 22.7. —

Arztliches Qualitatsmanage-
ment (2007)
VL: Dr. J. W. Weidringer

Parkhotel Bayersoien,
Am Kurpark 1,
82435 Bad Bayersoien

Patientensicherheit durch
Risikomanagement in
Gesundheitseinrichtungen
entsprechend dem Fortbil-
dungskonzept ,Patienten-
sicherheit“ (2009)

VL: Dr. J. W. Weidringer

Parkhotel Bayersoien,
Am Kurpark 1,
82435 Bad Bayersoien

Schwangerschaftsabbruch

1.4.2017
8e

Arztehaus Bayern,
Miuhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

Medizinische und ethische
Aspekte des Schwanger-
schaftsabbruchs

VL: Dr. S. Eidenschink

Fortbildung

Internet

Veranstalter/Auskunft/Anmeldung/Gebiihr

Bayerische Landesarztekammer, Jana Som-
mer, Tel. 089 4147-416 oder -141, Ingrid Ott,
Tel. 089 4147-457 oder -141, Fax 089 4147-
64831, Muhlbaurstr. 16, 81677 Miinchen,
E-Mail: haemotherapie-gm@blaek.de,
Online-Anmeldung Gber www.blaek.de/
online/fortbildungskalender, 850 €

Bayerische Landesarztekammer, Christian
Wieszczek, Tel. 089 4147-743 oder -141, An-
neliese Konzack, Tel. 089 4147-499 oder -141,
Fax 089 4147-64831, Muhlbaurstr. 16, 81677
Miinchen, E-Mail: peer_review@blaek.de,
Online-Anmeldung tber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 890 €; Pauschalpreis:
Ein Arzt und eine Pflegekraft, 1.600 €

Bayerische Landesarztekammer, Anneliese
Konzack, Tel. 089 4147-499 oder -141, Ingrid
Ott, Tel. 089 4147-457 oder -121, Fax 089
4147-64831, Mihlbaurstr. 16, 81677 Min-
chen, E-Mail: qualitaetsmanagement@blaek.
de, Online-Anmeldung Uber www.blaek.de/
online/fortbildungskalender, 195 €

Bayerische Landesarztekammer, Dipl.-Kfm.
Andrea Kllinspies-Lutz, Tel. 089 4147-141,
Anneliese Konzack, Tel. 089 4147-499 oder
-141, Fax 089 4147-64831, Mihlbaurstr. 16,
81677 Minchen, E-Mail: qualitaetsmanage
ment@blaek.de, Online-Anmeldung tiber www.
blaek.de/online/fortbildungskalender, 1.950 €

Bayerische Landesarztekammer, Dipl.-Kfm.
Andrea Klinspies-Lutz, Tel. 089 4147-141,
Anneliese Konzack, Tel. 089 4147-499 oder
-141, Fax 089 4147-64831, Mihlbaurstr. 16, - +
81677 Munchen, E-Mail: qualitaetsmanage ;
ment@blaek.de, Online-Anmeldung tiber www.
blaek.de/online/fortbildungskalender, 1.100 €

Bayerische Landesarztekammer,

Eva Wex, Tel. 089 4147-458 oder -121,

Pia Lippert, Tel. 089 4147-461 oder -121,
Fax 089 4147-64831, Mihlbaurstr. 16, 81677
Minchen, E-Mail: seminare@blaek.de,
Online-Anmeldung Gber www.blaek.de/
online/fortbildungskalender, 990 €
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Fortbildung

Termine

Thema/VL

Veranstaltungsort

Suchtmedizinische Grundversorgung

271.2017
10 ¢

28.1.2017
10 e

17.2.2017
10 e

18.2.2017
10 e

11.3.2017
10 e

Suchtmedizinische Grund-
versorgung: Baustein |
(Grundlagen 1 + 2)

VL: Dr. M. Braun

Suchtmedizinische Grund-
versorgung: Baustein I
(Alkohol-Tabak-Abhangigkeit
einschlieRlich motivierender
Gesprachsfihrung)

VL: Dr. P. Werner

Suchtmedizinische Grund-
versorgung: Baustein Il
(Medikamentenabhangigkeit
einschlieRlich motivierender
Gesprachsfihrung)

VL: Dr. M. Braun

Suchtmedizinische Grund-
versorgung: Baustein IV
(Gebrauch illegaler Drogen)
VL: Dr. P. Werner

Suchtmedizinische Grund-
versorgung: Baustein V
(Motivierende Gesprachs-
fihrung/Praktische Umset-
zung)

VL: Dr. M. Braun

Arztehaus Bayern,
Muhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

Arztehaus Bayern,
Mduhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

Arztehaus Bayern,
Mduhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

Arztehaus Bayern,
Mduhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

Arztehaus Bayern,
Mduhlbaurstr. 16,
81677 Miinchen

Veranstalter/Auskunft/Anmeldung/Gebiihr

Bayerische Landesarztekammer, Daniela
Putzlocher, Tel. 089 4147-307 oder -121, Eva
Wex, Tel. 089 4147-458 oder -121, Fax 089
4147-64831, Miuhlbaurstr. 16, 81677 Min-
chen, E-Mail: suchtmedizin@blaek.de,
Online-Anmeldung Uber www.blaek.de/
online/fortbildungskalender, 50 €

Bayerische Landesarztekammer, Daniela
Putzlocher, Tel. 089 4147-307 oder -121, Eva
Wex, Tel. 089 4147-458 oder -121, Fax 089
4147-64831, Mihlbaurstr. 16, 81677 Min-
chen, E-Mail: suchtmedizin@blaek.de,
Online-Anmeldung Gber www.blaek.de/
online/fortbildungskalender, 200 €

Bayerische Landesarztekammer, Daniela
Putzlocher, Tel. 089 4147-307 oder -121, Eva
Wex, Tel. 089 4147-458 oder -121, Fax 089
4147-64831, Mihlbaurstr. 16, 81677 Min-
chen, E-Mail: suchtmedizin@blaek.de,
Online-Anmeldung Gber www.blaek.de/
online/fortbildungskalender, 200 €

Bayerische Landesarztekammer, Daniela
Putzlocher, Tel. 089 4147-307 oder -121, Eva
Wex, Tel. 089 4147-458 oder -121, Fax 089
4147-64831, Mihlbaurstr. 16, 81677 Min-
chen, E-Mail: suchtmedizin@blaek.de,
Online-Anmeldung Gber www.blaek.de/
online/fortbildungskalender, 200 €

Bayerische Landesarztekammer, Daniela
Putzlocher, Tel. 089 4147-307 oder -121, Eva
Wex, Tel. 089 4147-458 oder -121, Fax 089
4147-64831, Mihlbaurstr. 16, 81677 Min-
chen, E-Mail: suchtmedizin@blaek.de,
Online-Anmeldung Gber www.blaek.de/
online/fortbildungskalender, 200 €

Transfusionsbeauftragter/Transfusionsverantwortlicher

10./11.3.2017
16 o

666

Erwerb der Qualifikation
Transfusionsbeauftragter
sowie Transfusionsverant-
wortlicher

VL: Dr. G. Wittmann

Bayerisches Arzteblatt 12/2016

Deutsches

Herzzentrum Minchen,

Lazarettstr. 36,
80636 Miinchen

Bayerische Landesarztekammer in Zusam-
menarbeit mit dem Klinikum der Universitat
Minchen, Campus Grof3hadern, Abteilung
fir Transfusionsmedizin, Zelltherapeutika und
Hamostaseologie, Anmeldung: Bayerische
Landesarztekammer, Angelika Eschrich,
Tel. 089 4147-248 oder -121, Ingrid Ott, Tel.
089 4147-457 oder -121, Fax 089 4147-280,
Miuhlbaurstr. 16, 81677 Miinchen, E-Mail:
haemotherapie-richtlinie@blaek.de, Online-
Anmeldung uber www.blaek.de/online/
fortbildungskalender, 300 €

Internet




Fortbildung

Termine Themal/VL Veranstaltungsort Veranstalter/Auskunft/Anmeldung/Gebiihr Internet
12.5.2017 Transfusionsmedizinischer Hotel Like Apart, Bayerische Landesarztekammer in Zusam-
8e Refresherkurs fir Transfusi-  Wetterkreuz 7, menarbeit mit dem Universitatsklinikum
onsbeauftragte und Transfu- 91054 Erlangen Erlangen, Abteilung fir Transfusionsme-
sionsverantwortliche dizin und Hamostaseologie, Anmeldung:
VL: Prof. Dr. R. Eckstein Bayerische Landesarztekammer, Angelika

Eschrich, Tel. 089 4147-248 oder -121, Ingrid
Ott, Tel. 089 4147-457 oder -121, Fax 089
4147-280, Mihlbaurstr. 16, 81677 Minchen,
E-Mail: haemotherapie-richtlinie@blaek.de,
Online-Anmeldung Gber www.blaek.de/
online/fortbildungskalender, 180 €

30.6./1.7.2017 Erwerb der Qualifikation Exerzitienhaus Bayerische Landeséarztekammer in Zusam-
17 o Transfusionsbeauftragter Himmelspforten, menarbeit mit dem Universitatsklinikum
sowie Transfusionsverant- Mainaustr. 42, Wirzburg, Institut fir Klinische Transfusi- Fr
wortlicher 97082 Wiirzburg onsmedizin und Hamotherapie, Anmeldung: .‘.‘;_:;H,E
VL: Prof. Dr. M. Bock Bayerische Landesarztekammer, Angelika _"'I;'-,1_
Eschrich, Tel. 089 4147-248 oder -121, Ingrid [ '__:-
Ott, Tel. 089 4147-457 oder -121, Fax 089 f“-'-*f'.n-'-ﬁg.c >
4147-280, Miihlbaurstr. 16, 81677 Miinchen, [m]
E-Mail: haemotherapie-richtlinie@blaek.de,
Online-Anmeldung Gber www.blaek.de/
online/fortbildungskalender, 300 €
10./11.11.2017 Erwerb der Qualifikation Hotel Like Apart, Bayerische Landesarztekammer in Zusam-
16 o Transfusionsbeauftragter Wetterkreuz 7, menarbeit mit dem Universitatsklinikum
sowie Transfusionsverant- 91054 Erlangen Erlangen, Abteilung fir Transfusionsme- ey
wortlicher dizin und Hamostaseologie, Anmeldung: E ,‘.-;"i:i! E
VL: Prof. Dr. R. Zimmermann Bayerische Landesarztekammer, Angelika — .':
Eschrich, Tel. 089 4147-248 oder -121, Ingrid L
Ott, Tel. 089 4147-457 oder -121, Fax 089 ok
4147-280, Miihlbaurstr. 16, 81677 Miinchen, (] e
E-Mail: haemotherapie-richtlinie@blaek.de, -
Online-Anmeldung Gber www.blaek.de/
online/fortbildungskalender, 300 €
Wiedereinstieg
24. bis 28.7.2017  Wiedereinstiegsseminar fir ~ Arztehaus Bayern, Bayerische Landesarztekammer, Anneliese e
40 o Arztinnen und Arzte Mhlbaurstr. 16, Konzack, Tel. 089 4147-499 oder -121, Eva- OFEd0)
VL: Dr. J. W. Weidringer 81677 Miinchen Maria Kufner, Tel. 089 4147-213 oder -121, x )

Fax 089 4147-64831, Muhlbaurstr. 16, 81677 E =1
Minchen, E-Mail: seminare@blaek.de, On- Ii.-'.,:.i;b‘: -
line-Anmeldung Gber www.blaek.de/online/ Eﬁ'ﬂ
fortbildungskalender, 380 €

action
@inedeorﬁ

Stiftung | Gesundhit fr ale Mensche

Kostenloser Stiftungs-Ratgeber unter:
action medeor-Stiftung, Linda Drasba,
St. Toniser Str. 21, 47918 Tonisvorst

Telefon 02156 -97 88 173
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Diversifikation ausbauen — Rucklagen starken

Jahresbericht zur Bayerischen Arzteversorgung

Die globale Wirtschaftslage ist weiterhin in-
stabil. Noch immer sind die Auswirkungen der
Finanzkrise nicht verebbt. Der dkonomische
Grundsatz, dass Zinsen eine Belohnung fiir ver-
liehenes Geld sind, ist in den Industriestaaten
teilweise ausgehebelt. Von niedrigen Zinsen
wird erwartet, dass die Investitionsschwéche
tiberwunden, deflationdre Entwicklungen ge-
stoppt und das Wachstum angekurbelt wird.
Offenbar kann die Geldpolitik diese Ziele aber
nicht allein erreichen, moglicherweise setzt sie
sogar Fehlanreize, denn notwendige Struktur-
reformen werden weiter vernachldssigt. Die
Krux der Wahrungsunion ist, dass die Europa-
ische Zentralbank (EZB) Politik fiir alle Mitglie-
der machen muss, obwohl sich die Volkswirt-
schaften unterschiedlich entwickeln. Ein Ende
der Niedrigzinsphase ist derzeit nicht absehbar.
Selbst wenn die EZB ihrerseits die Zeit fiir eine
Zinswende gekommen sieht, wird sie mit Be-
dacht vorgehen. Zu grofB ist die Gefahr, dass
hochverschuldete Staaten in Not geraten.

Diese Rahmenbedingungen stellen instituti-
onelle Anleger vor anspruchsvolle Aufgaben.
Allerdings sind die Auswirkungen der Niedrig-
zinsphase auf rein kapitalgedeckte Systeme
héher als auf Mischverfahren, wie sie in Form
des offenen Deckungsplanverfahrens bei der
Bayerischen Arzteversorgung (BAV) Anwendung
finden. Beim Finanzierungsverfahren unseres
Versorgungswerkes werden die zugesagten Leis-
tungsverpflichtungen nicht allein durch Vermo-
gensanlagen, sondern auch durch Beitragsantei-
le gedeckt. Durch die Verbindung der Elemente
Umlage und Kapitaldeckung ist das offene De-
ckungsplanverfahren weniger abhingig von Ka-
pitalmarktschwankungen und demografischen
Effekten. ,Offen” nennt man das Verfahren, weil
es aufgrund der Pflichtmitgliedschaft im Ver-
sorgungswerk einen fortwahrenden Zugang von
neuen Mitgliedern unterstellt. Deshalb sind auch
die Beitrage der kiinftigen Neuzugange und die
hieraus resultierenden Versorgungsanspriiche
in die Bilanz einzubeziehen. Der Deckungsplan
zeigt dabei an einem Bewertungsstichtag, dass
alle laufenden und kiinftigen Leistungen an
Mitglieder und Versorgungsempfanger durch
das Vermdgen und die kiinftigen Beitrdge des
Bestandes und des Neuzuganges gedeckt sind
(kollektive Deckung).
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Arabeska, der voll vermietete Wohn-Btirokomplex im Miinchner Arabellapark, entspricht mit seiner Umwelt-

<
Q
£
<
o
%)
©

bilanz, seiner Qualitét in Ausfiihrung und Gestaltung sowie den Auswirkungen auf das unmittelbare Umfeld
héchsten Anspriichen an ein verantwortungsvolles, nachhaltiges Bauen.

Auch wenn das Versorgungswerk aufgrund sei-
nes elastischen Finanzierungsverfahrens nicht
ausschlieBlich von der Entwicklung an den Ka-
pitalmadrkten abhangig ist, trdgt eine struktu-
rierte Kapitalanlagepolitik erheblich dazu bei,
die erforderliche Nettoverzinsung sicherzu-
stellen. Die Antwort auf die Herausforderung
flir den Bereich der Vermdgensanlage lautet
daher: breit diversifizieren und neue Inves-
titionsfelder erschlieBen. Dies konnte in den
vergangenen Jahren unter anderem durch die
Vergabe von Real- und Infrastrukturkrediten,
Kommunaldarlehen sowie die Beteiligung an
nicht borsennotierten Unternehmen (Private
Equity) gelingen. Darliber hinaus investiert die
BAV natiirlich weiterhin in Aktien und vor al-
lem in Immobilien, sowohl in Fonds als auch in
der Direktanlage. Da das Versorgungswerk kon-
tinuierlich Marktprozesse und eigene Anlage-
politik abgleicht, kann die Zusammensetzung
des Portfolios fortlaufend an aktuelle Entwick-
lungen angepasst werden.

Zwei Beispiele aus jlingster Vergangenheit ver-
deutlichen den Weg zu einer weiteren Diver-
sifizierung der Kapitalanlagen: Im Juli 2016
konnte der Spatenstich fiir ein Bauprojekt in
Diisseldorf vorgenommen werden. Geplant sind
174 Neubauwohnungen, eine Kindertagesstat-
te sowie ein attraktives Nahversorgungszen-
trum. Fiir die BAV ist dies ein ideales Investment,
da es alle Voraussetzungen fiir ein langfristig
rentierliches Engagement erfiillt und dartber
hinaus einen Beitrag flir dringend bendétigten
Wohnraum leistet. Ebenfalls im Sommer 2016
konnte eine weitere Darlehensvergabe an einen
Immobilienbetreiber erfolgen. Hierzu haben die
Versorgungswerke unter dem Dach der Baye-
rischen Versorgungskammer (BVK) gemeinsam
ein Darlehen in Héhe von 200 Millionen Euro
an die groBte Wohnbaugesellschaft in Frank-
furt am Main zur Verfiigung gestellt. Diese
Kooperation bietet die Moglichkeit, im Bereich
der Wohnraumforderung deutschlandweit ak-
tiv zu werden. Bereits im Jahr 2015 konnte eine



umfangreiche Darlehensvergabe an ein Toch-
terunternehmen der Landeshauptstadt Miin-
chen erfolgen.

Die geschilderte Anlagestrategie zeigt den Weg
auf, den das Versorgungswerk eingeschlagen
hat, um auch unter verinderten Rahmenbe-
dingungen eine auskdmmliche Nettorendi-
te zu erwirtschaften. Allerdings gilt es, einen
realistischen Blick zu bewahren: Die Anlage in
verschiedene alternative Anlagen ist nach den
verbindlichen Vorschriften nur moglich, wenn
ausreichend finanzielle Reserven vorhanden
sind. Die aktuelle Niedrigzinsphase ldsst sich
nicht allein durch eine breite Diversifizierung
vollstdndig kompensieren, das hei3t der Ertrag
aus dem Kapitalanlagebereich wird weiter zu-
riickgehen.

Geschiftszahlen 2015

Die Kapitalanlagebestande stiegen um 877,0
Millionen Euro (+ 4,5 Prozent) auf 20,5 Milli-
arden Euro. Die daraus erwirtschafteten Netto-
ertrdge beliefen sich auf 746,8 Millionen Euro

(+ 0,31 Prozent). Die Nettoverzinsung betrug
3,72 Prozent (Vorjahr: 3,88 Prozent). Diese
Entwicklung hat es ermdglicht, fiir die Zu-
kunft weiter vorzusorgen und die Sicherheits-
riicklage um 18,6 Millionen Euro zu erhdhen.
Der satzungsméBigen Riicklage wurden 176,1
Millionen Euro zugefiihrt. Mit dieser zusatzli-
chen Gewinnriicklage soll iiber die Sicherheits-
riicklage hinaus Vorsorge getroffen werden.
Alle nach dem 31. Dezember 1984 erworbe-
nen Anwartschaften sowie die eingewiesenen
Versorgungsleistungen konnten mit Wirkung
zum 1. Januar 2016 erneut um ein Prozent
erhoht werden. Der Landesausschuss hat in
seiner jlingsten Sitzung am 5. Oktober 2016
beschlossen, dass auch im kommenden Jahr ei-
ne Dynamisierung von einem Prozent erfolgen
soll. Das Beitragsaufkommen der BAV ist um
47,2 Millionen Euro (+ 4,2 Prozent) auf 1.172,2
Millionen Euro angestiegen. Ursachen dieser
Beitragssteigerung waren neben der allgemei-
nen Einkommensentwicklung und dem Anstieg
des Mitgliederbestandes um 1,8 Prozent ge-
geniiber 2014 auch die Beitragssatzreform fiir
selbststandige Mitglieder zum 1. Januar 2015.
Ferner entfiel ein nicht unwesentlicher Anteil
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© Schmitt (BVK)

Auf der EXPO Real 2016 wurde der vollstdndig ver-
mietete Biirokomplex ,arabeska“ mit dem Zertifikat in
Platin der Deutschen Gesellschaft fiir Nachhaltiges
Bauen (DGNB) ausgezeichnet. Grundlage fiir die
herausragende Auszeichnung sind unter anderem
die modernen MalBnahmen zur Energieeffizienz wie
zum Beispiel Grundwassernutzung fiir Heizung und
Kiihlung sowie die innovative Wédrmeerzeugung auf
der Basis erneuerbarer Energien.

am Beitragsaufkommen auf freiwillige Mehr-
zahlungen, die im Berichtsjahr ein Volumen von
77.1 Millionen Euro (+ 4,0 Prozent) erreichten.
Die Zahl der Versorgungsempfanger stieg im
Jahr 2015 um 1.030 bzw. 3,1 Prozent (Vorjahr:
+ 4,3 Prozent) auf 34.035. Die Versorgungsleis-
tungen erhohten sich um 41,4 Millionen Euro
(+ 4,7 Prozent) auf 922,1 Millionen Euro.

Steuern sparen und mehr Rente

Die Beitrdge zugunsten einer Basisversorgung
im Alter, also auch zum berufsstandischen Ver-
sorgungswerk, sind nach dem Einkommensteu-
errecht im Rahmen des Sonderausgabenabzugs
jahrlich zunehmend bis zu einem Héchstbetrag
steuerlich absetzbar.

Durch das in weiten Teilen am 1. Januar 2015
in Kraft getretene sogenannte Zollkodexan-
passungsgesetz wurde das maximale Abzugs-
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volumen dynamisch an den Hochstbeitrag zur
knappschaftlichen Rentenversicherung (West)
gekoppelt. Fiir das Jahr 2016 belduft sich der
Maximalbetrag auf 22.767 Euro fiir Ledige
(bei Zusammenveranlagung 45.534 Euro). Da-
von kdnnen in diesem Kalenderjahr bereits
82 Prozent der geleisteten Beitrdge zu berufs-
standischen Versorgungswerken steuerlich be-
riicksichtigt werden. Die Hochstbetrige liegen
damit bei 18.669 Euro (bei Zusammenveranla-
gung 37.338 Euro). Freiwillige Mehrzahlungen
an das Versorgungswerk bieten die Chance, die
erweiterten steuerlichen Optionen fiir Vorsor-
geaufwendungen auszuschdpfen, zumal diese
auch den bereits bestehenden Berufsunfdhig-
keits- und Hinterbliebenenschutz erhdhen.

Nachhaltig und verantwortlich
investieren

Bereits im Jahr 2011 hat die Geschaftsfiihrung
des Versorgungswerkes, die BVK, als erster
deutscher Altersversorger die von den Verein-
ten Nationen (UN) unterstiitzten Prinzipien fir
verantwortungsvolles Investment (Principles
for Responsible Investment = PRI) unterzeich-
net. Mit dem PRI-Konzept liegt ein allgemein
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anerkannter Wertekatalog vor, bei dem soge-
nannte ESG-Kriterien (Environmental, Social
and Corporate Governance) bei den Investi-
tionsaktivitdten berilicksichtigt werden. Die
Umsetzung der Nachhaltigkeitsstrategie wird
durch die verpflichtende jahrliche Teilnahme
am PRI Reporting und Assessment Survey"”
iberpriift. Das Nachhaltigkeitskonzept tangiert
selbstverstandlich nicht den Versorgungs-
auftrag der BAV, das Vermdgen mit moglichst
groBer Sicherheit und Rentabilitat bei jederzei-
tiger Liquiditdt unter Wahrung angemessener
Mischung und Streuung anzulegen (Art. 15
Abs. 1 Satz 1 Gesetz liber das &ffentliche Ver-
sorgungswesen). Details zum Nachhaltigkeits-
konzept finden Sie auf unserer Internetseite
www.bayerische-aerzteversorgung.de

BAVmobil fiir App-Nutzer

Um den verdnderten Informationswegen vieler
Kolleginnen und Kollegen gerecht zu werden,
hat die BAV in Eigenentwicklung eine App er-
stellt, mit der beispielsweise aktuelle Infor-
mationen zu Immobilienakquisitionen oder
steuerliche Rahmenbedingungen Gber mobile
Endgerate abgerufen werden kénnen. Die App

ist optimiert fiir Smartphones mit dem i0OS-
Betriebssystem, steht aber auch fiir Android-
Gerate zur Verfligung. Die Anwendung kann im
AppStore von Apple bzw. im Google Play Store
(Android-Endgerite) heruntergeladen werden.
Sie finden die Applikation unter den Suchbe-
griffen ,BAVmobil" oder ,Bayerische Arztever-
sorgung"”.

