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Nur an Herpesinfektior
denken?

Wenn Sensoren im Korper

bei Krebs Alarm schlagen N eu i n d er
Psychiatrie und
Berufsstandische Versorgung PsyChOthel’apie

im Spannungsfeld von
Niedrigzinsphase und Inflation




Prufer (m/w/d)

fur Kenntnisprufungen in arztlichen
Approbationsverfahren gesucht

Die Erteilung einer Approbation an Medizinabsolventen aus Drittstaaten kann unter anderem eine erfolgreiche Teilnahme an einer Kennt-
nispriifung gemaB § 37 Approbationsordnung fiir Arzte (AApprO) voraussetzen. Die Regierung von Oberbayern sucht dafiir neue 4rztliche
Prifer (m/w/d), die gemeinsam mit erfahrenen Priifern in einer Kommission Kenntnispriifungendurchfiihren. Aufgabe ist die Beurteilung, ob
Antragstellende liber ausreichende Kenntnisse und Féhigkeiten zur Auslibung des arztlichen Berufes verfligen. Die Kenntnispriifung ist eine
miindlich-praktische Priifung angelehnt an den Dritten Abschnitt der Arztlichen Priifung (M3) und bezieht sich insbesondere auf die Ficher

Innere Medizin und Chirurgie.

lhr Profil:

® Inldndische Ausbildung und Approbation

° Mitglied einer Arztekammer

® Facharzttitel im Bereich Innere Medizin oder Chirurgie

® Berufserfahrung, derzeit in klinisch-praktischer Tatigkeit

Wiinschenswert, aber keine Voraussetzung ist Erfahrung als Priifer im
Dritten Abschnitt der Arztlichen Priifung (M3).

Die Hohe der Vergiitung als Priifer in der Kenntnispriifung betragt
derzeit 170 Euro pro gepriiftem Antragsteller (pro Termin werden
bis zu vier Antragsteller gepriift). Hinzukommt gegebenenfalls eine
Fahrtkostenerstattung.

Vor dem ersten Einsatz erhalten Sie eine kostenlose, eintidgige (Didak-
tik-)Schulung am Institut fiir Medizinische Lehre und Ausbildungs-
forschung in Wiirzburg (oder gegebenenfalls in Miinchen), durch
die zehn Fortbildungspunkte der Bayerischen Landesarztekammer
erworbenwerden kdnnen.

Die Kenntnispriifungen finden an den bayerischen Universitaten mit
medizinischer Fakultat statt. Zustindig fir die Organisation und
Durchfiihrung der Kenntnispriifungen sind die dort installierten Me-
dizinischen Priifungsamter.

Mit Ihrer Priifertatigkeit tragen Sie maBBgeblich dazu bei, eine ausrei-
chende, zuverléssige und hochwertige Betreuung und Behandlung von
Patientinnen und Patienten im Bereich der drztlichen Versorgung zu
gewdhrleisten. Bei Interesse wenden Sie sich bitte direkt per E-Mail
unter dem Betreff ,KP-Priifer” an eines der nachfolgenden Priifungs-
amter. Fiir eine ziigigere Bearbeitung bitten wir um Ubermittlung von
Kontaktdaten, ldentititsnachweis (beispielsweise Personalausweis,
Reisepass), kurzer tabellarischer Lebenslauf, Approbationsurkunde und
Facharztnachweis im Bereich Innere Medizin oder Chirurgie.

Ludwig-Maximilians-Universitdt Miinchen (LMU),
humanmedizin.pa@verwaltung.uni-muenchen.de

Technische Universitdt Miinchen (TUM),
pruefungsamt.med@tum.de

Universitit Regensburg (UR),
pruefungsamt.humanmedizin@verwaltung.uni-regensburg.de
Julius-Maximilians-Universitat Wiirzburg (JMU),
pruefungsamt.med@uni-wuerzburg.de

Friedrich-Alexander-Universitit Erlangen-Niirnberg (FAU),
zuv-pa-kenntnispruefungen@fau.de

Weitergehende Informationen zum Inhalt und Ablauf der Kenntnispriifung kénnen
Sie auf folgender Website abrufen: www.regierung.oberbayern.bayern.de/service/
berufsqualifikation/approbationsberufe/kp-infos-aerztliche-pruefer/index.html
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Aktuelle Umfrage zur Hitzepravention

Welche HitzeschutzmaBnahmen
setzen die niedergelassenen
Arztinnen und Arzte in Bay-

ern in ihren Praxen um?
Und wo besteht Unter-
stlitzungsbedarf, um die
Hitzepravention weiter
zu stirken? Das sind
einige der Themen ei-
ner aktuellen Umfrage
der Bayerischen Landes-
drztekammer (BLAK) zur
Hitzepravention in drztlichen
Praxen. Die Befragung richtet
sich an alle niedergelassenen Arz-
tinnen und Arzte in Bayern.

Neugierig geworden?

Dann nehmen Sie mittels des
QR-Codes an der Befragung
teil. Nutzen Sie die Chance,

Das Bayerische Arzteblatt vom April 1975

.Steigende Kosten in der Krankenversicherung”
titelt die April-Ausgabe des Bayerischen Arzte-
blatts von 1975 - auch in den heutigen Tagen
ein aktuelles Thema. Dr. Friedrich Kolb beschreibt
darin die vier groBen Ausgabeposten der gesetz-
lichen Krankenkassen: Arzte; Zahnarzte, Zahner-
satz; Arznei-, Heil- und Hilfsmittel und Kranken-
hduser und geht anschlieBend auf die Ursachen
der Kostensteigerung ein. Diese sieht Kolb in
den MaBnahmen des Gesetz- und Verordnungs-
gebers, im Verhalten der Versicherungstrager, in
soziologischen und strukturellen Griinden und
in den Fortschritten der Medizin. Der Autor geht
den Fragen nach, inwieweit die Kassenarzte fiir
den ,uberproportionalen Wachstum" der Kosten
verantwortlich seien und was man gegen die
Kostensteigerung tun kdnne.

Von Professor Dr. Ulrich Gessler stammt der Fach-
artikel ,Therapie und Prognose der Pyelonephritis

JETZT
MITMACHEN!

in drztlichen Praxen

durch lhre Erfahrungen und

Wiinsche den Hitzeschutz

in bayerischen Praxen zu
verbessern.

Laufzeit der Umfrage:
Die Befragung lauft
vom 16. April bis zum
15. Mai 2025. Das Aus-
flillen der Umfrage dau-

ert etwa drei Minuten.

Die Teilnahme an der Befra-

gung ist anonym. Die aggre-

gierten Ergebnisse werden im Juni
2025 von der BLAK verdffentlicht.

Kontakt:

Sie haben Fragen zur Umfrage?

Dann kdénnen Sie sich unter der E-Mail
kpm@blaek.de an die BLAK wenden.
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im Alter". Er geht darin auf die wichtigsten Kau-
salfaktoren der Pyelonephritis ein.

Aus der Reihe 53. Fortbildungstagung fiir Arzte
in Regensburg stammt der Beitrag ,Aktuelle
Probleme des Diabetes mellitus und der Fett-
stoffwechselstérungen”.

Erwdhnenswert ist ein Bericht tiber ,Die melde-
pflichtigen libertragbaren Krankheiten in Bay-
ern im Monat Januar 1975" Die Statistik zeigt,
dass ,deutlich weniger Seuchenerkrankungen”
gemeldet wurden.

Unter www.bayerisches-aerzteblatt.de/archiv ist
die komplette Ausgabe einzusehen.

Editorial

Liepe eserum,
Lieher Leser,

wahrend das politische Berlin voll mit der
neuen Regierungsbildung beschiftigt ist, von
der wir noch nicht so genau wissen, welche
Reform- und Gesetzesflut in der kommenden
Legislaturperiode das Gesundheitswesen iiber-
schwemmen wird, erscheint zuverldssig diese
April-Ausgabe des Bayerischen Arzteblatts, das
.Neu in der Psychiatrie und Psychotherapie”
titelt. Universitatsprofessor Dr. Alkomiet Hasan
schreibt darin, dass psychische Erkrankungen
Volkserkrankungen seien. Studien gingen da-
von aus, dass fast 30 Prozent der Bevélkerung
in Deutschland von einer psychischen Erkran-
kung betroffen seien, von denen jedoch nur
ca. jede fiinfte Person den Kontakt mit dem
Hilfesystem suche. Zwei Fortbildungspunkte
sind moglich.

In weiteren Artikeln dieser Ausgabe berichten
wir tiber die mit dem Bayerischen Arzteblatt
2024 erworbenen CME-Punkte, sind forschen-
den ,Krebssensoren im Kérper" auf der Spur
oder informiert die Bayerische Arzteversorgung
liber das ,Spannungsfeld von Niedrigzinsphase
und Inflation".

Hinweisen darf ich Sie auch auf den digitalen
Tatigkeitsbericht 2024 der Bayerischen Lan-
desdrztekammer.

Gute Lektiire und frohe Osterfeiertage
wiinscht
Ihre

—

Dagmar Nedbal
verantwortliche Redakteurin
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Dr. Andreas Botzlar,
Vizeprésident der BLAK

Leitartikel

Gewalt im Gesundheitswesen:
Ein Symptom gesellschaftlichen Werteverfalls

Zu Beginn dieses Jahres wurden die Ergebnisse des MB-Moni-
tors 2024, einer seit 2007 regelméalig durchgefiihrten Mitglieder-
befragung des Marburger Bundes, vorgestellt. Dabei alarmierend
und doch kaum (berraschend ist die Fortsetzung eines besorg-
niserregenden Trends: Immer mehr Arztinnen und Arzte denken
dartiber nach, ihren Beruf zu verlassen. Bereits der MB-Monitor
2022 hatte eine steigende Unzufriedenheit im &rztlichen Berufs-
umfeld dokumentiert und die aktuellen Zahlen verdeutlichen, wie
sehr sich diese Entwicklung weiter zuspitzt. Die Rahmenbedin-
gungen in Klinik und Praxis, geprégt durch wachsende Belastung
infolge zunehmender Blirokratie und sich verschérfenden Fach-
kréftemangels setzen die Arzteschaft unter Druck. Die daraus
resultierende Erschépfung und Frustration sind uniibersehbar.

Steigender Frust und die Gefahr der Abwanderung

Der Anteil derjenigen, die im Jahr 2024 ernsthaft dariiber nach-
gedacht haben, ihren Beruf aufzugeben oder abzuwandern, ist
mit 28 Prozent so hoch wie nie zuvor. Zweifel an ihrer langfristi-
gen beruflichen Perspektive dulern besonders junge Arztinnen
und Arzte, die unter prekéren Arbeitsbedingungen, unzureichen-
der Wertschétzung und einer enormen Arbeitsbelastung leiden.
Viele verlassen die Kliniken, manche kehren der Medizin sogar
ganz den Riicken. Dieser besorgniserregende Trend gefdhrdet
langfristig die Gesundheitsversorgung auch in Bayern.

Zudem steigt die Teilzeitquote weiter an: Wéhrend 2013 noch
15 Prozent der Arztinnen und Arzte in Teilzeit arbeiteten, waren
es 2022 bereits 31 Prozent. Aktuell sind es bereits 36 Prozent.
Dies ist nicht nur Ausdruck individueller Work-Life-Balance-
Uberlegungen, sondern auch ein Symptom dafiir, dass viele
»Vollzeitstellen® (unter Einbezug der Uberstunden und Dienste
sind sie wohl weit mehr als das) unter den derzeitigen Bedingun-
gen schlicht nicht mehr (er)tragbar sind.

Gewalt gegen Arztinnen und Arzte nimmt zu

Ein bedriickendes Ph&nomen, welches der MB-Monitor 2024
beleuchtet, ist die zunehmende Gewalt gegen medizinisches
Personal. So berichten 41 Prozent der befragten Arztinnen und
Arzte, in den letzten fiinf Jahren eine Zunahme von Gewalt in
ihrem Arbeitsumfeld wahrgenommen zu haben. Schon in den
vergangenen Jahren hatte sich in Umfragen das vermehrte Vor-
kommen von Beleidigungen, Bedrohungen und sogar kérper-

lichen Ubergriffen in Praxen und Kliniken abgezeichnet. Was
frither als ,Einzelfdlle” wahrgenommen wurde, tritt mittlerweile
mit unschéner RegelméaBigkeit auf: Gewalt gegen Arztinnen und
Arzte ist fast schon alltéglich geworden.

Der Beruf der Arztin oder des Arztes, einst hoch geachtet und mit
Vertrauen verbunden, verliert in den Augen Vieler zunehmend
an Wertschétzung. Patientinnen und Patienten, die Anspriiche
stellen, aber Respekt vermissen lassen, und Angehdrige, die
Aggressionen gegen das medizinische Personal richten, sind kei-
ne Seltenheit mehr.

Ein gesamtgesellschaftliches Problem

Das Gesundheitswesen findet sich dabei allerdings in keiner
Sonderrolle. Vielmehr greift ein breiter gesellschaftlicher Wandel
um sich, bei dem Respekt vor Autoritdten und Fachwissen zuneh-
mend infrage steht und Vertrauen in Institutionen und Experten
schwindet. Diese Entwicklungen heizen — in sozialen Medien wie
in der Politik — Protagonisten an, welche als falsche Vorbilder Wis-
senschaft und Expertise mit FiilRen treten. Sie leisten so der Ver-
rohung der Gesellschaft — von der sie zu profitieren suchen — Vor-
schub. Der riickléufige Respekt vor Arztinnen und Arzten ist dabei
nur ein Symptom einer héchst unerspriel3lichen Entwicklung.

Unsere Gesellschaft sollte sich allerdings bewusst machen, wie
wichtig Arztinnen und Arzte nicht nur als Dienstleister sondern
als Trager von Verantwortung und Mitmenschlichkeit fiir sie sind.
Neben finanziellen und organisatorischen Rahmenbedingungen,
bei denen bekanntlich auch vieles im Argen liegt, sind Respekt
und Vertrauen sowie Anerkennung und Wertschétzung elemen-
tare Grundlagen fiir eine funktionierende medizinische Versor-
gung — auch in Bayern.

Gewalt gegen medizinisches Personal muss daher nicht nur ver-
urteilt, sondern auch konsequent verfolgt werden. Die Bayerische
Landesérztekammer setzt sich deswegen weiterhin vehement fiir
den Ausbau des besonderen Schutzes aller Gesundheitsberu-
fe durch eine Reform des Strafrechts ein, wie zuletzt vom 83.
Bayerischen Arztinnen- und Arztetag nachdriicklich gefordert. Es
ist an der Zeit fiir Politik und Gesellschaft, Verantwortung wahr-
zunehmen und endlich mit den notwendigen Verdnderungen zu
beginnen. Dariiber hinaus ist es aber vor allem Zeit, sich wieder
auf Werte wie Respekt und Vertrauen sowie Anerkennung und
Wertschétzung zu besinnen.
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Fortbildungszentrum flir medizinische Berufe

F‘v WALNER|SCHULEN

Investieren Sie in lhre Praxisheldinnen & -helden

MIT FORTBILDUNGEN FiiR MFAg!
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www.walner-schulen.de

Bayerische Landesdrztekammer

Walner-Schulen
GrillparzerstraBe 8 | 81675 Miinchen ﬂlN[R— CHUl[N

Telefon: 089 4147-153 | E-Mail: mfa-fortbildung@blaek.de

www.walner-schulen.de Fortbildungszentrum fiir medizinische Berufe



mailto:mfa-fortbildung%40blaek.de?subject=Fortbildung
http://www.walner-schulen.de
https://www.walner-schulen.de/kursangebote/fortbildungen/strahlenschutzkurs

Blickdiagnose

Nur an Herpesinfektion denken?

Ein 48-jahriger, ansonsten gesunder Patient,
stellte sich mit neuralgiformen Schmerzen des
rechten Armes und thorakal in unserer Klinik vor.

Vorgeschichte

Vier Wochen zuvor waren gruppierte, teilwei-
se konfluierende Vesikel auf erythematdsem
Untergrund an der rechten Oberarmriickseite
aufgetreten (Patientendokumentation, Abbil-
dung a). Unter Annahme einer Zoster-Infek-
tion war vor Vorstellung in unserer Klinik eine
orale Aciclovir-Therapie erfolgt, worunter sich
die Effloreszenzen weitgehend zuriickbildeten.
Nach zweiwdchiger Beschwerdefreiheit setz-
ten dann die progredienten neuralgiformen
Schmerzen ein.

Befunde

In der Aufnahmeuntersuchung bestand ein
polyradikuldres Syndrom (C5-Th5), ferner eine
N. fazialis-Parese rechts. An der rechten Ober-
armriickseite zeigte sich eine postinflammatori-
sche Hyperpigmentierung, die keine atiologische
Zuordnung mehr erlaubte.

Der Liquor zeigte eine Pleozytose von 128 Zel-
len/ul (95 Prozent lymphomonozytir, 5 Prozent
granulozytar). Die PCR und Antikorperindizes
fiir Varizella zoster- sowie Herpes simplex-Virus
im Liquor waren negativ bzw. unaufféllig, die
borrelienspezifischen Antikdrperindizes im Li-
quor jedoch deutlich erhoht (IgM: 7,8; 19G: 15,8;
Referenzbereich jeweils 0,6-1,3).

Diagnosestellung

Durch die liquorchemischen Befunde konnte die
Diagnose einer Neuroborreliose gestellt werden;
es erfolgten eine 14-tdgige Therapie mit Cef-
triaxon 2 g sowie eine Schmerztherapie. Nach
Abschluss der antibiotischen Behandlung waren
die neuralgiformen Schmerzen unter der fortge-
flihrten Schmerztherapie deutlich riicklaufig; die
motorischen Defizite bildeten sich bis auf eine
diskrete Fazialisparese und Pektoralis-Atrophie
rechts vollstdndig zuriick.

Bei Sichtung der kompletten, durch den Pati-
enten erfolgten Fotodokumentation, zeigte sich

Vesikulédres Erythema migrans nach Borrelieninfektion: a) vesikuldres Exanthem 30 Tage vor Aufnahme; b) ve-
sikuldres Exanthem mit ,Wanderréte” 31 Tage vor Aufnahme; c) typische ,Wanderréte“ 32 Tage vor Aufnahme
mit nur wenigen Bldschen.

retrospektiv in der Frithphase (Abbildung b, ¢)
ein flr ein Erythema migrans (EM) klassischer
erythematdser Randwall. Im Verlauf waren zen-
tral zum Teil konfluierende herpetiforme Vesikel
hinzugekommen, sodass es sich in diesem Fall
um ein sogenanntes vesikuldres EM als seltene
Variante der Wanderrdte handelte.

Diskussion

Unser Bericht beschreibt den Fall eines vesikuldren
EM durch eine Borrelieninfektion, das im Vorfeld
als Herpes zoster fehlgedeutet wurde. Gegen
einen Herpes zoster sprach das randbetonte,
zentrifugale Erythem vor Auftreten der Vesikel,
wie es fiir die Borreliose charakteristisch ist. Bei
voller Auspriagung hielt sich das Erythem ferner
nicht an Dermatomgrenzen, untypisch fiir einen
Herpes zoster. Fehlleitend war im vorliegenden
Fall, dass den Patienten Schmerzen an der Ex-
tremitdt, an der die Effloreszenzen bestanden,
in die Klinik flihrten.

Das vesikulare EM wurde erstmals im Jahr 1987
[1] und in Fallserien [2, 3] als seltene Variante
des klassischen EM beschrieben. In Fallberichten
[4, 5] wurde aufgrund der herpetiformen
Erscheinung ein Herpes zoster als Differenzial-

diagnose diskutiert. Ein direkter Erregernachweis
(zum Beispiel aus Vesikelinhalt, Hautbiopsie) ist
zwar mdoglich [2, 3, 6], jedoch handelt es sich in
aller Regel um eine klinische Diagnose.

Der Fall zeigt die Gefahr einer Fehldiagnose bei
Vorliegen eines vesikuldren EM. Ferner veran-
schaulicht es die Bedeutung der patientensei-
tigen Fotodokumentation im Zeitalter der weit
verbreiteten Smartphone-Fotografie, die ein
wichtiger Bestandteil oder Schlissel zur Diag-
nose sein kann.

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

Autoren

Dr. Martina Menacher
Professor Dr. Markus Naumann
Professor Dr. Antonios Bayas

Klinik fiir Neurologie und Klinische
Neurophysiologie, Medizinische Fakultéat,
Universitat Augsburg
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Meldepflicht - Jede Arztin und jeder Arzt, die/der in Bayern 4rztlich titig ist oder, ohne
arztlich titig zu sein, in Bayern ihre/seine Hauptwohnung im Sinne des Melderechts hat,
ist verpflichtet, sich unverziiglich - spétestens innerhalb eines Monats - bei dem fiir
siefihn zustandigen Arztlichen Kreisverband (AKV) oder Arztlichen Bezirksverband (ABV)

anzumelden. Diese Verpflichtung gilt beispielsweise auch bei einem Wechsel
der Arbeitsstitte oder bei Anderung der Kontaktdaten. Die Liste der AKV
und ABV finden Sie hier:

» www.blaek.de/ueber-uns/kreis-und-bezirksverbaende

Zustandig sind die Meldestellen, in deren Bereich sich die Arztin/der Arzt
niedergelassen hat oder #rztlich tatig ist. Ubt siefer keine arztliche Tatig-
keit aus, richtet sich die Zusténdigkeit nach ihrer/seiner Hauptwohnung. Den éﬂ%
Online-Meldebogen finden Sie hier: Ay

» www.blaek.de/neu-in-bayern/berufseinstieg
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eigene Fortbildungsseminare hat die Bayerische
Landesérztekammer im vergangenen Jahr
veranstaltet.

Patientenleitfaden
Bluthochdruck

Die Patientenbroschiire und das Blutdruck-Tagebuch sind ab sofort in den Spra-
chen Arabisch, Englisch, Polnisch, Spanisch, Tiirkisch und Ukrainisch erhaltlich.
Sie kénnen kostenlos unter www.hochdruckliga.de/betroffene/fremdsprachiges-
informationsmaterial heruntergeladen oder als Druckversion bestellt werden.

Patientenleitfaden Bluthochdruck - Hypertonie ist in Deutschland weit
verbreitet: 19,8 Millionen Menschen zwischen 30 und 79 Jahren sind
betroffen - etwa 30 Prozent der Betroffenen wissen nichts von ihrer
Erkrankung. Ein dauerhaft erhéhter Blutdruck ist ein zentraler Risiko-
faktor fiir Herz-Kreislauf-Erkrankungen. Eine friihzeitige Diagnose und
gezielte Aufklarung sind entscheidend - doch Sprachbarrieren kénnen
die Beratung erschweren.

Deshalb stellt die Deutsche Hochdruckliga e.V. (DHL)®/Deutsche Ge-
sellschaft fiir Hypertonie und Privention Arztinnen und Arzten sowie
Apotheken ihre bewdhrte Patienteninformationsbroschiire und das
Blutdruck-Tagebuch zur Dokumentation der Messwerte jetzt kostenfrei
in sechs Sprachen zur Verfligung.
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Auflésung des Kreuzwortrétsels
aus Heft 3/2025, Seite 92.
Das Lésungswort lautet: MYOPATHIE
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¥ Online-
=5y Antragstellung
=[] Weiterbildung

Online-Antragstellung Weiterbildung - Die
wesentlichen Vorteile, die das Antragsbear-
beitungssystem im Bereich der Weiterbil-
dung im Meine BLAK-Portal der Bayerischen
Landesirztekammer (BLAK) bietet:

» portalgestiitzte Antragstellung mit enger
Benutzerfiihrung

» Unterstiitzung durch das Informations-
und Servicezentrum (ISZ) der BLAK und

» komfortable Funktion, die das Ausdrucken
des Antrags mit Anlagetrennblattern fiir
ein bequemeres Einsortieren der mitzulie-
fernden Zeugnisse, Dokumentationsbdgen
und weiterer Belege ermdglicht

» Informationsangebote rund um die Weiter-
bildungsbefugnisse

Nahere Informationen unter www.blaek.de

Haftpflichtversicherung

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

www.blaek.defarzt-und-
recht/berufshaftpflicht
versicherung



http://www.blaek.de/arzt-und-recht/berufshaftpflicht
versicherung
http://www.blaek.de/arzt-und-recht/berufshaftpflicht
versicherung
http://www.blaek.de/arzt-und-recht/berufshaftpflicht
versicherung
http://www.blaek.de/arzt-und-recht/berufshaftpflicht
versicherung
http://www.blaek.de/ueber-uns/kreis-und-bezirksverbaende
http://www.blaek.de/neu-in-bayern/berufseinstieg
http://www.blaek.de
https://www.hochdruckliga.de/betroffene/fremdsprachiges-informationsmaterial

Klima-Stream |

Allergien und die Klimakrise

Allergien nehmen zu. Und das liegt an der
Klimakrise. Wie hohere Temperaturen und
Luftverschmutzung dafiir sorgen, dass
immer mehr Menschen unter Allergien
leiden, erklart der Wissenschaftsjourna-
list und Arzt Dr. Eckart von Hirschhausen
in der ARD-Sendung ,Wissen vor acht -
Erde". Der Beitragist biszum -

7. August 2025 in der ARD-
Mediathek verfligbar und
direkt tber den folgenden
QR-Code erreichbar:

Mit dem ,aktuellen Klima-Stream” weist das

Bayerische Arzteblatt auf interessante Vi-

deobeitrdge zu den gesund-

> = heitlichen Folgen des Kli-
10 o

A mawandels und mdogliche
GegenmaBnahmen hin.

Im vergangenen Wahlkampf wurde nicht dar-
iber gesprochen, dass die Pufferkapazitat der
Erdsysteme gegeniiber den menschengemach-
ten Verdnderungen, zum Beispiel CO, in den
Ozeanen zu speichern, schnell
abnimmt (www.planetaryhealth-
check.org) und dass wir daher
groBe Gefahr laufen, aus dem
weitgehend stabilen Holozén der
letzten 10.000 Jahre in ein ,Hothouse Earth"
Szenario zu wechseln. Genauso wenig wur-
de thematisiert, dass menschliche Gesundheit,
Sicherheit, unser Wohlergehen und ob Gerech-
tigkeit gelingt - innerhalb von Gesellschaften,
zwischen Gesellschaften und tiber Generationen
hinweg - davon abhéngt, ob es gelingt, rasch die
Treibhausgasemissionen auf null zu reduzieren.
Es wurde auch nicht thematisiert, dass im Jahr
2022 {iber 8.000 Menschen in Deutschland im
Zusammenhang mit Hitze starben.