© Weber (BVK)

Autor
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Vorsitzender des Verwaltungsausschusses
der Bayerischen Arzteversorgung,
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Weniger wird mehr!

Arztlicher Nachwuchs

Die ,Generation Maybe" scheint offenbar we-
nig geneigt, sich als Arzt in eigener Praxis im
bayerischen Outback niederzulassen. Was bei
den Hausarzten bereits beklagenswerter Alltag
ist und bei den sogenannten GOUDAH-Fach-
arzten in der Grundversorgung in absehbarer
Zeit ebenfalls durchschlagt, wird immer mehr
zur gesellschaftlichen Herausforderung. Fiir
die Landpraxen finden sich keine Nachfolger.
Arztekammer und Kassenirztliche Vereini-
gung versuchen hier gegenzusteuern. Die An-
derung der Weiterbildungsordnung soll den
jungen Kolleginnen und Kollegen das Leben
als Hausarzt schmackhaft machen. Kommunen
in Randregionen haben bereits ,Fangpramien”
ausgeschrieben. Sie finanzieren Studiengdnge
und locken anschlieBend den Nachwuchs mit
komplett eingerichteten Praxen. Dennoch: der
ausgelegte Koder lasst den Fisch nicht anbei-
Ben. Warum?

Eine gednderte Lebenseinstellung der ,Genera-
tion Y" trifft auf verkrustete Arbeitsstrukturen
im Gesundheitswesen und Uberzogene gesell-
schaftliche Anforderungen der Patienten. Der
Arzt soll jederzeit verfuigbar sein. Die Kranken-
kassen neigen dazu, ihren Versicherten eine All-
Inclusive-Versorgung vorzuspiegeln, die es zu
den bekanntermaBen budgetierten Preisen mit
floatenden Punktwerten gemessen an der Rea-
litdt so nicht geben kann. Die Mediziner ,an der
Front" fiihlen sich von einer oft doppelziingigen
und richtungslosen Gesundheitspolitik in ihrem
60-Stunden-Wochen-Alltag verschlissen.

Die Jugend ist offensichtlich nicht langer be-
reit, unter diesen Bedingungen zu arbeiten.
Soziologisch von der jiingst verdffentlichten
Sinus-Milieu-Jugendstudie eingeordnet, glei-
tet der Nachwuchs als ,Egotaktiker” ziemlich
orientierungslos und desinteressiert durchs
Leben. Ziel sei laut Bildungsforscher Klaus
Hur-relmann der Weg des geringsten Wider-

stands, unter der Voraussetzung, dabei stets
alle Annehmlichkeiten auskosten zu kénnen,
die das moderne Leben fiir einen so parat
hélt. Schlechte Aussichten fiir Gutmenschen
in WeiB? So eindeutig negativ lasst sich die
nachwachsende Mediziner-Generation nicht in
Schubladen stecken. Die ,Maybe"-Jugend hat
kein Problem damit, Selbstverwirklichung und
Selbstdisziplin miteinander zu verbinden und
tiber FleiB und Disziplin zu materiellem Reich-
tum und Lebensgenuss zu kommen. Sie sind
Nutzenkalkulierer mit einem kréaftigen Schuss
Opportunismus. Das hat zwangsldufig Folgen
fiir die Zukunft der Gesundheitsversorgung.

Der Lebensentwurf der Jungmediziner ori-
entiert sich folgerichtig anders als bei ihren
idealistisch eingestellten Vorgédngern ebenfalls
starker an diesen Werten. Positiv betrachtet
reagiert die junge Generation, insbesondere
Frauen, heute auf die strukturelle Unsicherheit
nicht passiv, sondern investiert aktiv in die Ver-
besserung ihrer Bildung. Ein Medizinstudium
erscheint hier durchaus erstrebenswert, um
sich eine glinstige Position fiir den beruflichen
Sektor und damit fiir das gesamte weitere Le-
ben sichern. Inzwischen sind die angehenden
Medizinerinnen im Horsaal in der Mehrheit.
Die gesamte eigene Lebensfiihrung um die
Optimierung von Bildungsqualifikationen her-
um aufzubauen, ist hier ein Charakteristikum.
Und das hat Auswirkungen auf die Berufs-
wahl. Existenzsicherung durch die berufliche
Tatigkeit rlickt eindeutig in den Vordergrund.
Gleichzeitig aber sollen die sozialen Beziehun-
gen, die Familie und der Kinderwunsch damit
im Einklang stehen.

In der Mediennutzung sind die Angehdrigen
der jungen Generation als ,digital natives" ih-
ren Altvorderen weit voraus. Aber die ,Gene-
ration Y" setzt noch in einer weiteren Hinsicht
MaBstabe: Ein gesunder Lebensstil mit einem

Anmerkung der Redaktion: Gastkommentare geben die Meinung des Autors und nicht grundsdtz-
lich die Meinung der Redaktion oder der Bayerischen Landesdrztekammer wieder.

Meinungsseite | Varia

guten Tagesrhythmus ist insbesondere fiir die
jungen Medizinerinnen Grundvoraussetzung
zur Erreichung ihrer privaten und beruflichen
Ziele.

Eine Landarztpraxis mit einem 12-Stunden-
Tag, Hausbesuchen in der Nachtzeit und am
Wochenende mit einer Verfiigbarkeit rund um
die Uhr missen hier neben den strukturellen
Problemen am Ort mit fehlender Kinderbetreu-
ung und mangelnden kuturellen Angeboten
geradzu abschreckend wirken. Dieser Stress,
die hohe Verantwortung bei tiberfillten Praxen
und unter fehlender Zuwendungszeit fiir Pati-
enten aufgrund tberbordender Biirokratie und
einer unsicheren Einkommenssituation machen
die Landflucht verstandlich, die Ubernahme ei-
ner Landpraxis unattraktiv. Mit Geld allein lasst
sich dieses Problem sicher nicht I6sen, aber
unter dem Damoklesschwert unvorhersehbarer
gesundheitspolitischer Entscheidungen wird
der Nachwuchs mit den FiiBen abstimmen und
eben dort sitzen bleiben, wo er mit einem re-
gelmaBigen sicheren Einkommen und einem
klaren Dienstplan sein Privatleben organisieren
kann. In den Ballungsrdumen und als Klinik-
arzt. Andert sich hier nichts, dann wird weniger
Versorgung in der bayerischen Provinz kiinftig
immer mehr zur Realitat.

Autor

Hans-Edmund Glatzl,
Fachjournalist fiir Gesundheitspolitik,
Berlin
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Neuwahlen im Verband Freier Berufe in Bayern

Mitte Dezember fand die Delegiertenver-
sammlung des Verbandes Freier Berufe e.V.
(VFB) in Bayern im Arztehaus Bayern, dem
Sitz der Bayerischen Landesdrztekammer
(BLAK), statt. Dieses Jahr wihlten die De-
legierten das Présidium des VFB in Bayern
neu. Président Dr. Fritz Kempter und sein
stellvertretender Vizeprdsident Dr. Klaus
Ottmann sowie die Vizeprdsidentin Christa
Baumgartner kandidierten nicht mehr.

In seiner Abschiedsrede unterstrich der schei-
dende Président Kempter, der dem Verband
acht Jahre lang vorstand: ,Die Freien Berufe
brauchen einen starken Partner. Die Strukturen
der Freien Berufe werden weiterhin seitens der
EU massiv angegriffen, weil die Freien Berufe
mit ihren Berufsordnungen, Gebiihrenordnun-
gen und berufsrechtlichen Regelungen angeb-
lich gegen den freien Wettbewerb verstoBen".
In Bayern habe sich eine breite Front gegen die
Angriffe der Europdischen Kommission auf die
Freiberuflichkeit und gegen die EU-Deregulie-
rungspldne zusammengetan. Der Bayerische
Landtag hatte sich in mehreren Beschliissen
deutlich dafiir ausgesprochen, dass das Sys-
tem der Selbstverwaltung und der Kammern

Zahnarzt Michael Schwarz ist neuer VFB-Préasident
in Bayern.
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bei Freien Berufen und Handwerk und auch das
System der Kosten- und Honorarordnung bei-
zubehalten sind.

Im Anschluss an die Aussprache und an die Fi-
nanz-Tagesordnungspunkte mit der Entlastung
des Présidiums beschloss die VFB-Delegierten-
versammlung eine gemeinsame Resolution, die
mit ,Verband Freier Berufe in Bayern lehnt den
Angriff auf freiberufliche Honorarordnungen
ab" Uberschrieben ist. ,Der VFB in Bayern kri-
tisiert das Urteil des Europdischen Gerichtshofs
(EuGH) zur Zulissigkeit von Boni bei der Abgabe
verschreibungspflichtiger Arzneimittel durch
auslandische Versandapotheken. Der EuGH
setzt sich damit liber das Recht der Mitglieds-
staaten hinweg, eigenstidndige Regelungen zur
Organisation des nationalen Gesundheitswe-
sens treffen zu kdnnen”, so der Beschlusstext.

Neuwahlen

SchlieBlich standen die Wahlen auf dem Pro-
gramm. Die 156 anwesenden Delegierten hatten
flir insgesamt zehn zu vergebende Positionen
zu votieren. Sie wahlten zum neuen Prasiden-
ten den Zahnarzt Michael Schwarz, zum 1. Vi-
zeprasidenten und Stellvertreter den Anwalt

Dr. Markus Beck, Facharzt fiir Allgemeinmedizin aus
Augsburg und Vorsitzender des Arztlichen Bezirks-
verbandes Schwaben, wurde zum 2. VVFB-Vizeprési-
denten gewéhit.

Dr. Thomas Kuhn, zum 2. Vizeprasidenten den
Allgemeinarzt Dr. Markus Beck, zum 3. Vizepra-
sidenten und Schatzmeister den Steuerberater
Dr. Hartmut Schwab, zum 4. Vizeprasidenten
und Schriftfiihrer den Architekten Karl-Heinz
Beer, zum 5. Vizeprésidenten den bildenden
Kiinstler Klaus von Gaffron, zum 6. Vizepra-
sidenten den Apotheker Josef Kammermeier,
zum 7. Vizeprésidenten den Physiotherapeuten
Riidiger von Esebeck, zum 8. Vizeprasidenten
den Diplomingenieur der Versorgungstechnik
Dipl.-Ing. (FH) Alexander Lyssoudis und zum
9. Vizeprésidenten den Psychotherapeuten
Dipl.-Psych. Dr. phil. Bruno Waldvogel. Als
Rechnungspriifer wurden wieder Lucia von
Buengner und Paul Kokott bestimmt.

Als Rednerin beim &ffentlichen Teil der Veran-
staltung am Abend konnte der VFB llse Aigner,
Bayerische Staatsministerin fiir Wirtschaft und
Medien, Energie und Technologie, gewinnen.
Sie sprach zum Thema ,Bayern starker Partner
fir die Freien Berufe". Im Anschluss lud das neu
gewdhlte Présidium zu einem Empfang ein. Die
langjahrige VFB-Geschéftsfiihrerin Hannelore
Kreuter wurde in den Ruhestand verabschiedet.

Dagmar Nedbal (BLAK)
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Staatsministerin llse Aigner anlésslich der VFB-
Jahresmitgliederversammlung: ,Bayern starker
Partner fiir die Freien Berufe”.
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Informationen des Verbandes Freier Berufe in Bayern e. V.

Auszug aus Heft 4/2016

Zwischen Hoffen und Bangen

Mégliche Folgen des Brexit fiir die
Freien Berufe

Mit dem Austritt eines groBen Mitglied-
staates betritt die Européische Union (EU)
vélliges Neuland. Die fiir Fragen der Frei-
beruflichkeit in Europa ausgewiesenen
Experten Arno Metzler und Dr. Alfred Biitt-
ner haben in einer ersten Einschétzung
verschiedene Szenarien entwickelt, wel-
che Folgen der Brexit flir die Freien Beru-
fe haben kénnte. Die Unsicherheit bleibt
grol3, auch ob ein Wegfall der wirtschafts-
liberalen britischen Stimme den Briisseler
Regulierungsdrang démpfen kénnte.

Metzler, Hauptgeschéftsfiihrer des Verban-
des Beratender Ingenieure und 20 Jahre lang
Hauptgeschaftsfiihrer des Bundesverbandes
der Freien Berufe, schreibt in der aktuellen
Ausgabe der Zeitschrift BDIZ EDI-konkret, das
zum gegenwartigen Zeitpunkt zwar viel Spe-
kulation sei, das Thema fiir die Freien Berufe
in Deutschland aber in unterschiedlicher Aus-
pragung von Relavanz ist: ,Wirtschaftsbera-
ter, Steuerberater und technische Consultants
- Freiberufler sind durch die gréBere Verwo-
benheit der Mérkte unmittelbar betroffen. Fiir
Rechtsanwaltskanzleien internationalen Zu-
schnitts mit einem personellen Schwerpunkt
in GroBbritannien wird es in Zukunft wichtig
sein, sich auch in Kontinentaleuropa starker
aufzustellen. Fiir die technischen Consultants
ist es von groBer Bedeutung, wie sich die ge-
genseitigen Anerkennungen von Berufsab-
schliissen weiterentwickeln und inwieweit ein
freier Marktzugang in alle Richtungen erhalten
bleibt."

Fiir die Gesundheitsberufe, fiir die die EU we-
niger Zustandigkeiten reklamieren kann, erga-
ben sich unmittelbare Folgen liber mogliche
Wachstumsstérungen und damit Schwankun-
gen bei den Beitragsaufkommen der Kranken-
kassen. Moglich sind auch unmittelbar Folgen
bei der Anerkennung von Berufsabschliissen
und unmittelbare Folgen fiir die Mobilitat.

Metzler warnt vor zu groBen Hoffnungen,
dass ein Wegfall der britischen Stimme pro
Wirtschaftsliberalismus den Briisseler Regulie-
rungsdrang verlangsamt: ,Diejenigen, die die

Bestrebungen in der EU-Administration per-
sonlich verkorpern, kommen und kamen nicht
aus GroBbritannien, sondern aus Deutschland.
Die Begleitung des Brexit bleibt deshalb eine
Herausforderung fiir alle Interessenvertreter in
Briissel, schon um bei Verschiebungen der Ein-
fluss- und Machtverhiltnisse dafiir zu werben,
dass die deutschen Freien Berufe mit ihren Re-
geln ein Erfolgsmodell und ein stabilisierendes
Element der Europdischen Zivilgesellschaft sind
und bleiben sollten."

Auch fir Dr. Alfred Biittner, Leiter der Abtei-
lung Europa in der Bundeszahnirztekammer,
liegt noch vieles im Bereich der Spekulation.
Fiir ihn sind unterschiedliche Szenarien denk-
bar: ,Sollte GroBbritannien im Gegenzug fiir
den Zugang im Binnenmarkt die Geltung der
binnenmarktrechtlichen EU-Regeln samt Ar-
beitnehmerfreiziigigkeit akzeptieren, dann
wird sich fiir die Zahnérzte und andere Heilbe-
rufe vergleichsweise wenig dndern."

Sollten die Gegensédtze zwischen GroBbri-
tannien und der EU jedoch so groB sein, dass
die Austrittsverhandlungen im Dissens enden,
diirfte GroBbritannien die geltenden EU-Be-
stimmungen, die ins britische Recht tberflihrt
worden sind, schrittweise durch eigene Bestim-
mungen ersetzen. Dies kdnnte nach Auffassung
Biittners dazu fiihren, dass die Arbeitnehmer-
und Niederlassungsfreiheit ausgesetzt werden
und die Mobilitdt der Arbeitskrdfte in beide
Richtungen eingeschrinkt wird. Zahnérzte aus
der EU konnten beispielsweise den Anspruch
auf eine automatische Anerkennung ihres Ab-
schlusses verlieren. Ahnliche Hindernisse kénn-
ten beim Export von Medizinprodukten nach
GroBbritannien oder bei der Zulassung von
Arzneimitteln entstehen.

Biittner prognostiziert unabhangig vom Aus-
gang der Austrittsverhandlungen, dass der
Brexit die Politik der EU verdndern wird: ,Das
Vereinigte Konigreich hat in vielen Grund-

satzfragen einen ordnungspolitisch liberalen
Ansatz, der kiinftig weniger Gehor in Brissel
finden durfte.” Ob der Brexit auch Auswirkun-
gen auf die fiir die Zahnarzteschaft wichtige
Diskussion (iber die Liberalisierung der Dienst-
leistungsmérkte in der EU haben wird, bleibe
abzuwarten. ,Gewisse Zweifel sind angebracht,
da etwa die Forderung nach dem Abbau be-
rufsrechtlicher Regulierung, die im Rahmen der
2015 verabschiedeten EU-Binnenmarktstrate-
gie erhoben wird, zu einem politischen Schwer-
punkt der Generaldirektion Binnenmarkt, In-
dustrie und KMU der Europdischen Kommission
unter Leitung der Binnenmarktkommissarin
Elzbieta Bienkowska gehort.”

Biittner zieht das Fazit, dass Aussagen (iber
die Folgen des Brexits zwar spekulativ seien,
aber: ,Gleichwohl diirfte die Zahnarzteschaft,
wie andere Berufe auch, die Auswirkungen des
Brexits auf verschiedenen Ebenen spliren. Ver-
mutlich werden sich die Folgen dabei fiir die
Zahndrzte und Patienten auf der Insel starker
bemerkbar machen als in den Staaten der rest-
lichen EU."

Im Internet sind unter www.freieberufe-bayern.de immer aktuelle Nachrichten aus dem Verband
Freier Berufe in Bayern e. V. und seinen Mitgliedsverbdnden zu finden. Der Newsletter des Verban-

des kann auch als E-Mail abonniert werden.
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Gesundheitliches Vorausplanen

Haben Frauen und Manner andere Sorgen?

Aufgrund der Bedeutung ethischer Fragen in Medizin und
Gesundheitswesen hat sich die Redaktion des ,Bayerischen
Arzteblattes” entschieden, eine Artikelserie zur Ethik in der
Medizin zu veréffentlichen. Fachlich und redaktionell koor-
diniert wird die Serie von Privatdozent Dr. Dr. Ralf Jox und 4
Professor Dr. Georg Marckmann, MPH, vom Institut fiir Ethik, é
Geschichte und Theorie der Medizin an der Ludwig-Maximi- i
lians-Universitdt (LMU) Miinchen. Die Beitrdge erscheinen
vier Mal im Jahr und behandeln vor allem solche ethischen
Fragen, die fiir Arztinnen und Arzte bei ihrer praktischen Téi-
tigkeit in der stationdren oder ambulanten Patientenversor-
gung relevant sind oder aktuell in der Offentlichkeit bzw. der
Arzteschaft kontrovers diskutiert werden. Knappe, praxis-
orientierte Ubersichten und kommentierte Fallbesprechun-
gen sollen den Leserinnen und Lesern diese Themen auf eine
verstdndliche Weise nahebringen. Auch rechtliche Aspekte
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werden - sofern erforderlich - mit abgedeckt. Im zehnten
und letzten Beitrag dieser Serie geht es um gesundheitliches
Vorausplanen: Haben Frauen und Mdnner andere Sorgen?

Inzwischen gehdrt die Frage nach dem Vor-
liegen einer Verfligung oder Vollmacht in vie-
len Kliniken und Pflegeheimen zum iblichen
Anamnesebogen. Wissenschaftliche Studien,
Bevélkerungsumfragen und Medienbeitrdge
bestdtigen, dass die Bedeutung schriftlicher
WillensduBerungen gestiegen ist. Doch sie wei-
sen auch auf die Notwendigkeit eines gezielten
und wirksameren Vorausplanens hin. Die Ent-
wicklung von Beratungsmodellen, die individu-
ellen Bedirfnissen gerecht werden, ist vorran-
gig. Angesichts der demografischen Tendenzen
einer immer dlter und multikultureller werden-
den Gesellschaft wéichst der Bedarf an Wissen
tiber Faktoren, die medizinisch relevante Hal-
tungen pragen. Im Zentrum dieses Beitrages
stehen geschlechterspezifische Unterschiede
bei der gesundheitlichen Vorausplanung.

Neue Wege des Vorausverfiigens

Die Erfahrungen in Landern, in denen das Vo-
rausverfligen seit ldngerer Zeit besteht, bele-
gen, dass eine professionelle Beratung beim
Verfassen einer Patientenverfiigung (PV) wert-
voll ist [1]. Das Advance Care Planning (ACP)
dient als vielversprechendes Konzept, weil es
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erprobte Losungen fiir die Schwierigkeiten im
Umgang mit dem Vorausverfiigen bietet [2].
Es firmiert in Deutschland unter den Bezeich-
nungen ,Gesundheitliches Vorausplanen” (GV)
oder ,Behandlung im Voraus planen” (BVP)
und wird aktuell in Fachzeitschriften und auf
Kongressen diskutiert [3]. So beschloss der
74. Bayerische Arztetag Ende Oktober 2015, die
arztliche Rolle als beratende Instanz bei der Er-
stellung von PV ,deutlich zu stirken": ACP/BVP
soll kiinftig in der Praxis weiterentwickelt und
von den Kostentrigern unterstiitzt werden [4].
Das im Dezember 2015 verabschiedete Gesetz
zur Verbesserung der Hospiz- und Palliativ-
versorgung (§ 132g Sozialgesetzbuch - SGB V)
sieht vor, dass stationdre Pflegeeinrichtungen
eine individuelle ,Gesundheitliche Versor-
gungsplanung fiir die letzte Lebensphase” an-
bieten. Das Gleiche gilt auch fiir Einrichtungen
zur Eingliederung behinderter Menschen.

Die ,Behandlung im Voraus zu planen” be-
deutet mehr als das Verfassen einer Voraus-
verfligung: Der/die Interessent/in kann sich im
dialogischen Prozess liber eigene Praferenzen,
Werte und Ziele bewusst werden. Im Aus-
tausch mit qualifizierten Gespréchspartnerin-
nen und -partnern wird eine Reflexion tliber
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Leben und Sterben, liber Lebensqualitat, aber
auch tiber die Moglichkeiten und Grenzen der
Medizin angeregt. Ebenso konnen Angehdrige
oder Bevollmédchtigte, wenn gewiinscht, be-
teiligt werden. Entscheidet sich die betroffene
Person fiir das Verfassen einer PV, wird diese
wirksam dokumentiert, archiviert, abrufbar
gemacht und bei Bedarf aktualisiert. Idealer-
weise resultiert daraus eine aussagekraftige
und verlassliche Vorausverfiigung [3].

Um Patientenwiinsche am Lebensende in den
klinischen und pflegerischen Alltag stérker zu
integrieren, bedarf es Verdnderungen in Praxis
und Organisation, vor allem aber in der Grund-
einstellung des behandelnden Teams. Das be-
trifft nicht nur das medizinisch-pflegerische
Fachpersonal, sondern insbesondere auch die
breite und heterogene Gruppe mdglicher Ver-
fasserinnen und Verfasser von PV: Frauen und
Minner! unterschiedlichen Alters und ver-
schiedener Kulturkreise, die liber kiinftige Be-
handlungen im Voraus entscheiden wollen.

1 Wir sind uns an dieser Stelle der Existenz eines drit-
ten Geschlechts (Intersex) bewusst. Die Beschrén-
kung auf das weibliche und ménnliche Geschlecht ist
durch die momentane Forschungslage bedingt.



Unterschiede, iiber die wir zu
wenig wissen ...

Mit den aktuellen Bestrebungen nach einem
qualifizierten Beratungsangebot zur BVP steigt
der Bedarf an Wissen dariiber, wie sich die be-
troffenen Personen bei der Planung verhalten
[5-8]. Die Grundlage fiir eine individualisierte
Beratung bieten Erkenntnisse lber die Fakto-
ren, die den Prozess der antizipativen Entschei-
dungsfindung maBgeblich steuern. Welche
Bedeutung geschlechter-, gender- und kultur-
spezifische Differenzen in der personalisierten
Medizin mit ihrem betont antizipatorischen
Charakter erhalten, ist inzwischen deutlich
geworden [19]. Geschlechterspezifitat sticht
im Bereich medizinisch bedeutender, praven-
tiver Entscheidungen hervor. Doch wir wis-
sen zu wenig lber Motivationen, Sorgen und
Grundhaltungen, die gesundheitliche Vorsorge
fordern oder verhindern. Nehmen zum Bei-
spiel Frauen und Ménner die Mdglichkeit des
Vorausverfligens unterschiedlich wahr? Welche
Praferenzen haben sie und wie unterscheiden
sie sich? Im deutschsprachigen Raum liegen
nur wenige Untersuchungen Uber das Zusam-
menspiel soziobiografischer und kultureller
Faktoren beziiglich des Vorausplanens vor [9].
Interviews mit Tumorpatientinnen und -patien-
ten zeigen, dass Auffassungen von Krankheit,
Leid, Sterben, Tod und Lebensqualitdt durch
das Selbstbild, die eigenen Rollenerwartungen
und die der Anderen geprigt sind [10]. Kultu-
relle Herkunft, Religion und Bildung in Ver-
bindung mit dem Geschlecht sind daher nicht
nur relevant im konkreten Fall einer &rztlichen
Behandlung, sondern beeinflussen schon lange
im Vorhinein das personliche Wertesystem, die
Wahrnehmung und den Umgang mit Vorsorge.
Fiir die Motivation, eine PV zu erstellen, inter-
agieren all diese Faktoren mit ihren sachlichen
und emotionalen Dimensionen [11]. In diesem
Spannungsfeld, in dem immer kontextbezogen
biografische Ereignisse, Normvorstellungen
und Erwartungen an sich sowie an die Anderen
interagieren, werden antizipative Entscheidun-
gen getroffen.

Bislang konnte auf Basis von Erfahrungen in
Hospiz- und Palliative-Care-Einrichtungen ge-
zeigt werden, dass Frauen eher bereit sind, sich
mit dem Thema Sterben auseinanderzusetzen,
wohingegen Ménner zu Passivitdt und Schwei-

gen tendieren [12]. Auf psychisch-emotionaler
Ebene angesprochen féllt es Frauen leichter,
sich tiber das von ihnen Erlebte zu &duBern.
Ménner geben sich eher gegenwartsbezogen,
an pragmatischen Ldsungen interessiert und
neigen zu einer kritischen Haltung gegeniiber
Gesprichsangeboten [12]. Im Vergleich zu
Frauen schatzen sie ihre Gesundheit subjektiv
oftmals besser ein, als sie tatsachlich ist. Dies
hat einen maBgeblichen Einfluss auf die Be-
wertungen des eigenen Alter(n)s, die Einstel-
lungen zum Alterwerden und kann schlieBlich
das praventive Handeln hemmen [13]. Repri-
sentative Bevolkerungsumfragen bestétigen
Unterschiede im Vorsorgeverhalten zwischen
den Geschlechtern. Vor allem zwischen dem 50.
und 70. Lebensjahr treffen Frauen im Vergleich
zu Ménnern deutlich haufiger Vorkehrungen
fiir den medizinischen Ernstfall [14, 15]. Dies
bestatigt die Annahme, dass das Geschlecht
Wahrnehmung, Manifestation, Klarung und
Festlegung von Behandlungsprédferenzen im
Hinblick auf Situationen des Autonomieverlus-
tes und der Abhdngigkeit beeinflussen kann.

Gesundheits- und
Krankheitsverhalten -
Eine Frage des Geschlechts?

Langst hat die ,Gender-Medizin" bzw. ge-
schlechterspezifische Medizin auf den Ein-
fluss von biologischem (sex) und psychosozi-
alem Geschlecht (gender) auf Gesundheit und
Krankheit hingewiesen. Geschlecht und Alter
eines Menschen beeinflussen die Pradisposi-
tion zu einer bestimmten Erkrankung sowie
auch den Zeitpunkt, in dem diese symptoma-
tisch wird und die Art, wie sie sich manifestiert.
Dies bedeutet, dass Inzidenz, Schweregrad,
Entwicklung und Prognose einer Krankheit
geschlechtlich geprdgt sind. Daher sollten
Pravention, Diagnose, Therapie und Follow-up
diese Differenzen beriicksichtigen [16].

Mit Blick auf den Themenkomplex des Voraus-
verfligens haben internationale Arbeiten auf
die Relevanz von geschlechterspezifischen Hal-
tungen und Priferenzen aufmerksam gemacht
[6, 8, 17, 18]. Studien aus den USA und Kanada
verdeutlichen, wie das Geschlecht in Zusam-
menhang mit Alter, Ethnie und Bildung anti-
zipatorische Entscheidungen prigt [8, 19]. Al-
lerdings sind die Ergebnisse heterogen: ,[SJome

Ethik in der Medizin | Varia

empirical studies suggest that, compared with
men, women fear death less, discuss its me-
aning more, refuse intubation and cardiopul-
monary resuscitation more, and sign ADs more
often. Other studies, however, find no gender
differences in end-of-life care preferences or
in knowledge, attitudes, or use of ADs" [19].

Dies gab uns Anlass dazu, der Frage nach den
geschlechterspezifischen Differenzen bei der
Vorsorgeplanung in Deutschland nachzuge-
hen und die Fachliteratur der vergangenen 15
Jahre in einer systematischen Ubersichtsarbeit
zu durchsuchen [20]. Haltungen von Patien-
tinnen und Patienten gegeniiber der GV sind
zum Beispiel in der Palliativmedizin, Onkolo-
gie und Intensivmedizin untersucht worden.
In mehreren quantitativen Studien konnte eine
geschlechterspezifische Pravalenz hinsichtlich
der GV festgestellt werden: tendenziell setzen
sich mehr Frauen als Manner mit dem Thema
auseinander und schlieBen hdufiger eine PV ab
[21, 22, 23]. Andere Untersuchungen ergaben
hingegen keinen statistisch signifikanten Zu-
sammenhang zwischen dem Geschlecht und
dem Vorhandensein einer PV bei Patientinnen
und Patienten im Bereich der Nephrologie, chi-
rurgischen Intensivversorgung und Strahlen-
therapie [24, 25, 26]. Die Studien bieten jedoch
keine Informationen zum Planungsverhalten
oder zu Begriindungsmustern im Umgang mit
Vorausverfiigungen.

Eine individualisierte Beratung erfordert die
Wahrnehmung der Person in ihrem soziobio-
grafischen Kontext. Kiinftig werden zu den
potenziellen Zielgruppen von BVP auch Frauen
und Ménner anderer Kulturkreise und Religio-
nen gehdren. Nur die Beachtung der komple-
xen Beziehungen zwischen Alter, kulturellem
Hintergrund, sozialem Status, Bildung, Religion
und Geschlecht kann helfen, einen Zugang zum
Individuum und seinem Verstdndnis von Auto-
nomie zu finden.

Geschlechtersensibilitiat und ihre
Bedeutung fiir die Beratungspraxis

Das Geschlecht spielt in der Arzt-Patient-Be-
ziehung und in den unterschiedlichen Ebenen
der Krankenversorgung eine wichtige Rolle. Im
Vergleich zu Arzten initiieren Arztinnen haufi-
ger das Gesprach tiber das Thema GV [27], sie
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» Welche Aussagen/Positionen verbinde ich mit Geschlechterrollen?

» Wie konnten meine Einstellungen gegeniber dem anderen Geschlecht die

interpersonale Kommunikation beeinflussen?

» Reagiere und kommuniziere ich unterschiedlich mit mannlichen und weiblichen

Kollegen und Patienten?

» Mit welcher Kultur identifiziere ich mich?

» Wie beeinflusst mein kultureller Hintergrund meine Werte?

» Auf welche Weise reagiere ich emotional, kognitiv und in meinem Verhalten

auf interkulturelle Begegnungen?

» Wie hat die medizinische Kultur die Art und Weise, in der ich mit Patientinnen
und Patienten und deren Angehdrigen interagiere, gepragt?

Tabelle: Fiir die Gestaltung eines dialogischen Beratungsgespréchs, in dem Offenheit und Respekt gegen-
liber dem zu beratenden Menschen entgegengebracht werden, ist die Selbstwahrnehmung ein grundlegender
Vorbereitungsschritt. Crystal Dea Moore [30] hat Fragen zur Entwicklung einer gender- und kulturbewussten
Selbstwahrnehmung und Kommunikation entwickelt, die fiir die Praxis der GV/BVP niitzlich eingesetzt werden

kénnen (Ubersetzung durch die Autoren).

suchen ihre Patientinnen und Patienten zu
praventiven Zwecken ofter auf, kommunizieren
empathischer und leisten haufiger psychosozi-
ale Beratung [28, 29]. In diesem kommunikati-
ven Austausch bildet die Selbstwahrnehmung
der behandelnden Arztin und des Arztes die
Grundlage. Selbstwahrnehmung bedeutet, liber
die eigene Person in der professionellen Rolle
nachzudenken. Gerade wenn Fragen existenti-
eller Tragweite thematisiert werden, hilft diese
Reflexion, sich eigener Standpunkte bewusst
zu werden, um offen gegentiiber dem Anderen,
seinen Wiinschen und Vorstellungen zu bleiben.

Crystal Dea Moore hat einen Fragenkatalog
entwickelt, um Beraterinnen und Beratern zu
helfen, sich auf BVP-Gesprache vorzubereiten.
Die Fragen richten sich auf familidre Pragung,
gender- und soziokulturelle Einfliisse (Tabelle),
Sterben und Tod sowie das Setzen von Grenzen
in der Medizin [30]. Die Selbstwahrnehmung ist
unverzichtbar, um zu verstehen, wie das eigene
Verhalten den Gesprdchspartner beeinflussen
kann. Sie ebnet den Weg hin zur Anerkennung
der/des Anderen und fordert die Fahigkeit zur
Empathie. Letztere ermdglicht es, sich der emo-
tionalen Lage der Patientinnen und Patienten
anzunahern. In einem weiteren Schritt richtet
sich das Gespriach darauf, was Betroffene tiber
Krankheit, Sterben und Tod denken. Welche
Ziele, Werte und personliche Einstellungen sind
jetzt von Bedeutung? Trégt das soziale Umfeld
die Entscheidung mit? Das Selbstbild eines
Menschen ist mit den Erwartungen verwoben,
die Andere an ihn herantragen und kann zur
Annahme oder Ablehnung eines Gespréachs-
angebotes zum Thema BVP fiihren.

Fur die kiinftigen Beraterinnen und Berater be-
deutet dies eine Auseinandersetzung mit sich
selbst. Erst auf dieser Grundlage werden Ge-
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sprache moglich, in denen das bewusste Fragen
und Zuhoren im Dialog den Weg zu einem indi-
viduellen Vorausplanen ebnen [30].

Schlussfolgerung und Ausblick

Gesundheitliches Vorausplanen soll kiinftig
ein interaktiver Entscheidungsprozess sein, in
dem Interessierte professionell beraten und
begleitet werden. Verbunden mit der Anti-
zipation von Situationen des Autonomiever-
lustes sind Informationen iiber das medizi-
nisch Mégliche notwendig, um realisierbare
Vorentscheidungen angemessen treffen zu
kdnnen. Vereinzelte Untersuchungen zeigen,
dass geschlechter-, alters- und kulturspezifi-
sche Dimensionen von GV/BVP von Bedeutung
sind. Die Rolle von Gender und Geschlecht
beim gesundheitlichen Vorausplanen bleibt
aber ein Forschungsdesiderat.

Erste Empfehlungen fiir die Praxis

» Geschlechterstereotype und Rollenklischees
kdnnen zu Kommunikationsschwierigkeiten
zwischen Arztin/Arzt und Patientin/Patient
flhren. Eine geschlechtersensible Kommu-
nikation bedarf einer kritischen Reflexion
der eigenen Pragungen.

» Das Wissen um geschlechter- und kulturspe-
zifische Praferenzen sowie Verhaltensweisen
in Bezug auf Situationen des Autonomiever-
lustes hilft Beratenden im Prozess der Selbst-
wahrnehmung und unterstiitzt die Gestal-
tung des individualisierten Dialogs.

» Kommunikationsstil auf Augenhdhe: Die
vorausverfiigende Person soll bewusst vor
dem Hintergrund ihrer geschlechtlichen
Identitat, kulturellen Zugehorigkeit und

sozialen Eingebundenheit wahrgenommen
werden. Individuellen Praferenzen muss mit
Empathie, Toleranz und Respekt begegnet
werden.

» Krankheitsbedingte Verdnderungen von
Korper und Psyche beeinflussen die Ver-
wundbarkeit der Person im Krankheitsver-
lauf. Bediirfnisse, Angste, Hoffnungen und
Wertvorstellungen kdnnen mit verschie-
densten Krankheitserfahrungen variieren
und sich verandern.

» Angesichts der kulturellen Pluralitdt moder-
ner Gesellschaften empfiehlt es sich, Bera-
terteams fiir GV/BVP zu schulen, in denen
Beraterinnen und Berater unterschiedlichen
Alters und kultureller Herkunft der Vielfalt
der Patientenbediirfnisse gerecht werden
kdnnen.

» Eine geschlechtersensible Haltung sollte auf
mittlerer (zum Beispiel Koordination, Team,
Abteilung) und Ulbergeordneter Organisa-
tionsebene (zum Beispiel Leitbilder, Fiih-
rungskultur) etabliert werden.

Die vorliegende Publikation entstand im
Rahmen des Forschungsprojekts ,Die
Sorge um die Fiirsorge: bis zum Ende (iber
sich verfiigen”, einem medizinethischen
und  kommunikationswissenschaftlichen
Projekt des bayerischen Forschungsver-
bundes ForGenderCare.

Das Literaturverzeichnis kann bei den
Verfassern angefordert oder im Internet
unter www.bayerisches-arzteblatt.de
(Aktuelles Heft) abgerufen werden.

Autoren
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Praxiswelten

Zur Geschichte der Begegnung von Arzt und Patient

Zur Geschichte der Begegnung
von Arzt und Patient

6.10.2016 — 11.6.2017

Am 5. Oktober wurde im Deutschen Me-
dizinhistorischen Museum Ingolstadt die
Sonderschau , Praxiswelten. Zur Geschich-
te der Begegnung von Arzt und Patient”
feierlich eréffnet.

Was fiihrt Sie zu mir? Wo tut es weh? Bit-
te machen Sie sich frei! Nehmen Sie das hier
und kommen Sie in einer Woche wieder!" -
Damit ist der Arztbesuch zu Ende. Doch die
.Praxis” geht jetzt erst richtig los. Schon
wiahrend der Untersuchung wurden Notizen
gemacht. Bis zum nédchsten Termin folgen
weitere Aufzeichnungen, Beobachtungen
und Uberlegungen zu den Krankheitszeichen,
den Befunden und zum weiteren Vorgehen.
Das Herzstiick jeder &drztlichen Praxis ist ei-
ne ,Textsammlung": die Patientenkartei. Sie
dient zur Gedachtnisstiitze und zur Abrech-
nung, aber auch zur Speicherung von Wissen
und Erfahrung. Derartige Praxisaufzeichnun-
gen von Arzten gibt es schon lange. Fiir die
historische Forschung bilden sie eine wert-
volle Quelle, um die arztliche Praxis friiherer
Zeiten zu rekonstruieren. Daher bilden acht
Praxisjournale aus drei Jahrhunderten den
Ausgangspunkt fiir die Ausstellung ,Pra-
xiswelten”. Sie stammen aus dem heutigen

Deutschland, Siidtirol und der Schweiz. Ei-
nes davon - das Forschungsprojekt zu dem
Nirnberger Arzt Johann Christoph Gotz
- war am Deutschen Medizinhistorischen
Museum in Ingolstadt angesiedelt. In der
Ausstellung wird jede Praxis mit ihren be-
sonderen Schwerpunkten vorgestellt und
durch vielféltige historische Objekte veran-
schaulicht. Im Zentrum steht dabei jeweils
eine Begegnung von Arzt und Patient. Diese
Begegnungen weisen, bei allen Unterschie-
den, auch eine Reihe von Gemeinsamkeiten
auf. Um sie zu verstehen, werden wesentliche
Aspekte wie Heilung und Tod, Behandlung
und Honorar in ihrer historischen Entwick-
lung ausgeleuchtet.

Varia

Die Sonderschau, die noch bis 11. Juni 2017
lduft, ist ein Kooperationsprojekt mit dem Ber-
liner Medizinhistorischen Museum der Charité.
Bisherige Prasentationen fanden bereits im
Berliner Medizinhistorisches Museum der Cha-
rité und in der Medizinhistorischen Sammlung
der Ruhr-Universitait Bochum (beide 2015)
statt. Die Ausstellung wurde von der Deutschen
Forschungsgemeinschaft (DFG) geférdert. Aus-
stellung und Katalog sind Christa Habrich (1940
bis 2013) gewidmet, der langjahrigen Direktorin
des Deutschen Medizinhistorischen Museums.
Zur Ausstellung ist ein reich bebilderter Katalog
zum Preis von 15 Euro erschienen.

Dagmar Nedbal (BLAK)
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Varia

Medizinische Ausbildung im Norden Somalias

Unfallchirurgische Weiterbildung im OP.

.The road to success is always under
construction.”

Somaliland, der autonome Nordwesten von
Somalia, hat seit 2000 medizinische Ausbil-
dungskapazititen aufgebaut: vier medizini-
sche Fakultdten sind entstanden. Leider kann
das Land die Ausbildung aber noch nicht al-
leine stemmen, denn es fehlt an Fachdrzten
und akademischen Lehrern. Bayerische Arzte
helfen hier in der Ausbildung.

Die Republik Somaliland ist seit 1991 eine
unabhdngige, aber international nicht aner-
kannte Republik mit demokratischen Struk-
turen. Sie umfasst den Norden Somalias, der
dem ehemaligen Kolonialgebiet Britisch-
Somaliland entspricht. Nur etwa die Halfte
der Einwohner hat Zugang zur Gesundheits-
versorgung. Die Lebenserwartung soll weit
unter dem Durchschnitt Ostafrikas liegen,
gemdB WHO liegt Somaliland auf Platz 161
der 163 ,least developed countries”. Es gibt
kaum Fachérzte, vor allem in den operativen
Fachern, sowie qualifizierte Schwestern und
Pfleger.

Aber anders als der Stiden des Landes, der im-
mer wieder von Anschligen und Gefechten
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der islamistischen Shabaab-Miliz erschiittert
wird, ist der Nordwesten weitgehend fried-
lich. In den vergangenen zehn Jahren wurden
hier vier medizinische Fakultdten aufgebaut,
in den Stddten Borama, Burao und Hargeisa.
Nach einem sechsjahrigen Studium graduieren
nun jahrlich jeweils 50 junge Arzte. Im ersten
Semester fangen etwa 80 bis 100 Studenten
an, von denen es aber nur etwa die Halfte bis
zur Abschlusspriifung im letzten Jahr schafft.
Denn fiir den Unterricht stehen nicht ausrei-
chend Fachérzte und qualifizierte akademi-
sche Lehrer zur Verfligung. Oft unterrichten
gerade approbierte junge Arzte, die noch tiber
keine praktische Erfahrung verfligen. Viele
Vorlesungen und Seminare fallen ganz aus,
es fehlt tberall an Geld, Ausriistung und Ge-
raten. Von der Notfallversorgung bis zu einer
rationalen Diagnostik und Therapie unter den
gegebenen und mdoglichen Bedingungen des
Landes besteht ein riesiger Handlungsbedarf.
Hier féllt der Ausbildung von Medizinstuden-
ten als der zukiinftigen Arztgeneration eine
wichtige und nachhaltige Rolle zu.

+Schul-Medizin"

Schon wiéhrend des klinischen Studiums wird
Wert auf eine praxisnahe Ausbildung gelegt. So
fahren die Studenten einmal pro Monat in Sied-

lungen des Hinterlandes, wo sie sich unter Anlei-
tung von Arzten um die semi-nomadisch leben-
den Einwohner kiimmern. Diese Sprechstunden
finden in den Schulen statt, die, neben den Mo-
scheen, im Hinterland die einzigen festen Ge-
bdude sind. Nebenbei wird die Bevdlkerung zu
Gesundheitsthemen sensibilisiert und Themen

wie Hygiene, Mutter-und-Kind-Gesundheit,
Impfungen und Erndhrung besprochen.

Priifungen

Nach sechs Ausbildungsjahren missen die
Studenten an schriftlichen und mindlichen
Abschlusspriifungen teilnehmen. Letztere wer-
den gemaB der Objective Structured Clinical
Examination (OSCE) unter Beteiligung deut-
scher Priifer durchgefiihrt. Hierbei absolvie-
ren die Priflinge verschiedene Stationen, an
denen jeweils ein ,Patient” eine spezifische
Problemstellung présentiert. So werden ne-
ben dem theoretischen Wissen die praktischen
Fertigkeiten der Kandidaten im medizinischen
Alltag beurteilt. In allen ,klassischen" Fachern
werden Anamneseerhebung, klinische Untersu-
chungstechniken, Beherrschen von Notfallsitu-
ationen, Beurteilung von Laborbefunden, EKG
und Rdéntgenbildern sowie der Umgang mit den
Patienten geprift. Typische Prifungsthemen in
der Chirurgie waren im Juli 2016 unter anderem



»Schul-Medizin*“: Studenten kiimmern sich um die Bewohner im Hinterland in
einer Schule, dem einzigen gemauerten Gebédude des Dorfes.

die Versorgung einer Schnittwunde, Untersu-
chung von Gelenken, Erheben eines GefaBsta-
tus, Erkennen einer Appendizitis/Cholecystitis,
Reanimation, der Umgang mit Tumorpatienten,
Aufklarung Uber OP-Verfahren, Beurteilung
von Rontgenaufnahmen einer Fraktur, einer
Thoraxverletzung und eines akuten Abdomen.
Den internationalen Priifern kommen dabei
vielfaltige Aufgaben zu: nach der Vorbereitung
der Fragen sowie der Einweisung von Surrogat-
Patienten und den lokal Verantwortlichen ste-
hen anstrengende Tage als Priifer an.

Ausblick und Bitte

In Deutschland fordert Afrika aktiv e. V., un-
terstiitzt durch Spenden, die medizinischen
Fakultdten Somalilands. Hierfiir wird tatkraf-

tige Hilfe gesucht, sowohl fiir die Prifungen
als auch Gastdozenten, die mindestens vier
Wochen unterrichten werden. Besonders ge-
fragt sind Chirurgen, Orthopdden und Gyna-
kologen. Auch werden Mittel zur Finanzierung
von Stipendien gesucht, um jungen Arzten
eine Facharztausbildung in einem Nachbar-
land zu ermdglichen. Hier kdnnen Spenden oft
helfen, den Standard anzuheben und damit
auch Leben zu retten. Afrika aktiv e. V. ist an-
erkannt gemeinniitzig.

Spendenkonto

Spendenkonto Afrika aktiv e. V.
Sparkasse GieBen

IBAN DE62 5135 0025 0205 0212 20
BIC/SWIFT SKGIDESF

Stichwort: ,Medizinische Ausbildung
Somaliland”

Studenten wéhrend eines Outreach-Einsatzes bei der nomadischen Bevdlkerung.

Varia

Link zu den Ausschreibungen fiir Dozen-
turen: www.aerzteblatt.de/foerderpreise/
ausschreibung?id=4164

Autoren
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E-Mail: Afrika-aktiv@web.de
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Varia | Personalia

Dr. Klaus Michael Hahn 80 Jahre

Am 17. November 2016 konnte Dr. Klaus
Michael Hahn seinen 80. Geburtstag feiern.
Geboren 1936 in Stuttgart studierte Dr. Hahn
in Miinchen Humanmedizin und begann nach
seiner Approbation im Jahr 1964 seine Weiter-
bildung zum Facharzt fiir Chirurgie. Wahrend
seiner Weiterbildungszeit durchlief Dr. Hahn
mehrere Stationen, bevor er im Jahr 1969
Belegarzt der ,Olympia Klinik" wurde. Spater
arbeitete Dr. Hahn als niedergelassener Fach-
arzt und als Sportarzt. Vor seinem Ruhestand
engagierte sich Dr. Hahn als Arzt in Entwick-
lungslandern, versorgte Menschen in Not und
nach Naturkatastrophen.

Auch berufspolitisch engagierte sich der Jubi-
lar vielfach: In der Zeit von 1975 bis 1986 war
Dr. Hahn Delegierter zur Bayerischen Landes-
drztekammer (BLAK). Im Jahr 1988 wurde der
Chirurg in den Krankenhausausschuss der BLAK
kooptiert. Von 1989 bis 1993 war er Mitglied
des Vorstands der Kassendrztlichen Bundes-
vereinigung. Viele Jahre lang war Dr. Hahn
auch Mitglied der Vertreterversammlung der
Kassenérztlichen Vereinigung Bayerns. Im Jahr
1996 wurde er zum 1. Vorsitzenden des Bun-
desverbandes der Belegdrzte gewdhlt. Auch
war der Jubilar einige Jahre 1. Vorsitzender der
Bezirksgruppe Miinchen des NAV-Virchow-
bundes, Verband der niedergelassenen Fach-
arzte Deutschlands. Fiir seine Verdienste wur-
de ihm im Jahr 2003 vom NAV-Virchow-Bund
die Kaspar-Roos-Medaille verliehen. Privat ist
Dr. Hahn ein passionierter Saxophonist und
liebt die Jazz-Musik. Uber sein Leben und Ar-
beiten als Arzt hat er ein Buch mit dem bezeich-
nenden Titel ,Doc’s Geschichten" geschrieben.

Lieber Herr Kollege Hahn, herzlichen Gliick-
wunsch zu lhrem runden Geburtstag.