Im Gesundheitssystem resilienter zu werden
gegenliber dieser Entwicklung beinhaltet die Im-
plementierung von Hitzeschutzplanen. Denn die

Klimakrise fiihrt zu einer deutlichen Zunahme
hitzeassoziierter Erkrankungen und Sterbefallen,
besonders unter vulnerablen Gruppen wie alte-
ren Menschen oder Personen mit chronischen
Erkrankungen. Vorbereitung ist entscheidend.
Setzen Sie HitzeschutzmaBnahmen an Ihrem
Arbeitsplatz um, indem Sie zum Beispiel Rau-
me kiihl halten und Termine fiir gefdhrdete
Patientinnen und Patienten in
die kiihleren Stunden des Tages
legen. Musterhitzeschutzplane
fuir Ihre Einrichtung finden Sie
auf hitze.info.

Der Hitzeaktionstag am 4. Juni 2025 appelliert
an alle, Hitzegefahren ernst zu

nehmen und Hitzeschutz kon- | [E] T3 [H]

sequent umzusetzen. Weitere

Informationen finden Sie unter LR
hitzeaktionstag.de. (=l

Professor Dr. Christian Schulz,

KLUG Deutsche Allianz

Klimawandel und Gesundheit e. V.

Unse

rTéﬁgkeHsbeﬂcht2024ist
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www.blaek.de/ueber-uns/taetigkeitsberichte


https://hitze.info/hitzeschutz/hitzeschutzplane/
https://hitzeaktionstag.de/
https://www.planetaryhealthcheck.org
https://www.ardmediathek.de/video/wissen-vor-acht-erde/allergien-und-die-klimakrise/ard/Y3JpZDovL2Rhc2Vyc3RlLmRlL3dpc3NlbiB2b3IgYWNodCAtIGVyZGUvMjAyNC0wOC0wN18xOS00NS1NRVNa

Neu in der Psychiatrie
und Psychotherapie

Psychische Erkrankungen sind Volkserkrankungen. Studien gehen davon aus, dass fast
30 Prozent der Bevélkerung in Deutschland von einer psychischen Erkrankung betroffen
sind, von denen jedoch nur ca. jede fiinfte Person den Kontakt mit dem Hilfesystem sucht
[7]. Dabei sind Angststérungen die hdufigsten Erkrankungen, gefolgt von unipolaren De-
pressionen und Abhdngigkeitserkrankungen. Fiir die meisten psychischen Erkrankungen
gilt weiterhin, dass die Kombination aus einer leitliniengerechten Pharmakotherapie und
einer stérungsspezifischen Psychotherapie das wirksamste evidenzbasierte Therapie-
konzept darstellt. Trotz der immensen sozialen und volkswirtschaftlichen Bedeutung sind
echte pharmakologische Innovationen aufgrund der komplexen Pathophysiologie und
hohen Umweltsensibilitdt von psychischen Erkrankungen eher selten als héiufig. Der Be-
griff ,Umwelt” ist dabei weit gefasst und umfasst alle physischen, psychischen und sozi-
alen Umweltfaktoren. Insbesondere Stress, friihkindliche Traumatisierungen, der Konsum
von psychotropen Substanzen, aber auch zum Beispiel die Zunahme von Hitzendichten
aufgrund des Klimawandels sind Faktoren, die die Entstehung und den Progress der Er-
krankungen beeinflussen.
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Neue S3-Leitlinie Demenzen und
neue Antikorpertherapien

Aufgrund des demografischen Wandels nehmen
die Pravalenzen von demenziellen Erkrankungen
zu. In der Praxis sind insbesondere die Komplika-
tionen der Erkrankung und Komorbiditdten he-
rausfordernd. Fiir die betroffenen Personen und
Familien bedeuten demenzielle Erkrankungen eine
immense Belastung. Eine neue S3-Leitlinie [3] ist
verfligbar und in den letzten Monaten wurden
neue Antikorpertherapien sowohl im Fachpublikum
als auch in den allgemeinen Medien diskutiert.

Die neue Leitlinie vom 28. Februar 2025 betont
die Biomarker-basierte Diagnostik einer demen-
ziellen Erkrankung - diese Entwicklung hat je-
doch noch nicht flichendeckend Einzug in die
klinische Praxis erhalten. Hier stehen vor allem
die Lumbalpunktion mit Bestimmung der Beta-
Amyloid-(1-42)/(1-40)-Ratio, des Gesamt-Tau und
des Phospoh-Tau-Proteins im Vordergrund der
diagnostischen Bemiihungen. Zusétzlich wurden
die Empfehlungen durch Durchfiihrung eines cM-
RTs zur Diagnostik regionaler Atrophiemuster und



zum Ausschluss von sekunddren Ursachen ge-
stérkt. Sequenzielle cMRTs im Verlauf der Erkran-
kung oder die Durchfiihrung einer ausschlieBlich
automatisierten Volumetrie, einer Entwicklung
die durch kiinstliche Intelligenz in naher Zukunft
viel mehr an Bedeutung gewinnen wird, werden
nicht empfohlen. International wird seit eini-
gen Jahren die sogenannte ATN-Klassifikation
(Amyloid, Tauopathie, Neurodegeneration, siche
Infokasten Seite 138) der Alzheimer-Krankheit
diskutiert [12]. Diese Kriterien sind jedoch noch
nicht Teil der ICD-Diagnostik und daher in der
S3-Leitlinie nicht direkt vertreten, aber haben
durch die Diskussion um die erste zugelassene
Antikdrpertherapie mit Lecanemab eine neue
Wertigkeit erhalten. Aktuell empfiehlt die Leit-
linie mit dem starken Empfehlungsgrad A den
Einsatz von Acetylcholinesterasehemmern zur
Behandlung von Kognition und der Fahigkeit
zur Verrichtung von Alltagsaktivitdten bei der
leichten bis mittelschweren Alzheimer-Demenz.
Memantin als NMDA-Rezeptor-Antagonist soll
hingegen nicht bei leichten, sondern nur bei
mittelschweren bis schweren Demenzen vom
Alzheimer-Typ eingesetzt werden [3]. Die Deut-

Universitéts-Professor Dr. Alkomiet Hasan

Ein 84-jahriger Patient wird in der psychiatrischen Notaufnahme durch den Rettungsdienst
vorgestellt. Er lebt seit dem Tod seiner Frau vor drei Jahren alleine im hauslichen Setting und
bekommt Unterstiitzung von einer Sozialstation und der nahe lebenden Tochter. Aufgrund
von Unterschenkelédemen hat der Patient Torasemid in einer Dosierung von 10 mg vor zwei
Wochen erhalten. In den letzten drei Wochen waren die néchtlichen Temperaturen im baye-
rischen Schwaben im Sommer teilweise bis zu 22°C. Zwei Tage vor der Aufnahme entwickelt
der Patient ein halluzinatorisches Syndrom und wird verwirrt auf der StraBe aufgegriffen. In
der erstmals durchgefiihrten Diagnostik zeigt sich im cMRT eine gobale Hirnatrophie mit tem-
poraler Betonung und mikroangiopathischen Verdnderungen und in der Lumbalpunktion eine
erniedrigte Beta-Amyloid-(1-42)/(1-40)-Ratio bei leicht erhohtem Tau-Protein.

Es wird die Diagnose einer Alzheimer-Demenz gestellt und das Delir mittels Fllssigkeitsgabe,
Reizabschirmung und niedrigdosierter Gabe von Quetiapin behandelt. Im Mini-Mental-Status
Test (MMST) zeigt sich nach Abklingen des Delirs ein Wert von 23 (leichte Demenz) und eine
Behandlung mit Donepezil 5 mg wird begonnen. Mit dem Sozialdienst wird ein Umzug in ein
Pflegeheim geplant. Die Tochter fragt nach den neuen Antikérpertherapien, die in den Medien
diskutiert werden. Der Tochter wird erldutert, dass der Patient aufgrund der Diagnose der Alz-
heimer-Krankheit mit leichtem Auspragungsgrad prinzipiell fiir eine solche Antikdrpertherapie
in Frage kommen wiirde, aber dass die Substanz in Europa noch nicht zugelassen ist. Auch
bestehe durch die Einnahme eines NOAKs bei langjdhrig bekanntem Vorhofflimmern prinzipiell
eine Kontraindikation.
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A bezieht sich auf die Bestimmung von
B-Amyloid Biomarker (Liquoruntersuchung
oder Amyloid-PET), T bezieht sich auf den
Tau-Biomarker (Liquoruntersuchung oder
Tau-PET) und das N auf Biomarker der
Neurodegeneration oder von neuronalen
Schiden ([18F]-Fluorodeoxyglucose-PET,
¢MRT, Gesamt-Tau). Dadurch lassen sich bei
einem dyskognitiven Syndrom acht verschie-
dene Biomarker Konstellationen definieren.

A-[T-/N- wire zum Beispiel ein demenzielles
Syndrom mit einer unwahrscheinlichen Alz-
heimer-Krankheit. A+/T+/N+ wire wiederum
eine Demenz mit einem typischen Profil einer
Alzheimer Krankheit [12].

sche Gesellschaft fiir Allgemeinmedizin (DEGAM)
hat bei diesen Empfehlungen mittels Sondervoten
einen schwachen Empfehlungsgrad vorgeschla-
gen. Die Kombination aus Acetylcholinesterase-
hemmern und Memantin wird nicht empfohlen.
Dies sind die wesentlichen pharmakologischen
Empfehlungen der neuen Leitlinie zu Kognition
und Alltagsfahigkeiten [3].

Viele Patientinnen und Patienten oder deren An-
gehorige fragen im Moment aktiv nach den neuen
Antikdrper-Therapien. Die U.S. Food and Drug Ad-
ministration (FDA) hat hier mit Lecanemab 2023
einen monoklonalen Antikdrper zur Behandlung
der Alzheimer-Demenz im friihen Stadium mit
nachgewiesener Amyloid-Pathologie zugelassen.
Die groBe randomisierte kontrollierte Studie hat
1.795 Menschen untersucht und im Verlauf von
18 Monaten eine Verlangsamung des Krankheits-
prozesses um ca. sechs Monate und eine modera-
te Reduktion der Funktionseinschrankungen im
Alltag zeigen konnen [17]. In Europa hat sich das
zustandige Expertengremium fiir eine Zulassung
Ende 2024 ausgesprochen und aktuell 1duft der
Prozess bei der Europdische Arzneimittel-Agentur
(EMA). Eine Entscheidung wird im ersten Halb-
jahr 2025 erwartet [9]. Die Substanz ist jedoch
nicht unumstritten und die FDA-Entscheidung
wurde auch kritisiert. Kritikpunkte waren unter
anderem, dass viele Menschen die Substanz auf-
grund einer Komedikation oder beim vorliegen
eines ApoE4-Genotyps nicht erhalten kénnen
(in dieser Konstellation relevante Erh6hung des
Risikos fiir Nebenwirkungen und Komplikatio-
nen), dass Frauen in der Studie nicht profitiert
haben, dass die Anwendung volkswirtschaftlich
nicht stemmbar erscheint und, dass es in der
Praxis noch mehr Nebenwirkungen geben wird
als die Vielzahl der in den Studien beobachteten
schweren Nebenwirkungen [4, 14].
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Wichtig zu wissen ist in diesem Kontext, dass
die Behandlung mit diesem Antikorper in 10 bis
25 Prozent der Fille zu den sogenannten Amy-
loid-bedingten Bildgebungsanomalien (Englisch:
Amyloid-related Imaging Abnormalities — ARIA)
flihren kann, sodass engmaschige cMRT-Untersu-
chungen erforderlich sind. Zu unterscheiden sind
ARIA-H (Mikroblutungen) und ARIA-E (Odeme)
[9]. Die Zulassung wird relevante Restriktionen
haben - die Patientinnen und Patienten diir-
fen maximal eine Kopie der Genvariante ApoE4
aufweisen, miissen eine Amyloid-Pathologie
nachweisen und diirfen nach heutigem Stand
keine Neue orale Antikoagulanzien (NOAKs) ein-
nehmen [9]. Die Kosten der Behandlung werden
hoch sein - in den USA werden ca. 25.000 Eu-
ro Jahrestherapiekosten abgerufen [4] - hinzu
kommen die Kosten fiir die sequenziellen cMRTs
und den Personalaufwand. Die Anwendung wird
mit hoher Wahrscheinlichkeit an spezialisierten
interdiszplindren Zentren fiir Psychiatrie und
Psychotherapie und Neurologie erfolgen. Wei-
tere Antikorper befinden sich in der Entwicklung
und Erprobung.

2022 ist die neue nationale Versorungsleitlinie
(NVL) unipolare Depression erschienen, die die
Behandlung von Menschen mit einer Depression
in Deutschland in allen Sektoren des Gesundheits-
systems beschreibt [2]. Eine wichtige Empfehlung
aus dieser Leitlinie ist, dass die Fritherkennung
von depressiven Stérungen bei Menschen mit
einem besonderen Risiko (zum Beispiel friihere
depressive Erkrankungen, positive Familienanm-
nese, Suchterkrankung oder akuten Belastungs-

faktoren) in der primararztlichen Versorgung
und in Allgemeinkrankenhdusern erfolgen soll.
Die Leitliniengruppe bezeichnet dieses Vorgehen
als risikoadaptiertes Screening - ein allgemeines
Screening der Bevolkerung wird nicht empfohlen.

Eine wichtige Neuerung ist die Einflihrung der
ICD-11-Kriterien der unipolaren Depression. Wah-
rend die ICD-10-Kriterien noch die drei Haupt-
symptome (depressive Stimmung, Interessen-
und Freudlosigkeit, verminderter Antrieb) und
die verschiedenen Nebensymptome miteinander
in Beziehung setzt, um die Diagnose einer De-
pression sowie die Schweregradeinordnung zu
ermoglichen, definiert die ICD-11 verschiedene
Cluster [2]. Der sogenannte affektive Cluster um-
fasst die gedriickte, depressive Stimmung und
Interessenverlust/Freudlosigkeit. Im sogenannten
kognitiven und vegetativen Cluster werden die
anderen Symptome der Erkrankung subsummiert.
Unverdndert zwischen der ICD-10 und der ICD-
11 ist die geforderte Dauer der Symptome von
> 2 Wochen. In der ICD-11 erfolgt die Schwere-
gradeinteilung nicht nur durch Zusammenzihlen
von Symptomen, sondern in der Evaluation des
Schweregrads der Einzelsymptome und deren
Einfluss auf die Funktionsfahigkeit (zum Bei-
spiel personlich, familidr, sozial, schulisch, be-
ruflich...) [2].

Die Wiirdigung des Schweregrads findet
besondere Bedeutung in den Indikationen fiir
eine stationdre Notfalleinweisung bei unipolarer
Depression - eine stationdre Notfalleinweisung
soll gepriift werden, bei:

Akuter Suizidalitat und fehlender Absprache-
fahigkeit

Schwerwiegenden psychosozialen Faktoren

Ausgeprigten psychotischen Symptomen

Eine 28-jahrige junge Frau erhilt seit einem Jahr Venlafaxin retard in einer Dosierung von
225 mg. Mit der Medikation und einer begleitenden Psychotherapie konnte ihre schwere
depressive Episode gut stabilisiert werden und sie ein hohes Funktionsniveau im Alltag und
eine gute Lebensqualitdt erreichen. Da sie sich stabil fuihlt, spricht sie mit ihrem behan-
delnden Arzt {iber das Absetzten der Medikation - gemeinsam vereinbaren sie ein Abset-
zen innerhalb einer Woche. Zwei Tage nach der letzten Einnahme von Venlafaxin entwickelt
die Patientin Unruhe, Angst, Ubelkeit und Schreckhaftigkeit. Der Kollege diagnostiziert ein
Rezidiv einer Depression und erh6ht das Venlafaxin retard wieder auf 225 mg. Nach zwei
Tagen geht es der Patientin wieder gut, aber sie ist enttduscht, dass sie ohne das Medika-
ment nicht leben kann. Das Absetzsyndrom wurde nicht erkannt. Im weiteren Verlauf stellt
sie sich in einem spezialisierten Zentrum vor und dort erfolgt das begleitete Absetzen liber

eine Periode von sechs Monaten.



) mediservsank

Anzeige

Absetzsymptome bei Antidepressiva kdnnen gut mit der
FINISH-Regel beschrieben werden [10].

[ ] [ ]
Die Anti-Stress-
)} Flu-like symptoms (grippedhnliche Symptome) e
)} Insomnia (Schlafstérungen, intensive [Alp-]Trdume) Ba n k fu r I h re
1) Nausea (Ubelkeit, Erbrechen) P rivata breCh n u n g

)} Imbalance (Gleichgewichtsstérungen, Schwindel)

)} Sensory disturbances (Stromschlige, Dysésthesien)

Mit garantiert
garantierter Auszahlung

1) Hyperarousal (Angstlichkeit, Agitation, Reizbarkeit, ...)

Das hochste Risiko fiir Absetzsymptome haben eine Behand-
lung mit Tranylcypromin, Venlafaxin, Paroxetin, trizyklinische
Antidepressiva, aber auch Citalopram und Escitalopram.

In Bezug auf die therapeutischen Optionen haben nur wenig neue
Therapien Einzug in die Leitlinie gefunden. Wesentliche neue Emp-
fehlungen umfassen:

)} Der Einsatz von Internet- und mobilbasierten Interventionen,
die therapeutisch begleitet werden.

1)} Die Auswahl des Antidepressivums soll weniger an Wirksam-
keitstiiberlegungen und mehr an anderen Faktoren, wie Neben-
wirkungsprofil, individuelle Préferenzen, Verfligbarbeit oder
friiheren Ansprechen erfolgen

1) Die besondere Wiirdigung von Absetzphdanomenen, die kein
Zeichen einer Abhingigkeit sind (siehe auch FINISH-Regel).

1} Psychotherapeutische Ansitze unter Wiirdigung verfahrens-
tibergreifender Wirkfaktoren.

1) Bei leichtgradigen depressiven Episoden gilt, dass niedrigba-
sierte Interventionen, Psychoedukation und Verlaufsbeobach-
tung zuerst angewendet werden sollen. Additive therapeutische
Verfahren wie Peer-Support oder Sporttherapie werden emp-
fohlen. Bei einer Verschlechterung der Symptomatik werden
psychotherapeutische Verfahren empfohlen. Eine Medikation M an uela M aus
wird hier nicht primdr empfohlen. lhre Ansprechpartnerin

fur Bayern
1)} Bei mittelgradigen depressiven Episoden sollen direkt Psycho-

therapien oder eine Pharmakotherapie flankiert von anderen
MaBnahmen angewendet werden.

1)} Bei schwergradigen depressiven Episoden soll die Kombinati-
on aus Pharmakotherapie und Psychotherapie zur Anwendung
kommen und nur wenn eine Kombinationstherapie nicht mdglich
ist, die einzelne Anwendung einer der beiden Interventionen.

e
Diese kurze Zusammenfassung wesentlicher Inhalte der neuen E = .l " :‘

Leitlinie ersetzt keine Auseinandersetzung mit dem Quelldoku-
ment [2], aber gibt fiir die klinische Praxis eine erste Orientierung.

Infos und Beratung unter:
www.mediservbank.de




Ein 67-jahriger Mann leidet seit mehr als zwei Jahren an einer sogenannten ,Double Depres-
sion“. Double Depression bezeichnet die Kombination aus einer Dysthymie und einer schwe-
ren depressiven Episode). Seit mehr als zwei Jahren ist er arbeitsunfahig. Komorbid besteht
ein ADHS. Nachdem die ambulante Behandlung nicht ausreichend gewesen ist, erfolgten zwei
stationdre Aufenthalte, eine umfangreiche Psychotherapie und die Anwendung verschiedener
Antidepressiva alleine, in Kombination und in Augmentation. Das klinische Bild blieb jedoch
gleich. Zuletzt war er erneut aufgrund einer suizidalen Krise in der Klinik. Eine Behandlung mit
intranasalem Esketamin wurde angeboten - hierunter stabilisierte sich das Bild und der Patient,
sodass er in Teilremission entlassen werden konnte. Dennoch war er weiter nicht arbeitsfahig
und hatte Funktionseinschrankungen im Alltag. Bei seiner selbststandigen Recherche im Inter-
net fand er den Ratgeber Elektrokonvulsionstherapie (EKT) in 24 Fragen (www.dgppn.de) [8]
und bat die Klinik um die Durchfiihrung einer EKT. Da diese eine EKT nicht anbieten konnte,
erfolgte die Vermittlung in eine benachbarte Klinik. Nach acht Sitzungen war er in Remissi-
on und ist es weiterhin unter einer Pharmakotherapie mit Duloxetin (90 mg) und Trazodon

Insbesondere werden in der klinischen Praxis
diese Faktoren oft libersehen, sodass die Leitli-
nie diesen Sachverhalt betont hat. Vor Eskalation
einer Therapie, sollten daher diese Faktoren fiir
eine Pseudotherapieresistenz evaluiert werden.

Aktuell gilt nach Ausschluss einer Pseudothe-
rapieresistenz in dieser klinisch herausfordern-
den Situation die Durchfiihrung einer zusitz-
lichen Psychotherapie als wesentlicher Schritt.
Weitere Optionen umfassen die Durchfiihrung
einer Elektrokonvulsionstherapie, die Augmen-
tation mit Lithium oder einem Antipsychotikum
(i.d.R. Quetiapin) die Kombination eines SSRI/SNRI/
Triyzyklikum mit Mirtazapin/Trazodon/Mianserin
oder die Durchfiihrung einer rTMS (repetetive
transkranielle Magnetstimulation) [2]. Neu ist, dass

(100 mg).

Wichtig erscheint im Kontext einer aktuellen
Meta-Analyse an 21.002 Patientinnen und Pati-
enten [11], die zeigt, dass eine von sieben Perso-
nen, die Antidepressiva erhilt, ein Absetzsyndrom
entwickeln wird, die sogenannte FINISH-Regel.
Diese Regel erlaubt klinisch das Erkennen eines
Absetzsyndroms. Generell gilt, dass Antidpressiva
nur langsam tiber mehrere Wochen bis Monate
und nicht abrupt abgesetzt werden sollen (Aus-
nahme: Schwere Nebenwirkung).

Je nach Erhebung erfiillen bis zu 30 Prozent der
Menschen mit einer Depression die Kriterien fiir
eine therapieresistente Depression (TRD) [2], wo-
bei in der Kommunikation mit den betroffenen
Personen der Begriff schwierig zu behandelnde
Depression (Englisch: difficult-to-treat depressi-
on) weniger pessimistisch ist und daher verwendet
werden sollte. Bei fehlendem Nicht-Ansprechen
auf die in der NVL unipolare Depression beschrie-
benen Therapien sollen zundchst Kriterien fiir eine
Pseudotherapieresistenz ausgeschlossen werden.
Die Pseudotherapieresistenz ist der ,blinde Fleck”
von uns Behandlerinnen und Behandlern und
kann zu Frustration in der Therapie, aber auch zu
einer unndtigen Eskalation der Therapie fiihren.

Fehldiagnose

Inaddquate, oft nicht-leitliniengerechte
Therapie

Nicht angemessene Dosierung der Medikation
oder niedrige Serumspiegel
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der Wechsel von einem Antidepressivum auf ein

anderes eigentlich nicht mehr empfohlen wird. In

der klinischen Praxis wird sicherlich in dieser Situa-

tion ein individualisierter Weg unter Wiirdigung

der Praferenzen der betroffenen Person und der

Verfligbarkeit der Intervention gewahlt werden.
Unerkannte Komoborbiditaten (zum Beispiel
Obstruktives Schlafapnoesyndrom, Sucht-
erkrankung, Trauma)

Esketamin intranasal wurde in der Leitlinie fiir
diese Behandlungssistuation nicht empfohlen, da
die entsprechenden Studien noch nicht fertigge-
stellt worden waren. Hier gab es in den letzten
Monaten eine relevante Neuerung. 2023 hat der
Wirkstoff Esketamin in der intranasalen Appli-
kation zur Behandlung der therapieresistenten
Depression bei Erwachsenen einen betrachtlichen
Zusatznutzen in der Nutzenbewertung durch den
Gemeinsamen Bundesausschuss (G-BA) erhalten.
Damit ist Esketamin der erste Wirkstoff fiir eine
psychiatrische Erkrankung, bei dem ein deutlicher
Vorteil festgestellt werden konnte [1]. Angewen-

Fehlende Adhdrenz
Primarer oder sekundarer Krankheitsgewinn
Aufrechterhaltende Faktoren

Entwicklungsfaktoren

Zwei aktuelle Leitlinien (Demenzen [living guideline] - letzte Aktualisierung 2/2025; unipolare
Depression - letzte Aktualisierung 9/2022) sind verfiigbar und haben wichtige Neuerungen in
der Diagnostik und Therapie im Alltag eingefiihrt. Bei den Demenzen ist es insbesondere die
atiologische biomarker-basierte Einordnung, die vor dem Hintergrund der Einfiihrung der neuen
Antikérpertherapien von wesentlicher Bedeutung ist. Bei den Depressionen wurde der an den
Schweregrad adaptierte therapeutische Prozess betont, der deutlich macht, dass v.a. bei leichten
Depressionen eine Pharmakotherapie nicht primér erfolgen sollte. Mit der Einflihrung von Eske-
tamin intranasal und der anstehenden Einfiihrung von Lecanemab wird die Bewegung im Bereich
der Pharmakotherapie psychischer Erkrankungen deutlich. Weitere Entwicklungen sind am Hori-
zont der pharmakologischen Entwicklungen erkennbar. Hierzu gehort zum Beispiel auch die Ein-
flihrung der neuen Klasse von Antipsychotika zur Behandlung der Schizophrenie mit einem Fokus
auf das muskarinerge System (Xanomelin/Trospiumchlorid) [5, 6, 16]. Das neuartige Wirkprinzip
besteht darin, dass keine direkte Wirkung auf Dopaminrepezptoren wie bisherige Antipsychotika
erfolgt, sondern der Wirkmechanismus tiber muskarinerge Rezeptoren vermittelt wird.

Entscheidend bleibt jedoch, dass wir das, was wir haben, anwenden missen - dies bedeu-
tet, dass weiterhin die sektoriibergreifende Implementierung unserer Leitlinie der wesentliche
Schritt zum Erreichen therapeutischer Fortschritte ist.



det werden kann das Esketamin gemaB Fachin-
formation [13] intranasal in zwei Indikationen:

)} Esketamin + Selektive Serotonin-Wiederauf-
nahme-Inhibitoren (SSRI) oder Serotonin-
Noradrenalin-Wiederaufnahme-Inhibitoren
(SNRI) bei Erwachsenen mit therapieresis-
tenter Major Depression (vier Wochen In-
duktionsphase [zweimal pro Woche], dann
Erhaltungstherapie).