Dr. Max Kaplan,
Préasident der BLAK
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Verdienstkreuz am Bande

Das Verdienstkreuz am Bande des Verdienstor-
dens der Bundesrepublik Deutschland wurde
verliehen an:

Dr. Jirgen Binder, Facharzt fiir Allgemein-
medizin, Erlangen

Dr. Walter Otto, Facharzt fiir Allgemein-
medizin, Bamberg

Wabhlen bei Arztlichen
Kreisverbanden

In folgenden Arztlichen Kreisverbanden wurde
der Vorstand gewdhlt:

Arztlicher Kreisverband Freising
1. Vorsitzender:

Georg Miedl,

Facharzt fiir Allgemeinmedizin

2. Vorsitzende:
Dr. Nadja Thiel,
Fachéarztin fiir Frauenheilkunde und Geburtshilfe

Arztlicher Kreisverband Schweinfurt
1. Vorsitzender:

Dr. Lothar Schmid,

Facharzt fiir Allgemeinmedizin
(Wiederwahl)

2. Vorsitzender:

Dr. Karl Amann,
Facharzt fiir Andsthesie
(Wiederwahl)

Dr. Andreas Botzlar, Berufsgenossenschaft-
liche Unfallklinik Murnau, Vorstandsmitglied
der BLAK, wurde auf der Hauptversammlung
des Marburger Bundes als 2. Vorsitzender des
Bundesverbandes fiir weitere drei Jahre wie-
dergewahlt.

Dr. Karl-Heinz Conrad, Facharzt fiir Orthopédie,
Bayreuth, wurde fiir seine Verdienste im Fach
Orthopédie und Unfallchirurgie mit der Hubert-
Waldmann-Plakette vom Berufsverband fiir
Orthopédie und Unfallchirurgie ausgezeichnet.

Dr. Sigurd Eisenkeil, Facharzt fiir Allgemein-
medizin, Eichstatt, wurde zum Ehrenvorsitzen-
den des Arztlichen Kreisverbandes Ingolstadt-
Eichstdtt ernannt.

Dr. Christoph Emminger, Klinikum Schwabing,
Stadtisches Klinikum Miinchen GmbH, 1. Vor-
sitzender des Arztlichen Kreis- und Bezirksver-

bandes Miinchen, Vorstandsmitglied der BLAK,
wurde fiir sein Engagement auf der Mitglieder-
versammlung des Marburger Bundes mit dem
Ehrenreflexhammer des Verbandes gewdiirdigt.

Dr. Christoph Gotz, Leiter Gesundheitstelema-
tik der Kassendrztlichen Vereinigung Bayerns,
Minchen, wurde fiir die kommenden vier Jahre
in den Vorstand der Deutschen Gesellschaft fiir
Telemedizin (DGTelemedizin) gewihlt.

Dr. Norbert Harrasser, Klinikum rechts der Isar
der Technischen Universitdt Miinchen, wurde
fiir seine Arbeit, die der Frage nachgeht, ob im-
plantat-assoziierte Infektionen durch eine anti-
bakterielle Beschichtung der gesamten ortho-
padischen Prothese vorgebeugt werden kdnnen,
von der Deutschen Gesellschaft fiir Orthopadie
und Orthopédische Chirurgie (DGOOC) mit dem
Themistocles-Gluck-Preis 2016 ausgezeichnet.

Dr. Hans Wolfgang Horl, Facharzt fir Chi-
rurgie und Facharzt fir Plastische Chirurgie,
Miinchen, wurde zum Vizeprésidenten der Ver-
einigung der Deutschen Asthetisch-Plastischen
Chirurgen gewdhlt.

Professor Dr. Wolfgang Kemmler, Friedrich-
Alexander-Universitdt (FAU) Erlangen-Niirn-
berg, wurde fiir die ,Erlanger Fitness- und
Osteoporose-Praventions-Studie (EFOPS)”, die
den Einfluss von ambulantem korperlichem
Training auf die Knochendichte und -festigkeit
untersucht, mit dem Preis zur Forderung der
Rehabilitationsforschung 2016 der Deutschen
Gesellschaft fiir Orthopaddie und Unfallchirur-
gie (DGOU) ausgezeichnet.

Professor Dr. Riidiger Landgraf, Leiter der Ab-
teilung Endokrinologie und Diabetologie, Me-
dizinische Klinik Innenstadt, Klinikum der Lud-
wig-Maximilians-Universitat (LMU) Minchen,
wurde fiir sein jahrzehntelanges Ehrenamt fir
die Deutsche Diabetes Stiftung und sein uner-
midliches Engagement fiir die Pravention und
Aufklarung des Typ-2-Diabetes mit dem Tho-
mas Fuchsberger-Preis 2016 geehrt.

Professorin Dr. Julika Loss, Professur fiir Me-
dizinische Soziologie im Institut flir Epidemio-
logie und Préventivmedizin der Universitat
Regensburg, wurde fiir besondere wissen-
schaftliche Leistungen, die dazu beitragen,
altersbedingte Makuladegeneration (AMD)
zu verstehen und die Versorgungssituation
in Deutschland zu optimieren, mit dem For-
schungspreis 2016 der Deutschen Ophthalmo-
logischen Gesellschaft (DOG) ausgezeichnet.

Professor Dr. Friedrich Paulsen, Institut fir
Anatomie, Lehrstuhl 1l der FAU Erlangen-
Nirnberg, wurde zum Honorary Fellow of



the Anatomical Society (Great Britain and
Ireland) ernannt.

Dr. Melanie Rubenbauer, Institut fiir diagnos-
tische und interventionelle Radiologie, Klini-
kum Bayreuth, Vorstandsmitglied der BLAK,
wurde auf der Hauptversammlung des Marbur-
ger Bundes in den Vorstand gewdhlt.

Professor Dr. Thomas G. Schulze, Direktor
des Instituts fiir Psychiatrische Phdnomik
und Genomik, Klinikum der LMU Miinchen, ist
fir die kommenden zwei Jahre zum Présiden-
ten der International Society of Psychiatric
Genetics gewdhlt worden.

Professorin Dr. Birgit Seelbach-Gabel, Inha-
berin und Direktorin des Lehrstuhls fiir Frau-
enheilkunde und Geburtshilfe der Universitat
Regensburg an der Klinik St. Hedwig und des
universitdren Perinatalzentrums Ostbayern,
wurde flr die Amtsperiode 2016 bis 2018 zur
Prasidentin der Deutschen Gesellschaft fiir Gy-
nikologie und Geburtshilfe (DGGG) gewihlt.

Machiavelli

Macht und insbesondere
die eigene Machtposition
zu stérken, ist sein obers-
tes Ziel. Dafiir wirft er mo-
ralische Bedenken (iber
Bord und misstraut seiner
Umgebung — grundsétzlich
und immer. Beschrieben
ist dieses Verhalten durch
Niccolo Machiavelli (1469
bis 1527) in seinem Haupt-
werk Il Principe® (,Der
Fiirst“— 1532 posthum).

Eine  Flhrungskraft —mit
machiavellistischen  Ten-
denzen moéchte heute wohl
niemand zum Vorgesetz-
ten haben, dennoch gibt
es sie unter uns. Einige
moderne Manager scheinen gewisse ma-
chiavellistische Ideen geradezu verinnerlicht
zu haben — ein krasser Gegensatz zu einer
modernen Unternehmensfiihrung und Per-
sonalentwicklung. Ein machiavellistischer
Fihrungsstil, gekennzeichnet durch das
riicksichtslose Streben nach Macht, kann
weitreichende Folgen fiir das Betriebsklima

Dr. Markus Wohr, Chefarzt der Klinik fiir
Urologie und Kinderurologie am RoMed Kli-
nikum Rosenheim, wurde im Rahmen der
42. Gemeinsamen Jahrestagung der Osterrei-
chischen Gesellschaft fiir Urologie und An-
drologie und der Bayerischen Urologenver-
einigung zum neuen Prasidenten der Bayeri-
schen Urologen gewahlt.

Preise — Ausschreibungen

Lohfert-Preis 2017

Die Lohfert Stiftung lobt 2017 zum fiinften
Mal den Lohfert-Preis aus, der diesmal unter
dem Thema ,Patientenkommunikation - Sys-
teme zur Reduzierung vermeidbarer (Fehl-)
behandlungen” (Dotation: 20.000 Euro) steht.

Der Lohfert-Preis pramiert praxiserprobte und
nachhaltige Konzepte, die den stationdren Pa-
tienten im Krankenhaus, seine Bediirfnisse und
seine Interessen in den Mittelpunkt riicken. Der
Lohfert-Preis soll insbesondere dazu dienen, in

und letztlich den Erfolg eines Unternehmens
haben. Mitarbeiter machen womdglich nur
noch ,Dienst nach Vorschrift”, kiindigen
innerlich oder suchen schnellstens einen
neuen Job. Nun konnten Forscher Grundla-
gen machiavellistischer Tendenzen bzw. die
psychobiologischen Grundlagen dieser Per-
sénlichkeitsausprdagung identifizieren — dar-

Zeichnung: Reinhold Léffler, Dinkelsbiihl

Personalia | Varia

der Medizin bereits implementierte Konzepte
und Projekte zu foérdern, die durch verbesserte
Prozesse einen belegbaren Nutzen fiir Patien-
ten und Mitarbeiter im Krankenhaus leisten und
nachweisen. Dabei sollen mit dem Lohfert-Preis
insbesondere Konzepte unterstiitzt werden,
die in der Lage sind, den Weg des Patienten im
Krankenhaus, die Kommunikation und die Pati-
entensicherheit zu verbessern.

Bewerben kdnnen sich alle Teilnehmer in der
stationdren Krankenversorgung im deutsch-
sprachigen Raum sowie Management- und
Beratungsgesellschaften, Krankenkassen oder
sonstige Experten. - Einsendeschluss: 28. Fe-
bruar 2017.

Bewerbungen an: Lohfert Stiftung, Am Kaiser-
kai 19, 20457 Hamburg, E-Mail: bewerbung@
lohfert-stiftung.de

Weitere Informationen unter:
www.lohfert-stiftung.de/der-lohfert-preis/
lohfert-preis-2017

unter eine Genvariante, die
angeblich Machiavellismus
begtinstigen soll, nachzule-
senim ,Journal of Neurosci-
ence, Psychology and Eco-
nomics*[Vol 8(1), Mar 2015,
48-57]. Die Eigenschaften
Misstrauen, Amoralitat und
Profitstreben seien dem-
nach diesen Menschen zu
Eigen. Die Forscher haben
sie als ,,schizotyp” bezeich-
net, das heil3t Personen, die
durch eine verzerrte Wahr-
nehmung, exzentrisches
Auftreten sowie distanzier-
tes Verhalten in sozialen
Beziehungen auffallen,
nicht aber schizophren und
somit psychisch krank sind.

Also CAVE alle (Personal-)
Chefs: Kiinftig bitte mit Genetikern zusam-
menarbeiten, um machiavellistische Bewer-
ber zu identifizieren,

meint der

MediKuss
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Varia | Feuilleton

Menschen und Ideen

Die Gesellschaft Deutscher Naturforscher und
Arzte (GDNA) wurde 1822 in Leipzig gegriindet
und vereint seitdem re-
gelmaBig herausragende
Naturwissenschaftler
und Mediziner, die sich
auf den Versammlungen
personlich  kennenler-
nen und sich lber die
neuesten Entwicklungen
ihrer Facher informie-
ren. Personlichkeiten wie
Albert Einstein, Lorenz
Oken, Rudolf Virchow
und Heinrich Hertz trugen auf den Treffen der
Gesellschaft ihre Erkenntnisse vor, die von hier
aus um die Welt gingen. Der erste Teil des Bu-
ches gibt einen chronologischen Uberblick der
Geschichte der GDNA von ihrer Griindung bis
zur Gegenwart und bindet diese in die jeweils
vorherrschenden gesellschaftlichen und na-
turwissenschaftlichen Entwicklungen ein. Im
zweiten Teil werden 50 bedeutende Personlich-
keiten, die auf Versammlungen der GDNA vor-
trugen oder die Entwicklung der Gesellschaft
maBgeblich pragten, in Kurzbiografien vor-
gestellt. Insgesamt entsteht somit ausgehend
von der GDNA ein vielgestaltiges Panorama der
Wissenschaftsgeschichte.

Herausgeber: Eva-Maria Neher. Men-
schen und Ideen. Die Gesellschaft
Deutscher Naturforscher und Arzte
1822-2016. 176 Seiten, 58 Abbildungen,
Gebunden, ISBN 978-3-8353-1880-9.
19,90 Euro. Wallstein Verlag, Géttingen.

Irrsinnig weiblich -
Psychische Krisen im Frauenleben

Psychische Stérungen treten bei Frauen und
Ménnern zwar insgesamt gleich hiufig auf,
doch sind Frauen anderen Risiken, Belastungen
und Erkrankungen ausgesetzt. Sie leiden haufi-
ger an Depressionen, Angst- oder Essstorungen.
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In diesem Fachbuch be-
schaftigen sich mehr als
ein Dutzend renommier-
ter Expertinnen und Ex-
perten mit den Ursachen
von psychischen Stérun-
gen bei Frauen, zeigen
konkrete praventive MaB3-
nahmen auf und stellen
mdgliche Therapien und
Perspektiven vor, wie die
psychische Gesundheit von Frauen erhalten wer-
den kann. Das Buch richtet sich an Fachleute in
der Medizin, vor allem in der Gynékologie und
Geburtshilfe sowie der Psychiatrie, in der Psycho-
logie sowie an Expertinnen und Experten, die in
der psychosozialen Betreuung und Beratung im
Bereich Frauengesundheit titig sind. Es ist auch
fiir Lehrende und Studierende in diesen Fachge-
bieten zu empfehlen.

Asita Rinches-Rotsher Hisg.
Irrsinnig weiblich —
Psychische Krisen
im Frauenleben

D springe

Das Buch analysiert die Grundlagen der psychi-
schen Gesundheit von Frauen, zudem werden
folgende Themenbereiche behandelt: Korperbild
und Selbstzweifel; Gewalt und Friiherkennung;
Sexualitdt und Unsicherheit; Schwangerschaft
bzw. Elternschaft und Krisen; Reproduktionsme-
dizin und Psyche; Migration und Risiken sowie
das Thema Psychotherapie und Gender.

Herausgeber: Beate Wimmer-Puchinger/
Karin  Gutiérrez-Lobos/Anita  Riecher-
Réssler. Irrsinnig weiblich — Psychische
Krisen im Frauenleben. Hilfestellung
fiir die Praxis. 255 Seiten, 49 Abbildun-
gen, Hardcover, ISBN 978-3-662-48435-
7. 39,99 Euro. Springer-Verlag, Berlin.

Arzneiverordnungs-Report 2016

In diesem Buch werden die Rezepte fiir die Pa-
tienten der gesetzlichen Krankenversicherung
(GKV) mit Methoden der
evidenzbasierten  Medi-
zin analysiert. Seit dieser
Zeit bietet der Report
eine unabhéngige Infor-
mationsmoglichkeit tber
die verschiedenen Kom-
ponenten der Arzneimit-
telverordnung und trigt
damit zur Transparenz des
Arzneimittelmarkts,  zur
Bewertung von Arzneimitteln und zu einer so-
wohl zweckmaBigen und sicheren evidenzbasier-
ten als auch wirtschaftlichen Arzneitherapie bei.

Arzneiverordnungs-

Report 2016

Wie gewohnt ist der Arzneiverordnungs-Report
2016 in vier Teilabschnitte gegliedert. Zusatzliche
Kapitel informieren Uber Zulassungsverfahren
flir neue Arzneimittel in Europa, das AMNOG-Er-
stattungsbetragsverfahren, Arzneimittelrabatt-

vertrdge und einen europdischen Preisvergleich
flir patentgeschiitzte Arzneimittel.

Herausgeber: Ulrich Schwabe/Dieter Paff-
rath. Arzneiverordnungs-Report 2016.
900 Seiten, 80 Abbildungen, Softcover,
ISBN 978-3-662-50350-8. 59,99 Euro.
Springer Science+Business Media, Hei-
delberg.

Aventinus

Der Gastwirtssohn Johannes Turmair aus Abens-
berg, besser bekannt als Aventinus, machte ei-
ne erstaunliche Karriere:
Er wirkte am Hofe Her-
zog Wilhelms IV. als ein
einflussreicher  Prinzen-
erzieher. Wahrend seiner
Tatigkeit als offizieller
Landeshistoriograf leis-
tete er eine immense
Forschungsarbeit in den
bayerischen Archiven und
betrieb kritische Quellen-
studien. Seine Werke wa-
ren wegweisend fiir die neuzeitliche Geschichts-
schreibung in Deutschland. In ausdrucksstarker
Umgangssprache machte er sein Wissen jeder-
mann zugdnglich und beschrieb Land und Leute
so treffend, dass seine Texte noch heute aktuell
sind. Die Biografie beleuchtet Lebenswerk und
Schicksal dieses bedeutenden Humanisten, der
als kritischer Freigeist nach Unabhangigkeit
strebte, im katholischen Herzogtum aber einen
schweren Stand hatte.

Aventinus

PrONEEE DIR
CESEMIEHTIFORSENUNG

Herausgeber:  Christine  Riedl-Valder.
Aventinus. Pionier der Geschichtsfor-
schung. Aus der Reihe: kleine bayerische
Biografien. 136 Seiten, 28 Abbildungen,
Kartoniert, ISBN 978-3-7917-2654-0. 12,95
Euro. Verlag Friedrich Pustet, Regensburg.

Die Manns

Thomas Mann und seine Familie - Mutter und
Ehefrau, Geschwister wie Kinder - haben einen
GroBteil ihres Lebens in
Bayern verbracht. Doch
das Verhdltnis zu ihrer
Umgebung war span-
nungsreich, von Anzie-
hung und Abneigung
gleichermaBen geprégt.
Die Schwestern verzwei-
felten, der Nobelpreis-
trdger kam in Miinchen
zu Ruhm und Ehren,
musste 1933 jedoch emi-
grieren, seine Kinder Klaus und Erika flohen
schon friih hinaus in die Welt.

Die Manns

DU ITAUBERER: UND
BRIME FAMELEE



Diese Biografie erzahlt die spannende, abwechs-
lungsreiche und bewegte Geschichte der Manns,
dieser ,sonderbaren Familie" (Klaus Mann).

Herausgeber: Dirk Hempel. Die Manns.
Der ,,Zauberer und seine Familie. Aus
der Reihe: kleine bayerische Biografien.
144 Seiten, 21 Abbildungen, Kartoniert,
ISBN 978-3-7917-2521-5. 12,95 Euro.
Verlag Friedrich Pustet, Regensburg.

Die Reichen Herzdge von Bayern-Landshut

Die letzten drei Firsten des Teilherzogtums
Bayern-Landshut, schon zu Lebzeiten die ,Rei-
chen Herzége" genannt,
machten - nicht nur was
die Pracht ihrer Hof-
haltung angeht - Ko-
nigs- und Kaiserhtfen
Konkurrenz. Sie bauten
auch, vor allem im Wett-
bewerb mit Habsburg, an
einer  wittelsbachischen
Vormachtstellung in
Stiddeutschland und im
gesamten Reich. Eine Po-
litik, die allerdings mit der
Katastrophe des Landshuter Erbfolgekriegs und
dem Aufstieg Miinchens zur alleinigen bayeri-
schen Hauptstadt ein Ende fand.

? Die Reichen Herzige
! von Bayern-Landshut

Diese Biografie riickt die zu Unrecht verges-
senen wirtschaftlichen, politischen und kul-
turellen Leistungen der Reichen Landshuter
Herzoge wieder ins Bewusstsein und lasst die
glanzvolle Zeit des niederbayerischen 15. Jahr-
hunderts auferstehen.

Herausgeber: Gerald Huber. Die Rei-
chen Herzége von Bayern-Landshut.
Bayerns Goldenes Jahrhundert. Aus
der Reihe: kleine bayerische Biografien.
160 Seiten, 21 Abbildungen, Kartoniert,
ISBN 978-3-7917-2483-6. 12,95 Euro.
Verlag Friedrich Pustet, Regensburyg.

Migréne ade!

Millionen Deutsche leiden unter Migréane, ohne
zu wissen, was die Attacken wirklich ausldst.
Der Autor informiert in seinem Buch, wie es zu
Migraneanfallen kommen kann, welche Verldu-
fe sie nehmen und wie er liber die symptom-
orientierte Behandlung hinaus Erfolge bei sei-
nen Patienten erzielt.

Fiir den Autor ist der Kopfschmerz lediglich
ein Symptom. Mdgliche Ursachen wiederkeh-
render Anfélle kénnen unter anderem Schwa-
chen innerer Organe, Ungleichgewichte im
Hormonsystem oder falsche Erndhrungsweisen

sein. Anhand von Fallbei-
spielen verdeutlicht das
Buch, welche differen-
zierten Untersuchungs-
methoden sinnvoll sind,
um die wahren Migra-
neursachen zu ermitteln
und Patienten individu-
ell, systematisch sowie
nebenwirkungsfrei  be-
handeln zu kénnen.

Der Migréne-Arzt pladiert dafir, sich in der Be-
handlung nicht allein auf den Schmerz zu fo-
kussieren und stellt ein bereits bewahrtes, um-
fassendes Diagnose- und Behandlungskonzept
vor, dem eine ganzheitliche Betrachtungsweise,
wie etwa aus der traditionellen Chinesischen
Medizin bekannt, zugrunde liegt. Das auch fir
den Laien verstandlich gehaltene Buch ermdg-
licht es dem Leser herauszufinden, was eventu-
ell Ausldser der eigenen Migréne ist.

Herausgeber: Ulrich Selz. Migrdne ade! Das
neue Migraneverstédndnis nach Dr. Selz.
280 Seiten, Hardcover, ISBN 978-3-944421-
89-1. 29,90 Euro. caralin Verlag, Berg.

«lhr Anliegen ist uns wichtig!"
So liigt man mit Sprache

Die Autoren stehen als Journalisten immer wie-
der vor der Frage: Mach ich's verstandlich, oder
mach ich's mir leicht?
Denn unsere Sprache
verfligt Uber unzihlige
klausulierte Formulie-
rungen und Begriffe, mit
deren Hilfe sich kom-
plexe  Zusammenhdnge
verharmlosen und in Ne-
belbomben  verwandeln
lassen. Da wird der zum
Tode verurteilte Héftling,
der seit Jahren auf seine
Hinrichtung wartet, zum ,Todeskandidaten”, der
Angriffskrieg zum ,Luftschlag” und ungerechte
Gesetze werden ,nachgebessert”. Da ist ,noch
etwas Luft nach oben" finden die Autoren und
treffen mit ihren geistreichen Analysen mitten
in unser vernebeltes Sprachzentrum. Deshalb
halten Sie statt einer wissenschaftlichen Arbeit
eine Art Reisefiihrer in den Handen, der lhnen
die Orientierung im alltdglichen Sprachnebel er-
leichtern soll. Die beiden Autoren méchten Sie
neugierig machen auf die téglichen Versuche, Sie
mit Floskeln, Phrasen und anderen fragwiirdigen
Formulierungen einzulullen und lhnen dabei im
schlimmsten Fall eine glatte Liige unterzujubeln.
Das Buch soll Sie sensibilisieren fir allgegen-
wartige Schonfarbereien und Worthilsen, und
vielleicht gelingt es sogar, Sie fiir die oft ganz

»lhr Anliegen ist
uns wichtigl«

Feuilleton | Varia

unfreiwillige Komik so mancher Formulierung
zu begeistern und gegen die sprachpanschenden
Verschleierungstaktiker aus der Politik zu risten.

Herausgeber:  Sebastian  Pertsch/Udo
Stiehl. Ihr Anliegen ist uns wichtig! So
liigt man mit Sprache. 208 Seiten, Kar-
toniert, ISBN 978-3-492-30784-0. 9,99
Euro. Piper Verlag, Miinchen.

Kalender

Kunth Verlag - Das umfangreiche Verlags-
programm bietet eine groBe Auswahl an
wunderschonen Kalendern: Landschaftsfo-
tografie, Tierfotografie, Aufnahmen von den
schonsten Stadten oder aktuelle Trends wie
WVerlassene Orte”. Im Panoramaformat, im
Querformat und Hochformat sind alle Kalen-
der zum Aufhingen.

Paris - Die franzosische
Metropole hat viele Na-
men: die ,Stadt der hun-
derttausend  Romane”,
.das Haupt der Welt",
das Zentrum von Kultur,
Geist und Savoir-vivre, das seit jeher gerne
viele Kiinstler und Gelehrte, Abenteurer und
Lebenshungrige anlockt. Und fiir viele auch
heute noch: die ,Stadt der Liebe" (39,95 Euro).