1) Esketamin + jede orale antidepressive Thera-
pie bei Erwachsenen mit einer mittelgradigen
bis schweren Episode einer Major Depression
als akute Kurzzeitbehandlung zur schnellen
Reduktion depressiver Symptome, die nach
arztlichem Ermessen einem psychiatrischen
Notfall entsprechen (vier Wochen - 2 x pro
Waoche), keine Erhaltungstherapie.

Die wesentliche Studie, die die positive Nutzen-
bewertung unterstiitzt hat, war eine internatio-

nale randomisierte kontrollierte Studie an 776
Patientinnen und Patienten mit einer therapie-
resistenten Depression, bei der die Gabe von
intranasalen Esketamin im Vergleich zur Stan-
dardaugmentation mit Quetiapin signifikant
mehr Remission erreichen konnte (27,1 Prozent
vs. 17,6 Prozent) [15]. Die Entscheidung fiir eine
Anwendung des Medikaments muss durch eine
Fachérztin oder einen Facharzt fiir Psychiatrie
und Psychotherapie getroffen werden [13].

Interessenskonflikte:

A. Hasan erhielt Vortragshonorare von
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Freiwilliges
Fortbildungszertifikat

Auf Basis der giiltigen Fortbildungsordnung kén- 1. Welche Antwort zu der biomarkerbasierten Diagnostik der Alzheimer-Demenz

nen auch kiinftig Punkte durch strukturierte ist richtig?
interaktive Fortbildung (Kategorie D) erworben a) Die Ratio AB 42/40 soll bestimmt werden.
werden. b) Die Ratio AB 12/14 soll bestimmt werden.

c) Die Ratio AR 40/38 soll bestimmt werden.
Fiir das Durcharbeiten des Fachartikels ,Neu in  d) Die Ratio AB 46/42 soll bestimmt werden.
der Psychiatrie und Psychotherapie” von Univer- e) Die Ratio AB 4/2 soll bestimmt werden.
sitdts-Professor Dr. Alkomiet Hasan sowie das
vollstindige Beantworten der nachfolgenden 2. Welche Antwort zu der eMRT-Untersuchung in der biomarkerbasierten Diagnostik
Lernerfolgskontrolle erhalten Sie bei sieben oder der Alzheimer-Demenz ist richtig?
mehr richtigen Antworten zwei Punkte. Esist nur  a) Es sollen alle sechs Monate Verlaufs-cMRTs erfolgen.
eine Antwortmaglichkeit pro Frage anzukreuzen.  b) Es sollen ausschlieBlich KI-basierte volumetrische Messungen erfolgen.
¢) Essoll ein ¢MRT zur Evaluation des regionalen Atrophiemusters zur Anwendung kommen.
Den aktuellen Fragebogen und weitere Informa-  d) Es soll bei unklaren Fillen zusétzlich zum ¢MRT ein PET-CT zur Anwendung kommen.
tionen finden Sie unter https://www.bayerisches- e} Es soll bei klarer Klinik auf ein ¢cMRT verzichtet werden.
aerzteblatt.de/cme. Alternativ schicken Sie den
Fragebogen zusammen mit einem frankierten 3. Welche Aussage zu Lecanemab ist richtig?
Riickumschlag an: Bayerische Landesdrztekammer, a) Lecanemab ist bereits in Europa zugelassen.
Redaktion Bayerisches Arzteblatt, Miihlbaur- b) Lecamenab verhindert den kognitiven Abbau um mindestens drei Jahre.
straBe 16, 81677 Miinchen. Unleserliche Fra- ¢ Lecanemab ist v.a. bei Tauopathien wirksam.
gebdgen kdnnen nicht beriicksichtigt werden.  d) Lecanemab soll v.a. bei Menschen mit zwei ApoE4-Kopien angewendet werden.
e) Lecanemab ist ein monoklonaler Antikorper.
Um lhnen, unseren Lesern, kiinftig mehr Service
und Flexibilitdt zu ermdglichen, kdnnen Sie ab 4. Warum sollen bei einer Lecanemab-Therapie sequenzielle cMRTs erfolgen?
sofort unabhingig von der Heftausgabe an den  a) Zur Beurteilung der Wirksamkeit.
CME-Fortbildungen iiber ein ganzes Kalenderjahr  b) Zur Detektion Amyloid-related Imaging Abnormalities.
nach Erscheinen der jeweiligen Ausgabe teilneh-  ¢) Zur Sicherung der Indikation.
men. Nach Einreichen der Antworten erhalten Sie  d) Zum Ausschluss von Lecanemab-induzierten Neoplasien.
umgehend eine Bestatigungs-E-Mail mit einem €) Zur Beruhigung der Angehdrigen.
Link zur Auflésung und anschlieBend - bei rich-
tiger Beantwortung - die Gutschrift lhrer CME- 5. Was bedeutet A/T/N?
Punkte auf Ihrem Punktekonto (erfolgt einmal  a) Alzheimer/Tremor/Neoplasie
wochentlich gesammelt). So kénnen Sie kiinftig  b) Amyloid/Tau/Neurodegeneration
unmittelbar eine gewisse Lernkontrolle nachvoll-  ¢) ARIA/Tau/Neuritis optica
ziehen und auch mehrere Fortbildungsartikel hin-  d) ApoE/T-Zellen/Neurodegeneration
tereinander - zeitlich unabhingig - abarbeiten. ) Alter/Trainingszustand/Nierenschiden

Der aktuelle Punkte-Kontostand und die entspre- 6. Was ist der wesentliche Cluster in der ICD-11-Diagnose der unipolaren Depression?
chenden Punkte-Buchungen kdnnen jederzeit a) Suizidalitits-Cluster
online abgefragt werden. b) Antriebs-Cluster

¢) Affektiver-Cluster

d) Somatische-Cluster

e) Angst-Cluster

7. Was sind die drei Hauptsymptome der Depression nach ICD-10?
Achtung! Verlingerter a) Angst/Suizidalitit/Schlafstérungen
i ! b) Antriebsmangel/Suizidalitit/Appetitlosigkeit
Teilnahmezeitraum . - .
) I ¢) Sozialer Riickzug/reduzierte sexuelle Appetenz/Spracharmut
bis 28. Marz 2026 d) Depressive Stimmung/Interessensverlust/Antriebsmangel
e) Hoffnungslosigkeit/Zukunftsangst/Friiherwachen
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a)
b)
c)
d)
e)

a)
b)
c)
d)
e)

10.

a)
b)
c)
d)
e)

Wie lautet die Regel zum Erkennen eines Absetzsyndroms bei der Behandlung
mit Antidepressiva?

STOPP

BREAK

FINISH

EXTINCT

HOPE

W

Was ist ein wesentlicher medizinscher Faktor fiir eine Pseudotherapieresistenz?
Fehlende Adhdrenz

Primérer Krankheitsgewinn

Rentenbegehren

Somatische Komorbiditat

Erfahrung der Behandlerinnen und Behandler

Was ist die primire Indikation fiir Esketamin intranasal bei unipolarer Depression?
Rauscherfahrung im Rahmen der Psychotherapie.
Therapieresistente Depression trotz leitliniengerechter Behandlung.

Chronische Schlafstérungen bei der Depression.

Somatisches Syndrom bei der Depression.

Ersttherapie bei Wunsch auf klassische Antidepressiva zu verzichten.
Veranstaltungsnummer: 2760909014372850016 1. lallb c dl e 6. alblcldle
Es ist nur eine Antwortmdglichkeit pro Frage anzukreuzen. 2. a b c d e 7. a b c d e
Online finden Sie den aktuellen Fragebogen unter: https://www.bayerisches-aerzteblatt.de/cme 3.a b cde 8. abcde
Ich versichere, alle Fragen ohne fremde Hilfe beantwortet zu haben. 4. a b c d e 9. a b cde

5. a b c d e 10. a b ¢ d e

Name

Auf das Fortbildungspunktekonto verbucht
am:

Berufsbezeichnung, Titel
Die Richtigkeit von mindestens sieben Antworten
auf dem Bogen wird hiermit bescheinigt

StralBe, Hausnummer

PLZ Ort
Bayerische Landesarztekammer, Miinchen

Ort, Datum Unterschrift Datum Unterschrift
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31.800 CME-Punkte mitdem @
Bayerischen Arzteblatt ¢ @

& Bayerisches

Arzteblatt |

Unter Arztlicher Fortbildung (Continuing Medical Education - CME) versteht man die
Jkontinuierliche berufsbegleitende Fortbildung” in der Medizin tdtiger Arztinnen und
Arzte. Diese kénnen sich auf unterschiedlichste Arten CME-Punkte erarbeiten. Welche
Fortbildungsméglichkeiten in Bayern grundsdtzlich existieren, gibt die Fortbildungs-
ordnung der Bayerischen Landesdrztekammer (BLAK) vor www.blaek.de/
fortbildung/fortbildungsordnung-richtlinien. Diese sind in Kategorien
unterteilt, wobei eine davon Fachzeitschriften sind. Auch das Bayerische
Arzteblatt bietet pro Ausgabe einen lingeren Fachartikel als Titelthema
und dazu eine Art ,Quiz" mit zehn CME-Fragen an, welche richtig beant-
wortet werden miissen. Die Leserinnen und Leser kénnen die Losung online einreichen
und erhalten bei richtiger Beantwortung zwei CME-Fortbildungspunkte anerkannt.

Neu in der Geriatrie

Spitzenreiter ’

Im vergangenen Jahr 2024 erwarben 17.020
Leserinnen und Leser des Bayerischen Arzteblatts

31.806 CME-Punkte - durchschnittlich 3.181 pro Freiwilliges fikat
Ausgabe. Doch natiirlich fiel die Mitmachquote Fortbildungszerti
nicht fiir alle Hefte gleichermaBen aus, kamen
doch manche Artikel und Themen besser bei der i, S e 4 S
. poskepaioes ot L] o Tl i
Leserschaft an als andere bzw. die Beantwortung R :E;:':ﬁ;:,:-: «TEET
der Fragen fiel ihnen wohl einfacher als ande- T S T
wy . . B ey A, & 1 o et WA e O et
re. ZahlenmaBiger Spitzenreiter war 2024 der Ty | e < B
. . . o .. . e mrere o uprten, e oy Y
Artl_kel .Neu in .der Gerlat.rle , publiziert in der e "_-_:..":':..M-'.’:::_:_u{:-‘:-;
Aprilausgabe mit 2.262 Teilnehmenden, gefolgt T SRR “a“:-'-‘::ﬂ"—._...u..»
. P P e e woa e 1 et v e
von ,Neu in der Berg- und Expeditionsmedizin" e e i g
) . W s s 4 L ey i s 7
(Septemberheft) mit 2.043 Punktesammlerinnen S P T e sE
. e o bt ey g i
und -sammlern. ,Neu in der Sexualmedizin* (Ju- e I |
. . . e e 8, 4 B0 e et 1 v i N
nimagazin) schaffte es auf Platz drei mit 2.003 BTt | D ee U e et
. . . e e S
Teilnehmerinnen und Teilnehmern. S e 4 LA S
o T S S L et -y
ol e A et
1 @ s e St
Kalenderjahr ’ m.wmm N = oailain
R

Die Teilnahmemdglichkeiten und die Einreichung

sind im Bayerischen Arzteblatt nicht an das je- ’
weilige Heft gebunden. Ein ganzes Kalenderjahr 2.239 Leserinnen und Leser sammelten CME-Punkte

lang kann mitgemacht werden. Ausnahmen stel- mit ,Neu in der Geriatrie”
len die zwei jahrlichen Doppelausgaben Januar/
Februar und Juli/August dar.

Punktekonto (erfolgt einmal wichentlich gesammelt). So kénnen Teilnehmende kiinftig unmittelbar
Nach Einreichen der Antworten erhalten die  eine gewisse Lernkontrolle nachvollziehen und auch mehrere Fortbildungsartikel hintereinander -
Arztinnen und Arzte umgehend eine Bestéti-  zeitlich unabhingig - abarbeiten. Auch im Jahr 2025 fiihrt das Bayerische Arzteblatt die Serie im

gungs-E-Mail mit einem Link zur Aufldsung und  medizinischen Titelthema fort, die mit ,Neu in der ..." iiberschrieben ist und CME-Fragen beinhaltet.
anschlieBend - nach richtiger Beantwortung

- die Gutschrift ihrer CME-Punkte auf ihrem
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Runder Tisch zur Starkung von
Start-ups im Gesundheitswesen

Wie kann die Entwicklung innovativer Ge-
sundheitslésungen in Bayern geférdert
werden? Und wie kdnnen junge Unterneh-
men die Effizienz und Qualitit der Gesund-
heitsversorgung im Freistaat verbessern?
Diese Fragen standen im Mittelpunkt des
«2. Entrepreneurship Roundtable”, der Mitte
Mérz an der Technischen Universitdt Miin-
chen stattfand. Auf Einladung des Bayeri-
schen Staatsministeriums fiir Gesundheit,
Pflege und Privention nahmen zahlreiche
Reprdsentantinnen und Reprisentanten des
bayerischen Gesundheitssektors an der Ver-
anstaltung teil und unterzeichneten eine ge-
meinsame Vereinbarung zur Forderung von
Gesundheits-Start-ups.

.Bayern hat starke Start-ups, die unser Gesund-
heitswesen weiterentwickeln. Wir kénnen mit ihnen
durch neue Technologien und digitale Lésungen
die Versorgung effizienter, patientenfreundlicher
und zukunftsfahiger machen. Mit unserer nun un-
terzeichneten, bundesweit einzigartigen Absichts-
erklarung schaffen wir eine wichtige Grundlage,
um junge Unternehmen gezielt zu unterstiitzen
und Innovationen schneller in die Praxis zu brin-
gen. Zudem fordern wir den Austausch zwischen
Start-ups und den relevanten Akteuren. Bayern
soll ein Hub fiir innovative Gesundheitslésungen
werden”, erklarte Bayerns Gesundheitsministe-
rin Judith Gerlach. Dr. Gerald Quitterer, Prasi-
dent der Bayerischen Landesirztekammer (BLAK),
betonte, dass neue digitale Losungen nicht nur
entwickelt, sondern auch sicher, praxisnah und
patientenzentriert in den Versorgungsalltag in-
tegriert werden miissten. Dafiir brauche es klare
regulatorische Rahmenbedingungen, einen ver-
|asslichen Datenschutz und eine enge Zusam-
menarbeit zwischen Start-ups, Arzteschaft und
politischen Entscheidern.

In der Absichtserkldrung verpflichteten sich die
unterzeichnenden Akteure, Start-ups bei der
Entwicklung und Umsetzung innovativer Gesund-
heitsldsungen zu unterstiitzen, die auf die spe-
zifischen Bediirfnisse der Bevdlkerung in Bayern
zugeschnitten sind und das Potenzial haben, die
Gesundheitsversorgung zu verbessern. Zu diesem
Zweck konnten auch individuelle Vereinbarun-
gen zwischen Selbstverwaltungen und einzelnen
Start-ups geschlossen werden. Ebenso erklarten

Die Unterzeichnerinnen und Unterzeichner der Absichtserkldrung zur Stdrkung von Start-ups im Gesund-

By 5

heitswesen: Dr. Ridiger Schott, Vorstandsvorsitzender der Kassenzahnérztlichen Vereinigung Bayerns,
Dr. Barbara Mattner, Vizepréasidentin der Bayerischen Landeszahnérztekammer, Dr. Hans-Peter Hubmann, Vor-
sitzender des Bayerischen Apothekerverbands, Franziska Scharpf, Vizeprésidentin der Bayerischen Landesapo-
thekerkammer, Dr. Peter Heinz, 1. Stv. Vorstandsvorsitzender der Kassendrztlichen Vereinigung Bayerns,
Dr. Gerald Quitterer, Président der BLAK, Dr. Philipp Gerbert, Hauptgeschéftsfiihrer der TUM Venture Labs,
Judith Gerlach, Bayerische Staatsministerin fiir Gesundheit, Pflege und Prévention, Ekkehard Ellmann, Ge-
schéftsbereichsleiter Recht der AOK Bayern, Christina Leinhos, stv. Geschéftsfiihrerin der Bayerischen
Krankenhausgesellschaft, Dr. Daniel Sutor, Stellvertreter des Vorstands des BKK Landesverbands Bayern,
Thomas Hackenberg, Leiter der Landesvertretung des Verbands der Ersatzkassen, Dr. Angelika Feldmann,
Referentin des Stabs Politik der IKK Classic und Dr. Florian Reuther, Verbandsdirektor des Verbands der

Privaten Krankenversicherung (v. Ii.).

sich die Unterzeichner bereit, in ihren jeweiligen
Organisationen feste Anlaufstellen fiir Griinderin-
nen und Griinder einzurichten. Ziel ist, den jungen
Unternehmen einen niedrigschwelligen Zugang
zu Fachwissen und relevanten Informationen zu
gewdhren. Um aktuelle Herausforderungen und
technologische Entwicklungen zu diskutieren und
die Zusammenarbeit zu fordern, soll der Runde
Tisch Start-ups im Gesundheitswesen dauerhaft
als zentrale Dialogplattform etabliert werden.
AuBerdem sollen bereits erfolgreiche digitale
Gesundheitslsungen identifiziert und als Vor-
bild fiir weitere Projekte bereitgestellt werden.

Start-ups prasentieren
ihre Produkte

Nach der Unterzeichnung der Erklarung prasen-
tierten zahlreiche Start-ups den Gesundheits-
akteuren in drei Clustern ihre Produkte, Dienst-
leistungen und Geschaftsideen. In der ersten
Runde wurden digitale Gesundheitslésungen vor-
gestellt - von der Kl-gestiitzten Praxissoftware
tiber die digitale Wunddokumentation bis hin zur

digitalen Unterstiitzung in der Psychotherapie.
Der zweite Cluster widmete sich medizintech-
nischen Innovationen und Diagnostik, wie etwa
einer App zur Erkennung und Bewéltigung von
Nahrungsmittelunvertraglichkeiten oder einem
Hautkrebs-Screening mittels Checkup-Box, bei
dem der gesamte Korper der Patientin oder des
Patienten gescannt wird. Auffélligkeiten der Haut
werden erfasst und anschlieBend virtuell von
einer Fachidrztin beziehungsweise einem Fach-
arzt flr Dermatologie beurteilt. In der dritten
Runde wurden Produkte fiir den Pflegebereich
prasentiert - von einer zahnmedizinischen Ver-
sorgungsunterstiitzung aus der Ferne mittels
Dentalkamera bis hin zu Empathie-Robotern,
die mit Pflegebedirftigen kommunizieren und
das Voranschreiten von Demenzerkrankungen
verlangsamen kdnnten.

Ein ,Speed-Dating” der Start-up-Entwickler mit
den Gesundheitsakteuren in lockerer Atmosphire

rundete die Veranstaltung ab.

Florian Wagle (BLAK)
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Wichtige Einstellungshinweise

Bei der Ausbildung der Medizinischen Fach-
angestellten (MFA), die nach dem Berufs-
bildungsgesetz geregelt ist, sind einige Vor-
schriften und Formalitidten zu beachten, die
im Folgenden stichpunktartig aufgelistet
werden.

1. Einstellungstermine: Die Einstellung sollte
idealerweise im September erfolgen, da in
diesem Monat in der Regel auch das jeweili-
ge Berufsschuljahr beginnt. Bei einem Aus-
bildungsbeginn zwischen dem 2. April und
1. Oktober eines Jahres ist der Priifungster-
min fiir die Abschlusspriifung in der Regel im
Sommer (JunifJuli) drei Jahre spater. Beginnt
die Ausbildung zwischen dem 2. Oktober und
1. April, findet der Termin fiir die Abschluss-
prifung in der Regel im Winter (Dezember/
Januar) drei Jahre spiter statt.

2. Ausbildungsvertrag: Die Formulare des Aus-
bildungsvertrages samt aller fiir die Eintra-
gung des Ausbildungsvertrages in das Ver-
zeichnis der Berufsausbildungsverhéltnisse
erforderlichen Unterlagen finden sich online
unter www.blaek.de =» ,Wegweiser" =»,MFA"
=¥ ,Ausbildung” =» ,Ausbildungsvertrag".

3. Zahl der Auszubildenden: Das Verhiltnis
von Fachkraften zu Auszubildenden muss
gemaB Berufsbildungsgesetz angemessen
sein. Dies ist nach Auffassung der Bayerischen
Landesirztekammer (BLAK) gegeben, wenn
mindestens eine Fachkraft in Vollzeit pro
Auszubildender/m zur Verfiigung steht. Die/
der ausbildende Arztin/Arzt ist hier selbst-
verstindlich als Fachkraft mitzuzahlen.
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4. Betrieblicher Ausbildungsplan: Dieser ist in-

dividuell fiir jede/n neue/n Auszubildende/n
und je nach Praxisablauf und -aufgaben zu
erstellen und bei der BLAK in dreifacher
Ausfertigung einzureichen (der betriebliche
Ausbildungsplan ist die Buchfiihrung der Aus-
bilderin oder des Ausbilders liber den Ablauf
der Ausbildung bei eventuellen rechtlichen
Auseinandersetzungen). Kénnen einzelne In-
halte von Ausbildungsabschnitten nicht in der
Ausbildungsstétte vermittelt werden, miis-
sen diese, unter Ubernahme der anfallenden
Kosten hierfiir, im Rahmen einer Hospitation
in einer anderen Ausbildungsstatte bzw. im
Rahmen einer liberbetrieblichen Ausbildung,
wie zum Beispiel einem Kurs beim &rztlichen
Kreis- oder Bezirksverband, vermittelt wer-
den.

. Jugendarbeitsschutzuntersuchung: Diese

muss bei minderjahrigen Auszubildenden in-
nerhalb der letzten 14 Monate vor Beginn der
Ausbildung durchgefiihrt worden sein und
ist ein Jahr nach Aufnahme der Ausbildung,
wenn die/der Auszubildende zu diesem Zeit-
punkt noch minderjahrig ist, zu wiederholen.
Zu beachten ist hier, dass im Fall einer nicht
erfolgten und/oder nicht nachgewiesenen
Jugendarbeitsschutzuntersuchung ein Be-
schiftigungsverbot eintritt und daher die/

[RAUMJOB
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der Auszubildende nicht beschaftigt werden
darf. Aus diesem Grund kann die BLAK auch

einen etwaigen Ausbildungsvertrag dann
nicht in das Verzeichnis der Berufsausbil-
dungsverhaltnisse eintragen. Die Durch-
schrift des Untersuchungsbogens fiir die
Ausbildenden ist bei der BLAK zusammen
mit den Ausbildungsvertragen einzureichen.
Zusétzlich sind, auch bei der Einstellung von
Volljahrigen, die Vorschriften beziiglich der
arbeitsmedizinischen Vorsorge zu beachten.

Berufsschule: Der Anmeldetermin der jewei-
ligen Berufsschule ist zu beachten; mitunter
kann der Wunsch nach einem bestimmten
Schultag geduBert werden (kein Anspruch!).

Ein Exemplar des eingetragenen Ausbildungs-
vertrages sowie des betrieblichen Ausbil-
dungsplans sind nach Erhalt der/dem Aus-
zubildenden auszuhéndigen. Ferner ist die
Flihrung des Ausbildungsnachweises zu erldu-
tern und die/der Auszubildende zum Fiihren
anzuhalten. Hierfr ist ihr/ihm wihrend der
Ausbildungszeit in der Ausbildungsstatte Zeit
einzurdumen. Auch ist der Ausbildungsnach-
weis regelmiBig zu kontrollieren (vgl. hierzu
auch das Merkblatt). Der Ausbildungsnach-
weis kann sowohl in Papierform oder elek-
tronischer Form gefiihrt werden (vgl. PDF-
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Dateien unter www.blaek.de
-» Wegweiser = MFA
=¥» Ausbildung =» Down-
loads =» Ausbildungsnach-
weisheft oder direkt unter
dem beigefiigten QR-Code
aufgerufen werden) .

RegelméBige Ausbildungsdauer und Pro-
bezeit: Die regelméBige Ausbildungsdau-
er betrdgt drei Jahre. Diese kann aus ver-
schiedenen Griinden im Einzelfall um bis zu
zwolf Monate verkiirzt werden. Ebenso ist
eine Teilzeitausbildung mdoglich, die indivi-
duell von den Vertragsparteien vereinbart
werden kann. Dabei darf die wdchentliche
Ausbildungszeit allerdings nicht weniger als
20 Stunden betragen. Dariiber hinaus ver-
ldngert sich die reqguldre Ausbildungsdauer
entsprechend um die Zeit der Verkiirzung der
téaglichen Ausbildungszeit, maximal jedoch
um das eineinhalbfache der reguldren Aus-
bildungszeit (4,5 Jahre). AuBerdem ist zu Be-
ginn des Ausbildungsverhaltnisses zwingend
eine Probezeit von ein bis vier Monaten zu
vereinbaren. Wird die Ausbildung wahrend
der Probezeit um mehr als ein Drittel unter-
brochen, kann sie im beiderseitigen Einver-
nehmen um den Zeitraum der Unterbrechung
verldngert werden.

Freistellungsverpflichtung: Die/der Aus-
zubildende ist von der/dem Ausbildenden
zur Teilnahme am Berufsschulunterricht
anzuhalten und fur Priifungen sowie Aus-
bildungsmaBnahmen auBerhalb der Ausbil-
dungsstatte freizustellen. Siefer ist auBerdem
an dem Arbeitstag, der der schriftlichen
Abschlusspriifung unmittelbar vorangeht,
freizustellen. Die Freistellungsverpflichtung
gilt unabhingig von dem Alter der/des Aus-
zubildenden.

. Aufkldrung iiber Schweigepflicht: Die/der

Auszubildende ist von der/dem Ausbilden-
den darauf hinzuweisen, dass siefer zur Ver-
schwiegenheit lber alle Vorgénge in der
Praxis, insbesondere auch tiber die allgemei-
nen Betriebsabldufe und die Patientendaten,
verpflichtet ist. Ein entsprechendes Formular
ist auf unserer Internetseite unter:
www.blaek.de =» Wegweiser = MFA =
Downloads =» Schweigepflichterklarung
jederzeit abrufbar.

. Beschaffung von Arbeitskleidung.

. Krankenversicherung, Lohnsteuerdaten, Bank-

verbindung.

. Rentenversicherungsnachweis bei der Deut-

schen Rentenversicherung beantragen.

tagliche Arbeitszeit

Schichtzeit (Arbeitszeit

informiert | BLAK

Jugendarbeitsschutzgesetz

maximal 8,5 Stunden im Rahmen
der 40-Stunden-Woche

10 Stunden

Jugendarbeitsschutzgesetz
mit Tarif6ffnung

maximal 9 Stunden im Rahmen
der 40-Stunden-Woche

11 Stunden

inkl. Pausen)

normaler Arbeitstag bis 12.00 Uhr
(Vergltungszuschlag 25 Prozent/
Stunde)

Arbeit am Samstag nur im arztlichen Notdienst

erste Pause spatestens
nach 4,5 Stunden

erste Pause spatestens

Ruhepausen nach 5 Stunden

14. Ausbildungsstitten, die den Manteltarifvertrag fiir Medizinische Fachangestellte/Arzthelferinnen
anwenden, konnen die in § 21a Abs. 1 des Jugendarbeitsschutzgesetzes vorgesehene Tarifoff-
nungsklausel nutzen (siehe Tabelle).

Dariiber hinaus sind auch berufs- und arbeitspadagogische Aspekte bei der Ausbildung von Auszubil-
denden zu berlicksichtigen. In diesem Zusammenhang ist zu empfehlen, dass nicht nur Ausbildende
selbst ausbilden, sondern auch eine/einen Mitarbeiterin/Mitarbeiter als feste/n Ansprechpartnerin/
Ansprechpartner oder Tutorin/Tutor fiir die Auszubildenden wihrend der gesamten Ausbildung
installiert wird. Es sollte mindestens einmal pro Woche eine feste Zeit fiir die Auszubildenden ein-
plant werden, um zum Beispiel den Fortschritt wahrend der Ausbildung zu besprechen, die néchs-
ten Schritte bzw. Ziele festzulegen und das Ausbildungsnachweisheft zu priifen und abzuzeichnen.

Ferner ist es ratsam, den Kontakt zur Berufsschule zu pflegen und sich auch dort regelmaBig nach
dem Leistungsstand der Auszubildenden und etwaigen Fehlzeiten im Unterricht zu erkundigen.

Fiir den Fall, dass die Auszubildenden unterstiitzende MaBnahmen im Laufe der Ausbildung, zum
Besispiel wegen Lernschwierigkeiten, benotigen, gibt es zahlreiche Mittel. Hierzu zéhlen unter an-
derem ausbildungsbegleitende Hilfen (abH), Férderunterricht an den Berufsschulen, die assistierte
Ausbildung, VerA/SES, zu denen sowohl die BLAK als auch die Berufsschulen gerne beraten.

Zur Klarung der zahlreichen Rechts- und Verfahrensfragen bei der Ausbildung der MFA bietet die
BLAK spezielle Seminare fir Arztinnen und Arzte und/oder deren Mitarbeitende an. Aktuelle In-
formationen hierzu sind auf der Homepage www.blaek.de und der Homepage der Walner-Schulen
www.walner-schulen.de eingestellt.

Fiir Fragen zur Ausstellung des Ausbildungsvertrages stehen sowohl die Abteilung Berufsbildung
als auch das Informations- und Servicezentrum der BLAK unter den Telefonnummern 089 4147-152
und -193 zur Verfiigung. Die Abteilung Berufsbildung steht Ihnen dariiber hinaus selbstverstandlich
jederzeit fiir alle Fragen betreffend das Thema Aus- und Fortbildung der MFA telefonisch unter
089 4147-152 und -153 sowie per E-Mail unter mfa-ausbildung@blaek.de und mfa-fortbildung@
blaek.de zur Verfiigung.

Weitere Informationen rund um das Thema MFA finden Sie auf der Homepage
www.blaek.de =» Wegweiser =<» MFA

Anna-Marie Wilhelm-Mihinec (BLAK)
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BLAK | kompakt

Wichtiger Hinweis fiir den
Erwerb von Schwerpunkten
und Zusatzbezeichnungen
nach der WBO 2004

Sofern Arztinnen und Arzte einen
Schwerpunkt oder eine Zusatzbezeich-
nung noch nach den Vorgaben der Wei-
terbildungsordnung fiir die Arzte Bay-
erns vom 24. April 2004 (WBO 2004)
erwerben mdchten, miissen sie diese
Weiterbildung bis zum 31. Juli 2025 ab-
geschlossen haben. Das bedeutet, dass
sdmtliche zeitliche und inhaltliche Vor-
aussetzungen fiir die jeweilige Bezeich-
nung gemaB WBO 2004 bis zum 31. Juli
2025 vollstandig erfiillt und nachgewie-
sen sein missen. Dies regelt § 20 Abs. 6
und 7 WBO 2021. lhren Antrag kénnen
Arztinnen und Arzte noch bis zum 31. Juli
2027 im Meine BLAK-Portal stellen.

Nina Nachtigall (BLAK)

11. Erfahrungsaustausch der Weiterbildungsverbiinde Bayerns

Dr. Gerald Quitterer, Président der Bayerischen Landesé&rztekammer (BLAK), Dr. Charlotte Hoser, Leiterin
Koordinierungsstelle Allgemeinmedizin, und Dr. Ulrike Scheske-Zink, Abteilungsleiterin Befugnisse der BLAK
(im Uhrzeigersinn).

Auf Einladung der Koordinierungsstelle Allgemeinmedizin (KoStA) trafen sich am 12. Mérz 2025 die
bayerischen Weiterbildungsverbiinde fiir Allgemeinmedizin zum 11. Erfahrungsaustausch in Miinchen.
Nach einer herzlichen BegriiBung des Préasidenten der Bayerischen Landesarztekammer (BLAK), Dr.
Gerald Quitterer, folgten aktuelle Informationen aus der KoStA. Einen wichtigen Input liber die Be-
fugnisse gab Dr. Ulrike Scheske-Zink (BLAK), gefolgt von einer Projektvorstellung iiber die Zukunft der
regionalen primirirztlichen Versorgung in Fiirth durch Professor Harald Dormann (Klinikum Fiirth)
und Professor Clemens Werkmeister (SRH University). Die Teilnehmenden beschiftigten sich zudem in
einem World-Café mit der Frage, wie man die Weiterbildungsverbiinde aktiver in die Zukunft bringen
kann. Zusammen mit Vertretern der Institute fiir Allgemeinmedizin, des StMGP und des BHAV gab es
viele angeregte Diskussionen, viel Austausch, viele Ideen - ein gelungener Tag!

Sabine Hofer/Charlotte Hoser (KoStA)

Weiterbildungszeugnisse konnen im eLogbuch hinterlegt werden

Im Rahmen der Antragsstellung auf Aner-
kennung einer Facharzt-, Schwerpunkt- oder
Zusatzbezeichnung gemaB der Weiterbildungs-
ordnung fiir die Arzte Bayerns (WBO) miissen
Weiterbildungszeugnisse zur Dokumentation der
einzelnen absolvierten Weiterbildungsabschnitte
bei der Bayerischen Landesédrztekammer vorge-
legt werden, bevorzugt in amtlich beglaubigter
Kopie. Wird das eLogbuch zur Dokumentation der
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die auf diese Weise im eLogbuch hinterlegt sind,
miissen dann bei der Antragsstellung nicht mehr
in Papierform eingereicht werden.

Weiterbildung nach der WBO 2021 genutzt, knnen
die Weiterbildungszeugnisse ab sofort auch dort
vom ausstellenden Weiterbildungsbefugten hin-
terlegt werden. Hierzu muss der Weiterbildungs-
assistent - genau wie fiir die Bestétigung von
erworbenen Kompetenzen - das Logbuch an den
Weiterbildungsbefugten freigeben. Dieser kann
dann eine Datei des von ihm ausgestellten und
unterzeichneten Zeugnisses hochladen. Zeugnisse,

Fiir weitere Informationen zum
genauen Vorgehen, scannen Sie
bitte den QR-Code.

Nina Nachtigall (BLAK)
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Eine Arztin und vier Arzte ausgezeichnet

In der feierlichen Kulisse der Allerheiligen-
Hofkirche in Miinchen wurden Mitte Marz 2025
sechzehn engagierte Biirgerinnen und Biirger mit
der Bayerischen Staatsmedaille fiir Verdienste um
Gesundheit, Pflege und Prévention ausgezeichnet.
Unter ihnen befanden sich eine Arztin und vier
Arzte, die mit ihrem herausragenden Engagement
die medizinische Versorgung in Bayern nachhaltig
geprigt haben. Die bayerische Staataministerin
flir Gesundheit, Pflege und Prévention, Judith
Gerlach, betonte in ihrer Laudatio: ,Die heute
Geehrten sind Vorbilder und Menschen der Tat,
die fuir das Wohl anderer Verantwortung lber-
nehmen. Das ist keine Selbstverstandlichkeit.
Ich danke ihnen daher im Namen der gesamten
Bayerischen Staatsregierung herzlich!"

Ausgezeichnet wurden in diesem Jahr:

Dr. Petra Reis-Berkowicz (Gefrees): Die Fachirztin
flir Allgemeinmedizin sei nicht nur in ihrer Praxis
engagiert, sondern auch auf berufspolitischer
Ebene eine prigende Personlichkeit. Seit 2017
ist sie Vorsitzende der Vertreterversammlung der
Kassenirztlichen Bundesvereinigung (KBV) und
setze sich in dieser Funktion fiir die Interessen
niedergelassener Arztinnen und Arzte ein. Zudem
ist sie seit 2011 Vorsitzende der Kassenarztlichen
Vereinigung Bayerns (KVB) sowie erste stellver-
tretende Vorsitzende des Bayerischen Hausarzte-
verbands (BHAV).

Dr. Thomas Hegemann (Grafrath): Der Facharzt
flir Psychiatrie, Kinder- und Jugendpsychiatrie
sowie psychotherapeutische Medizin habe sich als

Die Geehrten aus der bayerischen Arzteschaft neben Dr. Marlene Lessel, 2.Vizepréasidentin der BLAK:

kompakt | BLAK

Dr. Wilhelm Unglaub, Bayerns Gesundheitsministerin Judith Gerlach, Dr. Werner E. Hofmann, Dr. Petra Reis-
Berkowicz, Dr. Thomas Hegemann, Professor Dr. Johannes Kraft und Dr. Claudia Ritter-Rupp, 2. stv. Vorsit-

zende der KVB (v. Ii.).

Coach und Personalentwickler weit tiber seine me-
dizinische Tatigkeit hinaus verdient gemacht. Mit
seiner langjahrigen Erfahrung unterstiitze er so-
wohl 6ffentliche als auch private Dienstleistungs-
unternehmen, Verbande, Bildungseinrichtungen
und das Gesundheitswesen in Deutschland und
international. Als echtes Kommunikationstalent
habe er Briicken zwischen Menschen gebaut und
dazu beigetragen, dass psychische Gesundheit
als zentraler Bestandteil der Gesellschaft wahr-
genommen wird.

Dr. Werner E. Hofmann (Aschaffenburg): Seit 45
Jahren engagiere sich der Facharzt fiir Neurologie
und Psychiatrie fiir Menschen mit Multipler Skle-
rose und Parkinson. Sein Ziel: Kérper und Geist

50 Jahre Gutachterstelle fiir Arzthaftungsfragen -
jetzt weitere interessante Fille entdecken!

Seit 1975 steht die Gutachterstelle fiir Arzthaf-
tungsfragen der Bayerischen Landesdrztekam-
mer (BLAK) Patientinnen und Patienten sowie
Arztinnen und Arzten bei der Vermutung oder
dem Vorwurf einer fehlerhaften arztlichen Be-
handlung als unabhingige Anlauf- und Schlich-
tungsstelle zur Seite.

Anl3sslich ihres 50-jahrigen Jubildums stellen wir
im Jahr 2025 alle zwei Monate interessante Félle
der Gutachterstelle aus den vergangenen Jahr-
zehnten vor. Im zweiten Teil der Serie beleuchten
unsere Autoren unter anderem folgende Falle:

» Schiddigung der Schulterpfanne durch
Fehlplatzierung eines Implantats

» Nicht erkannte doppelt angelegte
Gallenblase

» Fehlerhafte Ruhigstellung einer frischen
kindlichen Tibiafraktur

Neugierig geworden? Der zweite Beitrag unserer
sechsteiligen Serie kann unter dem folgenden
Link auf der Website der Gutachterstelle gele-
sen werden. Dort sind auch alle anderen bisher
erschienen Teile der Serie verfiigbar.

www.gutachterstelle-bayern.de/
veroffentlichungen

in Einklang zu bringen. Besonders hervorgetan
habe sich Hofmann durch seine Mitwirkung an
der Griindung der ersten Parkinson-Selbsthilfe-
gruppe in Wiirzburg, die Betroffenen und deren
Familien wertvolle Unterstilitzung bietet.

Professor Dr. Johannes Kraft (Coburg): Als Chef-
arzt fir Geriatrie, Rehabilitation und Palliativ-
medizin am Klinikum Coburg und &rztlicher Leiter
des Zentrums fiir Altersmedizin der Sana Kliniken
Oberfranken habe sich Kraft unermiidlich fiir den
Ausbau der Altersmedizin in Bayern eingesetzt.
Seine Pionierarbeit in der Hospizbewegung des
Coburger Raumes sowie sein Engagement als
Griindungs- und Vorstandsmitglied der Arztlichen
Arbeitsgemeinschaft zur Forderung der Geriatrie
in Bayern e. V. habe die medizinische Versorgung
alterer Menschen nachhaltig verbessert.

Dr. Wilhelm Unglaub (Lappersdorf): Als Fach-
arzt fiir Psychosomatische Medizin und Psy-
chotherapie sei Unglaub seit Jahrzehnten eine
feste GroBe im Engagement gegen Drogensucht.
Am Bezirksklinikum Regensburg habe er als
leitender Oberarzt die erste Entgiftungsstation
Bayerns und die zweite in ganz Deutschland
mit aufgebaut. Noch heute engagiere er sich
in der Suchtmedizin und setze sich fiir eine
interdisziplindre Behandlung Betroffener ein.

Die Bayerische Staatsmedaille fiir Verdienste
um Gesundheit, Pflege und Prévention wird seit
2009 vom Bayerischen Staatsministerium fir
Gesundheit, Pflege und Privention verliehen.
Sie ehrt Personlichkeiten, Vereinigungen oder
Kommunen, die sich in besonderer Weise um
die Gesundheitsversorgung in Bayern verdient
gemacht haben.

Julia Schéfer (BLAK)
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Fortbildung

Aktuelle Seminare und Fortbildungen der BLAK

Die Bayerische Landesarztekammer (BLAK) bietet seit Jahren ein umfangreiches Programm von Fortbildungsveranstal-
tungen an. 90 Prozent dieser Veranstaltungen werden von der BLAK als kombiniertes E-Learning- und Prasenzseminar
angeboten. Die nachfolgende Ubersicht soll lhnen in kompakter Form einen Uberblick (iber die aktuellen Veranstaltungen

inklusive aller relevanten Informationen bieten.

Sie kdnnen gerne jederzeit unsere Angebote unter www.blaek.de/fortbildung einsehen oder direkt unter
www.blaek.de/fortbildung/fortbildungskalender anmelden.

Termine // Punkte | Thema // WL VeranstaltungsortAuskunft Anmeldung m

Hygiene

2.6. bis 5.6.2025 »Antibiotic Stewardship* Leonardo Munich 990€ Bayerische Landesarztekammer
Modul IlI/IV — Aufbaukurs Arabellapark Tatjana Kuss

52 Punkte  Zum ABS-Experten Effnerstr. 99 Tel. 089 4147-337 oder 141,
WL: PD Dr. R. Strau® 81925 Miinchen E-Mail: abs@blaek.de

23. bis 25.7.2025 Krankenhaushygiene Institut fir Klinische 960 € Bayerische Landesarztekammer
Modul Il ,Grundlagen Mikrobiologie, Eva Gawron

3 8 Punkte der Mikrobiologie* Immunologie und Tel. 089 4147-416 oder -141, E-Mail:
WL: Dr. F. Gebhardt Hygiene; TUM hygienequalifizierung@blaek.de

Trogerstr. 30
81675 Miinchen

16. bis 19.9.2025 Hygienebeauftragter Arzt/ Arztehaus Bayern 1.040€ Bayerische Landesarztekammer
Hygienebeauftragte Arztin  Muhlbaurstr. 16 Eva Gawron

48 Punkte in Klinik, Praxis und MVZ 81677 Miinchen Tel. 089 4147-416 oder -141, E-Mail:
WL: Dr. T. Schrauzer hygienequalifizierung@blaek.de

10. bis 13.11.2025 »Antibiotic Stewardship* Arztehaus Bayern 900€ Bayerische Landesarztekammer
Modul | — Grundkurs zum Muhlbaurstr. 16 Eva Wex

4 8 Punkte ABS-Beauftragten Arzt 81677 Miinchen Tel. 089 4147-458 oder -141
WL: PD Dr. R. Strau® E-Mail: abs@blaek.de

3. bis 5.12.2025 Krankenhaushygiene Arztehaus Bayern 960€ Bayerische Landesarztekammer,

38 Punkte

Modul VI
~Qualitatssicherende
MaBnahmen, Aus-
bruchsmanagement*
WL: Dr. T. Schrauzer
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Mduhlbaurstr. 16
81677 Miinchen

Eva Gawron,
Tel. 089 4147-416 oder -141, E-Mail:
hygienequalifizierung@blaek.de
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Termine // Punkte | Thema // WL VeranstaltungsortAuskunft Anmeldung m

Interdisziplinar

21./22.5.2025

6 Punkte

Long/Post Covid — ein
Update zu Diagnose,
Behandlung und Anbin-
dung von Patientinnen
und Patienten

WL: PD Dr. J. Roider

23.5.2025

8 Punkte

Ausbilderkurs fir
Arztinnen und Arzte
WL: Dr. F. KneiB3l

29.7.2025

8 Punkte

16. bis 18.9.2025

24 Punkte

Train the Trainer
WL: A. Zolg

Gesundheitsférderung und
Pravention

WL: Univ.-Prof. Dr. A.
Kaifie-Pechmann

Medizinische Begutachtung

25.6.2025

8 Punkte

Medizinische
Begutachtung Modul Il
WL: Dr. P. Keysser

13./14.10.2025

16 runce

Medizinische
Begutachtung Modul Il —
Psychiatrie und
Psychotherapie

WL: S. Dorken

17./18.11.2025

1 6 Punkte

Medizinische
Begutachtung Modul 11l —
Orthopadie und
Unfallchirurgie

WL: Prof. Dr. A. Woltmann

Notfallmedizin

26. bis 29.6.2025

4 3 Punkte

Kurs zum Erwerb der
Qualifikation
,Leitende Notarztin/
Leitender Notarzt*
WL: D. Redmer

Abendveranstal- 30€
tung/Online-
Seminar

Arztehaus Bayern
Muhlbaurstr. 16
81677 Miinchen

gebuhrenfrei

Arztehaus Bayern
Muhlbaurstr. 16
81677 Miinchen

gebuhrenfrei

Arztehaus Bayern 550 €
Muhlbaurstr. 16
81677 Miinchen

Arztehaus Bayern 260 €
Muhlbaurstr. 16
81677 Miinchen

Arztehaus Bayern 495 €
Muhlbaurstr. 16
81677 Miinchen

Arztehaus Bayern 495 €
Muhlbaurstr. 16
81677 Miinchen

Staatliche Feuer- 1149 €
wehrschule Wiirzburg
WeilRRenburgstr. 60

97082 Wiirzburg

Fortbildung

Bayerische Landesarztekammer
Carmen Becker-Stehle

Tel. 089 4147-499 oder -141
E-Mail: seminare@blaek.de

Bayerische Landesarztekammer
Max Eckert

Tel. 089 4147-413 oder -141
E-Mail: seminare@blaek.de

Bayerische Landesarztekammer
Adelheid Klimke

Tel. 089 4147-288 oder -141
E-Mail: seminare@blaek.de

Bayerische Landesarztekammer
Adelheid Klimke

Tel. 089 4147-288 oder -141
E-Mail: gesundheitsfoerderung@
blaek.de

Bayerische Landesarztekammer
Nicole Bister

Tel. 089 4147-213 oder -141, E-Mail:
fortbildung-begutachtung@blaek.de

Bayerische Landesarztekammer
Nicole Bister

Tel. 089 4147-213 oder -141, E-Mail:
fortbildung-begutachtung@blaek.de

Bayerische Landesarztekammer,
Nicole Bister,

Tel. 089 4147-213 oder -141

E-Mail: fortbildung-begutachtung@
blaek.de

Bayerische Landesarztekammer
Tatjana Kuss

Tel. 089 4147-337 oder -141
E-Mail: Ina@blaek.de
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Fortbildung

Termine // Punkte | Thema // WL VeranstaltungsortAuskunft Anmeldung m

18. bis 25.10.2025 Allgemeine und spezielle Tagungszentrum 1.495€ Bayerische Landesarztekammer
Notfallbehandlung 84036 Landshut Tatjana Kuss, Daniela Herget
9 6 Punkte WL: Prof. Dr. M. Reng Tel. 089 4147-337 oder -757 oder -141
E-Mail: notarztkurse@blaek.de

Organspende
20.5. bis 22.5.2025 Transplantations- Arztehaus Bayern 650€ Bayerische Landesarztekammer
beauftragter Arzt (Teil A) Muhlbaurstr. 16 Adelheid Klimke
32 Punkte WL: Dr. J. Weiss 81677 Miinchen Tel. 089 4147-288 oder -141
E-Mail: transplantation@blaek.de
23.5.2025 Transplantations- Arztehaus Bayern 320 € Bayerische Landesarztekammer
beauftragter Arzt (Teil B) Muhlbaurstr. 16 Adelheid Klimke
8 Punkte WL: Dr. J. Weiss 81677 Miinchen Tel. 089 4147-288 oder -141
E-Mail: transplantation@blaek.de
9.12.2025 Feststellung des Arztehaus Bayern 310€ Bayerische Landesarztekammer
irreversiblen Muhlbaurstr. 16 Adelheid Klimke
8 Punkte Hirnfunktionsausfalls 81677 Miinchen Tel. 089 4147-288 oder -141
WL: PD Dr. S. E-Mail: transplantation@blaek.de
Forderreuther

Psychosomatische Grundversorgung

8. bis 10.5.2025 Psychosomatische Arztehaus Bayern 750€  Bayerische Landesarztekammer
Grundversorgung Muhlbaurstr. 16 Eva Wex

3 O Punkte 81677 Miinchen Tel. 089 4147-458 oder -141
(Weiterbildung E-Mail: seminare@blaek.de

Allgemeinmedizin,
Frauenheilkunde und
Geburtshilfe etc.) —
Modul II: Arztliche

Gesprachsfiihrung
(30 Stunden)
WL: S. Dérken
Rechtsmedizin
29.4.2025 Vertrauliche Institut flr gebihrenfrei Bayerische Landesarztekammer
Spurensicherung Rechtsmedizin der Tatjana Kuss
9 Punkte WL: Dr. B. Stéttner Universitat Miinchen Tel. 089 4147-337 oder -141
Walther-Straub- E-Mail: seminare@blaek.de
Hérsaal
Ecke SchillerstraRe/ Das Seminar wird geférdert durch: Bayerisches
NuBbaumstr. Staatsministerium fir Familie, Arbeit und Soziales

80336 Miinchen
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Fortbildung

Termine // Punkte | Thema // WL VeranstaltungsortAuskunft Anmeldung m

Qualitatsmanagement

Arztliches
Qualitatsmanagement —
Teil C

WL: Prof. Dr. M. Vogeser

21. bis 25.7.2025

116 5o

Arztliches
Qualitatsmanagement —
Teil A

WL: Prof. Dr. M. Vogeser

6. bis 9.10.2025

70 Punkte

Arztehaus Bayern
Muhlbaurstr. 16
81677 Miinchen

Arztehaus Bayern
Muhlbaurstr. 16
81677 Miinchen

1.300 €

1.300 €

Transfusionsverantwortlicher/Transfusionsheauftragter/Leiter Blutdepot

3./4.7.2025

16 rune

Erwerb der Qualifikation
Transfusionsverantwortli-
cher/Transfusionsbeauf-
tragter

WL: Prof. Dr. J. KéRler

Verkehrsmedizinische Begutachtung

24. bis 26.11.2025

3D runcs

Verkehrsmedizinische
Begutachtung Modul | bis
IV (inkl. E-Learning) ent-
sprechend dem Curriculum
Verkehrsmedizinische
Begutachtung (2. Auflage
von 2022)

WL: Prof. Dr. M. Graw

1.12.2025

4 Punkte

Verkehrsmedizinische
Begutachtung: Fakultati-
ves Erganzungsmodul V
(CTU-Kriterien, Chemisch-
toxikologische Analytik,
Probenentnahme) entspre-
chend dem Curriculum
Verkehrsmedizinische
Begutachtung (2022)

WL: Prof. Dr. M. Graw

Wiedereinstieg

7. bis 11.7.2025

40 Punkte

Wiedereinstieg fur
Arztinnen und Arzte
WL: Dr. med. B. Reinhardt

Online-Seminar

Courtyard by Marriott

Orleansstr. 81-83
81667 Miinchen

Online-Fortbildung

Arztehaus Bayern
Muhlbaurstr. 16
81677 Miinchen

380 €

790 €

280 €

620 €

Bayerische Landeséarztekammer
Eva Wex

Tel. 089 4147-458 oder -141, E-Mail:
qualitaetsmanagement@blaek.de

Bayerische Landesarztekammer
Eva Wex

Tel. 089 4147-458 oder -141, E-Mail:
qualitaetsmanagement@blaek.de

Bayerische Landesarztekammer in
Zusammenarbeit mit dem Univer-
sitatsklinikum Wirzburg, Institut fir
Klinische Transfusionsmedizin und
Hamotherapie

Anmeldung:

Bayerische Landesarztekammer
Maximilan Eckert

Tel. 089 4147-413 oder -141, E-Mail:
haemotherapie-richtlinie@blaek.de

Bayerische Landesarztekammer
Tatjana Kuss

Tel. 089 4147-337 oder -141
E-Mail: fev@blaek.de

Bayerische Landeséarztekammer
Tatjana Kuss

Tel. 089 4147-337 oder -141
E-Mail: fev@blaek.de

Bayerische Landesarztekammer
Adelheid Klimke

Tel. 089 4147-288 oder -141
E-Mail: wiedereinstieg@blaek.de
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Varia

Wenn Sensoren im Korper
bei Krebs Alarm schlagen

Sensoren im Korper, die Krankheiten wie Krebs friihzeitig aufspiiren, Nano-Implantate, die
effektiv zur Behandlung von chronischen Krankheiten eingesetzt werden: Das, was jetzt
noch nach Zukunftsmusik klingt, kdnnte in einigen Jahren Wirklichkeit werden.