Siidafrika - Die Kulturen
der Regenbogennation
pragen Sidafrika, und
mindestens ebenso fas-
zinierend sind die Vielfalt
der Landschaften und die Fiille der Naturwun-
der (16,95 Euro).

e

Cathedrals - PHOTO-
GRAPHICS, die neue,
innovative Art von Fo-
tografie als Verbindung

von dasthetischer Fo-
tokunst mit moderner Digitaltechnik, kreiert
Bilder, die den Betrachter emotional beriihren
und Ginsehaut verursachen (39,95 Euro).

Faszination Berge - Die-
ser prachtvolle Panora-
makalender vereint zwolf
faszinierende  Bergan-
sichten. Ob die eisigen Hohen der nordameri-
kanischen Rocky Mountains, die sanften Hiange
der griinen Kuppen Islands, das Simiengebirge in
Athiopien oder der Nationalpark Torres del Paine
in Chile (49,95 Euro).

Die Kalender sind im Buchhandel oder unter
www.kunth-verlag.de erhaltlich.
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Varia | Feuilleton

HEEL Verlag - Das umfangreiche Kalender-
programm vom HEEL Verlag bietet fir 2017
ein noch gréBeres Spektrum an hochwertigen
groBformatigen und aufregenden Wandkalen-
dern.

Historische Dampf-
lokomotiven - Exklusiv
in Kooperation mit dem
DB-Museum entstanden:
Im Laufe der lber hun-
dertjdhrigen  Entwick-
lung der Dampflokomotiven in Deutschland
hat die Lokomotivindustrie deren Konstruktion
und Technik stetig verbessert. Die Loks wurden
immer schneller und leistungsfahiger, wahre
Giganten der Schiene entstanden (14,99 Euro).

HISTORISCHE DAMPFLOKOMOTIVER
o e i ()| 7 |

Autos mit Geschichte -
Zeitlos schone Klassiker
mit herrlicher Linienfiih-
rung und sensationellem
Design sind Thema dieses
nicht nur bei Automobil-
enthusiasten  beliebten
GroBkalenders. Prachtvoll in Szene gesetzte
Automobilikonen sind ein wahrer Genuss fiir
die Augen (24,99 Euro).

~ AUTOS MIT
GE 2017

Faszination Formel 1 -
Neue Fahrer, Teams und
Rennstrecken sorgen
wieder fiir ein unterhalt-
sames Formel-1-Jahr, auf
das dieser Kalender mit
den besten Bildern zuriickschaut (14,99 Euro).

BMW  Motorrdder -
Zwolf ausgesuchte Ma-
schinen aus (iber acht
Jahrzehnten présentie-
ren den BMW-Motor-
radbau in hochster Voll-
endung. Als zusitzliches
Schmankerl gibt es eine kurze Biografie der
vorgestellten BMW-Modelle auf der Riickseite
(24,99 Euro).

BMW Motorrader

Die Kalender sind im Buchhandel oder unter
www.heel-verlag.de erhiltlich.

KVH Verlag mit den Marken Harenberg,
Heye und Weingarten

Die drei groBen Kalendermarken Harenberg,
Heye und Weingarten bieten ein umfangrei-
ches Programm mit rund 1.000 Kalendern und
250 Erwachsenen-Puzzles!

Auch fiir das Jahr 2017 sind die Redaktionen
wieder auf Entdeckungsreise gegangen, um The-
men und Kiinstler fiir die Kalender zu suchen.
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Sobotta, Faszination
menschlicher  Kérper -
Die prézisen, asthetisch
hervorragenden Dar-
stellungen und allge-
meinverstandlichen  Er-
lauterungen folgen dem
bedeutendsten und be-
kanntesten Anatomieatlas

im deutschsprachigen
Raum, benannt nach sei-
nem Begriinder, dem Mediziner Dr. Robert Hein-
rich Johannes Sobotta (1869-1945) (39,99 Euro).

Die besten Spriiche fiir
lange Biirotage - Tages-
abreiBkalender. Ob es
nun um Chefs und ihre
Angestellten, die Liebe
zum Job, den Gehalts-
zettel oder sonstige The-
men geht, die den arbei-
tenden Menschen ansonsten noch so bewegen,
so kann man dem Alltag im Job mit einem La-
chen begegnen, Tag fiir Tag! (7,99 Euro).

Der Philosophie-Kalender
- Verstandlich erklarte
und gleichzeitig tiefgriin-
dige Antworten auf die
groBen Fragen der Phi-
losophie - mit Philoso-
phenportrits und Anek-
doten, Erlduterungen von
Denkansdtzen und Begriffen, Paradoxien und
Zwickmiihlen sowie philosophische Alltagsexpe-
rimente zum Nachmachen (15,99 Euro).

Do Pisoncphie-Kalemster 2017 [EEEERY

Heimischer Wald nah
& fern - Der Heye Fo-

tokunstkalender mit
Bildern des bekann-
ten Fotografen Heinz

Schmidbauer, folgt ei-
nem ansprechenden Konzept. Der Betrachter
sieht auf jeder Seite zwei Fotos: Ein groBes Bild
mit einer Waldszene und ein kleineres Bild dar-
unter mit einer inhaltlich
und farblich dazu pas-
senden Nahaufnahme ei-
nes Details (19,99 Euro).

Traumhafte Wege - Mo-
natskalender mit stim-
mungsvollen Fotografien
- die schonsten Wege
mit inspirierenden Zita-
ten (19,99 Euro).

Die Kraft der Weisheit - Wertvolle Gedanken
zu den groBen Themen des Daseins. 365 Zitate,
Gedichte und Texte aus aller Welt von Denkern,

Literaten und anderen
Personlichkeiten. Stim-
mungsvolle Farbfotogra-
fien und erlesene Gestal-
tung - ein besonderes
Geschenk (22,99 Euro).

Nordsee - Fast spirt
man die salzige Brise
vom Meer. Reetgedeckte
Hiuser, Schafe am Deich
und der weite Himmel
wecken die Sehnsucht
nach der Nordsee. Mit
diesem Reisekalender holen Sie sich die schons-
ten Bilder ins Haus (15,99 Euro).

Die schénsten Naturfo-
tografien - atemberau-
bende und einzigartige
Aufnahmen.  Fotokunst
der Extraklasse: die bes-
ten Naturfotografen der
Welt mit personlichen Beschreibungen zur Ent-
stehung des Fotos (39,99 Euro).

Hundekinder -
entzilickende
liebevoll aufgenommen
von der renommierten
Fotografin Monika Weg-
ler, begleiten Sie durchs
Jahr und kdnnen anschlieBend als Postkarten
im XL-Format verschickt werden (8,99 Euro).

Zwolf
Motive,

Eine Reise durch die Welt
der Kunst - Kleines Mu-
seum fiir den Tisch; 365
Tage Kunst genieBen. Die
schonsten Gemaélde aus
den groBen Epochen so-
wie Meisterwerke auBereuropdischer Malerei.
Die Werkdaten zu allen Kunstwerken und Kiinst-
lerregister finden Sie im Anhang (22,99 Euro).

Wissen - Kann denn Wis-
sen Siinde sein? Jeden Tag
ein bisschen schlauer mit
spannenden Fragen von A
wie Architektur bis Z wie
Zoologie (9,99 Euro).

Deutschland, Ein Mdr-
chenland - Hoéhepunkte
deutscher Idyllen traum-
hafte Aufnahmen, die
Sehnsucht wecken, im
eigenen Land zu reisen
(24,99 Euro).

Die Kalender sind im Buchhandel oder unter
www.kvh-verlag.de erhéltlich.



17.02.-18.02.2017
10.03.-11.03.2017
17.03.-18.03.2017
freitags
15:00-20:00 Uhr u.
samstags
10:00-17:00

Kurs 1 bis Kurs 4
27.01.-29.01.17 +
03.02.-05.02.17 (K1)
30.01.-03.02.17 (K2)
06.02.-10.02.17 (K3)
11.02.-15.02.17 (K4)

17.02.-26.02.2017
31.03.-09.04.2017
15.09.-24.09.2017
03.11.-12.11.2017

17.03.-26.03.2017
23.06.-02.07.2017
17.11.-26.11.2017
Bad Worishofen

29.09.-08.10.2017
Potsdam

08.03.-12.03.2017
21.06.-25.06.2017
27.09.-01.10.2017
15.11.-19.11.2017

16.02.-19.02.2017

16.03.-19.03.2017

43. Einfilhrender Grundkurs

Medizinische und Psychotherapeu-
tische Hypnose und Hypnotherapie

in 6 Seminartagen
Jeder Seminartag auch einzeln
buchbar

45 FB-Punkte von PTK Bayern

Naturheilverfahren
Zusatzbezeichnung
praxisnahe, zeitsparende
Kompaktkurse (Kurse 1-4)

akkreditierter Veranstalter BLAK
Weitere Termine 2017 auf Anfrage!

80 Std. Fallseminare
anstelle von 3 Monaten

Praktikum innerhalb der Zusatz-
bezeichnung Naturheilverfahren

zeitsparende Kompaktkurse

akkreditierter Veranstalter BLAK

Erndhrungsmedizin

Erndhrungsmedizinische Beratung

praxisnahe, zeitsparende
Kompaktkurse (100 Std.)
nach Curriculum BAK

akkreditierter Veranstalter BLAK

Psychosomatische Grundversorgung
5 tagiger Blockkurs, 20 Std. Theorie +
30 Std. verbale Interventionstechnik,

Abrechn. EBM plus 200/35100/35110

In Zusammenarbeit mit der
Psychosomatischen Klinik
Windach.

11. Weiter- und Fortbildungskurs
Sportmedizin Wintersport Ruhpolding
Weiterbildung Sportmedizin 32 Stunden
gemaB dem neuen Curriculum ZTK

6und 7

Arztliche Fortbildung im Rahmen des
Fortbildungszertifikats: 32 Punkte
Biathlon, Skifahren, Snowboard,

Langlauf
Wissenschaftliche Leitung:

Prof. Dr. V. Martinek, PD Dr. P. Diehl,

Prof. Dr. T. Tischer

Kompaktkurs Internistische
Intensivmedizin

(zertifiziert von der BLAK mit
46 Fortbildungspunkten)

NuBbaumstr. 14
80336 Miinchen

Uber eine zeitnahe Anmel-
dung wiirden wir uns freuen.

Bad Wérishofen von
Miinchen in 45 Min. (A 96)
Kneippérztebund/Tagungsraum
Hahnenfeldstr./Bad Worishofen;
Arztl. Kursleiter:

Prof. Dr. Dr. med. E. Volger

Bad Wérishofen von
Miinchen in 45 Min. (A 96)
Kneippérztebund/Tagungsraum
Hahnenfeldstr./Bad Wérishofen

Arztl. Kursleiter:
Prof. Dr. Dr. med. E. Volger

Bad Wérishofen von
Miinchen in 45 Min. (A 96)
Kneippérztebund/Tagungsraum
Hahnenfeldstr./Bad Wérishofen

Arztl. Kursleiter:
Prof. Dr. Dr. med. E. Volger

Bad Woérishofen von
Miinchen in 45 Min. (A 96)
Kneipparztebund/Tagungsraum
Hahnenfeldstr./Bad Worishofen

Arztl. Kursleiter:
Dr. Berberich/Dr. Bauer

Ruhpolding, Bayern
Steinplatte, Winklmoos-Alm

Best Western Premium
Hotel

Ziegetsdorfer StraBe 111,
93051 Regensburg

Zentrum fiir Angewandte Hypnose
Bereich Siiddeutschland
Viktoria-Luisen-Str. 17, 66740 Saarlouis
Tel. 06831 9865433
info@hypnose-sueddeutschland.de
www.hypnose-sueddeutschland.de
Kosten: 820,— €

Arztegesellschaft f. Praventionsmedizin und
klass. Naturheilverfahren, Kneippéarztebund e. V.
Hahnenfeldstr. 21 a, 86825 Bad Worishofen

Tel. 08247 90110

Fax 08247 90111

info@kneippaerztebund.de
www.kneippaerztebund.de

Arztegesellschaft f. Praventionsmedizin und
klass. Naturheilverfahren, Kneipparztebund e.V.
Hahnenfeldstr. 21 a, 86825 Bad Wérishofen

Tel. 08247 90110

Fax 08247 90111

info@kneippaerztebund.de
www.kneippaerztebund.de

Arztegesellschaft f. Praventionsmedizin und
klass. Naturheilverfahren, Kneipparztebund e.V.
Hahnenfeldstr. 21 a, 86825 Bad Worishofen

Tel. 08247 90110

Fax 08247 90111

info@kneippaerztebund.de
www.kneippaerztebund.de

Arztegesellschaft f. Praventionsmedizin und
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

Frau Steinbach
Orthopédie Harthausen
Dr.-Wilhelm-Knarr-Weg 1-3
83043 Bad Aibling

Tel. 08061 901012

Fax 08061 9396999
anmeldung@sportmedizin-kurs.de
www.sportmedizin-kurs.de

Kosten: 130,- €/250,- €/360,- €
(Physiotherapeut/Assistenzarzt/Facharzt)

Dr. med. Volker Herold

Kaulbachweg 8a, 93051 Regensburg
Gebuhr: 590,- €

volker-herold@gmx.de
www.kurs-internistische-intensivmedizin.de
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09.01.-20.01.17

17.02.-18.02.17

22.06.-23.06.17

20.03.-29.09.2017

27.04.2017-
16.12.2018
09.03.-23.09.2017

Februar 2017

Marz 2017

April 2017

Informationsabend
26.01.2017

Beginn: 09.01.2017

Beginn: 10.02.2017
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20. Wiedereinstiegskurs fiir
Arztinnen und Arzte nach berufs-
freiem Intervall

46. Symposion fiir Juristen und
Arzte:

Die Anti-Korruptionsgesetzgebung im
Gesundheitswesen - Auswirkungen

Das Deutsche Gesundheitssystem -
Kompaktkurs fiir auslandische
Arztinnen und Arzte

Sozialmedizin Grundkurs

1.200,- €% 160 UE, 160 FB-Punkte
Fachgebundene Psychotherapie
4.800,-€* 11 Module, ca. 370 FB-Punkte
Leadership in Gesundheitsein-
richtungen

1.200,- €, 3 Module, ca. 78 FB-Punkte

Aggressive Verhaltensauffallig-
keiten bei Menschen mit Intelligenz-
minderung

01.-03.02.2017, Irsee

Autismus-Spektrum-Stérungen bei
Erwachsenen
20.-22.02.2017, Seeon

Crashkurs: Bereitschaftsdienst
Psychiatrie, 23.-24.02.2017, Seeon

Basiskurs Borderline-Personlich-
keitsstérung, 15.-17.03.2017, Irsee

Erfolgreiche Gesprachsfiihrung im
Krankenhaus, 27.-29.03.2017, Seeon

Kreatives und therapeutisches
Schreiben, 31.03.-02.04.2017, Irsee

Grundwissen Psychopharmako-
therapie, 03.-04.04.2017, Irsee

Praxiswissen Psychopharmako-
therapie, 04.-07.04.2017, Irsee

Ausbildungsbeginn Marz 2017
Psychoanalyse und/tiefenpsycho-
logisch fundierte Psychotherapie zum
Kinder-, Jugendlichen bzw. Erwach-
senentherapeuten, Zusatz-
bezeichnung Psychotherapie flr
Arztinnen

Analytische Selbsterfahrungsgrup-
pe an Wochenenden 160 Std.

Leitung: Dr. phil. Lilian Otscheret-
Teschebiner

Leitung: Dr. phil. Isabella Deuerlein
zertifiziert
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Kaiserin Friedrich-Haus
Robert-Koch-Platz 7
10115 Berlin (Mitte)

97688 Bad Kissingen

Weitere Informationen finden
Sie unter
www.akademie-heiligenfeld.de

Kloster Irsee
Schwabisches Tagungs-
und Bildungszentrum
Klosterring 4

87660 Irsee

Kloster Seeon

Kultur- und Bildungszentrum
des Bezirks Oberbayern
Klosterweg 1

83370 Seeon

MAP, Miillersches Volks-
bad

Rosenheimer Str. 1

81667 Miinchen

Miinchen

Kaiserin Friedrich-Stiftung fiir das arztliche
Fortbildungswesen

Tel. 030 30888 920

Fax 030 30888 926
c.schroeter@kaiserin-friedrich-stiftung.de
www.Kaiserin-Friedrich-Stiftung.de

Akademie Heiligenfeld GmbH
Altenbergweg 6, 97688 Bad Kissingen
Tel. 0971 84-4600
info@akademie-heiligenfeld.de
www.akademie-heiligenfeld.de

*Preise zzgl. Tagungspauschale

Bildungswerk Irsee

Anfragen: Dr. med. Angela Stadele
wiss. Bildungsreferentin

Tel. 08341 906-604/-608
info@bildungswerk-irsee.de
www.bildungswerk-irsee.de

Minchner Arbeitsgemeinschaft fiir
Psychoanalyse e. V.

Tel. 089 2715966
info@psychoanalyse-map.de
www.psychoanalyse-map.de

Miinchner Arbeitsgemeinschaft fiir
Psychoanalyse e. V.

Tel. 089 2715966
info@psychoanalyse-map.de
www.psychoanalyse-map.de

Kosten: gesamt 2.400,- €

(ohne Unterkunft/Verpflegung)



Block 1:
20.01.-22.01.2017
oder
06.10.-08.10.2017

Block 2:
17.02.-19.02.2017
oder
24.11.-26.11.2017

20.01.-21.01.2017

14.12.-18.12.2016

18.01.-22.01.2017
15.02.-19.02.2017
22.03.-26.03.2017
19.04.-23.04.2017
14.06.-18.06.2017
28.06.-02.07.2017

Kurs D
27.01.-29.01.2017
Kurs E
05.05-07.05.2017
Kurs A in Kéin
06.01.-08.01.2017
21.04.-23.04.2017

atlas Verlag GmbH

Postfach 70 02 09
81302 Miinchen

Psychosomatische Grundversor-
gung nach dem Curriculum der
Bundesarztekammer (2001)

Erwerb der Gebietsbezeichnungen
+Allgemeinmedizin®, ,Frauenheilkunde
und Geburtshilfe®, ,,Hals-Nasen-
Ohren-Heilkunde“ oder ,Innere
Medizin“

Abrechnung EBM 35100 und 35110

Dr. med. bacc. theol. Bernd Deininger

Basiskurs Internistische
Intensivmedizin
PD Dr. med. R. StrauB

Zertifziert mit 18 Fortbildungspunk-
ten der BLAK

Psychosomatische
Grundversorgung

20 Std. Theorie 30 Std Interv.tech.
10 Std. Balint
EBM-plus 200 35100/35110

alle Facharztgebiete

Akupunktur Zusatz-Weiterbildung
(auch KV-Fallseminare)

weitere Kurse in NHV, Homd&opathie
Palliativmedizin, Psychosomat. GV,
Erndhrungsmedizin, Atemmedizin,
Bewegungsmedizin, Manuelle Medizin,
Interdisziplindre Schmerztherapie

Seminarraume im
Martha-Maria Bildungs-
zentrum

Raume in der Psychosoma-
tischen Tagesklinik
StadenstraBe 62 b/64 a
90491 Niirnberg

Internistisches Zentrum
(INZ)

Ulmenweg 18

91054 Erlangen

Institut fur Mediziner und
Psychologen WIMP
Wiirzburg/Miinchen

Praxis Dr. Rietsch
Glockenhofstr. 28
90478 Niirnberg

Freitag 14:30-21:30 Uhr
Samstag/Sonntag
09:30-16:30 Uhr

Preismodell:

AnzeigengréBe A: 25 mm Héhe, 4-spaltig
AnzeigengréBe B: 50 mm Héhe, 4-spaltig
AnzeigengréBe C: 75 mm Héhe, 4-spaltig

Tel.: 089 55241-245, Fax: -271

E-Mail: kleinanzeigen@atlas-verlag.de

Martha-Maria Bildungszentrum
StadenstraBe 62 b

90491 Nirnberg

Tel. 0911 959-1391
Bildungszentrum@Martha-Maria.de
850,— € (inkl. Skript und Verpflegung)

Universitatsklinikum Erlangen -
Medizinische Klinik 1

Auskunft und Anmeldung:

Tel. 09131 85-36375
med1-kongressorganisation@uk-erlangen.de
www.medizin1.uk-erlangen.de

Gebuhr: 150,- € inkl. Skript und Verpflegung

Leitung: Dr. Renate Dill

FA fur Psychosomatische Medizin u. Psychoanalyse
Tel. 0931 278226

Fax 0931 275812

E-Mail: Dr.R.Dill@t-online.de

Mobil: 0151 58838573

wwww.dill-systeme.de

IAN-Akademie

Dr. med. Dipl.-Ing. Susanna Schreiber
Marzellenstr. 2—-8, 50667 Kdéln, direkt am Dom
Tel. 0221 120 69 11, info@ian-med.de
www.ian-med.de

Einmalgebuihren, Frihbucherrabatte

200 Std. Komplettausbildung ab 1.990,- €

220,— € zzgl. MwSt.
310,— € zzgl. MwSt.
390,- € zzgl. MwSt.

GréBere Anzeigen auf Anfrage.

Textanlieferung: Vorzugsweise mailen Sie uns bitte lhren Anzeigentext an: kleinanzeigen@atlas-verlag.de

Heft 1-2/2017: 12.12.2016 | Heft 3/2017: 10.2.2017
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Die Arztrechtskanzlei seit 1982

Dr. jur. J6rg Heberer & Kollegen - Fachanwaélte fir Medizinrecht
Tel. (089) 163040 - www.arztrechtskanzlei.de

altendorfer

medizin g recht

Arztrecht - Medizinrecht - Pharmarecht

Ansprechpartner: Dr. med. Dr. iur. Reinhold Altendorfer
Rechtsanwalt, Fachanwalt f. Medizinrecht u. Facharzt f. Allgemeinmedizin

Herzog-Heinrich-Str. 11, 80336 Miinchen, T.: 089-2020506-0,

zlei@altendorfer-medizinrecht.de, www.altendorfer-medizinrecht.de

STUDIENPLATZ MEDIZIN

deutschlandweit einklagen
=&} auch Zahnmedizin, Psychologie & Quereinstieg
Naumann zu Griinberg * Fachanwalte
www.uni-recht.de * Tel. (040) 413 087 50

Nachster Anzeigenschluss-
termin fur Heft 1-2/2017:
12. Dezember 2016.

o BN Praxisrecht

= Dr. Firstenberg & Partner
Q\2%” (90 L . Hamburg - Berlin - Heidelberg
B\ lhre Spezialisten fiir alle Rechtsfragen
im Gesundheitswesen!

Insbesondere Beratung fiir - Arzte | Zahnirzte
- Apotheken

- Krankenhaustrager
- Berufsverbande

- Sonstige Unternehmen im Gesundheitswesen

Vom Arbeitsrecht bis zur Zulassung - unsere Kanzlei steht fir personliche,
individuelle und zielgerichtete Rechtsberatung und Vertretung. Erfahren Sie mehr
tiber unser umfassendes Leistungsportfolio unter

Praxisrecht.de

oder vereinbaren Sie einen personlichen Termin.
Kanzlei Heidelberg

Rechtsanwailte & Fachanwalte fiir Berliner StraRe 101 69121 Heidelberg
Medizinrecht | Steuerrecht | Arbeitsrecht fon +49 (0) 6221 - 65 979-0
e-mail heidelberg@praxisrecht.de

ULSENHEIMER B FRIEDERICH

RECHTSANWALTE

Laut FOCUS-Spezial 2015, 2014 und 2013 Dr. Ralph Steinbriick, Rechtsanwalt,
TOP-Wirtschaftsl lei G dheit und Fachanwalt fiir Medizinrecht und
Pharmazie! Als eine der fiihrenden Kanzleien | Wirtschaftsmediator

im Medizinrecht beraten und vertreten die Dr. Tonja Gaibler, Rechtsanwaltin und
Anwalte unserer medizinrechtlichen Abteilung Fachanwaltin fur Medizinrecht

dabei ausschlieBlich die Interessen der Dr. Philip Schelling, Rechtsanwalt, Fach-
Leistungserbringer: Arzte, Zahnarzte, Heb- | anwalt fir Medizinrecht und Strafrecht
ammen und Physiotherapeuten, Kranken- Dr. Sebastian Almer, Rechtsanwalt und
hduser, Medizinische Versorgungszentren und | Fachanwalt fiir Medizinrecht
wissenschaftliche Fachgesellschaften sowie
arztliche Berufsverbénde, medizinische Fakul-
taten und Hochschullehrer. Ob Straf-, Haf-
tungs-, Vertrags-, Vertragsarzt-, Berufs- oder
Krankenhausrecht: Wir sind auf lhrer Seite —

dhei

in allen Gebi des G 1s!

Andrea-Simone Walther, Rechtsanwaltin,
Fachanwaltin fir Familienrecht und
Mediatorin

Karin M. Losch, Rechtsanwaltin und
Fachanwaltin flr Arbeitsrecht

Katrin Weck, Rechtsanwaltin

Prof. Dr. Dr. Klaus Ulsenheimer, Rechtsanwalt | Anna Brix, Rechtsanwaltin und Fach-
Stefan Friederich, Rechtsanwalt und anwaltin fir Medizinrecht
Wirtschaftsmediator Dr. Stephanie Wiege, Rechtsanwaltin
Rolf-Werner Bock, Rechtsanwalt und Fachanwiltin fir Medizinrecht

Dr. Michael H. Bocker, Rechtsanwalt und Dr. Christian Bichler, Rechtsanwalt,
Fachanwalt fir Steuerrecht Fachanwalt fiir Medizinrecht und Mediator
Stefan Georg Griebeling, Rechtsanwalt und | Sabine M. Schmidtchen, Rechtsanwaltin,
Fachanwalt fur Arbeitsrecht Mag. rer. publ.

Informieren Sie sich unter www.uls-frie.de
auch Uber unser Vortragsprogramm und unsere Fortbildungsveranstaltungen!

Maximiliansplatz 12, 80333 Miinchen Schllterstrate 37, 10629 Berlin
Tel. 089-24 20 81-0, Fax 089-242081-19  Tel. 030-88 9138-0, Fax 030-88 9138-38
muenchen@uls-frie.de berlin@uls-frie.de

RATZEL RECHTSANWALTE

TOP Kanzlei fiir Arzte und Krankenhauser
Wirtschaftswoche 17/2014
TOP Anwilte Gesundheit und Pharmazie
zum 4. Mal in Folge Focus Spezial Okt./Nov. 2016 (mit Bestbewertung)
www.ratzel-rechtsanwaelte.de

KrLapp A ROSCHMANN RECHTSANWALTE PARTG mMBB

KANZLEI FUR ARzZTE

Dr. Eckhard Klapp

* Praxisibernahmen und -abgaben
Rechtsanwalt

« Arztliche Kooperationen (z.B. Gemeinschaftspraxis,
Praxisgemeinschaft, Arzt-Klinik-Kooperation)

e Zulassungsrecht, RLV, QZV
* Medizinische Versorgungszentren

Dr. med: Thomas Preuschofi BREARIS IS EE

Rechtsanwalt und Arzt * Arbeitsrecht fur Arzte

Munchen: Seitzstr. 8 - Tel. 089 — 224 224
Augsburg: Wertinger Str.105 - Tel. 0821- 268 58 52
E-Mail: kanzlei@klapp-roeschmann.de
www.klapp-roeschmann.de

Achim Réschmann
Rechtsanwalt

Bernd Rieger
Rechtsanwalt

Gyndkologie Erlangen
Einzelpraxis mit hohem
Privatanteil sucht Nachfolger.
ACKERMANN + WASIELEWSKI
Tel. 09131-612400
www.gutachter-aw.de

ACKERMANN
sWASIELEWSKI

SACHVERSTANDIGE &
WIRTSCHAFTSBERATER

= Praxiswertgutachten
u Spezialisierte Beratung bei

Praxisabgabe, Kooperationen

HNO- i
und Praxisgriindung O-praxis

sudl. von Miinchen,
umsatzstark, ca.25%
Privatant.,abzugeben.

Chiffre: 0001/10623

wm Mit Integritit, Kompetenz
und pragmatischen Lisungen
iiberzeugen wir unsere Man-

danten seit Jahren.

ERLANGEN REGENSBURG
www.gutachter-aw.de
Telefon 09131-612 400

Anzeigen per E-Mail an:
kleinanzeigen@atlas-verlag.de

Praxis fiir Psychiatrie u. Psychotherapie
ggf. Nervenarzt
Nachfolger/in gesucht in gut etablierter und umsatzstarker Praxis
Landkreis Lindau (KV-Sitz)
Chiffre: 0001/10783

Arztsitz fiir Allgemeinmedizin in gesperrtem Zulassungs-
bezirk (Fissen, stdl. Ostallgdu) ab 1. Januar 2017 vakant.
Chiffre: 2500/16614
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www.europmed.de
die Praxisborse - und mehr - fur Bayern

Hausérzte:
Nordl. Obb Gempraxis, 2 Zul., Lkr. Ebersberg gute Ausstattung 2017/18; Lkr.
Traunstein in Arztehaus, umfangreich; Lkr. Miihldorf beste Ausstattung, um-
fangreich; Lkr. Erding Gem.pr. in Arztehaus mod. Einrichtung; Ingolstadt, um-
fangreich; Regensburg, zentrale Lage; Miinchen-Zentrum, umfangreich beste
Ausstattung hoher Privatant.; Miinchen-Zentrum mit 4 KV-Zul. ( 2 angestellte
Arzte). Schweiz: im Kanton Ziirich gut ausgestattet, ca. 400 T CHF Umsatz.
Gynaékologie: EP in Rosenheim, und Donau-Ries-Kreis und Lkr. Erding;
Miinchen Stadt beste Lage hoher Privatanteil. Dermatologie: Ostallgau.
Neurologie Augsburg zentral umfangreich.
Wir Ubernehmen die komplette Abwicklung der Praxistibergabe, incl.
Vertretung beim Zulassungsausschuss. Auf Wunsch erstellen wir auch
Praxiswertermittlungen

Ansprechpartner: Herr Riedel, Tel. 08061 37951, europmed@t-online.de

Praxisabgabe
Sehr gutgehende urologische
Einzelarztpraxis im Stidosten
Bayerns abzugeben. Suche
Nachfolger/ Partner.

Ubergabetermin variabel. Eine
Zusatztatigkeit als Honorararzt
am ortlichen Krankenhaus kann

Allgemeinarztpraxis Ostallgdu
Allgemeinarztpraxis in
Oberglinzburg/Ostallgdu zum
01.01.2017 od. spéater
abzugeben.
Dr.Christoph Mogl
Tel. 08372-2322
christoph.mogl@t-online.de

Ubernommen werden.
Ambulantes/ stationdres
Operieren mit Anésthesie in
Praxis und Klinik mdéglich.
Bewerbungen unter Chiffre.
Chiffre: 0001/10756

Neurologie/Psychiatrie
1/2 KV-Sitz Lkr. Regensburg zu
verkaufen
Chiffre: 0001/10765

Praxisabgaben im Kundenauftrag:

www.fub.ag
Praxiswerteinschatzungen
FUB-AG, Dr. Ralf Philippi und Johannes Frosch
Lange Lemppen 38, 89075 Ulm
Tel. 0731 18486-0, uim1@fub.ag

Alt eingesessene Landarztpraxis ( KV-Sitz) in Ndb.
(DGF-LAN) aus Altersgriinden ab 2017/2018 abzugeben.
Chiffre: 2500/16613

www.verrechnungsstelle.de
Dr. Meindl u. Partner - gegr. 01.01.1975

Joachim Mayer

| ARZTEBERATUNG |

(» marumed

I Niederlassungsberatung
| Praxisversicherungen

| Praxisgestaltung

| Finanzierungen

| Praxisbewertung

| Kooperationen

| Praxisabgabe [ -tibernahme

| Betriebswirtschaftliche Fragen

ZUKUNFT gemeinsam gestalten...
seit21 Jahren kompetente Beratung fir jede Praxissituation

Maximiliansplatz 12 | 80333 Miinchen | info@marumed.de

fon 089.23237386 | fax 089.23237388 | mobil 0172.8108139

Allgemeinarztpraxis
abzugeben
ab spét. 01.07.2017 in der
Marktgemeinde Markt Wald im
Landkreis Unterallgdu. Nahere
Infos erteilt Herr Blrgermeister
Peter Wachler unter Tel.
0151/22551643

Moderne gut eingefiihrte
gynékologische Praxis
im Raum Stuttgart IV /2018
oder nach Absprache
abzugeben. Tel. 06031 6856222

GYNAKOLOGIE - MUNCHEN
TOP-Praxis im S-Bahn-Bereich, breites Behandlungs-
spek-trum, hoher Kassen-/Privatumsatz / Praxisgewinn, ope-
rative, belegarztliche Tatigkeit mdglich, ideal fur ZWEI Arzte,
2 Zulassungen vorhanden!
Biete weitere GYN-Praxisabgaben in Minchen Stadt an.
21 Jahre Arzteberatung Joachim Mayer - Tel. 089-23237383

Nachfolge meiner Praxis im St. Galler Rheintal
Suche Nachfolger/in fir meine gut laufende Allg.arztliche
Arztpraxis in guter Lage in St. Galler Kleinstadt, hohe Lebens-
qualitat, gute Anbindung, Abgabe per 1.2.2017 oder nach
Absprache, Einarbeitung méglich, Einkauf ab 25 TEUR,
Kontakt via E-Mail: Praxisschweiz@gmail.com

ORTHOPADIE - EINSTIEG / UBERNAHME MUNCHEN STADT
moderne Praxis mit hohem Steigerungspotential, ambulante
u./o. operative / belegérztliche Tatigkeit mgl., eigene Zulassung
21 Jahre Arzteberatung Joachim Mayer - Tel. 089-23237383

Herausgeber und Redaktion kénnen keine Gewahr dafiir
Ubernehmen, dass die ausgeschriebenen Praxen im Sinne
der Bedarfsplanung bedarfsgerecht sind.

Interessenten werden gebeten, sich auf jeden Fall mit der
zustandigen KVB-Bezirksstelle in Verbindung zu setzen.

DERMATOLOGIE / UBERNAHME MUNCHEN STADT
Praxis mit hohem Steigerungspotential, sehr gute
offentliche Zugangswege, groBes Einzugsgebiet.

21 Jahre Arzteberatung Joachim Mayer - Tel. 089-23237383

ORTHOPADIE / CHIRURGIE - Praxis
Minchen Land oder Stadt - im Mandantenauftrag gesucht,
ortsiibergreifende Kooperation und Ubernahme spater mgl.
21 Jahre Arzteberatung Joachim Mayer - Tel. 089-23237383
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Kardiologie / invasiv / Rm. Niirnberg-Fiirth-Erlangen
Kollege/in vorerst fur Anstellung in Praxis gesucht / konser-
vative und invasive Tatigkeit / spaterer Einstieg als Praxis-

partner/in méglich aber keine Bedingung.
Dr. Meindl & Collegen AG, Jutta Horn, Tel-Nr. 0911 234209-33

Einstiegsméglichkeit fiir Nephrologe/in in Stadt in
Nordbayern in eine BAG ab Sommer 2017. Vorteilhaft ware
der Schwerpunkt Diabetologie, aber nicht Bedingung, da in

der Praxis WB-Befugnis vorhanden ist. Interesse hierfir sollte

Suche Hausarzt Praxis
Allgemeinmediziner sucht
Hausarzt Praxis zur Mitarbeit
oder Ubernahme . Info an
hausarzt2017@gmail.com

Suche Urologische Praxis
Urologischer Oberarzt sucht
Praxis zur Ubernahme bzw. GP
zum Einstieg im Raum Nieder-
bzw. Oberbayern/Oberpfalz
Chiffre: 0001/10803

aber bestehen. Zunéchst wird eine Anstellung gewiinscht.
Dr. Meindl & Collegen AG, Jutta Horn, Tel-Nr. 0911 234209-33

Pad. GP-Anteil im s/w OBB.

3 Partner einer attraktiven, etablierten pad. GP im s/westl. Obb.
suchen ab Ende 2017 nette/n, motivierte/n Kolleg-in/en fir
freiwerdenden GP-Anteil.

Ausserdem Kolleg-in/en zur angest.(auch TZ) Mitarbeit ab sofort. WB
Kontakt: kiddoc3@web.de

Dermatologie Miinchen
Suche Vetretung/Koope-
ration/Einsteiger/-in fur
moderne Praxis, gute Lage
(U-Bahn), hoher Privatanteil,
Kassensitzteilung méglich.
praxiseinstieg@web.de
Mobil 0173 9320011

Anzeigenschluss
Heft 1-2/2017 12.12.2016

Anzeigenschluss
Heft 3/2017: 10.2.2017

Praxisgesuche im Kundenauftrag:

www.fub.ag
Praxiswerteinschatzungen
FUB-AG, Dr. Ralf Philippi und Johannes Frosch
Lange Lemppen 38, 89075 Ulm
Tel. 0731 18486-0, ulmi@fub.ag

Anstellung in Chir.-Orth.
Praxis gesucht
Erfahrener OA Unfallchirurgie
sucht neue Betétigung in netter
Praxis, mgl. Berg(sicht)Nahe /
Voralpenregion
Chiffre: 0001/10800

KV-Sitz Raum Augsburg
gesucht
Angebot fur 1 oder 1/2 KV-Sitz
Fachinternistisch erbeten an:
fip-sucht@web.de

Praxis/Zulassung Psychiatrie in Niirnberg gesucht
ggf. Weiterarbeit mogl., vertr. Kontaktaufnahme Chiffre: 2500/16619
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ﬁmh der Planung von Arztehéusern!

Arztehduser
Arztpraxen
Apotheken

Gitler Objekteinrichtungen GmbH
91560 Hedlsbronn

Ted. 08872/ 979710
Mail info@guetler-sinnichiungen de

www.guetler-ginrichtungen.de

JU] A |

O arztehauser
O gesundheitszentren

O O O

Alle Anzeigen beruhen auf Angaben der Anzeigenkunden
und werden nicht von der Redaktion gepruft. Verlag, Her-
ausgeber und Redaktion kénnen keine Gewahr dafir tber-
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 tiber un-
richtige Angaben, insbesondere zu falschen Aussagen hin-
sichtlich der Weiterbildungsbefugnis, kbnnen nach den be-
rufsrechtlichen Vorschriften verfolgt werden. Auf eventuelle
zivilrechtliche Folgen, wie Schadensersatzanspriche, wird
hingewiesen. Gewerbliche Anzeigen stellen keine redaktio-
nellen Beitrage dar.

Die Redaktion



(N ASKLEPIOS

Weiterbildung und
akademische Karriere

Die orthopéadische Klinik fur die Universitat Regensburg am
Asklepios Klinikum Bad Abbach sucht einen

Assistenzarzt (w/m)

fiir Orthopadie und Unfalichirurgie
moglichst nach Absolvierung des Common Trunk

Die Klinik deckt das gesamte Spektrum der Orthopadie einschlieBlich
Rheumatologie, Kinderorthopéadie und Handchirurgie ab. Innovative
Techniken wie Knorpeltransplantation und Navigation in der Endoprothetik
sind fuhrend vertreten.

Wir hieten

Eine berufliche und wissenschaftliche Karriere | Eine tarifliche Vergiitung
gemaB TV-Arzte | Die Chance, Erfahrung in Diagnose und Therapie
samtlicher orthopadischer Krankheitsbilder zu sammeln | Interne und
externe Fortbildungsmoglichkeiten | Ein positives Arbeitsumfeld in einem
engagierten Team

Haben wir Ihr Interesse geweckt? Dann freuen wir uns auf Ihre Bewerbung!

Asklepios Klinikum Bad Abbach GmbH
Klinikdirektor

Prof. Dr. med. Dr. h.c. Joachim Grifka
Kaiser-Karl-V.-Allee 3 - 93077 Bad Abbach
www.asklepios.com/badabbach

WB-Assistent/in
Allgemeinmedizin
Suche
Weiterbildungsassistent/in fir
Allgemeinmedizin
- ganztags -

Sie arbeiten in einer groBen
Landarztpraxis 6stl. von
Augsburg mit breitem Spektrum
Weiterbildungserméchtigung 24
Mon (m. Aufl)
Attraktive Bedingungen
Spétere Praxisiibernahme
moglich
Landarzt@gmx.com

Suche FA/A 1.
Neurologie/Nervenheilkunde
Regensburg, Teilzeit,
Ubertarifliche/leistungsgerechte
Bezahlung, gute Kenntnisse
Elektrophysiologie/Neurosono
erwiinscht;

Chiffre: 0001/10766

FA/FA Aligemeinmedizin
gesucht
Wir suchen Verstarkung fur
groBe hausarztliche
Gemeinschaftspraxis im
Miinchner Osten/Lkr. Erding in
Teilzeit (15-20 Std./Wo) zur
Anstellung.

Breites Spektrum, nettes Team.
Gerne auch Wiedereinsteiger.
praxisneuching@web.de oder

Tel 08123/991130; www.praxis-

drkurfuerst.de

Weiterbildungsassistent/in
Allgemeinmed.

zur Verstarkung unseres Teams
von 7 Arzten gesucht.

Flexible Arbeitszeiten! Moderne

Praxis!
Schauen Sie mal rein:
www.azbk.de

Stellenangebot
Arztin / Arzt ab Anfang 2017 fir
Anstellung in groBer
hausérztlicher
Gemeinschaftspraxis im
Landkreis Starnberg gesucht.
info@aerztehaus-poecking.de

Ab sofort Psychotherapeut/-in in TZ/VZ in familiarer
Praxisgemeinschaft gesucht, VT o. TP, Honorarbasis o.
Festanstellung mdglich. Chiffre 2500/16618

GroBe, freundliche hauséarztliche Praxis Miinchner
Westen sucht motivierte/-n Weiterbildungsassistent/-in
fiir Allgemeinmedizin. Breites schulmed. Spektrum, NHV,

Sportmed., Aku. 18 Monate WB-Zeit Allgemeinmedizin,
zuséatzlich 3 Monate NHV mgl., Teilzeit mgl., Bezahlung VB.
www.praxis-dr-duerr.de
Bewerbung an praxis_dr_duerr@gmx.de

Allgemeinmedizinpraxis Wiirzburg
Suchen FA/FA Aligemeinmedizin/Innere Medizin sowie eine/n
Weiterbildungs-Assistentin/en in Voll-/Teilzeit fir akad. Lehrpraxis mit
nettem Team in Wirzburg. Wir bieten ein breites Leistungsspektrum,
attraktive Arbeitsbedingungen und viel Freude an der Arbeit.
Anstellung sowie Teilhaberschaft méglich.
hellmuth@familienarztpraxis.de; 0171-6517072

Weiterbildungsassistent/in
ab 01.07.2017 in Voll- oder Teilzeit zur Unterstitzung unserer
groBen Allgemeinarztpraxis mit jungen, dynamischen Team in
Nurnberg Fischbach gesucht. Wir bieten ein breites Behand-
lungsspektrum, 24 Monate Weiterbildungsberechtigung und
flexible Arbeitszeiten. Handy: 0172 8083212

MVZ im Raum Miinchen-Ingolstadt sucht
Gastroenterologin/en. Teilzeit moglich. Familienfreundliche
Arbeitszeiten. Abschluss der Weiterbildung mdéglich.
Schriftliche Bewerbung an Chiffre: 2500/16615

Zuschriften auf Chiffre-Anzeigen senden Sie bitte an:
atlas Verlag GmbH, Postfach 70 02 09, 81302 Miinchen

Wir bieten Stelle fiir
Weiterbildung in Innere Medizin/Allgemeinmedizin oder
Onkologie. Teilzeit und geregelte Arbeitszeit méglich.
Internistische MVZ Pfaffenhofen,
Hohenwarter Str. 31, 85276 Pfaffenhofen.

www.atlas-verlag.de/aerzteblatt
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Hier lasst es sich arbeiten — und leben. Verbinden Sie beides!

Willkommen in Tauberbischofsheim. Die Stadt in Baden-Wirttemberg bietet alle erdenklichen Annehmlichkeiten und stellt einen
attraktiven Gegenpol zum Alltagsstress einer GroBstadt dar: Tauberbischofsheim ist Lebensmittelpunkt fir junge Familien und bie-
tet ein Leben im Griinen, ein vielseitiges Schulangebot, exzellente Einkaufsmaglichkeiten sowie eine optimale verkehrstechnische
Anbindung (Autobahn A 81 sowie Flughafen Frankfurt a. M., Nirnberg und Stuttgart). AuBerdem hat der MainTauber-Kreis eine
sehr geringe Arbeitslosenquote, eine hohe Kaufkraft und ist Sitz von namhaften Unternehmen wie Procter & Gamble, Weinig und
MAFI & TREPEL sowie offentlicher Institutionen.

Die Grundstiickspreise sind trotz der Nahe zu Wirzburg und Heilbronn Uberwiegend zweistellig. Das macht die Region auch fir
Hauslebauer interessant.

Wir suchen zum nachstmoglichen Zeitpunkt einen

Arbeitsmediziner/Betriebsmediziner (maw) oder
Arzte fur die Weiterbildung (m/w) zum Facharzt fir Arbeitsmedizin

Tauberbischofsheim — Voll- oder Teilzeit Kennziffer BAB

Unser Angebot: - Sie wirken bei der Implementierung von MaBnahmen zur

— Abwechslungsreiche Tatigkeit in der gesamten Arbeitsme- Betrieblichen Gesundheitsférderung sowie beim Aufbau
dizin fir unsere langjahrige Kundschaft eines Betrieblichen Gesundheitsmanagements mit
- Interdisziplinare Expertenteams, bestehend aus Arzten, — Sie fithren arbeitsmedizinische Vorsorgen durch
: BGM-Beratern, Psychologen sowie Sicherheitsingenieuren  _ sje konzipieren Schulungen zu verschiedenen Themen der
M - Unbefristete Festanstellung, attraktive Bezahlung und Pravention und fiithren diese durch
; flexible Arbeitszeiten
— Ein umfassendes und in der Branche fiihrendes, individu- Ihr Profil:
elles Weiterbildungsprogramm — Arzt/Arztin mit 24-monatiger Erfahrung in einem der
— Zahlreiche Sozialleistungen: betriebliche Altersvorsorge, Gebiete der unmittelbaren Patientenversorgung, alternativ
Unterstitzung bei der Elternzeitplanung und der Betreu- Facharzt/Arztin fir Arbeitsmedizin oder Zusatzbezeich-
ung lhrer Kinder uvm. nung Betriebsmedizin
— NEU: Wir bieten lhnen einen Dienstwagen, den Sie auch — Freude an der Beratung sowie an praventivmedizinischer
privat nutzen kénnen Tatigkeit fir unsere Kunden
! Ihre Aufgaben: - Etigrekzusgeprégte Organisations- und Kommunikations-

- |hre Aufgaben reichen von der Gesundheitsvorsorge Uber
die Reisemedizin bis hin zur arbeitsmedizinischen Begut-
achtung

Unsere Mitarbeiter sind unsere wertvollste Ressource! Gehdren Sie bald auch zu uns?

Wir freuen uns auf lhre Bewerbung unter Angabe der 0. g. Kennziffer “
per E-Mail an arztbewerbungen@bad-gmbh.de oder an: . .

B-A-D GmbH - Personalentwicklung/-gewinnung L L "
Frau Nolden, Tel. 0228/40072-688 JOB GESUNDHEITSVORSORGE UND
~ Herbert-Rabius-StraBe 1, 53225 Bonn SICHERHEITSTECHNIK GMBH
Diabetologe / Hausarztpraxis Samerberg bei Rosenheirp
Endokrinologe (m/w) Suche Vertreter/Praxisass. Teilz. nach Absprache f. gutgehende groBe TUV-zert. Allgemeinarztpraxis in
zur Anstellung mit sehr gutem beliebter Urlaubsregion, gerne auch &lt. Koll. Praxiseinstieg mégl. Info auch auf ippisch-samerberg.de
Verdienst, spatere Beteiligung Dr. Ippisch, email an praxis@ippisch-samerberg.de,oder Tel. 0151 426 643 73
mdglich. Flr moderne Diabtes-
SPP mit flexiblen Arbeitszeiten.
Zuschriften an Chiffre:
2500/16600 ——
AIIgerﬁin:n/r‘r\rI:;I/rl‘nnere Mitteldeutsches IVF Zentrum sucht zur Verstérkung des
RAUM ASCHAFFENBURG fiir hausérztiiche Praxis in Teams einen Frauenarzt/-in mit SB Gyn. Endok. & Repro-
Wi et eustinl, Brads 20 Mittelfranken gesucht. duktionsmedizin. Teilzeittétigkeit bevorzugt, Vollzeit méglich.
2017 ITop-Konditionen! Lehrpraxis der FAU Erlangen, Sprachkenntnisse (russisch/tirkisch/arabisch) von Vorteil.
0151.41248325 spannende und Bewerbungen erbeten an repromedizin@gmail.com
abwechslungsreiche Tatigkeit
mit hervorragender
Weiterbildungsass. Organisation. Bei uns macht die - . ; . )
Ab 1.2.2017 Stelle in groBer Arbeit Freude!l! Erfolgreiche hausérztliche Gemeinschaftspraxis im Landkreis
Gem.Prax.stdl. Minchen frei. www.praxis-kress.de Regensburg sucht Facharzt/-arztin fiir Innere Medizin fir
08856 2617 Tel 09142 2575 gemeinsame hausarztliche Tatigkeit. Chiffre: 2500/16616
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Wir suchen Facharztin/-arzt

fr die Bereiche: Gynakologie / HNO / Augenheilkunde /
Dermatologie / Kinderorthopadie / Kieferchirurgie

Brixsana private clinic wurde nach dem neuesten Stand der Technik ausgestattet und gibt Ihnen die Mdéglichkeit,
héchste medizinische Qualitat mit modernsten Untersuchungsmethoden zu vereinen. Verschiedene Arztpraxen,
ein hightech Operationsbereich mit 2 Operationsséalen, ein groBer Aufwachbereich mit 5 Uberwachungsbetten und
zwei komfortable Patienten-Einzelzimmer zur Ubernachtung bilden ein attraktives Arbeitsumfeld gefiihrt in Form

eines Arztehauses.