Das Stichwort zur Umsetzung dieser Vision, die das Gesundheitssystem verandern kdnnte, lautet molekulare Kommunikation. Dabei
handelt es sich um ein neues Konzept der Informationsiibertragung fiir aktive implantierte Gerate (Active Implantable Medical De-

vice = AIMD). Im Gegensatz zu bereits etablierten AIMD wie Herzschrittmachern sind bei der molekularen Kommunikation nicht
etwa elektromagnetische Wellen fiir den Informationsaustausch zustandig, sondern Molekiile. So konnte etwa ein Implantat fiir die
friihzeitige Erkennung eines Rezidivs bei bosartigen Tumoren darauf trainiert sein, schon einen leichten Anstieg von Tumormarkern
zu erkennen und daraufhin ein spezielles Signalmolekiil in den Blutstrom abgeben. Im Idealfall lieBe sich dieses Molekiil im Anschluss
ohne Blutentnahme nachweisen, vielleicht sogar iiber optische Sensoren in Wearables wie einem Fitnessarmband oder einer ,,smarten*
Uhr. Diese Form der Friiherkennung brachte Vorteile fiir die Erkrankten (weniger invasive Eingriffe, schnellerer Behandlungsbeginn,
bessere Heilungschancen) und kdnnte teure Mehrfachuntersuchungen verhindern.

AIMD im Einsatz heute

Bereits heute sind verschiedene AIMD im Einsatz.
Bestens bekannt sind implantierte Herzgerdte, die
die Aktivitat des Herzmuskels durch elektrische
Impulse koordiniert zur Kontraktion stimulieren
oder lebensbedrohliche Herzrhythmusstérungen
durch einen StromstoB beheben. Verfiigbar sind
auch Neurostimulatoren, die elektrische Signale
mit geringer Amplitude lber eine oder mehrere
Elektroden an verschiedene Stellen des Gehirns
ibermitteln. Sie kdnnen etwa zur Behandlung von
Bewegungsstérungen, wie sie bei der Parkinson-
Krankheit auftreten, genutzt werden. Ein weiterer
Einsatzbereich sind die sogenannten ,Drug De-
livery Systeme”, die mithilfe einer implantierten
Pumpe und eines Katheters Medikamente direkt
im Zielbereich abgeben und so etwa die Medi-
kamentendosis und unerwiinschte Wirkungen
reduzieren kdnnen.

Diese AIMD waren und sind ein Fortschritt fiir die
Medizin, allerdings haben sie einige Nachteile. So
sind sie bislang hauptsachlich batteriebetrieben,
was eine bestimmte GroBe der Geréte erfordert.
Die Batterien miissen zudem in bestimmten Ab-
standen gewechselt werden, was in der Regel
den Austausch des gesamten Geréats erfordert.
Auch missen AIMD mit externen Ressourcen
kommunizieren, um Daten zu lbertragen oder
gesteuert zu werden. Die Kommunikation erfolgt

drahtgebunden oder drahtlos. Dréhte sind dabei  pas ERMES-Projekt untersucht wie mehrere AIMD innerhalb des Kérpers zukiinftig mittels Molekiilen kommu-
eine hiufige Quelle fiir chirurgische Probleme,  nizieren kénnen, um so zum Beispiel Krankheitsausbriiche zu erkennen und an externe Geréte zu melden.
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Infektionen, Briiche und elektrisches Rauschen.
Bei der drahtlosen Kommunikation hingegen
konnen Daten verloren gehen. Denn das die AIMD
umgebende biologische Gewebe dampft elektro-
magnetische Wellen. Ein weiteres Problem: Die
drahtlose Kommunikation erfordert viel Energie.

Herausforderungen der
molekularen Kommunikation

Ein internationales Forschungskonsortium setzt
nun auf alternative Kommunikationsmethoden.
Das EU-Projekt ERMES (Information Transfer
between Medical Doctors and Implanted Medi-
cal Devices via Synthetic Molecular), das sechs
Forschungseinrichtungen aus Deutschland, Finn-
land, Frankreich und Italien umfasst, will bis 2028
neue Wege finden, auf denen AIMD Informatio-
nen untereinander und mit der Umgebung aus-
tauschen kénnen. Hier kommt die molekulare
Kommunikation ins Spiel, die fir die Informati-
onsweitergabe innerhalb des Korpers ideal wa-
re. ERMES geht im April 2025 an den Start und
wird von der Universitdt Catania koordiniert.
Von deutscher Seite sind drei bayerische For-
schungseinrichtungen beteiligt: die Friedrich-
Alexander-Universitit Erlangen-Nirnberg (FAU),
die Universitdt Regensburg und die Technische
Hochschule Deggendorf (THD).

Die an ERMES beteiligten Institute wollen erfor-
schen, wie Signalmolekiile, die von Sensoren oder
anderen AIMD ausgeschiittet werden, sich im Kor-
per ausbreiten. Bei Streuungsverlusten miissten
unter Umsténden weitere Sensoren implantiert
werden, die beim Zusammentreffen mit den
Signalmolekiilen wie Dominosteine angestoBen
werden. Diese Sensoren kdnnten dann ebenfalls
Botenstoffe ausschiitten und ihnen den Weg zu
einem Gateway ebnen, das die Information nach
auBen weitergibt. Dafiir entwickelt der Lehrstuhl
fiir Digitale Ubertragung an der FAU geeignete
computergestiitzte Kommunikationsmodelle,
welche die ,Reise” der Botenstoffe vom Sender
zum Empfénger simulieren. Die Universitat Re-
gensburg und THD ermitteln, wie sich Botenstoffe
in biologischem Gewebe verhalten und ob die
Vorhersagen der Computermodelle genau sind.
Das sollen Experimente an der Aderhaut von
befruchteten Hiihnereiern und an toten Ratten
zeigen. Dadurch wird auch das 3R-Prinzip zum
ethischen Umgang mit Tierversuchen umgesetzt,
das heiBt, Versuchstiere, wo mdglich, zu erset-
zen und so wenig Versuchstiere wie moglich zu
verwenden. AuBBerdem miissen passende Signal-
molekiile gefunden und hergestellt werden. Sie
missen sich von Botenstoffen des Kérpers un-
terscheiden, sodass es nicht zu einem falschen
Alarm kommen kann. Zudem arbeitet ERMES an
Systemen, die in den Kérper eingebracht werden
und die Signalmolekiile ausschiitten, zum Beispiel,

wenn sie einen Tumormarker detektieren. Es ist
also noch ein langerer Weg, bis solche Konzepte
am Menschen eingesetzt werden kdnnen.

Herkdmmliche AIMD miissen derzeit moglichst
nahe der Organe implantiert werden, die sie
liberwachen sollen. Mithilfe der molekularen
Kommunikation soll sich auch das dndern. Zwar
ist die Konzentration der krankheitsspezifischen
Molekiile in der Nahe der betroffenen Organe
am grdBten, doch durch geeignete Konzepte der
molekularen Kommunikation sollen sich auch
kleine Konzentrationen in weiterer Entfernung
messen lassen. Auf diese Weise kdnnte etwa ein
erneuter Krankheitsausbruch sehr schnell erkannt
werden. Ob solche Gerate dauerhaft oder nur fiir
begrenzte Zeit implantiert wiirden, hinge dann
davon ab, ob zum Beispiel Krankheitsparameter,
wie bei chronischen Krankheiten, der standigen
Uberwachung bediirfen oder Messungen nur
flir kurze Zeit - etwa fiir die Krankheitsnach-
sorge - notig sind.

Datensicherheit und Schutz
vor Hackern

Signalmolekiile sind bei der molekularen Kom-
munikation die Informationsiibermittler. Sie zei-
gen an, dass medizinischer Handlungsbedarf
besteht. Die Informationen miissen jedoch auch
bei der Arztin/beim Arzt ankommen. Dafiir ist
eine Schnittstelle, ein sogenanntes Gateway
notwendig, das die Molekdile - eine Information
auf der Nano-/Mikroskala - empfingt und dieses
Signal in ein weiteres Signal umwandelt, das von
einem externen Gerdt gemessen werden kann.
Das kdnnte zum Beispiel ein Implantat unter der
Haut sein, das ausgelesen werden kann, oder auch
ein Wearable, das beim Empfang der Information
eine Warnung gibt. ERMES untersucht deshalb
auch neuartige Kommunikations- und Sensor-
Konzepte zur Verstandigung zwischen AIMD und
zwischen AIMD und der AuBenwelt.

Hier ergibt sich ein weiteres Problem fiir ERMES:
das der Datensicherheit. Es muss sichergestellt
werden, dass die sensiblen Gesundheitsdaten,
vor allem aber die Gesundheit der Patientinnen
und Patienten, geschiitzt werden. Wie bei jeder
Netzwerk- und Kommunikationstechnologie
werden auch bei der molekularen Kommunika-
tion Hacker versuchen, das System anzugrei-
fen und personliche Informationen auszulesen.
Die Gefahren steigen, wenn die Technologie
Marktreife erlangt und weitreichende Anwen-
dung findet. Fiir die Patienten kénnten etwa
Angriffe auf die AIMD schwerwiegende Folgen
haben. Wiirden zum Beispiel AIMD beeintrach-
tigt, die die Freisetzung von lebensnotwendigen
Medikamenten steuern, kénnte dies zu immen-
sen gesundheitlichen Folgen, unter Umsténden

Varia

sogar zum Tod fiihren. Wahrend es Konzepte
zur sicheren Kommunikation bei anderen Kom-
munikationsmethoden (Mobilfunk) und bei der
Gesundheitsiiberwachung bereits gibt, miissen
sie fiir die Kommunikation von AIMD mithilfe
von Molekiilen noch entwickelt werden.

Vom Internet of Things zum
Internet of Bio-Nano-Things

Auch das Projekt ,Internet of Bio-Nano-Things
(IoBNT)*, das vom Bundesministerium fiir Bildung
und Forschung gefdrdert wird und an dem die
FAU ebenfalls maBgeblich beteiligt ist, beschaftigt
sich mit der Frage, wie physiologische Abldufe
nach auBen kommuniziert werden kénnen. Ge-
meinsam mit sechs weiteren deutschen For-
schungseinrichtungen entwickeln die Forschen-
den vom Lehrstuhl fiir Digitale Ubertragung eine
Kommunikationsplattform zwischen Nanogeraten
im menschlichen Kérper und Gateways, die den
biologischen Bereich des menschlichen Korpers
mit dem digitalen Bereich der 6G+-Netze ver-
binden soll. Diese Plattform kénnte dann zum
Beispiel in der individualisierten Medizin einge-
setzt werden.

Kontrollbesuche in der Arztpraxis etwa wéren
unter Umsténden nur dann nétig, wenn die Nano-
gerate Unstimmigkeiten ans [oBNT melden. Das
l0BNT kdnnte Medizinerinnen und Medizinern so
auf lange Sicht die Arbeit erleichtern.

Autorin & Autoren

Dr.-Ing. Maximilian Schifer’
Professor Dr.-Ing. Robert Schober
Professorin Dr. Silke Harteis?2
Professor Dr. Thiha Aung?

1 Lehrstuhl fiir Digitale Ubertragung
Friedrich-Alexander-Universitat
Erlangen-Niirnberg
Cauerstr. 7, 91058 Erlangen
www.idc.tf.fau.eu

2 Professur fiir Molekulare und Zellulére
Anatomie
Universitat Regensburg
Universitatsstr. 31, 93053 Regensburg

3 Professor filir Operative Medizin
Fakultat fiir Angewandte Gesundheits-
wissenschaften
TH Deggendorf
Dieter-Gorlitz-Platz 1, 94469 Deggendorf
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Varia | Leserbriefe

Leserbriefe sind in keinem Fall Meinungs-
dulBerungen der Redaktion. Wir behalten uns
die Kiirzung der Texte vor. Es kénnen nur Zu-
schriften verdffentlicht werden, die sich auf
benannte Artikel im ,Bayerischen Arzteblatt”
beziehen. Bitte geben Sie Ihren vollen Na-
men, die vollsténdige Adresse und fiir Riick-
fragen auch immer lhre Telefonnummer an.

Bayerisches Arzteblatt,

Redaktion Leserbriefe,
MiihlbaurstraBBe 16, 81677 Miinchen,
E-Mail: aerzteblatt@blaek.de

& Bayerisches

Arzteblatt

=

Arbeitstagung am Bodensee:
Bayerische Arzteversorgung

Zum Artikel von Nils Hértel, Dagmar
Nedbal, Julia Schéfer und Florian
Wagle in Heft 11/2024, Seite 502 ff.

Ich fiihle mich gedréngt, zu den Aussagen von Dr.
Lothar Wittek einige Anmerkungen zu machen:
.eine der Inflationsrate nahe Dynamisierung”
sei erzielt worden.

Ich bin seit 1. Februar 2021 Versorgungsemp-
fanger der Bayerischen Arzteversorgung. Die
Inflation (Zahlen aus dem Internet) betrug 2021
3,1 Prozent. Die Bayerische Arzteversorgung stieg
zum 1. Januar 2022 um 1 Prozent, die gesetzli-
chen Renten zum 1. Juli 2022 um 5,35 Prozent,
die Beamtenpensionen zum 1. Dezember 2022
um 2,8 Prozent.

2022 betrug die Inflation 6,9 Prozent. Die Baye-
rische Arzteversorgung stieg am 1. Januar 2023
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um 1 Prozent, die gesetzlichen Renten zum 1. Juli
2023 um 4,39 Prozent, die Pensionére erhielten
schrittweise eine Inflationsprdmie in Héhe von
3.000 Euro. 2023 betrug die Inflation 5,9 Pro-
zent. Die Bayerische Arzteversorgung stieg am
1.Januar 2024 um 1,5 Prozent, die gesetzlichen
Renten am 1. Juli 2024 um 4,57 Prozent, die
Pensionen am 1. Mérz 2024 um 200 Euro + 5,5
Prozent und am 1. November 2024 um 200 Euro
+ 4,76 Prozent.

2024 wird die Inflation voraussichtlich 2,2 Pro-
zent betragen. Die Bayerische Arzteversorgung
steigt zum 1. Januar 2025 um 2 Prozent. Fiir die
gesetzliche Rentenversicherung ist eine Stei-
gerung um 3,51 Prozent prognostiziert und die
Beamtenpensionen steigen zum 1. Februar 2025
um 5,5 Prozent.

Ein anndhernder Inflationsausgleich ist also nur
2024 erfolgt, in den Jahren zuvor sind erhebliche
Kaufkraftverluste festzustellen. ,Die ungewdhn-
lich hohe Inflation der letzten Monate konnte
nirgends durch Erhéhungen vollstandig ausge-
glichen werden".

Wenn ich die Inflationsraten der letzten vier Jahre
addiere, komme ich auf 18,1 Prozent Inflation.
Die gesetzlichen Renten werden bis Juli 2025 um
insgesamt 17,8 Prozent steigen, die Beamtenpen-
sionen um 18,4 Prozent zuziiglich Inflationspra-
mien. Allein die Bayerische Arzteversorgung ist
klagliches Schlusslicht mit 5,5 Prozent!

.Ganz entscheidend sei, dass bei der BAV bereits
von einem hohen Niveau aus dynamisiert wird".
Ich habe liber 40 Jahre lang als angestellter Arzt
gearbeitet und mindestens 70 Prozent dieser Zeit
den Hochstbetrag der gesetzlichen Rentenver-
sicherung einbezahlt, habe demnach eine liber-
durchschnittliche Rente. Dennoch reichen auch
in meinem Fall die gesamten Rentenerhéhungen
nicht aus, um auch nur die Steigerungsbetra-
ge meiner privaten Krankenkasse aufzufangen.

Hoffentlich werde ich nicht alt (mein Vater wurde
101 Jahre)! Ich muss fiirchten, von der allgemei-
nen Kostenentwicklung véllig abgehingt zu wer-
den und allféllige Pflegekosten nicht bestreiten
zu kdnnen. Werde ich Sozialfall werden?

Wenn das von der BAV angelegte Vermdgen so
wenig Ertrag abwirft, dass ein Inflationsausgleich
fiir die Versicherten nicht mehr moglich ist, sollte
meines Erachtens {iber eine teilweise Anderung
des Finanzierungssystems nachgedacht werden,
zum Beispiel in Form eines Umlagesystems wie
in der gesetzlichen Rentenversicherung.

Dr. Josef Schétz,
Facharzt fiir Nervenheilkunde,
83512 Wasserburg

¥ Bayerisches

Arzteblatt

Neu in der
Nierentransplantation

Sitzung des Landesausschusses
der Bayerischen Arzteversorgung

Zum Beitrag von André Schmitt in Heft
12/2024, Seite 575.

Nach Dynamisierung von 1,0 Prozent 2023,
1,5 Prozent 2024 sowie nun ,erfreulicherweise”
2,0 Prozent fiir das Jahr 2025 summieren sich
die Erhéhungen fir die letzten zehn Jahre auf
stolze 14 Prozentpunkte summarischer Erh6hung.

Vielen jungen Kollegen mag dieser kleine Arti-
kel im Bayerischen Arzteblatt nicht aufgefallen
sein und viele haben nicht das Wissen, dass sie
im Ruhestand fiir 100 Prozent der Kranken- und
Pflegeversicherung aufzukommen haben, neben
einer gegeniiber dem Rentensystem sich negativ
entwickelten Ruhebeziigen.

Die Renten wurden im Gegensatz zu den Arzte-
versorgungsbeziigen dazu um 29 Prozentpunkte
summarisch erhéht, welches zumal mit Zinses-
zins weitaus hdher ausfallt wie die Zinseszins-
berechnung der Arzteversorgung. Stellt man
der Erh6éhung der Ruhegelder die Entwicklung
der Inflation gegeniiber (24,6 Prozentpunkte
summarisch), wird das ganze Desaster der Arzte-
versorgung und deren Mitglieder offenbar. Die
Erhdhung der Ruhegelder gleichen bei weitem
die Inflation nicht mehr aus und die kalte Pro-
gression tut ein zusatzliches, dass es zu zuneh-
menden Einschréankungen der Kollegen im Ruhe-
stand kommt.

Die Entwicklung der Einzahlenden zu den Ru-
hegeldempfingern ist negativ und nur durch
Einzahlung von freiwilligen Mehrzahlungen ei-
niger Mitglieder sind die Versorgungswerke noch
fahig, geringe schwarze Zahlen zu schreiben.
Das Versorgungswerk ist aufgefordert, gerade
im Hinblick auf die junge Generation klare Lo-
sungen fiir eine sichere Altersvorsorge aufzu-
zeigen und dabei besonders auf Entwicklungen
der Abgaben in der Alterszeit fiir PKV und GKV
sowie Pflegekasse hinzuweisen um den jungen
Kollegen eine sorgenfreie Ruhezeit zu ermdgli-
chen (insbesondere bei freiwilliger Versicherung
in der GKV fallen auf jeden Euro Altersgeld dann
ca. 20 Prozent Beitrége an!).



Man darf auf einen interessanten ungeschonten
Artikel gespannt sein, welcher Strategien und
Losungen in Bezug auf die zu erwartende Versor-
gungsliicke fiir unsere jungen Kollegen aufzeigt.

Dr. Christian von Segnitz,
Facharzt fiir Andsthesiologie,
91056 Erlangen

% Bayerisches
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Resilient durch volatile Zeiten

Zum Artikel von Dr. Lothar Wittek und
André Schmitt in Heft 1-2/2025, Seite
34 ff.

Resilienz der Einfallslosigkeit

Um bei der schwiilstigen Sprache der Autoren
zu bleiben - ,volatile Zeiten" vor allem fiir die
Versorgungsempfénger, respektive Rentner. ,Re-
silient” sind héchstens die seit liber zehn Jahren
inhaltsgleichen Floskeln und Selbstbelobigungen,
sowie die durchschnittliche, lacherliche ,Dynami-
sierung” von ca. 1 Prozent. Von der vielerwdhn-
ten ,Innovation” kein Spur. Sogar unter Bertick-
sichtigung des bekannten und abgedroschenen
Arguments beziiglich der Ausgangsrente - ,,...ist
in diesem System bereits eine implizite Erwartung
an die Rendite des Gesamtvermdgens in Hohe
des Rechnungszinses von derzeit 3,25 Prozent"
(Gratulation fiir die Fabulierungskunst!!) - kommt
man héchstens auf 4 Prozent. Bei einer Realinfla-
tion fiir Rentner (Nahrungsmittel Versicherungen
- z. B. PKV-Erh6hung von tber 10 Prozent pro
Jahr!, Dienstleistungen, Energie) von teilweise
tiber 10 Prozent, deutlich hdheren, berechtigten
Lohn- und Gehaltsforderungen und -abschliissen
und weit besserer Anpassung des gesetzlichen
Rentenniveaus, ist der satzungsgeméaBe Auftrag
der BAV klar verfehlt.

In den letzten Jahren hat eine massive Realrenten-
enteignung stattgefunden.

Der Verweis auf die ,Attraktivitat" der BAV fiir
die jlingere noch berufstatige Generation sollte
wohl als Rechtfertigung fiir die kontinuierliche
Einschmelzung der Realrenten mit zunehmendem
Ruhestandsalter herhalten - ein unter Arzten
unertraglicher Generationendiskurs!

Anstelle von ,GRESB", ,NZAOA", ,groBer Trans-
formationsprozesse”, ,strategischer Allokati-
on" besserwisserisch zu schwafeln und sich auf
spekulativ ,nachhaltige” Geschaftsmodelle und
Renditen von GroBinvestoren zu verlassen und
diese mitzufinanzieren, sollten die Verantwort-
lichen ihre Hausaufgaben machen - sodass ein
Arzt nach 40-jahriger Vollzeittatigkeit und Bei-
tragszahlung sich mit seiner Rente vielleicht noch
das Altenheim leisten kann, das er (meist nicht
kostendeckend) viele Jahre betreut hat.

Anm.: Auf ihren selbstberuhigenden Verweis auf
einen wohlwollenden Beitrag der FAZ (6.11.24)
ein Hinweis auf einen nicht so ganz wohlmei-
nenden Artikel Giber ihre Rentenstrategie (DIE
WELT - 11.2.25) - man sollte vielleicht mehr als
eine Zeitung lesen!

Dr. Rupert Guttenberger,
Facharzt fiir Innere Medizin,
84056 Rottenburg

Zum gleichen Thema

lhr sehr positiv und optimistisch gehaltener
Artikel vermittelt, jedenfalls in meiner Sicht, ein
falsches Bild. Ich bin nun seit zehn Jahren Ren-
tenempfanger und bin mit der Rentengestaltung
sehr sehr unzufrieden, wenn man die Zahlen von
Beamten, Angestellten im 6ffentlichen Dienst
oder in der freien Wirtschaft vergleicht.

.Unsere” Renten erh6hten sich meist um 1 Pro-
zent, manchmal um 1,5 Prozent und einmal

BLAK amtliches

Leserbriefe | Varia

sogar um 2 Prozent! Ein beschdmendes und
existenzgefdhrdendes Ergebnis!

Dr. Gerhard Hofmann,
Facharzt fiir Kinder- und Jugendmedizin,
86551 Aichach

Zum gleichen Thema

Sturmwarnung

Am 11. Februar 2025 wurde in der liberregiona-
len Zeitung DIE WELT ein Beitrag mit dem Titel:
.Die groBe Rentenenttduschung” verdéffentlicht.

Deutschlandweit werden dramatische und fiir die
Rentnergeneration katastrophale Entwicklungen
der stindischen Versorgungswerke berichtet.
Deren Hauptaufgabe richtet sich offenbar nicht
mehr auf die Rentner, sondern zum Beispiel
auf die Welterrettung zum Beitritt in Fonds
(NZAOA/GRESB) mit einem Umsatzportfolio
von 9,2 Billionen. Wissen unsere Ausschiisse
iberhaupt noch worum es geht?

Dr. Werner Semmler,
Facharzt fiir Nervenheilkunde,
83257 Gstadt

Anmerkung der Redaktion

Die Antwort ,Berufsstandische Versorgung im
Spannungsfeld von Niedrigzinsphase und In-
flation" der Bayerischen Arzteversorgung auf
die Leserbriefe lesen Sie auf den Seiten 158 f.

Aufgrund von § 50c Abs. 4i. V. m. § 79 Abs. 4 Satz 1 und § 71 Abs. 6 des Berufsbildungs-
gesetzes (BBiG) in der Fassung der Bekanntmachung vom 4. Mai 2020 (BGBI. | S. 920), das
zuletzt durch Artikel 2 des Gesetzes vom 19. Juli 2024 (BGBI. 2024 | Nr. 246) geéndert wor-
den ist, hat der Vorstand der Bayerischen Landesdrztekammer am 8. Februar 2025 die Re-
gelungen fiir das Verfahren zur Feststellung und Bescheinigung der individuell erworbenen
beruflichen Handlungsfihigkeit (Validierungsverfahren) nach § 50 b bis § 50 d Berufsbil-
dungsgesetz (BBiG) beschlossen. Das Bayerische Staatsministerium fiir Gesundheit, Pflege
und Pravention hat mit Bescheid vom 18. Februar 2025, Az. G32¢-G8507.22-2025/1-7, die

Regelungen genehmigt.

Am 17. Médrz 2025 wurden die Regelungen unter Aktuelles auf der Home-
page der Bayerischen Landesirztekammer unter www.blaek.de (QR-Code)
verdffentlicht und sind damit am 18. Mérz 2025 in Kraft getreten.
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Berufsstandische Versorgung
iIm Spannungsfeld von
Niedrigzinsphase und Inflation

Gleichgewicht zwischen sozialer und finanzieller Tragbarkeit

Im Fokus der Kritik bei verschiedenen Leserbriefen steht jedes Jahr aufs
Neue, dass die erzielte Dynamisierung des Versorgungswerkes die jihrliche
Inflationsrate in unserem Land wieder nicht erreicht hat. Besonders prig-
nant wurde die Kritik, wenn auch noch die jdhrliche Rentenerhéhung der
Deutschen Rentenversicherung mehr Prozente ausweist als die Dynamisie-
rung im eigenen Informationsschreiben. Und leider waren diese kritisierten

Unterschiede in den letzten Jahren richtig.