Wenn Sie an einer freiberuflichen Tatigkeit in Stidtirol Interesse haben freuen wir uns auf Ihre Kontaktaufnahme.

Diskretion ist fir uns selbstverstandlich.

Brixsana Privatklinik
Julius-Durst-StraBe 28
39042 Brixen - Sudtirol

%’ BRIXSANA

7 private clinic

Tel. +39 0472 824 800
info@brixsana.it
www.brixsana.it

Ein Unternehmen aus

sUDtiroOL
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Die Justizvollzugsanstalt Niirnberg

sucht fir die Krankenabteilung (30 Betten, 4 Ambulanzen)
zur Verstarkung des medizinischen Teams (4 Arzte,
16 Pflegekrafte) ab 01.01.2017 eine/-n

Arztin / Arzt

mit fundierten allgemeinmedizinischen oder internistischen und idealer-
weise auch suchtmedizinischen Kenntnissen. Die Stelle ist teilzeitfahig.

Wenn Sie schon immer einmal Praxis und Klinik kombinieren und Patienten
interdisziplinar und multiprofessionell sowohl ambulant als auch stationar
behandeln und in einem sympathischen, kollegial und offen zusammenarbei-
tenden Team tatig sein wollten, dann bietet sich Ihnen jetzt die Gelegenheit.

Es erwartet Sie eine interessante, vielseitige und verantwortungsvolle arzt-
liche Tatigkeit jenseits der burokratischen Zwénge einer Praxis, mit gere-
gelten Arbeitszeiten und Vereinbarkeit von Berufstatigkeit, Familie und
personlichen Interessen.

Sie haben Anspruch auf eine Bezahlung nach dem Tarifvertrag fir Arzte
(TV-Arzte) und die entsprechenden Sozialleistungen.

Bei Erfullung der beamtenrechtlichen Voraussetzungen kommt auch eine
spatere Beschaftigung im Beamtenverhaltnis in Betracht.

Nahere Auskiinfte erteilt Ihnen gerne die Leitende Anstaltsarztin Frau
Dr. med. Schenker, Tel. 0911/321-3288.

lhre Bewerbung mit tabellarischem Lebenslauf, Prifungs- und Arbeits-
zeugnissen richten Sie bitte baldmoglichst an die Justizvollzugsanstalt
Niirnberg, Personalabteilung, Mannertstr. 6, 90429 Niirnberg.

Hausarztpraxis in Bayreuth sucht
WB-Assistenten oder FA/FA Allg. Medizin/Innere
zur langfristigen Mitarbeit, spatere Praxistibernahme mgl.,
auch Teilzeit. Telefon: 0160 8586400

WB-Assistent/-in Facharzt f. Allg.medizin
Wirzburg Randgemeinde Teil/Vollzeit gesucht (WB 18 Mon.).
Familienfreundliche Arbeitszeiten. GroBe Praxis fir
Allgemeinmedizin mit breitem Spektrum.

Dr. P. Marks FA Allg.med.
www.hausarzt-hettstadt.de - drmarks@hausarzt-hettstadt.de

Gem.Praxis zwischen Ulm und Augsburg
bietet ab Juni 2017
WB-Stelle fiir Allgem.Medizin, (18 Mon.).
Engag. Ausbildung, ausgezeichnetes kolleg. Arbeitsklima.
Beste Rahmenbedingungen, hilfsbereites Team,
Teilzeit und fam.freundl. Arbeitszeiten méglich.
Bitte E-Mail an: familienpraxis.ua@gmail.com

www.atlas-verlag.de/aerzteblatt

FA Gynikologie gesucht als Job-Sharing Assistentin
20 Std./Woche im Raum Erlangen. dokry@t-online.de
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Liebe Arzte, wie ware es mit ein

Pravention
statt
Medikation. Wieder dait

eigenen Rhythmus

folgen.
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Durchblick
bei den taglichen .
Aufgaben. Raum f0r

eigene Ideen.

% Interessiert an Pravention, Karriere und Zeit?
[=] Jetzt einfach bewerben: www.bad-gmbh.de/jobs



wenig Ordnung im Leben?

Zeit far
Menschen.
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GESUNDHEITSVORSORGE UND

B-A-D Gesundheitsvorsorge und Sicherheitstechnik GmbH
Herbert-Rabius-StraBe 1, 53225 Bonn, arztbewerbungen@bad-gmbh.de SICHERHEITSTECHNIK GMBH




»Als Alternative zum Klinik- und
Praxisalltag war die Arbeitsmedizin
meine erste Wahl. Jetzt betreue ich
Unternehmen aus den verschiedensten
Branchen, fiihre entsprechende
Untersuchungen durch, berate zur
betrieblichen Prévention und begehe
Arbeitspldtze. Dank flexibler Arbeits-
zeiten ohne Nacht- und Wochen-
enddienste bleibt noch genug Zeit
fur meine Familie.«

Dr. med. Stephanie Grenz, Facharztin fur
Arbeitsmedizin, B-A-D-Zentrum Worms

Die B-A-D Gruppe betreut mit mehr als 3.700 Experten europaweit 270.000 Betriebe mit 4 Millionen Bes-
chéftigten in den verschiedenen Bereichen der Gesundheitsvorsorge und der Arbeitssicherheit. Allein in
Deutschland betreiben wir 200 Gesundheitszentren. Damit gehren wir mit unseren Tochtergesellschaf-
ten zu den groBten europaischen Anbietern von Praventionsdienstleistungen. Unsere Mitarbeiter sind da-
bei unser wertvollstes Kapital, denn ohne sie wéren wir nicht so erfolgreich! Gehéren Sie bald auch zu uns?

Spartenleiter Arbeitsmedizin @mw)

Bayreuth — Voll- oder Teilzeit

Unser Angebot:

Flexible und planbare Arbeitszeiten

Maglichkeit der Teilzeittatigkeit
Leistungsbezogene Vergltung

Finanzierte WeiterbildungsmaBnahmen
Betriebliche Altersvorsorge

Innerbetriebliches Gesundheitsmanagement
Professionelle Unterstiitzung bei der Vereinbarkeit
von Familie und Beruf

Car-Rent-Sharing-Modell

lhre Aufgaben:

Betreuung und Verantwortung fur die fachliche sowie
wirtschaftliche Umsetzung der in der Sparte zugeordneten
Auftrage/Vertrage

Fuhrung der zugeordneten Mitarbeiter und externen
Partner (u. a. Honorarkréfte, Dienstleister)
Durchsetzung der vereinbarten Ziele auf Ebene der
Sparte Medizin, u. a. mit Hilfe von Mitarbeiterfth-
rung durch Zielvereinbarung und Leistungsbeurteilung
Personal- und Ressourcenplanung im Hinblick auf die
zugeordneten Vertrage inklusive Sicherstellung der
Leistungsdokumentation

Einarbeitung der neu eingestellten, zugeordneten
Mitarbeiter sowie die Organisation und ggf. Uber-
nahme der fachlichen Aus-, Fort- und Weiterbildung
in Absprache mit der Clusterleitung

Mitverantwortung fur die wirtschaftliche Weiterent-
wicklung der Sparte Medizin

o
JOB

Kennziffer ABBay-SL

Ihr Profil:

— Erfolgreich abgeschlossenes Studium der Human-
medizin sowie abgeschlossene Facharztausbildung
im Bereich Arbeitsmedizin bzw. Zusatzbezeichnung
Betriebsmedizin

— Vorliegen weiterer Qualifikationen (Facharzt Allge-
meinmedizin oder Innere Medizin, Fachkunde Reise-
medizin etc.) von Vorteil

— Erfahrung in der Beratung und arbeitsmedizinischen
Betreuung von Unternehmen unterschiedlicher Bran-
chen und GroBe

— Kenntnisse im betriebswirtschaftlichen Bereich und

Affinitat im Umgang mit Zahlen

Fihrungs- und Leitungserfahrung erwiinscht

— Erfahrung in interdisziplinarer Teamarbeit von Vorteil

— Kunden- und Serviceorientierung; Selbststandigkeit
und Kommunikationsgeschick

— Hohes MaB an Organisationsfahigkeit und Sorgfalt

— Gute Kenntnisse der gangigen MS Office-Anwen-

dungen und SAP

Interessiert? Dann freuen wir uns auf lhre vollstandigen Bewerbungsunterlagen unter Angabe
der o. g. Kennziffer, Ihrer Gehaltsvorstellungen und des frihestmdéglichen Eintrittstermins,

gerne auch per E-Mail an arztbewerbungen@bad-gmbh.de oder an:

B

-A-D GmbH - Personalentwicklung/-gewinnung

Frau Nolden, Tel. 0228/40072-688
Herbert-Rabius-StraBe 1, 53225 Bonn

www.bad-gmbh.de/karriere >> weitere Informationen zur Arbeitsmedizin

uw
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GESUNDHEITSVORSORGE UND

SICHERHEITSTECHNIK GMBH

Uberértliche Hausarztpraxis
Pottenstein - Betzenstein -
GoBweinstein
FA/FA firr Allgemeinmedizin
oder Innere Medizin
in Voll- oder Teilzeit im festen
Angestllungsverhaltnis, Gehalt
nach Vereinbarung
Kontakt: 09244/9117,
praxis@medinbetzenstein.de

Suche Frauenarzt/arztin
fir angestellte Teilzeittatigkeit in
Frauenarztpraxis westlich von
Rosenheim. Zuschriften per Mail
an gyn-bab@freenet.de oder
Tel./SMS an 015903178878

Facharzt fir Anasthesiologie

Diensten Wochentags und am
Eigenstandiges Arbeiten ist fir

Attraktive Konditionen, sehr

Frauenklinik Miinchen West

Herrn Walter Schonwetter

w.schoenwetter@fkimw.de,

(m/w)
in Teil- und Vollzeit, mit

Wochenende.

Sie selbstverstéandlich.

gutes Betriebsklima.

Suche FA/FA f. Neurologie o. Psychiatrie
Facharztpraxis Neurologie und Psychiatrie in Neustadt/Aisch sucht
zum nachstmoglichen Zeitpunkt Kollegin oder Kollegen zur
Verstérkung. Halftiger Kassensitz zur Besetzung vorhanden. Keine
Dienst- oder Wochenendbelastung sowie leistungsgerechte
Bezahlung werden geboten. Flexible Arbeitszeiten méglich.
Erreichbarkeit auch mit 6ffentlichen Verkehrsmitteln gut méglich.
Praxis fur Neurologie und Psychiatrie, Fanny-Hensel-Str. 1, 91413

Neustadt, np_neustadt@icloud.com

Zuschriften bitte an:

GmbH & Co. KG

Geschéaftsfuihrung
Schmiedwegerl 2-6
81241 Miinchen
E-Mail:

Tel: 089/82099-455

FA/FA Allgemeinmedizin gesucht

Frauenteam Allgemeinmedizin, freundlich, kompetent, engagiert,
sucht Verstarkung: FA/FA Allgemeinmedizin, in Voll-/Teilzeit fiir
groB3e, moderne Praxis im Lkr. ED. Breites Spektrum, nettes Team,
angenehme Atmosphére, faire Bezahlung.
0163 / 873 9999 oder 0176 / 236 805 16

696
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HELIOS Kliniken

Jeder Moment ist Medizin

www.helios-kliniken.de

HELIOS ist mehr als die Summe seiner Standorte. Das starke

Netzwerk unserer 112 Kliniken, der intensive fachiibergreifende
Wissensaustausch unserer Mitarbeiter und die schnelle Umset-
zung von Innovationen garantieren unseren Patienten die best-
mogliche Versorgung.

Die HELIOS Kliniken Miltenberg und Erlenbach betreiben mit iiber
600 Mitarbeitern zwei Krankenhduser der Grund- und Regelversor-
gung an den Standorten Miltenberg und Erlenbach am Main mit
insgesamt 324 Betten.

In Zusammenarbeit mit den niedergelassenen Kollegen suchen wir
fiir die Fachabteilung fiir Urologie zum ndchstmoglichen Zeitpunkt
eineleinen

O Belegadrztin/Belegarzt

Die Fachabteilung Urologie wird im kooperativen Belegarztsystem
geflihrt und verfiigt iber 6 Planbetten.

Sind Sie interessiert? Dann freuen wir uns auf lhre aussagekraftige
Bewerbung binnen 4 Wochen nach Erscheinen dieser Anzeige an:

Kliniken Miltenberg-Erlenbach GmbH

Herrn Norbert Jager, Geschaftsfiihrung
Krankenhausstr. 45, 63906 Erlenbach am Main
Telefon: (09372) 700 1000

1N

o)

Mutter-Kind-Klinik

Hochagebivgsklinik
Mdc%erﬁﬂ

Rehabilitationsklinik fir Kinder & Jugendliche

Wir suchen zum nachstmdglichen Zeitpunkt eine/-n

Facharztin/-arzt fiir Kinder- und Jugendmedizin

oder

Facharztin/-arzt fiir Allgemeinmedizin

mit padiatrischer Erfahrung
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 in der Nahe
der Stadt Kempten.

Die Klinik wird iberwiegend 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.

Es erwartet Sie ein sehr interessantes und
abwechslungsreiches Arbeitsgebiet. Die Ver-
giitung erfolgt nach freier Vereinbarung mit
zusatzlicher betrieblicher Altersvorsorge.

Telefonische Auskiinfte erteilt Ihnen gerne
unsere Cheférztin Frau Dr. med. Borner sowie
der Geschaftsfiihrer Herr Waibel, unter Tel.
08366/980-0. Weitere Infos tber die Klinik
auch unter www.hochgebirgs-klinik.de.
Gerne unterstiitzen wir Sie auch bei der
Wohnungssuche.

Unsere Indikationsschwerpunkte liegen in . L .
den Gebieten: Asthma bronchiale, Infekt- Ihre Bewe.rbung.n.chter] Siebitteqn:
anfalligkeit, Adipositas, Verhaltensauffallig- Hochgebirgsklinik Mittelberg
keiten, AD(H)S, Entwicklungsst6rungen und Geschaftsfiihrung

Neurodermitis. Im Haus befindet sich eine ~ Alois-Wagner-StraBe 45

staatlich anerkannte Schule. 87466 Oy-Mittelberg

WB-Assistent(in)
Allgemeinmedizin
gesucht von grosser
Hausarztpraxis Lkr. ED zum
1.4.2017.

24 Monate, breites Spektrum,
nettes Team.

08762 / 73150.

Pneumologe/-in gesucht
ab 01.07.2017 in Voll- oder
Teilzeit zur Anstellung in
pneumologischer Praxis nahe
Wirzburg; nettes Team,
Ubertarifliche/leistungsgerechte
Bezahlung.

Chiffre: 0001/10815

So sollte lhre Zuschrift auf
eine Chiffre-Anzeige aussehen:

atlas Verlag GmbH <

i i i Chiffre XXXX
Die Kennmffer bitte FbRergasse 4
deutlich auf den 81369 Miinchen

Umschlag schreiben!

& Schussental-Klinik

Die Schussental-Klinik gGmbH Aulendorf, ein Tochterunternehmen des
ZfP Sudwirttemberg (www.schussental-klinik.de), sucht zum n&chst-
mdglichen Zeitpunkt eine/n

Assistenzarztin/ Assistenzarzt in Weiterbildung
Innere Medizin bzw. Allgemeinmedizin (60-100 %)

Sie Ubernehmen in der Abteilung furr Innere Medizin und Erndhrungsmedizin
unter fachérztlicher Supervision die somatische Betreuung unserer
Patientinnen bzw. Rehabilitandinnen mit einem breiten Spektrum inter-
nistischer Erkrankungen gemeinsam mit Kolleglnnen im psychosoma-
tischen Behandlungsteam.

Die einjahrige Weiterbildungsermachtigung fiir die Basisqualifikation
Innere Medizin und Allgemeinmedizin liegt vor.

Wir bieten familienfreundliche Arbeitszeiten und vielfaltige Moglich-
keiten in Bezug auf die weitere berufliche Entwicklung und die Gestal-
tung einer interessanten Tatigkeit. Eine leistungsgerechte Bezahlung
wird qualifikationsgerecht entsprechend der Vergitung eines mo-
dernen Dienstleistungsunternehmens vereinbart.

Fur Ruckfragen steht Ihnen gern die Medizinische Geschéftsfihrerin
Frau Prof. Dr. Albani zur Verfligung (Telefon: 07525 93-2666).

Bitte senden Sie Ihre Bewerbung an die Schussental-Klinik gGmbH,
Personalabteilung, SafranmoosstraBe 5, 88326 Aulendorf oder
karin.dudik@schussental-klinik.de.
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die stadtklinik .-
im diako ™

Die stadtklinik im diako ist eine Belegklinik der Grund- und Regelver-
sorgung mit 135 Planbetten im Herzen von Augsburg und fiihrt die
Fachabteilungen Innere Medizin, Chirurgie (Allgemein- und Viszeralchi-
rurgie, Unfall-, GefaB- und Thoraxchirurgie, Plastische Chirurgie), Urolo-
gie sowie Gynékologie. Die Fachabteilungen Innere Medizin/Akutgeria-
trie und Anasthesie werden als Hauptabteilungen gefihrt. Wir versorgen
jahrlich ca. 9.000 Patienten stationéar.

Zur Verstarkung unserer Hauptabteilung Anésthesie suchen wir einen

Weiterbildungsassistenten (w/m)

Eine Weiterbildungsbefugnis fir 18 Monate Anasthesie liegt vor.

Pro Jahr werden ca. 5000 Narkosen in allen gangigen Anasthesieverfah-
ren mit einer groBen Anzahl von Regionalanésthesien durchgefihrt.
Neben groBem Interesse fiir das Fach Anasthesie verfligen Sie Uber
Teamfahigkeit, Integrationsfahigkeit, hohe soziale Kompetenz und ausge-
pragte Patientenorientierung.

Sie finden transparente und offene Kommunikationsstrukturen, mo-
dernste Medizintechnik sowie ein professionelles multidisziplindres The-
rapieteam vor. Sie erhalten bis zu zehn Fortbildungstage pro Jahr. Eine
Hospitation in unserem Haus ist jederzeit méglich.

Wenn Sie unser Angebot anspricht, Sie sich zudem mit den Zielen
eines christlichen Tréagers und dem Leitbild unserer Klinik identifizieren
koénnen, freuen wir uns auf Ihre Bewerbung. Die Vergiitung, auch die Ruf-
dienstabrechnung, orientiert sich am TV-Arzte/VKA.

Fir Fragen steht lhnen unsere Oberarztin Andsthesie und arztliche
Ausbildungsbeauftragte Andsthesie, Frau Verena Bitter, Tel. 0821 3160-8164
gerne zur Verfligung.

die stadtklinik im diako / Sekretariat der Verwaltungsleitung
FrélichstraBe 17 / 86150 Augsburg
v.bitter@diako-augsburg.de / www.stadtklinik-diako.de

Wir sind ein arztlich gefiihrtes
MVZ mit 20 Standorten in und

um Nirnberg und suchen: NORNBERG

medic izcen’rer

* Allgemeinarzt/in, Internist/in/Hautarzt/in

*  Weiterbildungsassistent/in
» flr Innere/Allgemeinmedizin (2 Jahre WB)
+ fur Rheumatologie (1 Jahr WB)

* Rheumatologe/in

* Diabetologe/in DDG

* Psychotherapeut/in (arztlich oder DP)

Es sind verschiedene Arbeitszeitmodelle (auch TZ) und auch ein Wieder-
einstieg méglich. Auch altere Kollegen sind in unserem kollegialen
Arbeitsklima willkommen. Wie bieten gute Arbeitsbedingungen und eine
leistungsorientierte Honorierung.

Bewerbung unter: bewerbung@medic-center-nuernberg.de

www.atlas-verlag.de/aerzteblatt
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Foto: Rainer Viertlbdck

&Regierung von Oberbayern

Oberbayerhn mitgestalten
Wir sind eine moderne, leistungsfahige und zukunftsorientierte Be-
hérde im Herzen Miinchens mit ca. 1500 Mitarbeitern. Als Ansprech-
partner fur Birgerinnen und Birger, Kommunen, Behérden und Ver-
bénde tragen wir in einem vielfaltigen Aufgabenspektrum zum Wohl
der Allgemeinheit und des Einzelnen in Oberbayern bei. Verantwor-
tungsbewusst sorgen wir flir einen gerechten Ausgleich zwischen den
unterschiedlichen 6ffentlichen und privaten Interessen.

Wir suchen zum nachstmoglichen Zeitpunkt fiir den gewerbeérzt-
lichen Dienst beim Gewerbeaufsichtsamt Miinchen einen

Facharzt (m/w) fiir Arbeitsmedizin oder einen
Arzt (m/w) in der Weiterbildung zum Facharzt
(m/w) fiir Arbeitsmedizin

lhre Aufgaben:

« Uberpriifung und Beratung der Betriebe in Oberbayern unter
arbeitsmedizinischen, arbeitsphysiologischen, arbeitspsycholo-
gischen und ergonomischen Gesichtspunkten

Beratung der technischen Aufsichtsbeamten in arbeitsmedizinischen
Fragen

Beratung der Betriebe zum Betrieblichen Gesundheitsmanagement
Untersuchung der Ursachen von arbeitsbedingten Erkrankungen
Begutachtung von Berufskrankheiten

Weitere Informationen finden Sie unter
http://www.gaa-m.bayern.de/aufgaben/gewerbeaerzte

lhr Profil:

« Sie sind Facharzt (m/w) fir Arbeitsmedizin oder Sie haben die
Voraussetzungen zum Erwerb der Facharztbezeichnung Arbeits-
medizin (mindestens zwei Jahre anerkennungsfahige Weiterbildung
in der Inneren Medizin oder der Allgemeinmedizin), besitzen die
Approbation als Arzt (m/w) und haben promoviert

Sie sind verantwortungsbewusst, kontaktfreudig, teamfahig, bereit
zu interdisziplinarer Zusammenarbeit, besitzen soziale Kompetenz
und Verhandlungsgeschick und sind in der Lage, Sachverhalte
sowohl miindlich als auch schriftlich klar und prazise darzustellen
Sie haben eine hohe Einsatzbereitschaft, sind flexibel,
aufiendiensttauglich und im Besitz eines Pkw-Fuhrerscheins

Wir bieten lhnen:

« Eine interessante, vielseitige und langfristig angelegte Tatigkeit in
einem sicheren Arbeitsverhaltnis

» Ubernahme in das Beamtenverhltnis, sofern die beamten-

rechtlichen Voraussetzungen erfiillt sind

Gute Vereinbarkeit von Familie und Beruf durch flexible Arbeitszeit-

gestaltung ohne Nacht- und Wochenenddienste

Grundliche Einarbeitung und regelmafige Fortbildungen

Sozialleistungen des 6ffentlichen Dienstes

Bezahlung nach dem Tarifvertrag fir den &ffentlichen Dienst der

Lénder in E15 TV-L

Ansprechpartner:
 Fachlich: Herr Dr. zur Mihlen (Tel. 089 2176-3530)
» Personalstelle: Herr Aicher (Tel. 089 2176-2558)

Bitte richten Sie lhre schriftiche Bewerbung mit aussagekraftigen
Unterlagen bis spatestens 15.12.2016 an die

Regierung von Oberbayern
Sachgebiet 22.1-12 (GAA 1)
MaximilianstraRe 39

80538 Miinchen

oder per E-Mail an: Bewerbungen@reg-ob.bayern.de

Hinweis: Bitte schicken Sie Dateien ausschlieRlich im PDF-Format.
E-Mails mit einem Volumen von mehr als 5 MB werden automatisch
geblockt.

Schwerbehinderte Bewerber/innen werden bei ansonsten im Wesent-
lichen gleicher Eignung bevorzugt. Zur Verwirklichung der Gleich-
stellung von Frauen und Mannern besteht ein besonderes Interesse an
der Bewerbung von Frauen.