Aber es greift zu kurz, nur einzelne Puzzlestei-
ne wie die derzeit hohere Dynamisierung der
gesetzlichen Rentenversicherung zu betrachten
und damit auf die Leistungsfahigkeit der un-
terschiedlichen Systeme insgesamt zu schlie-
Ben. Denn dieser Vergleich hinkt deutlich. So
ist bei der Bilanzierung der erworbenen Ruhe-
geldanspriiche der Versichertengemeinschaft
in der Bayerischen Arzteversorgung (BAV) ein
Rechnungszins von 3,25 Prozent bereits einge-
rechnet. Die darliber hinaus gehende prozen-
tuale Erhdhung allein sagt daher noch nichts
aus. Offensichtlich ist es in den letzten Jahren
nicht gelungen, die Leistungsfahigkeit unseres
Versorgungswerkes verstéandlich zu beschreiben.
Vielleicht ist dazu ein einfaches Beispiel ohne
die verschiedenen Rechnungsgrundlagen eines
Versorgungswerkes hilfreich.

Nach Jahren einer kontinuierlichen Ansparpha-
se durch Beitrdge beginnt mit einem Stichtag
die monatliche Auszahlung des Geldes. Dazu
bestehen grundsatzlich zwei Optionen, wenn
das Kapital fiir einen festgelegten Zeitraum rei-
chen soll: ein hoher Ausgangsbetrag kombiniert
mit einer geringen jahrlichen Dynamisierung
oder ein vergleichsweise niedriger Ausgangs-
betrag verbunden mit einer héheren jahrli-
chen Dynamisierung. In beiden Fillen wird im
festgelegten Zeitraum der gleiche Geldbetrag
ausgegeben.
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Dieses Beispiel kann auf unterschiedliche Ren-
tenentwicklungen nur lbertragen werden, wenn
dabei zuséatzlich verschiedene Rechnungsgrundla-
gen wie zum Beispiel Zins, Biometrie und andere
beriicksichtigt werden.

Die Grafik (siehe rechts) stellt die Ergebnisse mit
unterschiedlicher Dynamisierung bildlich dar.

Die Vorteile der Variante mit niedriger Dynami-
sierung und hoher Ausgangsverrentung werden
hier deutlich, denn die Summe der ausgezahlten
Betrdge ist am Ende der Darstellung gleich. Fiir
eine Bilanz kommt es bei unbekannter Laufzeit
im Wesentlichen auf diese Ausgangsverrentung
an. Die kann sich bei unserem Versorgungswerk
trotz der erlebten Niedrigzinsphasen noch immer
sehen lassen. Sie hélt auch einem Vergleich mit
der Deutschen Rentenversicherung (DRV) stand.
Beide Systeme unterscheiden sich erheblich, ei-
nerseits ein Umlagesystem, anderseits das offene
Deckungsplanverfahren. Beiden Systemen ist die
Beitragsdquivalenz gemeinsam, wer mehr Beitré-
ge einzahlt bekommt auch eine hohere Leistung.
Damit ist aber die Gemeinsamkeit schon beendet,
denn die Ausgangsverrentung der BAV ist hoher.

In der DRV ist der jahrlich mdgliche Hochstbeitrag
mit der gesetzlichen Beitragsbemessungsgrenze
festgelegt, freiwillige Mehrzahlungen sind fiir
Pflichtversicherte nur in zwei streng geregelten

Ausnahmen mdglich, um Beitrdge fiir Ausbil-
dungszeiten nachzuzahlen oder um Abschlage fiir
vorgezogene Rente auszugleichen. Dies geht bis
zu einem monatlichen Hochstbetrag zum Beispiel
im Jahr 2025 von 1.497,30 Euro oder 17.967,60
Euro pro Jahr. Verschiedene Medien haben im
Jahr 2024 die monatliche Hochstrente der DRV
nach der geltenden Rentenformel berechnet.
Dafiir sind in jedem Fall 45 Beitragsjahre not-
wendig, in denen Jahr fiir Jahr der Hochstbeitrag
einbezahlt wurde. Nur dann kdnne nach diesen
Medien eine monatliche Rente von 3.623,13 Euro
erreicht werden. Diese Monatsrente ist fiir einen
Arzt aber grundsatzlich nicht mdglich, da die
45 Beitragsjahre nach Erteilung der Approbati-
on bis zum Rentenalter nicht zu schaffen sind.
Nach unseren Daten bezahlen die Kolleginnen
und Kollegen durchschnittlich nur ca. 35 Jahre
Beitrdge. Selbst wenn sie von Beginn an jedes
Jahr den Héchstbeitrag einzahlen kdnnen, er-
reichen sie dann nur 70 Rentenpunkte, was bei
dem Rentenwert 2024 von 39,32 Euro maximal
eine monatliche Rente von 2.752,40 Euro ergébe.

Berufsbedingt ist fiir Arzte, Zahnirzte und Tier-
arzte eine langere Ausbildungszeit erforder-
lich, der Eintritt ins Arbeitsleben kann also erst
spater erfolgen. Um hier eine Verbesserung zu
ermoglichen, sind in unserem Versorgungswerk
hohere Beitragszahlungen in jedem Jahr még-
lich. Der allgemeine Jahreshochstbeitrag in der



BAV liegt im Jahr 2025 bei 44.910 Euro, der
Pflichthochstbeitrag bei 35.928 Euro. Durch
freiwillige Mehrzahlungen, die wie Pflichtbei-
trage verrentet werden, kann jedes Mitglied
seine Beitragszahlung in jedem Kalenderjahr bis
zum Jahreshochstbeitrag erhdhen, um die eige-
ne Altersversorgung zu verbessern. Und jeder,
dem das mdglich ist, sollte priifen, ob es sich
nicht lohnt, diese Option zu nutzen, denn seit
2023 werden 100 Prozent der Einzahlungen bei
der Einkommensteuer steuermindernd beriick-
sichtigt. Das Finanzamt beteiligt sich mit einer
deutlichen ,Steuerriickzahlung" im Folgejahr an
Ihrer Altersversorgung. Wichtig fiir angestellte
Kolleginnen und Kollegen ist, dass steuerlich nur
eigene Beitrdge beriicksichtigt werden, nicht die
Anteile des Arbeitgebers.

Altersvorsorge optimieren

Alle Beitragszahler sollten jedes Jahr erneut tiber-
legen, wie sie ihre Altersvorsorge verbessern kon-
nen. Dies gilt besonders fiir die Kolleginnen und
Kollegen, die durch Teilzeitarbeit eine reduzierte
Altersversorgung zu erwarten haben. Die volle
steuerliche Beriicksichtigung der Einzahlungen
bis zum Sonderausgaben-Hochstbetrag kann
helfen, wenn die Riickzahlung des Finanzamts
richtig eingesetzt wird, eine kiinftige Versor-
gungsliicke auszugleichen. Richtig ist zwar, dass
jede Rente bzw. Versorgungsleistung jenseits
der steuerlichen Freibetrdge im Rentenalter zu
versteuern ist, aber das gilt fiir alle Einnahmen.
Zu versteuern sind beispielsweise auch erzielte
Mieteinnahmen oder die Auszahlungen eines
ETF-Sparplans.

Die angesprochenen steuerlichen Vorteile gel-
ten gleichermaBen fiir Beitragszahlungen in die
Altersvorsorge bei der DRV, den berufsstandi-
schen Versorgungswerken und bei einer priva-
ten Rentenversicherung, hier zum Beispiel die
Riesterrente. Die fiir die eigene Altersversorgung
dabei zu erzielenden Ergebnisse aber unterschei-
den sich erheblich. Die fiir Arzte, Zahnirzte und
Tierdrzte mogliche Hochstrente bei der DRV ist
hier bereits dargestellt. Die Ergebnisse der priva-
ten Rentenversicherung sind im Vergleich dazu
deutlich bescheidener, denn der zwar aktuell von
0,25 Prozent auf 1 Prozent angepasste Garantie-
zins wird nur auf den sogenannten Sparbeitrag
angewendet. Der liegt je nach Gesellschaft ca. 10
bis 20 Prozent unter dem eingezahlten Beitrag.
Diese Marge wird in unterschiedlicher Héhe fiir
Abschluss-, Vertriebs- und Verwaltungskosten
sowie Risikovorsorge abgezogen. Und eine letzte
negative Uberraschung folgt dann in der Auszah-
lungsphase der erreichten privaten Rente: Hier
lag in den letzten Jahren die jahrliche Dynami-
sierung bei 0,X Prozent, in fiinf Jahren zusammen
bei insgesamt einem Prozent.

Varia
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Im Vergleich der drei steuerlich beglinstigten
Altersversorgungsmdglichkeiten zeigt die BAV
bei bereits ausfinanzierter Biometrie Jahr fiir
Jahr deutlich bessere Ergebnisse. Das gilt fiir die
erzielte Anfangsverrentung genauso wie fiir die
Gesamtverrentung und das jahrliche Ergebnis
der Kapitalanlagen, die breit aufgestellt sind.
Durch die groBe Diversifizierung kénnen hier
Schwankungen der Ertrdge einzelner Anlage-
klassen untereinander rentierlich ausgeglichen
werden. So wurden auch in den Jahren mit Ne-
gativzinsen der EZB immer Ergebnisse tiber dem
Rechnungszins erzielt. Niedrige Verwaltungs-
kosten sorgen dafiir, dass alle erzielten Ertrdge
im Wesentlichen der Versichertengemeinschaft
zuflieBen.

Empfehlungen

Und wie konnen die Versicherten ihre Altersver-
sorgung jetzt optimieren?

») Wéhrend der gesamten Aktivphase: Jahrliche
Priifung von freiwilligen Mehrzahlungen unter
Berlicksichtigung der persdnlichen und wirt-
schaftlichen Verhiltnisse und des gewlinsch-
ten Versorgungsbedarfs im Alter.

}) Ab dem 50. bis zum 55. Lebensjahr kann durch
freiwillige Mehrzahlungen die danach geltende
personliche Beitragsgrenze angehoben wer-
den. Das schafft eine ,Option" auf spitere
Einzahlungen ohne versicherungsmathema-
tische Abschlége.

3} Ab dem 60. (bzw. 62.) Lebensjahr bis zum 72.
Lebensjahr ist der Ruhegeldbezug - auch ne-
ben der Berufstatigkeit - frei wahlbar, ggf.

zunichst als Teilruhegeld. Vorgezogene Rente
mit versicherungsmathematischen Ab- bzw.
aufgeschobene Rente mit versicherungs-
mathematischen Zuschldgen zum reguldren
Ruhegeld bleiben lebenslang bestehen, auch
fir die Hinterbliebenen.

Die BAV bietet unverindert fiir eine durchschnitt-
lich ca. 30-jdhrige Versorgung der Mitglieder
und ihrer Hinterbliebenen ein HochstmaB an
Sicherheit und Rentabilitdt im Vergleich zu allen
anderen Vorsorgemdglichkeiten.

Wenn Sie jetzt Fragen zu Ihrer Mitgliedschaft
oder zu lhren Beitragszahlungen haben, oder sich
zum reguldren Altersruhegeld, lhrem friihest-
mdoglichen Ruhegeldbeginn oder zum Ruhegeld
bei Berufsunféhigkeit beraten lassen mdchten,
dann nutzen Sie das Online-Buchungstool unter
www.bayerische-aerzteversorgung.de/Service/
Beratungstermin-buchen und reservieren Sie
sich einen verbindlichen
Termin fiir eine telefo-
nische Beratung, eine
Videoberatung oder ei-
ne Présenzberatung in
Miinchen.

Autor

Dr. Lothar Wittek
Vorsitzender des Verwaltungsausschusses
der Bayerischen Arzteversorgung

Denninger Str. 37, 81925 Miinchen
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Geburtstage

Die Bayerische Landesdrztekammer gratuliert
und wiinscht alles Gute zum Geburtstag:

85 Jahre

30. Mirz Dr. Axel Munte,
Facharzt fiir Innere Medizin,

Griinwald
70 Jahre

31. Mérz Dr. Axel Dorr,
Facharzt fiir Allgemeinmedizin,

Erding

Wahlen bei arztlichen
Kreisverbanden

Bei folgendem &rztlichen Kreisverband wurde
der Vorstand gewahlt:

Arztlicher Kreisverband Fiirth

1. Vorsitzende:

Dr. med. univ. Sonja Inderesi, Fachérztin fir
Innere Medizin, Oberasbach (Neuwahl)

2. Vorsitzender:

Dr. Hans-Joachim Heiland, Facharzt fiir Urologie,
Fiirth (Wiederwahl)

Dr. Nora Schorscher, Facharztin fiir Anésthesio-
logie, Wiirzburg, wurde als ,Senkrechtstarterin
des Jahres" mit dem Thieme Management Award
2024 ausgezeichnet.

Dr. Ulrich Megerle, Facharzt fiir Frauenheilkun-
de und Geburtshilfe, Bayreuth, wurde zum Eh-
renvorsitzenden des Arztlichen Kreisverbandes
Bayreuth gewahlt.

Preise — Ausschreibungen

Nachsorgepreis 2025

Die DEUTSCHE KINDERKREBSNACHSORGE -
Stiftung fiir das chronisch kranke Kind - vergibt
2025 zum 24. Mal den Nachsorgepreis (Dota-
tion: 10.000 Euro).

Mit dieser Auszeichnung werden sowohl wissen-
schaftliche als auch praktische zukunftsweisende

43. SemiWAM® -

Kinder und Jungendliche in der Hausarztpraxis

30.04.2025
07.05.2025

SemiWAM® finden mittwochs statt.

Niirnberg
Augshurg

Wiirzburg
online

Alle Termine 2025 auf kosta-bayern.de

KoStA-Ein gemeinsames Projekt von: &:‘ BB i

14.05.2025
28.05.2025

BAYERISCHER

% HAUSARZTE
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2tliche
ing

tlich

5> K
P

160

Bayerisches Arzteblatt 4/2025

Arbeiten, Projekte und Initiativen der stationdren
und ambulanten Familienorientierten Betreuung
und Nachsorge gefordert.

An der Ausschreibung kdnnen Einzelpersonen,
Arbeitsgruppen, Initiativen sowie Verbande aus
dem deutschen Sprachraum teilnehmen.
Bewerbungsfrist: 31. Juli 2025

Die Vergabebestimmungen kon-
nen unter www.kinderkrebsnach-
sorge.de nachgelesen werden.

Innovationspreise 2025

Die Parkinson Stiftung schreibt auch 2025 ih-
re Innovationspreise aus. Mit diesen Preisen
werden kreative und wegweisende Projekte
gefordert, die dazu beitragen, die Lebensquali-
tat von Menschen mit Parkinson zu verbessern
und innovative Ansétze in Forschung und The-
rapie voranzutreiben.

Im Jahr 2025 werden insgesamt drei Preise in den
Kategorien ,préklinische Forschung", ,klinische
Forschung" und ,Parkinson-Tremor" ausgeschrie-
ben (Gesamtdoation: 250.000 Euro).

Die Bewerbungen werden von einer unabhangi-
gen Jury bewertet, die sich aus Experten auf dem
Gebiet der Parkinson-Forschung zusammensetzt.
Bewerbungsfrist: 31. Mai 2025.

Weitere Informationen finden Sie
unter: www.parkinsonstiftung.de



http://www.kinderkrebsnachsorge.de
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Neue Bamberger Medizingeschichten

Das vorliegende Buch ist der zweite Band aus
den Bamberger Medizingeschichten. Sie finden
in diesem Folgeband Bei-
Heue Bamberger trage zur Pest, zur Cho-
SR % lera, zu Grippeepidemien
& und natdrlich zu Covid-19.

Es gibt des Weiteren Bei-
trage zur Heilkunde im
Hoch- und Spatmittelalter,
zur nicht akademischen
Medizinerausbildung im
friihen 19. Jahrhundert,
zu Krankenhdusern in Stadt und Region Bam-
berg und zu einer Fiille von Arztpersonlichkeiten.

Herausgeber:  Arztlicher  Kreisverband
Bamberg. Neue Bamberger Medizinge-
schichten. Merk-Wiirdiges aus neun
Jahrhunderten Heilkunst in Stadt und
Region. 1. Auflage 2024, 296 Seiten,
Hardcover. ISBN 978-3-89889-251-3. 29
Euro. Heinrichs-Verlag gGmbH, Bamberg.

Verschwiegene Not

Rund zwolf Millionen Menschen in Deutschland
leiden unter Blasen- oder Darmschwiche. In-
kontinenzangst ist eine
der hiufigsten Angste.
Und doch wird sie von
der Offentlichkeit, von
der Politik, von Arztinnen
und Arzten sowie von Psy-
chotherapeutinnen  und
Psychotherapeuten kaum

3 beachtet.
E O hogeef:

Verschwiegene
Not

KarlMBtlor  Tabu Inkontinanz -
praktische Tipps
und Hilfen aus
dar Psychologie

5 <%

g

Die  Betroffenen  ver-
schweigen ihre Not. Sie befiirchten ein Malheur -
und leiden unter Angst und Scham, wenn es dazu
kam. Sie verbergen ihre korperlichen Einschrén-
kungen und ihre groBe seelische Not. Das flihrt
haufig zu sozialem Riickzug und Depressionen.

Der Autor, diplomierter Psychologe und Ver-
haltenstherapeut, bricht mit diesem Buch das
Tabu und die Sprachlosigkeit und beschreibt
effektive Tipps, wie ein Malheur vorgebeugt
und bewdltigt werden kann - und wie Betrof-
fene ihre Mobilitat so zuriickgewinnen kdnnen.
Dariiber hinaus thematisiert der Autor die Fol-
gen der Angstreaktionen, Schamgefiihle, der
Vermeidung, des Riickzugs und der Isolation
und bietet Strategien, wie Betroffene lernen,
offen mit ihrem Problem umzugehen. Er gibt
konkrete Vorschldge, wie mit anderen Men-
schen, sowohl praventiv als auch in und nach
schwierigen Situationen, kommunikativ umge-
gangen werden kann.

Herausgeber: Karl Miiller. Verschwiegene
Not. Tabu Inkontinenz — praktische Tipps
und Hilfen aus der Psychologie. 1. Auflage
2025, 160 Seiten, ISBN 978-3-45686-233-0.
20 Euro. Hogrefe AG, Bern.

Burnout

Der Begriff ,Burnout” ist seit einigen Jahren in
aller Munde und wird auch im medizinischen
Rahmen vielfach genutzt. Dennoch ist nicht
immer klar, was genau darunter zu verstehen
ist, denn eine Diagnose ,Burnout” gibt es in den

Feuilleton | Varia

gangigen medizinischen
Klassifikationssystemen
bislang nicht. Hier setzt
das vorliegende Werk an:
Es fasst das bestehende
Wissen zum Burnout-Syn-
drom aus den Bereichen
Arbeits- und Organisa-
tionspsychologie, medi-
zinische Diagnostik und
Psychotherapie zusammen
und ordnet dieses innerhalb der aktuellen Dia-
gnosesysteme ein. Das Burnout-Konzept wird
im Rahmen seines medizinhistorischen und ge-
sellschaftlichen Kontexts diskutiert und durch
Fallbeispiele illustriert. In der Pravention und
Therapie des Burnouts liegt der Fokus auf der
Forderung der Selbstwirksamkeit von Betroffe-
nen. Hierzu stellt das Buch wirksame ressour-
cenorientierte Interventionen einer supportiven
Psychotherapie vor.

Burnout

Herausgeber: Wulf Réssler/Katja Catta-
pan. Burnout. Krankheitsmodell, Thera-
pie und Prédvention an der Schnittstelle
zwischen Medizin und Arbeitswelt. 115
Seiten mit 6 Abbildungen, kartoniert, ISBN
978-3-17-020679-3. 26 Euro. W. Kohl-
hammer GmbH, Stuttgart.

Deutsches Medizinhistorisches Museum Ingolstadt

Ansichtssache. Menschliche Praparate im Museum
Jahresausstellung vom 3. April 2025 bis 11. Januar 2026

Diese Ausstellung prasentiert keine aktuellen Forschungser-

gebnisse und gibt auch nicht Einblick in unsere Sammlung. Sie
greift vielmehr eine Frage auf, die derzeit viele unserer Kolle-
ginnen und Kollegen umtreibt: Die Frage nach dem angemes-
senen Umgang mit menschlichen Préparaten im Museum.

Mit rund 100 Leihgaben aus Sammlungen in Berlin, Erlangen
und Miinchen testet das Deutsche Medizinhistorische Museum
Ingolstadt (DMMI) das Potenzial von Priparaten im musealen
Raum aus. In welche Zusammenhénge kann man sie stellen?
Welche Funktionen kdnnen sie erfiillen? Auf welche Weise
kann man sie angemessen zeigen? Oder sollte man lieber ganz

darauf verzichten?

Ansichtssache.
Menschliche Priparate
im Museum

bha
3.4.2025-11.1.2026 w4

Das DMMI 1adt die Besucherinnen und Besucher ein, ihre eigenen Antworten zu formulieren.
Dafiir hat das DMMI Feedback-Karten und eine Online-Befragung vorbereitet. Machen Sie mit!

Deutsches Medizinhistorisches Museum,
AnatomiestraBe 18-20, 85049 Ingolstadt,

Weitere Informationen: www.dmm-ingolstadt.de,
Offnungszeiten: Dienstag bis Sonntag 10 bis 17 Uhr.
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https://www.dmm-ingolstadt.de/ausstellungen/vorschau.html#c2062

Varia | Feuilleton

Die Welt von Morgen

In Die Welt von Gestern schildert Stefan Zweig
das kosmopolitische Europa vor 1914. Als er
seine Erinnerungen nie-
derschreibt, existiert es

RﬂEEIT.SSE nicht langer, ,weggewa-
schen ohne Spur” von der
DIE faschistischen Barbarei.

Zweig stirbt 1942. Aber
das uibernationale Europa
bekommt nach 1945 eine
zweite Chance. Visiondre
stoBen ein epochales Frie-
densprojekt an, Grenzen
fallen, der Nationalismus
weicht der Kooperation.

WELT VON
MORGEN

EIN SOUVERANES
DEMOKRATISCHES EUROPA -
UND SEIME FEINDE

SUHRKAMP

Doch auch dieses Projekt kdnnte schon bald Ge-
schichte sein. Demokratische Defizite fiihren zu
Protest. Mannigfaltige Krisen machen den Men-
schen Angst. In vielen Mitgliedstaaten schiiren
Politiker, die von den Erfahrungen der Griinder
nichts mehr wissen (wollen), einen neuen Natio-
nalismus. Heute steht Europa wieder am Schei-
deweg. Wie wird die Welt von morgen aussehen?

Der Autor erklért und verteidigt die europdische
Idee, ladt aber auch dazu ein, die systemischen
Widerspriiche der Union zu kritisieren und zu
iberwinden. Die Alternative, vor der wir ste-
hen, ist nicht kompliziert: Entweder gelingt das
historisch Einmalige, ndmlich der Aufbau einer
nachnationalen Demokratie, oder es droht ein
Riickfall in das Europa der Nationalstaaten. Das
ware eine weitere Niederlage der Vernunft - mit
den Gefahren und Konsequenzen, die uns aus
der Geschichte nur allzu bekannt sein sollten.

Herausgeber: Robert Menasse. Die Welt
von Morgen. Ein souverdnes demo-
kratisches Europa — und seine Feinde.
192 Seiten, fester Einband mit Schutzum-
schlag, ISBN 978-3-518-43165-8. 23 Eu-
ro. Suhrkamp Verlag AG, Berlin.

Cannabiskonsum und psychische
Erkrankungen

Die erfolgreiche Einflihrung, nun umfassend
aktualisiert: Cannabiskonsum ist langst Teil der
Lebenswelten von Jugend-
lichen. Das neue Canna-
bisgesetz passt sich den
gesellschaftlichen Realiti-
ten an, gleichzeitig entste-
hen neue Unsicherheiten
! - auch fir psychiatrisch
Tatige.

o

Der Fokus des Buchs liegt
auf den Einfliissen, die der

el
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Konsum von Cannabis in seinen verschiedenen
Produkten und Wirkstoffen auf die menschliche
Psyche hat. Erkrankungen wie Psychosen kénnen
einerseits stark mit diesem zusammenhangen,
wahrend mittlerweile auch medizinische oder
therapeutische Anwendungsbereiche der Kultur-
pflanze Hanf Eingang in die Gesellschaft finden.

In klaren und verstiandlichen Worten schafft
der Autor einen idealen Uberblick tiber den
Stand der Forschung und die Risiken, aber

Arztinnen und Arzte in Bayern, aufgepasst! Wir fordern Ihre kiinstlerische
Ader heraus! Schicken Sie uns lhre Meisterwerke — egal ob gemalt, fotogra-
fiert oder geschrieben, Hauptsache Kunst! Wir stellen auf dem Instagram-
Kanal der Bayerischen Landesérztekammer jeden Monat drei Meisterwerke
zur Wahl. Wer die Onlineabstimmung gewinnt, wird veréffentlicht.

Senden Sie uns auch Ihre Kunstwerke mit kurzem Steckbrief an

aerzteblatt@blaek.de

auch den Nutzen, den der Cannabiskonsum mit
sich bringt. Das differenzierte Bild, das nach
der Lektiire entstanden ist, hilft im Alltag mit
Jugendlichen sicher und informiert Entschei-
dungen zu treffen.

Herausgeber: Michael Biige. Cannabis-
konsum und psychische Erkrankun-
gen. Reihe: PraxisWissen, 160 Seiten,
Kartoniert, ISBN 978-3-96605-261-0.
22 Euro. Psychiatrie Verlag, Kéin.

Zur Abstimmung finden Sie uns
unter: www.instagram.com/
aerztekammerbayern/

LAronstab vor Steingartennische”— Ol-Gemélde auf Holzplatte, 23 cm x 23 cm, von 1946. Dem Aronstab, der hier
richtiggehend ,herausleuchtet” wollte ich eine Biihne geben, weil er oft im Verborgenen wéchst und seine Schén-

heit dadurch meistens unentdeckt bleibt.

Dr. German Staudinger (Jahrgang 1926), Arzt fiir Allgemeinmedizin in Dachau, aufgewachsen in einer kunstin-
teressierten Familie und dazu noch in den Amperauen im Miinchner Umland hat schon sehr friih seine Liebe zur

Natur und zum Malen entdeckt.



A

Eine der wichtigsten Jobborsen in Ba

Fortbildungen, Kongresse & Seminare Maxime Lichtenberger

Praxisverkaufe/-abgaben/-vermietungen Tel.: 089 55241-246
Praxiskooperationen E-Mail: maxime.lichtenberger@atlas-verlag.de

Stellenangebote Internet: www.atlas-verlag.de

Indexanzeigen
Stellengesuche
Urlaub/Reisen/Kurorte atlas Verlag GmbH

Bekanntschaften Bajuwarenring 19
82041 Oberhaching

atlas Verlag GmbH
Chiffre XXXX
Bajuwarenring 19
82041 Oberhaching
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10.10.-11.10.25
24.10.-25.10.25
14.11.-15.11.25
freitags
15:00-20:00 Uhr
und samstags
10:00-17:00 Uhr

Beginn:
14.06.25

Theorie ErnMed 1
Modul I + 11 + 11l
24.06.-28.06.25
14.10.-18.10.25

Theorie ErnMed 2

Modul IV + V
30.06.-07.07.25
20.10.-27.10.25
Fall ErnMed 1
Modul I + 11
06.05.-10.05.25
11.11.-15.11.25
Fall ErnMed 2
Modul lll + IV +V
12.05.-19.05.25
17.11.-24.11.25

NHV Modul 1-4

28.04.-02.05.25 (M1)

02.05.-04.05.25 +

58. Hypnotherapiekurs (A1-A3)
in 6 Seminartagen

Die Anwendungsseminare |-IlI
kénnen auch individuell gebucht
werden.

45 FB-Punkte von PTK Bayern

Curriculum ,Verhaltenstherapie

und neuere Weiterentwicklungen*
fiir Mediziner und Psychologen

(136 WE an 8 Wochenenden)

Leitung: PD Dr. Thomas Mésler und
Dr. med. Sandra Poppek-Herbst
(Fortbildungspunkte werden beantragt)

Ernahrungsmedizin
Fortbildung und Zusatzbezeichnung
Leitung: Prof. Dr. Johannes Erdmann

120 Std. Fallseminare fiir
Zusatzbezeichnung
Ernahrungsmedizin

Leitung: Prof. Dr. Johannes Erdmann

Naturheilverfahren
Zusatzbezeichnung
Kompaktkurse (Module 1-4)

NuBbaumstr. 14
80336 Miinchen

Uber eine zeithahe Anmel-
dung wirden wir uns freuen.

Psychotherapeutische
Ambulanz Il des IVS
Rudolf-Breitscheid-Str. 41-43

90762 Fiirth

Bad Worishofen von
Miinchen in 45 Min. (A 96)

Kneippérztebund

Hahnenfeldstr. 21a

Bad Worishofen

Im eigenen Tagungszen-

trum

Fortbildung in toller
Wohlfiihlatmosphére!

Zentrum fiir Angewandte Hypnose
Ausbildungszentrum Miinchen
Viktoria-Luisen-Str. 17, 66740 Saarlouis
Tel.: 06831 9865433
info@hypnose-sueddeutschland.de
www.hypnose-sueddeutschland.de
Kosten: 960,- €

Institut fiir Verhaltenstherap., fundierte Psycho-
therapie, Verhaltensmedizin, Systemisch fundier-
te Psychotherapie und Sexuologie IVS gGmbH
Tel.: 0911 975607-200, FAX: -204

E-Mail: fort-weiterbildung@ivs-nuernberg.de
Onlineanmeldung: www.ivs-nuernberg.de
Teilnahmegebihr: 180,- € pro Tag (8 WE)

Arztegesellschaft fiir Priventionsmedizin und
klass. Naturheilverfahren, Kneipparztebund e. V.
Hahnenfeldstr. 21 a, 86825 Bad Warishofen

Tel.: 08247 90110

Weitere Termine finden Sie auf unserer
Homepage:

www.kneippaerztebund.de

Unsere Termine 2026 sind ONLINE!

09.05.-11.05.25 (M2) Leitung: Dr. med. Leuchtgens
05.05.-09.05.25 (M3) wiss. Leitung: Prof. Dr. Dr. med.
12.05.-16.05.25 (M4) E. Volger

Fall Modul I + II
23.05.-27.05.25
21.11.-25.11.25
Fall Modul Il + IV
28.05.-01.06.25
26.11.-30.11.25

07.11.-08.11.25
06.02.-07.02.26

09.04.-13.04.25
08.10.-12.10.25
12.11.-16.11.25
11.02.-15.02.26

20.10.-26.10.25
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80 Std. Fallseminare
Naturheilverfahren,

statt dreimonatigem Praktikum
Leitung: Dr. med. Leuchtgens
wiss. Leitung: Prof. Dr. Dr. med.
E. Volger

Orthopadie fiir die tagliche Praxis
Leitung: Univ.-Prof. Dr. med.
Susanne R. Schwarzkopf (PMU
Salzburg)

Psychosomatische Grundversorgung
20 Std. Theorie + 30 Std. verbale
Interventionstechnik

Leitung: Dr. med. Rein /

Dr. med. Scharl (ab 2025)

Waldtherapeut
Leitung: Prof. Dr. Volger/
Dr. Msc. Immich/LMU Miinchen
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07.08.25 Miinchen
10.10.25 Miinchen
04.10.25 Niirnberg

08.05.-11.05.25 Teil 2
18.09.-21.09.25 Teil 1
06.11.-09.11.25 Teil 2

26.05.-01.06.25

29.05.25

29.04.25

18:00-19:30 Uhr

Juli 2025

August 2025

Neubeginn:
11.09.-14.09.25

Akupunktur Zusatzbezeichnung
Beginn neuer Ausbildungsreihen in
Miinchen und Niirnberg

G1-G15

Curriculum Spezielle Schmerz-
therapie

entsprechend dem Kursbuch der
Bundeséarztekammer

2 x40 Unterrichtseinheiten

39. Internationale Akupunkturwoche
Bad Kissingen

80 Kurse in einer Woche

» Zusatzweiterbildung Akupunktur

» Meister-Ausbildung

» Fachérztliche Akupunktur

+ 25 Spezialkurse flr Experten

» Diplom Triggerpunkttherapie

» Diplom Schadelakupunktur (YNSA)

DAGfA-Jahrestagung
mit wissenschaftlichen Vortragen und
Workshops

MD im Dialog:

Off Label Use
Leistungsinanspruchnahme und
medizinische Aspekte

Vortrage, Diskussion, Beantwortung
von Fragen

Rechtliche Grundlagen fiir die
Arbeit in psychiatr. Einrichtungen
16.-18.07.25, Irsee

Kompaktkurs Psychiatrie
24.-26.07.25, Seeon

Basiskurs Systemisches Arbeiten
29.07.-01.08.25, Irsee

Aggressive Verhaltensauffillig-
keiten bei Menschen mit
Intelligenzminderung
30.07.-31.07.25, Irsee

Seminar on Forensic Psychiatry
in Europe

04.08.-08.08.25, Seeon

Tiefenpsycholog. Gruppenselbst-
erfahrung, 6-teilig, 78 Doppelstd.
Leitung Dr. med. Andreas Meyer,
fur WB FA Psychiatrie, FA Kinder- und
Jugendpsychiatrie, FA Psychosomat.
Medizin und PT sowie Zusatzbez. PT,
anerkannte Gruppenleitung (BLAK)

DAGTfA Fortbildungszentrum
Wiirmtalstr. 54
81375 Miinchen

Arvena Park Hotel
Gorlitzer Str. 51
90473 Niirnberg

ONLINE

Hotel Frankenland
FrihlingsstraBe 11
97688 Bad Kissingen

Hybrid-Veranstaltung:
* Online

+ MD Bayern
Haidenauplatz 1
81677 Miinchen

Kloster Irsee
Schwaébisches Tagungs-
und Bildungszentrum
Klosterring 4

87660 Irsee

Kloster Seeon,

Kultur- und Bildungszentrum
des Bezirks Oberbayern
Klosterweg 1

83370 Seeon

Kloster Irsee
Schwabisches Tagungs- und
Bildungszentrum

Klosterring 4

87660 Irsee

Deutsche Arztegesellschaft fiir Akupunktur e. V.

Wirmtalstr. 54, 81375 Munchen
Tel.: 089 71005-11

Fax: 089 71005-25
fz@daegfa.de/www.daegfa.de

Gebuhr: Mitglieder G1-G3 480,- €, Kurstag 190,- €

Deutsche Arztegesellschaft fiir Akupunktur e. V.

Wirmtalstr. 54, 81375 Mlinchen
Tel.: 089 71005-11

Fax: 089 71005-25
fz@daegfa.de/www.daegfa.de

Gebduhr: fir Mitglieder Teil 1: 760,- €, Teil 2: 380,— €

bei Absolvierung beider Teile

Deutsche Arztegesellschaft fiir Akupunktur e. V.

Wirmtalstr. 54, 81375 Mlinchen
Tel.: 089 71005-11

Fax: 089 71005-25
fz@daegfa.de/www.daegfa.de

Geblhr: fur Mitglieder 205,- €/Kurstag
(inkl. Mittagessen, Kaffepausen, Getrénke)
Jahrestagung kostenfrei

Medizinischer Dienst Bayern

Information und Anmeldung:
www.md-bayern.de/ueber-uns/veranstaltungen

Die Veranstaltung ist kostenfrei

Bildungswerk Irsee

Anfragen: Dr. med. Angela Stadele
wiss. Bildungsreferentin

Tel.: +49 8341 906-604/-608
info@bildungswerk-irsee.de
www.bildungswerk-irsee.de

Bildungswerk Irsee

Anfragen: Dr. med. Angela Stadele
wiss. Bildungsreferentin

Tel.: +49 8341 906-604/-608
info@bildungswerk-irsee.de
www.bildungswerk-irsee.de
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Mittwoch Interdisziplindres Schilddriisen-

07.05.25 zentrum
14:30-19:15 Uhr Aktuelles zum Thema Schilddriise —
Update 2025

Fortbildungsveranstaltung des Inter-
disziplindren Schilddriisenzentrums
des LMU Kilinikums

Veranstaltungsleiterin:
Prof. Dr. C. Spitzweg, Medizinische
Klinik IV, LMU Klinikum

Zertifizierung (BLAK): 5 Fortbildungs-
punkte.

28.05.-01.06.25
11.06.-14.06.25
16.07.-19.07.25
01.10.-05.10.25

Psychosomatische Grundversor-
gung, Psychotraumatologie

20 Std. Theorie 30 Std. Interv.tech.
10 Std. Balint alle Facharztgebiete

EBM-plus 2000 35100/35110
alle Facharztgebiete

LMU Klinikum
Campus GroBhadern
Marchioninistr. 15
81377 Miinchen

Hoérsaal Il

Institut fir Mediziner und
Psychologen
WIMP Wiirzburg

Keine Kursgebiihr,
keine Voranmeldung erforderlich

Informationen:

https://www.Imu-klinikum.de/ccc-
Schilddruesenzentrum
https://www.Imu-klinikum.de/med4/aus-fort-und-
weiterbildung/veranstaltungen/a9ddb5e91f91986a
E-Mail:
Christine.Spitzweg@med.uni-muenchen.de
ISKUM@med.uni-muenchen.de

Leitung: Dr. Renate Dill

FA fir Psychosomatische Medizin, Kinder-
Jugendl.-Erwachsenentherapie Psychoanalyse
Tel.: 0931 278226

dr.r.dill@t-online.de Mobil: 0151 58838573
www.dillstiftung.com

Bethel

lhre Spende hilft kranken, behinderten und %’:’:‘E‘
vernachlassigten Kindern. www.bethel.de &

)

Gynéakologie/Praxisverkauf/KV-Sitz

Fittes Team, Toplage, hoher Privat(Igel)anteil, 2025 abzugeben
Chiffre: 0230

Kinderarztpraxis Raum Regensburg

Ubernahme-Méglichkeit ab Anfang 2026 oder spéter, attraktiver
Standort, sehr schéne Praxis, iberdurchschnittliche Scheinzahl,
auch fiir 2 Arzte/Arztinnen geeignet.

Dr. Meindl & Collegen AG / 0911 234 209 0 / Referenz 128480

Hausartliche Praxis in der Nahe von Eggenfelden ( NDB)
zum 1.1.2026 aus Altersgriinden abzugeben. Umsatzstarke
Berufsausliibungsgemeinschaft mit 2 Kassenarztsitzen,
besonders geeignet fiir Arztehepaar.

Kontakt: email: dr.kurz@t-online.de Tel.: 01714625179

E-Mail:
kleinanzeigen@
atlas-verlag.de
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Gr. Raum (24 m?) in psychother. Zweier-Praxis zu verm.
ab 1.4.25 in NUrnberg-NO, gute Verkehrsanbindung.
Tel. 0911/567 79 72

Bestens etablierte und sehr gut gefihrte
Privatpraxis fiir (konservative) Orthopadie
mit 2 Standorten im Voralpenland sidlich von Minchen
zum 01.01.2028 in ,,gute Hande" abzugeben.
Weitere Infos unter praxis@ortho-wm.de

EuropMed GmbH — Arzteberatung — 30 Jahre Erfahrung

Kinderérzte Ber. Rosenheim BAG-Anteil

Gynakologie: Stadt Erding beste Anbindung nach Minchen, sehr
umfangreich gute Ausstattung; Augsburg Stadt umfangreich exklusive
Raume; Lkr. Augsburg

Dermatologie exklusive Privatpraxis beste Ausstattung Miinchen.
Psychiatrie /Neurologie Rosenheim; Kreis Altotting umfangreich gute
Ausstattung.

Hausarztpraxen: diabet. Schwerp. Unterallgau

Wir tibernehmen die komplette Abwicklung der Praxisiibergaben
Wolfgang Riedel, Tel 08061/37951, europmed@t-online.de
Internet: www.europmed.de




Nervenheilkunde / Neurologie / Psychiatrie (Referenz 339382)

LK Ostallgau, 1.000 Scheine, guter Privatanteil, eingespieltes Team,
fir 2 Arzte geeignet

Orthopédie / Chirurgie / Oberfranken (Referenz 119823)

ca. 3.000 Scheine, 400 TEUR Gewinn, weiteres Potential, fir 2 bis 4
Arzte geeignet

Dr. Meindl & Collegen AG / 0911 234 209 0

Laser-Tattooentfernung Ingolstadt, Regensburg
Zukunftssicherer Wachstumsmarkt mit Top-Rendite - der
Marktfihrer fir hochwertige Tattooentfernung mit exzellenten
Bewertungen, erstklassigem Marketing und umfassender
NiSV-Ausbildung sucht eine/n Arzt/Arztin zur Eréffnung
eines Franchise-Standorts in Ingolstadt und Regensburg.
Unser bewahrtes Konzept I&sst sich flexibel in eine bestehen-
de Praxis integrieren oder als eigenstandige Praxis betreiben.
E-Mail: kontakt@endlich-ohne.de

Umsatzstarke Hausarztliche Einzelpraxis in Kronach
Nachfolge fur bestens etablierte, umsatzstarke Praxis in
Kronach flir Ende Juni 2025 gesucht. Top-Lage mit guten An-
bindungen zu Schulen/Hochschulen/Kindergarten.
Erfahrenes, motiviertes Team, entspannte Arbeitsatmosphére,
moderne Technik/Praxisausstattung. Zeit fur Medizin
kombiniert mit Lebensqualitat und Familie.

Chiffre 2500/17689

Kinder- und Jugendarztpraxis
Kinder- und Jugendarztpraxis am Stadtrand von Miinchen sucht
Nachfolger/-in zum 1.06.2025 oder spater.

Vorherige Einarbeitung in Teilzeit m&glich.
Chiffre: 0224

FA/FA Innere oder Allgemeinmedizin
Weiterbildungsassistent*in Allgemeinmedizin

Grof3e Hausarztpraxis in Réttenbach bei Erlangen sucht Verstarkung
in Teilzeit ab 04/25. Moderne Praxis, patientenorientiertes Arbeiten
im Arzteteam, gute birokratiebefreite Arbeitsbedingungen, fami-
lienfreundliche Arbeitszeiten.  bewerbung@praxis-bystron.de

Praxisabgabe bis 1/26
umsatzstarke hausérztliche Einzelpraxis im Norden von
Minchen/Flughafenregion an interessierten Facharzt/-arztin
abzugeben.
Einarbeitung oder auch tbergangsweise Jobsharing méglich.
Chiffre 2500/17687

Fir unser MVZ Mitte Miinchen suchen wir ab sofort

einen Facharzt (m/w/d) fiir Orthopadie, Unfallchirurgie
mit operativem Schwerpunkt.

Erfahrung im operativen Spektrum ist erwiinscht, ebenso sind
Zusatzqualifikationen wie diagnostische Radiologie,
Chirotherapie oder Sportmedizin von Vorteil. Wir bieten lhnen
eine langfristige Perspektive mit sehr guten Arbeits-
bedingungen sowie einem breiten Patientenkollektiv.

Zuschriften bitte unter Chiffre 2500/17693 an den Verlag

Praxisabgabe Gynékologie, Fiirther Land, Einzelpraxis
Chiffre 2500/17691

Ertragsstarke kardiologische Privatpraxis
Etablierte, hochprofitable Praxis in bester Lage in Nord-
bayern. Optimale Kostenstruktur und hohe Ertrége. Keine
KV-Abhé&ngigkeit: flexible Arbeitszeiten, volle Honorarhoheit,
weniger Burokratie, viel Zeit fur die Patienten. Erfahrenes
und eingespieltes Team sowie reibungsloser Ubergang
gewdbhrleistet. Tel.: 0151-28808884

FA/FA Gynikologie (Muc) sowie Weiterbildungsassistenz
(m/w/d) Innere und Allgemeinmedizin (A/Muc) gesucht

+ Fur ein interdisziplindres MVZ mit angenehmen Team und Pou prads

Freude an der (&rztlichen) Arbeit.
+ Standorte zentral in der Nahe des Sendlinger Tores sowie in der
Né&he des Euroindustrieparks im Norden Miinchens und Augsburg.
+ Sie/Du sind/bist noch in Weiterbildung Innere und Allgemeinmedi-
zin? Wir bieten eine breit gefacherte Ausbildung mit Einarbeitung in
hochwertige Diagnostik und interessantem interdisziplinédren Aus-
tausch diverser Fachrichtungen.

+ Ein-Blick: www.poli-praxis.info
Kontakt: Bewerbung@poli-praxis.info

Privatpraxis fiir Naturheilkunde
sehr gut etabliert, hohe Lebensqualitat
im LKR Muhldorf a.lnn kurzfristig abzugeben
Chiffre 2500/17695

Das MVZ Mitte Miinchen sucht ab sofort
einen Facharzt (m/w/d) fiir Orthopéadie, Unfallchirurgie
zur langfristigen Mitarbeit. Fiir die konservative Ausrichtung
sind Zusatzqualifikationen in diagnostischer Radiologie,
Chirotherapie, Akupunktur oder Sportmedizin von Vorteil.
Es erwarten Sie sehr gute Arbeitsbedingungen in einem
modernen Umfeld sowie ein breites Patientenkollektiv.

Zuschriften bitte unter Chiffre 2500/17692 an den Verlag
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PLZ Titel Beschreibung ID
39120 Hausarzt/Hausarztin gesucht! Die Kassenérztliche Vereinigung Sachsen-Anhalt sucht zum #RBFX
nédchstmdglichen Zeitpunkt einen Hausarzt ...
63773 Assistenzarzt (m/w/d) in Weiterbildung fiir Kardiologie und/ | fiir unser MVZ Goldbach gesucht. #ZKAM
oder Facharzt (m/w/d) fiir Kardiologie in Teilzeit/Vollzeit
63791 Weiterbildungsassistent/-in Allgemeinmedizin Akademische Lehrpraxis der Technischen Universitdt Min- #VHSF
chen Medizin zwischen Main ...
68159 Assistenzarzt/-arztin gesucht Allgemeinmedizinische Praxis sucht motivierte/n Assistenz- #SFXA
arzt/-arztin zur Unterstitzung mit Option ...
68161 Facharztin/-arzt fir Psychiatrie/Nervenérztin/Nervenarzt | Im Zentrum von Mannheim gelegene neurologisch-psychiat- | #KLGV
rische Praxis sucht eine/ ...
69115 Arztin/Arzt Heidelberg Die Willy-Hellpach-Schule (Berufliche Schule) #UXLM
sucht zur schulischen Ausbildung ...
70174 Arztinnen und Arzte (w/m/d) Im Geschéftsbereich des Ministeriums fir Soziales, Gesund- | #LRMJ
heit und Integration sind ...
70174 Arzt (m/w/d) fiir Honorartatigkeiten als Wir suchen Verstérkung — Das ist Ihre Chance! ... #NDzZV
verkehrsmedizinische*r Gutachter*in
70174 Facharztin/Facharzt Dermatologie Hautzentrum in Stuttgart (Innenstadt) sucht zum 01.03.2025 #PEAB
oder nach ...
70771 Facharzt (m/w/d) Frauenheilkunde und Geburtshilfe mit Werden auch Sie ein Teil unseres Teams am Standort #ZVTP
Weiterbildung Gynédkologische Exfoliativzytologie Leinfelden-Echterdingen ...
71229 Arzt/Arztin Stuttgart sowie Raum Stuttgart: Praxis fiir Allgemeinmedizin/ | #PZQF
Suchtmedizin sucht weitere(n) ...
71638 FA Orthopéadie und Unfallchirurgie/AiW (w/m/d) & Osteopedia24 MVZ GmbH sucht ab sofort fir Ludwigsburg, | #RNXP
FA Neurologie /Nervenarzt/Psychiatrie/ AiW (w/m/d) Bietigheim: ...
72116 Oberarzt fiir die geriatrische Rehabilitationsklinik (m/w/d) | Wir suchen in Voll- oder Teilzeit (mind. 31 Stunden/Woche) #ZHKM
einen ...
73035 Oberarzt (m/w/d) fiir die Kinder- und Jugendpsychiatrie Zur Verstdrkung unseres Teams suchen wir ab sofort oder #LDQB
nach ...
73249 Facharzt (m/w/d) fiir Orthopéadie und Unfallchirurgie Wir suchen einen Facharzt (m/w/d) fir Orthopéadie und Unfall- | #QNZR
chirurgie ...
73252 Facharztin/Facharzt fiir Kinder- und Jugendmedizin Fachérztin/Facharzt fiir Kinder- und Jugendmedizin (VZ/TZ) in | #PKFX
(VZ/T2) Altensteig gesucht ...
73527 Arztin (w/m/d) Die JVA Schwébisch GmUind sucht zum nédchstméglichen #SBVL
Zeitpunkt eine Arztin ...
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PLZ Titel Beschreibung ID
74189 Facharzt*arztin fiir Neurologie (w/m/d) Machen Sie das Klinikum am Weissenhof, Zentrum fiir #EQPS
Psychiatrie, in ...
74523 Facharzt fiir Neurochirurgie (m/w/d) Wir suchen ab 7/2025 einen Facharzt (m/w/d) fiir Neuro- #SFCV
chirurgie ...
75382 Weiterbildungsassistent/in (m/w/d) Allgemeinmedizin/ Weiterbildungsassistent/in (w/m/d) gesucht. Keine Nacht- #WPDC
Innere Medizin und Wochenenddienste. Verdienst mindestens ...
76227 HNO-FA/FA (m/w/d) HNO-FA/FA (m/w/d) fir moderne HNO-Praxis in Karlsruhe #VMXZ
gesucht. Anstellung in ...
76275 Facharzt (m/w/d) fiir Laboratoriumsmedizin als stellv. Werden auch Sie ein Teil unseres Teams am Standort #YDQC
Arztliche Leitung Ettlingen ...
76530 Arzt in Weiterbildung fiir Transfusionsmedizin (m/w/d) Fur unser Institut flr Transfusionsmedizin und Immunhdmato- | #BCUR
logie am Standort Baden-Baden ...
76530 Facharzt (m/w/d) oder Arzt in Weiterbildung (m/w/d) fiir Verstérken Sie unser Team als Facharzt (m/w/d) oder Arzt in #EJLF
Arbeitsmedizin
77866 Facharzt (m/w/d) fiir Allgemeinmedizin/Innere Medizin Facharzt (m/w/d) fir Allgemeinmedizin/Innere Medizin #UCTE
gesucht (80—-100 %) Landliche, voll digitalisierte ...
79787 Facharzt fiir Anasthesie (m/w/d) (Teilzeit méglich) & Fach- | Zur Verstérkung unseres Teams suchen wir einen Facharzt fir | #NAUH
arzt fiir Plastische Chirurgie (m/w/d) Anésthesie ...
80331 FA/FA Gynakologie (Muc) sowie Weiterbildungsassistenz | FA/FA Gynékologie (Muc) sowie Weiterbildungsassistenz #HBWZ
(m/w/d) Innere und Allgemeinmedizin (m/w/d) Innere und Allgemeinmedizin ...
80331 Facharztin/Facharzt (m/w/d) fiir Kardiologie oder Innere Wir suchen eine*n Fachérztin/Facharzt (m/w/d) fiir Kardiolo- #XLPQ
Medizin mit kardiologischer Erfahrung in Voll- oder Teilzeit | gie oder Innere ...
80333 Arztin/Arzt (m/d/w) Arztliche /-r Mitarbeiter/-in (m/w/d) in Voll- oder Teilzeit #HRLY
gesucht. ...
80686 Facharzt fiir Arbeitsmedizin/Arzt in Weiterbildung (m/w/d) | Die ias-Gruppe sucht ab sofort einen Facharzt fiir Arbeits- #HMEU
medizin/ ...
80687 Hausirzte (m/w/d), Hals-Nasen-Ohren-Arzte (m/w/d), Die Kassendrztliche Vereinigung Bayerns bezuschusst #CUFD
Hautérzte (m/w/d), Kinder- und Jugendpsychiater (m/w/d) | Niederlassungen und Praxisiibernahmen fir diverse ...
81379 Arztinnen und Arzte (m/w/d) im &ffentlichen Gesundheits- | Fiir die Gesundheitsverwaltung am Landratsamt Pfaffenhofen | #DYCF
dienst an der lIm suchen ...
81479 Psychosomatik WB-Stelle in Teilzeit, Miinchen mit Psychoanalyse, Traumatherapie und Kérpertherapie fiir #CEXZ
zwei bis vier ...
81667 ARZTLICHE GUTACHTER M/W/D Medizinischer Dienst Bayern sucht ARZTLICHE GUTACHTER | #UWHQ
M/W/D
81829 Arztlichen/psychologischen Psychotherapeuten (m/w/d) Wir suchen ab Juli 2025 TZ-VZ Arztlichen/ psychologischen #KRFN
Psychotherapeuten (m/w/d) ...
82256 Oberarzt (m/w/d) mit der Zusatzbezeichnung Klinische Das Klinikum Furstenfeldbruck sucht fiir die Zentrale Notauf- | #GKNM
Akut- und Notfallmedizin nahme —in ...
82256 Oberarzt (m/w/d) Radiologie Das Klinikum Flirstenfeldbruck sucht fir die Radiologie zum #WAJF
ndchstmdglichen Zeitpunkt ...
82347 Oberarzt (m/w/d) Fachbereich Psychokardiologie Wir suchen Sie ab 01.07.2025 vorerst befristet fiir 2 Jahre ... | #LATN
83043 Arzt/ Arztin fiir Allgemeinmedizin/hausirztlich titiger Suche eine/n Arzt/ Arztin fiir Allgemeinmedizin/ hausérztlich | #BUHW
Internist tétiger Internist zur Anstellung ...
83308 Facharzt fiir Allgemeinmedizin (m/w/d) Wer hat Lust selbststdndig, in einem netten Team, in einer ... #ZDVF
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83435 Facharzt (m/w/d) fiir Psychosomatische Medizin oder fiir Fur unsere Abteilung Psychosomatik suchen im Rahmen H#EXWJ
Psychiatrie und Psychotherapie einer VergréBerung ...
83670 ASSISTENZ- ODER FACHARZT (m/w/d) fiir Orthopadie/ far die m&i-Fachklinik Bad Heilbrunn gesucht. #LNZK
Unfallchirurgie oder Physikalische und Rehabilitative
Medizin
84130 Facharzt (w/m/d) Gynékologie in Teilzeit (20 Std.) Die Medizinische Versorgungszentrum (MVZ) DONAUISAR #NGDA
Klinikum Dingolfing GmbH entwickelt sich ...
84307 Facharzt (m/w/d) fiir Orthopadie und Unfallchirurgie Wir als tiberértliche Berufsausiibungsgemeinschaft mit drei #SYHA
modernen Standorten in Niederbayern ...
84453 Arzt:Arztin als Gutachter:in im Bereich Verkehrsmedizin Was Sie bei uns erwartet Sie begutachten fahraufféllige #YQBK
auf Honorarbasis | Ingolstadt und Miihidorf am Inn Kraftfahrer:innen und ...
85049 Augendrztin oder Augenarzt (m/w/d) Alteingesessene operative Augenarztpraxis in Ingolstadt #PJAG
sucht Augenérztin oder Augenarzt ...
85055 Arzt:Arztin als Gutachter:in im Bereich Verkehrsmedizin Was Sie bei uns erwartet Sie begutachten fahraufféllige #RFPW
auf Honorarbasis | Ingolstadt und Miihldorf am Inn Kraftfahrer:innen und ...
85072 WB-Assistenz / Facharzt*in (w/m/d) Lebhafte Kinderarztpraxis in oberbayrischer Kleinstadt mit #QPGE
Filialpraxis sucht dringend ...
85229 Weiterbildungsassistenzstelle Allgemeinmedizin Allgemeinarztpraxis im Landkreis Dachau bietet ab Juli 2025 | #BUHZ
eine ...
85244 FA Alilgemeinmedizin/Innere (m/w/d) FA Allgemeinmedizin/Innere und Weiterbildungsassistent #PCQJ
(m/w/d) zur Anstellung in fach- ...
86356 Nephrologe (m/w/d) von KfH Kuratorium fiir Dialyse und Nierentransplantation #BRSM
e.V. gesucht ...
86647 Facharzt fiir Allgemeinmedizin/Innere Medizin (m/w/d) gesucht in Vollzeit oder Teilzeit — ab sofort — unbeffristet ... #TSMK
Telemedizin & Ambulant
88212 FA/FA fiir UROLOGIE zur Anstellung in Praxis (im schénen | Fiir unsere moderne und breit aufgestellte urologische Praxis | #AMFJ
Siiden) im ...
90429 Arztliche Lehrkraft (m/w/d) fiir den Bereich Physiotherapie/ | Die Ludwig Fresenius Schulen gehéren mit mehr als 100 ... #VPKQ
Pflege
90443 Facharzt fiir Gastroenterologie, Onkologie, Rheumatolo- Fur unser érztlich gefihrtes, fachlich breit aufgestelltes MVZ | #CRNL
gie, Psychosomatik, Allgemeinmedizin, Internist, Psychia- | mit ...
ter, Weiterbildungsassistent Allgemeinmedizin, Diabetolo-
gie, Rheumatologie, Innere Medizin
90491 Facharzte fiir Dermatologie (m/w/d) Gemeinschaftspraxis in Niirnberg-Nord sucht FA/FA zur #GVZR
Anstellung in VZ ...
91341 FA/FA Innere oder Allgemeinmedizin GroBe Hausarztpraxis in Réttenbach bei Erlangen sucht #USRV
Weiterbildungsassistent*in Allgemeinmedizin Verstérkung in Teilzeit ...
91552 Facharzte fiir Augenheilkunde (m/w/d) Zur Verstédrkung unseres inhabergefiihrten MVZ in Ansbach, #NSKT
Rothenburg und ...
93053 50 % wissenschaftliche Stelle verbunden mit einer 50 % Im Rahmen eines Forschungsprojektes ist die Stelle zu 50% | #JPUS
klinischen Stelle bei einem Maximalversorger, Orthopadi- | an ...
sche Abteilung
93053 Wissenschaftliche Mitarbeiterin/ Wissenschaftlichen Die OTH Regensburg sucht fir die Forschungsstelle Orthopd- | #PHXN
Mitarbeiter (m/w/d) mit drztlichen Aufgaben im Bereich die und Ergonomie ...
Orthopadie und Unfallchirurgie in Teilzeit (50 %)
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94330 Arztin/Arzt (m/w/d) oder Medizinpadagogin/Medizinpad- | von der BFS fiir Pflege/Altenpflegehilfe der Franziskanerinnen | #RZNY
agoge (m/w/d) in Aiterhofen zum ...