Wir férdern familienbewusste Personalpolitik zur besse-
ren Vereinbarkeit von Beruf und Familie und sind zertifi-
ziert nach dem audit berufundfamilie.




St:lhre

(ieuronalen Verkniipfungen

ZU erneuern?

Als Facharzt (w/m m MDK Bayern
rnen Sie neue Herausforderungen kennen!

Als Dienstleistungsunternehmen mit tiber 1.300 Beschaftigten und 24 Standorten in Bayern beraten wir die gesetzlichen
Kranken- und Pflegekassen bei allen sozialmedizinischen und pflegefachlichen Fragestellungen. Der MDK Bayern hat die
volle Weiterbildungsermachtigung.

Wir suchen zum nachstméglichen Zeitpunkt

Facharzte (w/m)
aller Fachrichtungen, bayernweit

lhre Aufgaben

e Beratung der gesetzlichen Krankenkassen in Grundsatz- und Vertragsfragen

e Durchflihrung der sozialmedizinischen Begutachtung und Beratung

e Bearbeitung von Auftrdgen zur Krankenhausrechnungspriifung sowie zur Qualitats-/Strukturprifung
e Mitarbeit auf Veranlassung der Geschéftsfiihrung in Arbeits- und Projektgruppen

Ihr Profil

Sie besitzen eine abgeschlossene Facharztausbildung sowie im Idealfall sozialmedizinische Kenntnisse — auch im Bereich
DRG. Mobilitat ist fur diese Aufgabe Voraussetzung. Zu Ihren Starken gehort neben sicherem, freundlichem und kunden-
orientiertem Auftreten die Bereitschaft zur Kooperation mit anderen Fachbereichen des MDK Bayern.

Unser Angebot

e Ein sicherer Arbeitsplatz in einem stetig wachsenden Unternehmen

e Eine verantwortungsvolle Position in einem breit gefédcherten Arbeitsumfeld
e Ein vielféltiges Fort- und Weiterbildungsangebot (inkl. Sozialmedizin)

¢ Vergltung nach hauseigenem Tarifvertrag

¢ Geregelte Arbeitszeiten (ohne Nacht- und Wochenenddienste)

Die Gleichstellung von Frauen und Méannern ist fiir uns selbstverstandlich.
Schwerbehinderte Bewerber werden bei gleicher Eignung bevorzugt eingestellt.

Interessiert? Dann besuchen Sie unsere Internetseite www.mdk-bayern.de fur weitere Informationen. lhre Bewerbung mit
Anschreiben, Lebenslauf, Ausbildungs- und Arbeitszeugnissen richten Sie bitte an:

Medizinischer Dienst der Krankenversicherung in Bayern
Hauptverwaltung/Ressort Personalservice

Kerstin Knauhs (Tel.: 089/67008-140)

Haidenauplatz 1, 81667 Minchen

E-Mail: bewerbung@mdk-bayern.de

ar

Zertifikat seit 2010
audit berufundfamilie

Unsere familienbewusste Personalpolitik ist durch das Audit berufundfamilie zertifiziert.

A%

%
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Kassenirztliche
Vereinigung
Bayerns

E‘\‘KVB

Wir fordern lhre Praxis in Bayern!

LY ) ;;'
- | ’
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- . ..
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Die Kassenarztliche Vereinigung Bayerns bezuschusst Nieder-
lassungen und Praxisiibernahmen in folgenden Regionen:

Hausarzte (m/w)
B Ansbach Nord

B Feuchtwangen

Fachérzte (m/w)

B Kinder- und Jugendpsychiater in
der Raumordnungsregion Ober-
pfalz-Nord

B Hautédrzte im Landkreis HaBberge

Weitere Informationen finden Sie im Internet unter www.kvb.de/Foerderung

Innovativer Verbund von Allgemeinpraxen sucht
WB-Assistent/-in fir Allgemeinmedizin
Stadtgebiet Nirnberg, kollegiales Arbeitsklima,
engag. Ausbildung, beste Rahmenbedingungen,
gerne auch halbtags. WB-Befugnis 24 Monate.
E-Mail: office@haus-und-facharzt.de - Tel. 0911 12035718

Arzt/Arztin
gesucht fur groBe Allgemeinarztpraxis in Neuhaus, 14 km von
Passau entfernt. Zur Anstellung in Vollzeit oder Teilzeit, Wieder-
einsteiger, Rentner, auch evtl. zur Weiterbildung - alles ist mdglich.

Wir bieten ein breites Behandlungsspektrum, ein gutes Arbeits-
klima in schéner Umgebung, landlich und doch nahe der Stadt.

Wir freuen uns Uber eine Nachricht von lhnen.
Praxis Gertraud Heckmann, Postgasse 15, 94152 Neuhaus a. Inn

Als groBes internistisches Ambulanzzentrum mit Uberregionalem Ein-
zugsgebiet sind wir schwerpunktmaBig kardiologisch, pneumologisch,
nephrologisch, diabetologisch, endokrinologisch und lipidologisch tatig.

Zur Verstarkung unseres kardiologischen Arzteteams suchen wir zum
néchstmdglichen Termin im Rahmen eines Angestelltenverhaltnisses

Facharztin/-arzt fiir Kardiologie
(eventuell auch kurz vor der Facharztpriifung stehend)

sowie

Arztin/Arzt
mit Kenntnissen in der kardiovaskuléren Diagnostik

Wir arbeiten in einem motivierten, sympathischen Team in einer der
schénsten deutschen Kultur- und Ferienlandschaften in unmittelbarer
Nahe zu Osterreich und der Schweiz.

Fur Rickfragen stehen wir Ihnen gerne zur Verfligung (Tel. 0831 57057710).
Bewerbungen bitten wir schriftlich (gerne auch per E-Mail) mit den
Ublichen Unterlagen zu richten an

DRES. HEIGL, HETTICH & PARTNER

Medizinisches Versorgungszentrum Kempten-Allgau
Robert-Weixler-StraBe 19, 87439 Kempten
www.mvz-kempten.de | info@mvz-kempten.de

FA/FA Innere/Allgem. fiir Job-Sharing in Geretsried gesucht
mind. 31 Std./Wo. spatere Arztsitzibernahme mdgl.
Bewerbung VMehrkens@gmx.de, www.hausarzt-mehrkens.de

Deutsches
l‘ I\ Kinderhilfswerk

\‘ . Kinder

-, bravchen

: M Freunde,

| Zukunft in Kinderhdnde -
mit einem Testament helfen

Das Deutsche Kinderhilfswerk e.V.
setzt sich deutschlandweit fiir die
Belange von Kindern und deren
Rechte ein. Mit lhrem 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

Chiffre-Post bitte an: atlas Verlag GmbH, Postfach 70 02 09, 81302 Miinchen
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Flr unsere Fachabteilung Orthopéadie suchen wir zum 01.02.2017 eine/n

Facharztin/Facharzt
fur Physikalische und Rehabilitative Medizin

Ihr Aufgabengebiet: 000 ini

B Versorgung/Behandlung der Patienten in unserer Rehabilitationsklinik und 000 FaCthInIk
konservativ-orthopddischen Akutklinik (Zentrum fiir Schmerzerkrankungen) .rgi B a d H el I b runn

Ihr Profil: o . . .

B Interesse an den Bereichen Rehabilitation und konservativer Akutmedizin Die m&i-Fachklinik Bad Heilbrunn ist

eine modem ausgestattete Klinik fir
spezialisierte Akutmedizin und medi-
zinische Rehabilitation mit innovativen
Behandlungskonzepten in den Fachbe-
reichen Orthopddie, Neurologie, Innere

B Teamfdhigkeit und Bereitschaft zur kooperativen Arbeit mit allen Berufsgruppen
B Patientenorientierte und engagierte Arbeitsweise
B Gerne auch mehrjdhrige Berufserfahrung

Unser Angebot: A . A
B Ford di Fortbild Medizin/Diabetologie/Kardiologie und
orderung von externen und internen Fortbildungen . . Transplantationsmedizin,

B Enge interdisziplindre Zusammenarbeit mit den Fachabteilungen im Haus

B Medizinische interessante, vielseitige und zukunftssichere Tédtigkeit mit hoher Die Klinik gehort zur m&i-Klinikgruppe
Selbststandigkeit Enzensberg, die als privatwirtschaftlich

B Attraktive Arbeitszeitregelung gefiihrtes Untemehmen im Gesundheits-

B Gegliedertes Einarbeitungskonzept wesen das Dach interdisziplindr ausge-

B Umfassende, strukturierte Weiterbildungen mit langfristigen Perspektiven: ”Ch:eter FaChE'”'Ske”;”rf G?S“Sdhe't;'l |
Moglichkeiten zur Weiterbildung ,Spezielle Schmerztherapie” (volle WB-Befugnis, Eﬁg:n an zehn >tancorten in Beutschian
12 Monate) und ,Sozialmedizin“ (volle WB-Befugnis, 12 Monate) '

Fiir weitere Informationen oder Riickfragen steht Ihnen unser Chefarzt der Abteilung Md’ uus ueue

Orthopddie, Dr. Michael Fifiler, gerne telefonisch unter 08046 18-4117 zur Verfiigung. o

Ihre Bewerbungsunterlagen senden Sie bitte an Kmﬂa MMMM'

m&i-Fachklinik Bad Heilbrunn - Personalabteilung - Maximilian Roth,

Assistent des kfm. Direktors, Wérnerweg 30 - 83670 Bad Heilbrunn www.fachklinik-bad-heilbrunn.de

Innovativer Verbund von Allgemeinpraxen sucht
FA/FA fiir Allgemein- und/oder Innere Medizin rot
Stadtgebiet Nirnberg, auch halbtags, engagiert, fiir die Welt
angenehmes Team, flexible Arbeitszeiten mdglich, Wiirde fiir den Menschen.
gerne auch als Wiedereinstieg. Bewerbung an
office@haus-und-facharzt.de - Tel. 0911 12035718

Satt ist gut. Saatgut ist besser.

Projektpatenschoft
Auslandshilfe ; ) :
Sie finden uns im

Internet unter:

www.atlas-verlag.de/ SOS-Kinderdorf-Stiftung
www.sos-kinderdorf-stiftung.de
aerzteblatt

100 % nachhaltig.
- Jetzt Pate werden und langfristig helfen.

Ihr Kontakt zu uns: Deutsches
%%ZE?S:ZZT?% Rotes Anzeigen per E-Mail an:

Spenderservice@DRK.de Kreuz kleinanzeigen@atlas-verlag.de
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BAD FEILNBACH REITHOFPARK

KARRIERE MIT TRAUMHAFTEN AUSSICHTEN

Medical Park Bad Feilnbach Reithofpark ist eine renommierte Fachklinik fiir
Neurologie und Orthopadie mit 250 Betten. In der neurologische Rehabilitation
behandeln wir Patienten der Phasen B, C und D. Wie alle Medical Park Fach-
kliniken bieten wir die besondere Kombination von hochster medizinisch-
therapeutischer Kompetenz und modernsten Einrichtungen in Verbindung
mit einem Ambiente zum Wobhlfiihlen und groBter Dienstleistungsqualitét. In
unserer neurologischen Klinik mit 150 Betten begleiten ca. 250 Mitarbeiter
unsere Patienten auf ihrem Weg zur Gesundheit. Es ist unser Anspruch, dabei
kompetente wie auch menschliche Medizin sowie modernste Therapien zu
bieten. Wir legen auBerdem groBen Wert auf interdisziplindre Zusammen-
arbeit in unserer Klinik.

ok

Fiir die neurologische Rehabilitation suchen wir

Stationsarzte

in Voll- und Teilzeit

lhr Profil

Sie verfiigen tiber Erfahrungen oder sind bereits Facharzt in einem der Fach-
gebiete Innere Medizin, Physikalische und Rehabilitative Medizin oder All-
gemeinmedizin und haben Interesse an der neurologischen Rehabilitation.
Durch Ihre Berufserfahrung bringen Sie praktische Kenntnisse mit. Sie haben
sich idealerweise bereits mit neurologischen Krankheitshildern oder deren
Rehabilitation beschéftigt. Die medizinische Qualitat und inshesondere das
Wohlergehen unserer Patienten liegen lhnen am Herzen. Als echter Team-
player arbeiten Sie gerne interdisziplinar. Sie schétzen personliche Gestal-
tungsmaglichkeiten und die Arbeit in einem erfolgreichen Team.

Unser Angebot

Sie erwartet ein Arbeitsumfeld, in dem moderne medizinische Diagnostik mit
aktuellen Verfahren der Therapie einhergeht und Sie mit dem Tablet-PC bis
ans Krankenbett organisiert sind. Sie arbeiten verantwortungsvoll mit einem
motivierten und engagierten Team zum Wohle der Patienten. Wir férdern lhr
Potenzial durch eine strukturierte Einarbeitung und unser breit gefachertes
Angebot an zielfiihrenden Fortbildungen. Ihre Leistung wollen wir mit einer
attraktiven Vergiitung und interessanten Zusatzangeboten, z.B. kostenloses
Kinderferienprogramm, anerkennen. Die einzigartige Arbeitswelt unserer
Klinik wird Sie begeistern! Unser Haus liegt vor traumhafter Naturkulisse
am FuBe des Wendelsteins etwa 30 Minuten siidlich von Miinchen.

Bewerben Sie sich jetzt und werden Sie
ein wichtiger Teil unseres Unternehmens!

lhre Ansprechpartnerin: Frau Brigitte Lebe (Leitung Personal)
Medical Park Bad Feilnbach Reithofpark | Reithof 1| 83075 Bad Feilnbach
Telefon: +49 (0)8066 18-9747 | eMail: b.lebe@medicalpark.de
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die stadtklinik .-
im diako ™

Die stadtklinik im diako ist eine Belegklinik der Grund- und Regelver-
sorgung mit 135 Planbetten im Herzen von Augsburg und fiihrt die
Fachabteilungen Innere Medizin (Kardiologie mit zwei Herzkatheter-
messpléatzen, Onkologie, Gastroenterologie, Diabetologie sowie Pneu-
mologie mit Schlaflabor), Chirurgie, Urologie sowie Gynéakologie. Die
Fachabteilungen Innere Medizin/Akutgeriatrie und Ané&sthesie werden
als Hauptabteilungen gefiihrt. Wir versorgen jahrlich ca. 9.000 Patienten
stationar.

Fir unsere internistisch-geriatrische Hauptabteilung suchen wir einen

Assistenzarzt (w/m),
gerne auch zur Weiterbildung fir Allgemein- und Innere Medizin.

Neben lhrer fachlichen Qualifikation mit ausgepréagter Patientenorien-
tierung verfligen Sie Uber Teamfahigkeit, Integrationsfahigkeit und hohe
soziale Kompetenz. Sie haben Freude an der Zusammenarbeit mit Kolle-
ginnen und Kollegen auch anderer Fachrichtungen und insbesondere mit
unseren Beleg- und Honorarérzten.

Sie finden transparente und offene Kommunikationsstrukturen, mo-
dernste Medizintechnik sowie ein professionelles multidisziplindres The-
rapieteam vor und erhalten bis zu zehn Fortbildungstage pro Jahr.

Wenn Sie unser Angebot anspricht, Sie sich zudem mit den Zielen
eines christlichen Trégers und dem Leitbild unserer Klinik identifizieren
kénnen, freuen wir uns auf Ihre Bewerbung. Die Vergltung orientiert sich
am TV-Arzte/ VKA.

Fur Fragen steht Ihnen unsere Cheférztin Innere Medizin/Geriatrie,
Frau Dr. Brielmaier, Tel. 0821 3160-8674, gerne zur Verfigung.

die stadtklinik im diako / Sekretariat Geriatrie
FrélichstraBe 17 / 86150 Augsburg / Telefon: 0821 3160-8674
c.perzl@diako-augsburg.de / www.stadtklinik-diako.de

Keine Lust auf Notdienste ???
erfahrener Poolarzt (FA Allg.med.) Gbernimmt KV-Dienste
in der

Region Ebersberg-Erding
Angebote an: keinedienstemehr@gmx.de

FA f. Innere Medizin,
Chirotherapie

Radiologe
praxiserfahren, mit CT/MR

Ubernimmt Vertretungen, gerne
mit Option auf dauerhafte
Zusammenarbeit oder TZ-

Anstellung
Chiffre: 0001/10785

sucht Anstellung in Bereich der
hausérztlichen Versorgung im
Raum Landshut ab 09/2017
nat.vik110@web.de

Suche 50% WB-Stelle
Kinder- und Jugendpsychiatrie
einen.weg.gehen@gmail.com

Oberéarztin fur Radiologie
sucht Stelle in Klinik oder Praxis
in Stidostbayern.
Chiffre: 0001/10794




PRANTL | KNABE

Wir suchen standig Honorararzte zur Ubernahme von
kassendrztlichen Bereitschaftsdiensten.

Was Sie brauchen:
Interesse an einem lukrativen Verdienst
Fachliche Eignung ab dem 3. Weiterbildungsjahr

| Gesellschaft zur Vermittlung von KV-Dienst-Vertretungen mbH
Schénhauser Allee 188 | 10119 Berlin
Tel. +49 (0)30 44 04 14 75 | buero@kv-dienst.de | www.kv-dienst.de

Gewerbeflache in
Unterféhring
Zu vermieten in zentraler Lage
ca. 176 gm gewerbliche Flache
in Unterféhring; Miinchner

Mallorca
-Landhaus mit allem Komfort-
Langjahrige Eigentimerfamilie
verkauft Landfinca mit Blick auf

StraBe 72 in Wohn- und Meer und Berge, wen. Min. v.
Geschaftshaus mit Arztpraxen Strand, gepflegtes Grundstiick,
(Zahnarzt und Allgemein angel. Obst- u. Ziergarten,
Medizin), VHS, Cafe und Wohnfl. 320 gm, 4 SZ, 4 Bader,

. Reinigung. 2 WZ m. Kamin, gr. Kiiche, Kili-
Tiefgaragenstellplatze und ma-FuBbod. Hzg, Ol/Solar, gr.

S’Fellplatz L0l vc?rhanden. Pool, mehrr. Gberd. Terrassen,
regina-hoeher@t-online.de oder .
Aussenkiiche, Gut auch zur

0170 3274237 . - .
Vermietung geeignet. Besich-

HNO FA/FA (T/V) f. schéne
Praxis
am Rande von Regensburg ab
sofort gesucht. OP-Tétigkeit
moglich. Gehalt 100.000
Eur/Jahr. Beste Bedingungen.
Info: 0157-71757711

Anzeigen per E-Mail an:
kleinanzeigen@atlas-verlag.de

tigung jederzeit moéglich.
KP 1.1 Mio, von Privat:
Tel.: +49 1724501490

Biete Ubernahme fiir allgemeinmedizinische KV-Dienste
in ganz Bayern, auch in landlichen Regionen, sowie auch kurzfristig
Praxisvertretung fiir Allgemeinmediziner, prakt. Arzte und hausarztlich
tatige Internisten, auch im Notfall. Chiffre 2500/16620

Zuschriften auf Chiffre-Anzeigen senden Sie bitte an:
atlas Verlag GmbH, Postfach 70 02 09, 81302 Miinchen

Kein Problem

Arztversicherungen im Vergleich
Berufshaftpflicht-, Kranken-, Lebens-, Berufsunfahigkeites-, Renten-,
Unfall-, Praxis-, Rechtsschutzvers. und Praxisfinanzierung - tiber 40
Arzte-Spezialanbieter zur Auswahl. |hr individuelles, kostenloses
Angebot erhalten Sie bei:

@ Norbert Jung / unabhéngiger Vers.-Makler 95444 Bayreuth - Bahn-
hofstr. 15, Tel. 0921 7313433, Fax 0921 5073137, Mobil 0171 8768964
E-Mail: nj-aerzteservice-bt-pl@t-online.de

)
g" ﬁ\ STUDIUM IM EU-AUSLAND
A 2\ Zahn-, Tier, & Humanmedizin
5 2/ ohne NC & Wartezeit fiir Quereinstieg

A f MediStart-Agentur | deutschlandweit

Nachster Anzeigenschluss-
termin fir Heft 1-2/2017:
12. Dezember 2016.

www.medistart.de * Tel. (040) 413 436 60

Wir garantieren Ihnen die besten Messepreise bis 31.12.2016

SAMSUNG PHILIPS mindray SonoScape TOSHIBA

: - ]
Besuchen Sie uns in unseren Ausstellungszentren

SONOCAMP 40
Schmitt-Haverkamp

Miinchen e Erlangen e Leipzig ® Dresden
Bitte Termin vereinbaren, wir freuen uns auf lhren Besuch
Sonocamp Hotline 0800 - 30 90 990 e www.schmitt-haverkamp.de

www.atlas-verlag.de/aerzteblatt
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NEUE SELBSTERFAHRUNGSGRUPPE

fir Zusatztitel ,,Psychotherapie” www.psychosomatik-pervan.de

20. Wiedereinstiegskurs fir
Arztinnen und Arzte
nach berufsfreiem Intervall

Veranstalter - Informationen - Anmeldung

Kaiserin Friedrich-Stiftung fiir das &rztliche Fortbildungswesen
Robert-Koch-Platz 7, 10115 Berlin, Tel. 030 308 889-20, Fax -26,
E-Mail: c.schroeter@kaiserin-friedrich-stiftung.de
www.kaiserin-friedrich-stiftung.de

Termin/Ort: 09. bis 20.01.2017; Anmeldeschluss 31.12.2016.
Kaiserin Friedrich-Haus in Berlin-Mitte.

Fortbildungsinhalt: Industrie-unabhangige Referate renommierter
Berliner Arzte aus Klinik und Praxis mit ausgiebigen Diskussionen zur
Aktualisierung des medizinischen Wissens auf den wichtigsten Gebieten
der arztlichen Grundversorgung.

Zielgruppe: Arztinnen und Arzte, die nach berufsfreiem oder -fremdem
Intervall wieder in ihrem Beruf tatig werden wollen.

Teilnahmegebiihren: 280,00 € inkl. Versorgung.

Studienplatz Medizin
Studienberatung und NC-Seminare.
Unser Ziel: Ohne ZVS schnell ins Studium
(Medizin, Zahnmedizin, Tiermedizin,
Biologie, Psychologie).
Vorbereitung fir Medizinertest und
Auswahlgesprache.

Balint am Ammersee
Monatliche Balintgruppe
Dr. med. Reinhard Hellmann
Tel. 08136 99254 - Fax -99021
Mobil: 0179 5176441
E-Mail: dr.med.r.hellmann@t-online.de

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 kleinanzeigen@atlas-verlag.de

Lindauer
Psychotherapiewochen

9. April bis 14. April 2017

16. April bis 21. April 2017

Tel. +49 - (0) 89 - 2916 3855 | Info@Lptw.de | www.Lptw.de

Heft 1-2/2017: 12. Dezember 2016
Heft 3/2017: 10. Februar 2017
Heft 4/2017: 14. Marz 2017

Heft 5/2017: 11. April 2017

Heft 6/2017: 15. Mai 2017
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Kontakt: Stefanie Beinl
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Herrschaftliche Villa mit Denkmal- Fiir Eigennutzer und Kapitalanleger:

schutz als reprasentativer Wohn- Nur noch drei frisch sanierte Loft-
bzw. Geschiftssitz wohnungen zum Kauf verfiigbar

Die ehemalige Direktorenvilla “Diiwell” in Kempten / Allgdu  Die ,Rosenau” in Kempten bietet hochwertig sanierte

mit ca. 850 m? Wohn- und ca. 200 m? Nutzflache sowie reiz-  Loftwohnungen. Drei dieser denkmalgeschiitzten Lofts mit
vollem Park in Wasserndhe steht zum Verkauf. Sie ist sowohl  ausgebauter Galerie stehen noch zum Verkauf.

als Solitar als auch aufgeteilt nutzbar und geeignet fiir Biiro,

Praxis und/oder Wohnen. Zentrumsnah und direkt an der lller liegen die Wohnungen

eingebettet in ein 56.000 m? grof3es Parkgrundstiick. Die
Die Villa befindet sich auf einem herrschaftlichem 3.200 m>  hohe Wohn- und Lebensqualitdt sorgen bei Kapitalanlegern
Grundstiick mit reprdsentativer Zufahrt und altem Baumbe- fiir stabile Mietertrage.

stand, nur ca. 50 m vom Ufer der lller entfernt. Die Villa ist
unsaniert zu verkaufen. Die Sanierung wird nach Baudenkmal-
AfA steuerlich gefordert.

Ob als Altersvorsorge oder zur Eigennutzung - jetzt in einer
Toplage in Kempten investieren.

el ot

Pfersee Kolbermoor GmbH & Co. KG - Herriotstraf3e 3, 60528 Frankfurt am Main
Herr Michael Giinter Matzner, Telefon: 0173/30 66 291, Email: kempten@bestproperties.de
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