95447 Facharzt (m/w/d) fiir Arbeitsmedizin oder Arzt (m/w/d) oder | Fiir unsere Standorte Bayreuth und Kaufbeuren suchen wir #EBGH
Arzt (m/w/d) mit der Zusatz-Weiterbildung Betriebsmedizin | je einen ...

96049 Oberarzt (m/w/d) Allgemeinpéadiatrie und Neonatologie, Die Sozialstiftung Bamberg ist als Maximalversorger einer der | #LFJG
moglichst mit einer weiteren Spezialisierung gréBten ...

97070 Jobsharing-/Sicherstellungass. (m/w/d) VZ/TZ Allg.med./ NHV/Wiirzburg Jobsharing-/ Sicherstellungass. #YBPW

VZ/TZ; Praxisiibernahme mégl.

97076 Dozent (m/w/d) fiir Notfallmedizin an der BRK Berufsfach- | Dozent (m/w/d) fiir Notfallmedizin an der BRK Berufsfach- #VPJK
schule fiir Notfallsanitater schule fir ...

A-4010 | Abteilungsleitung Hals-Nasen-Ohren Heilkunde Facharzt HNO, Fachérztin HNO, HNO Arzt, HNO Arztin, #CZLM

Fachérztin Hals-Nasen-Ohrenheilkunde

A-4020 | Arztin, Arzt (m/w/d) alle Fachrichtungen SIE SIND DIE ARZTIN, DIE WIR SUCHEN! SIE SIND DER ... #VCFE

A-4910 | Arztin*/Arzt* in Ausbildung zur* Facharztin*/ zum* Fach- gesucht — Krankenhaus der Barmherzigen Schwestern Ried #QZYC
arzt fiir Nuklearmedizin

A-4910 | Arztin*/Arzt* in Ausbildung zur Fachérztin*/zum Facharzt* | gesucht — Krankenhaus der Barmherzigen Schwestern Ried #SNTJ
fiir Innere Medizin und Kardiologie

CH- Arztin/Arzt 10-80% Arbeitsmedizin Wir sind ein seit 2007 etabliertes Unternehmen im Kanton #EPQF

8234 Schaffhausen, ...

CH- Facharztin/Facharzt (w/m/d) fiir Alilgemeine Innere Medizin | per sofort oder nach Vereinbarung Die praxis am rhy ... #RMQG

9451 FMH 70 - 100 %

Arztlichen/psychologischen Psychotherapeuten (m/wid)

Wir suchen ab Juli 2025 TZ-VZ

FA Alilgemeinmedizin/Innere und

Weiterbildungsassistent (m/w/d) zur Anstellung

fiir etabliertes neuro-psychiatrisches Zentrum in Miinchen-Riem.

NE'.L'O

,_' % Psychiattisches
3

Senden Sie lhre aussagekraftigen
Bewerbungsunterlagen bitte an Herrn Rath

bewerbungen@npzr.de entrum

Dr. Meindl u. Partner Verrechnungsstelle GmbH 50
JAHRE

1975-2025

Unternehmen mit Gesicht und Herz

www.verrechnungsstelle.de

in fach- und hausérztlicher Gemeinschaftspraxis im Minch-

ner Norden (1 Gehminute zur S2) gesucht. Voll- oder Teilzeit.

Neue, moderne Praxisrdume, sehr gute Bezahlung, familien-

freundliche Arbeitszeiten, keine WE- oder Nachtdienste.
Sehr interessante Tétigkeit, breites Spektrum.
Vertragsarztsitz vorhanden.

GMP Dres. Pelzl u. Jetschny, info@praxis-schoenbrunn.de,

01776092240, www.praxis-schoenbrunn.de

Allgemeinarztpraxis im Landkreis Dachau
bietet ab Juli 2025 eine Weiterbildungsassistenzstelle
bei besonders glinstigen Konditionen an.

Tel: 08136-998380 od. Handy: 0172-8909274
praxis@aphk.de

atlas Verlag — Wir beraten Sie gerne! Tel.: 089 55241-246

Etablierte Hausarztpraxis mit zwei Kassensitzen im Nirnber-
ger Land sucht zur Verstarkung flr engagiertes Team eine/n

motivierten Arzt (m/w/d) fiir die hausarztliche
allgemeinmedizinisch-internistische Versorgung.

Wir bieten:
-Angenehmes kollegiales Arbeitsumfeld in einem freundl. Team
-Reibungslose Unterstiitzung bei evtl. Ubernahme der Praxis

Wenn Sie Teil unseres Teams werden und die Zukunft unserer
Praxis aktiv mitgestalten m&chten, freuen wir uns auf Ihre
Bewerbung an: info@praxisdrherding.de
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Zeit fiir den Menschen — Zeit zum Leben.

Vereinbarkeit
von Familie und Beruf
Flexible Arbeitszeit ohne
Nacht-, Bereitschafts-
und Wochenenddienst

6 Wochen Jahresurlaub,
4 Flextage pro Jahr
und bis zu 16 Gleittage

Fester Kundenstamm
mehr Zeit fiir drztliche
Tatigkeiten — ohne
Akquise

®
=

Attraktive Vergiitung
Dienstfahrzeug — auch
zur privaten Nutzung,
Moglichkeit zur Teil-
nahme am Bonussystem,
Vermogenswirksame
Leistungen (VWL)

e

Sicherheit des
offentlichen Dienstes
mit einer zusatzlichen

Altersversorgung (VBL)
(Tochter der BG BAU)

¥ AMD.BG BAU

Arbeitsmedizinischer Dienst

Legen Sie Wert auf eine gute Vereinbarkeit von Familie und Beruf?
Wiinschen Sie sich wieder mehr Zeit fiir drztliche Tatigkeiten — ohne Akquise?

Kommen Sie zu uns ins Team!

Wir sind der Arbeitsmedizinische Dienst der Baubranche.

Der AMD der BG BAU betreut bundesweit in seinen iiber 60 Zentren und
im AuBendienst die Versicherten des Bauhaupt- und Baunebengewerbes
sowie grof3e Reinigungs- und Serviceunternehmen.

Wir bieten unseren Beschéftigten einen sicheren Arbeitsplatz mit Zukunfts-
perspektiven und Weiterbildungsmdoglichkeiten sowie flexible Arbeitszeiten
durch unser Gleitzeitmodell und eine attraktive betriebliche Altersvorsorge
(VBL).

Setzen Sie sich gemeinsam mit uns ein - fiir Sicherheit, Gesundheit und
Prdvention in einer spannenden Branche!

Fiir unseren Standort Bayreuth suchen wir einen

Facharzt (m/w/d) fiir Arbeitsmedizin oder
Arzt (m/w/d) mit der Zusatz-Weiterbildung
Betriebsmedizin

Sie ...

e sind prdventiv tatig, betreuen und beraten unsere Mitgliedsbetriebe
zum Arbeits- und Gesundheitsschutz

e arbeiten in einem kollegialen Team in unserem arbeitsmedizinischen
Zentrum und im Auf3endienst mit qualifiziertem Assistenzpersonal

e erkennen arbeitsbedingte Erkrankungen frithzeitig und helfen diese
zu verhindern

e sind Berater (m/w/d) beim betrieblichen Gesundheitsmanagement in
Unternehmen

e wirken bei derindividuellen beruflichen und medizinischen
Rehabilitation mit

lhr Profil

e Ausbildung zum Facharzt (m/w/d) fiir Arbeitsmedizin oder Arzt
(m/w/d) in Weiterbildung Arbeitsmedizin mit mind. 24 Monaten
Weiterbildungszeit in der Inneren Medizin/Allgemeinmedizin oder
patientennahen Versorgung oder Arzt (m/w/d) mit der Zusatz-
Weiterbildung Betriebsmedizin

e Sicheres und positives Auftreten

e Kontaktfreudigkeit, Teamfdhigkeit und Engagement

e Pkw-Fiihrerschein

Die Stelle ist ab sofort in Vollzeit zu besetzen. Grundsatzlich ist die Stelle
teilzeitgeeignet.

Schwerbehinderte Bewerbende werden bei gleicher Eignung und
Qualifikation besonders beriicksichtigt.

Das klingt nach einer interessanten Aufgabe fiir Sie? Dann freuen wir uns
iiber Ihre Bewerbung unter Angabe lhrer Gehaltsvorstellung.

Als Ansprechperson in fachlichen Fragen steht Ihnen Frau Dr. Wahl-Wachendorf
unter der Telefonnummer +49 30 85781-521 gerne zur Verfiigung.
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FA/FA fur Gynékologie
gesucht flr unbefristete
Anstellung in Teil-oder Vollzeit
mit attraktive Bedingungen in
netter Praxis in Nurnberg
info@frauenarztpraxis-haffner.de

Facharzt gesucht!

FA/FA OR/UCH (m/w/d) in
TZNZ

Tolles Arbeitsklima. Ubertarifl.
Bezahlung. Viel Urlaub. In der
Nahe Neu Ulm. Bewerbung an:
OR.UCH@gmx.de

Spendenkonto
IBAN DE12 5206 0410 0004 8888 80
BIC GENODEF1EK1

Werden auch Sie
zum Helfer.

German Doctors e.V.
Lobestr. 1a | 53173 Bonn

E Tel.: +49 (0)228 387597-0
! info@german-doctors.de

i DOCTORS
www.german-doctors.de EUELAI

www.amd.bgbau.de

Herausgeber und Redak-
tion kénnen keine Gewahr
dafir Gbernehmen, dass die
ausgeschriebenen Praxen
im Sinne der Bedarfspla-
nung bedarfsgerecht sind.

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



Vereinigung
Bayerns

L N
@ KVB s Klinik Hohenried

(
Reha in Kardiologie, Orthopéadie, Psychosomatik und Pravention, liber
600 Betten, tiber 500 tolle Menschen, offizieller ,Great Place to Work”™ -
das sind wir: Wir sind gemeinniitzig, investieren in uns selbst - und

[ )
Prax‘s vergiten in Geld, Sinn und Natur. Denn wir wollen alle mitnehmen.

Begleiten Sie uns?
in Bayern Grofes Herz

gesucht? fir Reha Kardiologie gesucht.

L Wir suchen Sie ab 01.07.2025 vorerst befristet fir 2 Jahre in Teilzeit
¥ mit 25 Wochenstunden

stock.adobe.com/Alex

Oberarzt (m/w/d)

Die Kassenérztliche Vereinigung Bayerns bezuschusst Niederlassungen

und Praxisiibernahmen mit bis zu 112.500 Euro* in folgenden Regionen: Fa C h be re i C h
Hausérzte (m/w/d) Hals-Nasen-Ohren-Arzte (m/w/d) PsyC h o ka I"d i o log i e

Planungsbereiche B Landkreis Tirschenreuth*
B Feuchtwangen* B Landkreis HaBberge
B Wassertriidingen* B Landkreis Kitzingen*
= Sim.bach a.nn Hautéarzte (m/w/d)
H Lauingen* B Landkreis Regen* Was wir erwarten:
B Landkreis Wunsiedel i. Fichtelgebirge* ¢ Facharztanerkennung fiir Psychosomatik oder Psychiatrie und
. X Psychotherapie oder
Kinder- und Jugendpsychiater (m/w/d) e Facharzt fir Innere Medizin/Kardiologie mit Zusatzbezeichnung
B Raumordnungsregion Westmittelfranken* Psychotherapie
Fiir weitere Informationen nehmen Sie bitte Kontakt mit uns auf: ° Féhigkeit ein rnu'ltiprofessionelles' Behandlungstea'n_w fUhren
E-Mail: regionale-versorgung@kvb.de oder Telefon: 0 89 / 5 70 93 - 44 40 zu kénnen, mit diesem Team motivierend und modifizierend zu
arbeiten

*in vom Landesausschuss als ,unterversorgt” eingestuften Planungsbereichen mit (geplanter) o
KVB-Eigeneinrichtung. Dort gibt es zusétzlich die Moglichkeit fiir ein Anstellungsverhaltnis. A SuperVIsmn des Behandlu ngstea ms

Erfahrungen in der Rehabilitationsmedizin und Sozialmedizin
wiinschenswert, aber nicht Bedingung

¢ Interesse an der psychokardiologischen Rehabilitationsmedizin
o ¢ Freude an der Mitentwicklung von Konzepten

schol« klogen |, ?J Fahigkeit zu selbstandigem Arbeiten und Bereitschaft zur
med|0i )Ce_nTer interdisziplindren Zusammenarbeit

NORNBERG e EDV-Kenntnisse

Was wir bieten:

¢ Vergltung nach TV-TgDRV

* Facharzt fir Gastroenterologie (m/w/d) ¢ Rufbereitschaftsvergiitung

¢ Facharzt fur Onkologie (m/w/d) in Neustadt an der Aisch ¢ Qualifizierte Arbeit in kollegialer Atmosphare

* Facharzt fur Rheumatologie (m/w/d) e Sehr gute apparative Ausstattung der Abteilung

« Psychiater (m/w/d) und Facharzt fur Psychosomatik (m/w/d) e Anspruchsvolles und abwechslungsreiches Aufgabenspektrum
* Facharzt fiir Allgemeinmedizin/hausarztl. Internist (m/w/d) in Schwabach e Attraktive Arbeitsbedingungen und ein gutes Betriebsklima
L]
L]

Fir unser arztlich gefiihrtes, fachlich breit aufgestelltes MVZ mit Gber 70
Standorten in Nurnberg und Umgebung suchen wir in Voll- oder Teilzeit:

* Weiterbildungsassistenten (m/w/d) Allgemeinmedizin, Diabetologie, D!e weitere Entwicklung lhrer FUhrLIJIngs'kompetenzep ) )
Rheumatologie und Innere Medizin (48 Monate Weiterbildungszeit) Kinderbetreuungskostenzuschuss fiir nicht-schulpflichtige Kinder

Sie arbeiten bei uns in einem interdisziplindren Umfeld, weitgehend ohne Rufen Sie uns bei _Fragen einfach an -“wir‘freuen_uns!‘
Biirokratie, in familidrer Atmosphére und vielen Entwicklungsméglichkeiten. Frau Dr. med. Christa Bongarth, Cheférztin Kardiologie

: ) Tel. 08158 24-32000
Bewerbung an: karriere@mediccenter.de - Telefon: 09 11/ 80 12 92 36
Naheres zu unserem Bewerbungsverfahren finden Sie

auf unserer Homepage www.hoehenried.de oder per
Scan des QR-Codes.

Deutsche Rentenversicherung

HNO-Praxis Pfaffenhofen a. d. lim sucht FA (w/m/d) Bayern Siid
Anstellung oder Ubernahme méglich. Zeitpunkt nach Klinik Hohenried gGmbH
Absprache. Personalabteilung Gogundhsit &

82347 Bernried

Kontakt: 0176/22619055
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Zeit fiir den Menschen — Zeit zum Leben.

Vereinbarkeit
von Familie und Beruf
Flexible Arbeitszeit ohne
Nacht-, Bereitschafts-
und Wochenenddienst

6 Wochen Jahresurlaub,
4 Flextage pro Jahr
und bis zu 16 Gleittage

Fester Kundenstamm
mehr Zeit flir drztliche
Tatigkeiten — ohne
Akquise

®
=

Attraktive Vergiitung
Dienstfahrzeug — auch
zur privaten Nutzung,
Moglichkeit zur Teil-
nahme am Bonussystem,
Vermogenswirksame
Leistungen (VWL)

e

Sicherheit des
offentlichen Dienstes
mit einer zusatzlichen
Altersversorgung (VBL)

(Tochter der BG BAU)

E2m

< AMD.BG BAU

Arbeitsmedizinischer Dienst

Legen Sie Wert auf eine gute Vereinbarkeit von Familie und Beruf?
Wiinschen Sie sich wieder mehr Zeit fiir drztliche Tatigkeiten — ohne Akquise?

Kommen Sie zu uns ins Team!

Wir sind der Arbeitsmedizinische Dienst der Baubranche.

Der AMD der BG BAU betreut bundesweit in seinen iiber 60 Zentren und
im AuBendienst die Versicherten des Bauhaupt- und Baunebengewerbes
sowie grof3e Reinigungs- und Serviceunternehmen.

Wir bieten unseren Beschéftigten einen sicheren Arbeitsplatz mit Zukunfts-
perspektiven und Weiterbildungsmdéglichkeiten sowie flexible Arbeitszeiten
durch unser Gleitzeitmodell und eine attraktive betriebliche Altersvorsorge
(VBL).

Setzen Sie sich gemeinsam mit uns ein - fiir Sicherheit, Gesundheit und
Prdvention in einer spannenden Branche!

Fiir unseren Standort Wiirzburg-Hochberg suchen wir einen

Facharzt (m/w/d) fiir Arbeitsmedizin als
Zentrumsleitung

Sie....

e sind zustandig fiir die fachliche, personelle und organisatorische
Leitung des Zentrums

e sind prdventiv tatig, betreuen und beraten unsere Mitgliedsbetriebe
zum Arbeits- und Gesundheitsschutz

e arbeitenin einem kollegialen Team in unserem arbeitsmedizinischen
Zentrum und im Auf3endienst mit qualifiziertem Assistenzpersonal

e erkennen arbeitsbedingte Erkrankungen friihzeitig und helfen diese
zu verhindern

e sind Berater (m/w/d) beim betrieblichen Gesundheitsmanagement in
Unternehmen

e wirken bei derindividuellen beruflichen und medizinischen
Rehabilitation mit

lhr Profil
e Facharzt (m/w/d) fiir Arbeitsmedizin

o Weiterbildungsermachtigung im Fachgebiet Arbeitsmedizin von Vorteil
e Erfahrung als Betriebsarzt (m/w/d) bei der Betreuung von Betrieben

e Sicheres Auftreten und Fiithrungserfahrung

e Kontaktfreudigkeit, Teamfdhigkeit und Engagement

e Pkw-Fiihrerschein

Die Stelle ist ab sofort unbefristet in Vollzeit zu besetzen. Grundsatzlich ist
die Stelle teilzeitgeeignet.

Schwerbehinderte Bewerbende werden bei gleicher Eignung und
Qualifikation besonders beriicksichtigt.

Das klingt nach einer interessanten Aufgabe fiir Sie? Dann freuen wir uns
iiber Ihre Bewerbung unter Angabe lhrer Gehaltsvorstellung.

Als Ansprechperson in fachlichen Fragen steht Ihnen Frau Dr. Wahl-Wachendorf
unter der Telefonnummer +49 30 85781-521 gerne zur Verfiigung.
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www.KrebsinBayern.de

Wir beraten Sie gerne
personlich!

Tel.: 089 55241-246

Sie finden uns im
Internet unter:

www.atlas-verlag.de



Fachérzte fiir
Augenheilkunde (m/w/d)
Zur Verstérkung unseres
inhabergefihrten MVZ in
Ansbach, Rothenburg und
Feuchtwangen suchen wir
ab 2025 motivierte Kollegen
in Voll- oder Teilzeit. Einstieg
nach Absprache méglich.
Tétigkeiten sowohl kon-
servativ als auch operativ
(IVOMs, Lid-OPs, CXL,
PPV, Katarakt-OPs, YAG,
SLT, ALK) moglich. Kontakt
via E-Mail: bewerbung@
jaksche-kollegen.de oder
per Telefon: 0981/650 508
36, Wir freuen uns auf lhre
Bewerbung!

Alle Anzeigen beruhen auf
Angaben der Anzeigenkun-
den und werden nicht von
der Redaktion gepriift. Ver-
lag, Herausgeber und Re-
daktion koénnen keine Ge-
wahr dafiir Gbernehmen,
dass die Angaben — auch zu
den Weiterbildungsbefugnis-
sen — korrekt sind. Unter
www.blaek.de finden Sie die
aktuellen Listen der weiter-
bildungsbefugten Arztinnen
und Arzte in Bayern. Ent-
sprechende Beschwerden
Uber unrichtige Angaben,
insbesondere zu falschen
Aussagen hinsichtlich der
Weiterbildungsbefugnis, kon-
nen nach den berufsrecht-
lichen Vorschriften verfolgt
werden. Auf eventuelle zivil-
rechtliche Folgen, wie Scha-
densersatzanspriche, wird
hingewiesen. Gewerbliche
Anzeigen stellen keine re-
daktionellen Beitrége dar.

Die Redaktion

Zeit fiir den Menschen — Zeit zum Leben.

E

Wir bieten lhnen:

et

(i E S

Vereinbarkeit
von Familie und Beruf
Flexible Arbeitszeit ohne

Nacht-, Bereitschafts-
und Wochenenddienst

6 Wochen Jahresurlaub,
4 Flextage pro Jahr
und bis zu 16 Gleittage

Fester Kundenstamm
mehr Zeit fiir drztliche
Tatigkeiten — ohne
Akquise

®
=

Attraktive Vergiitung
Dienstfahrzeug — auch
zur privaten Nutzung,
Moglichkeit zur Teil-
nahme am Bonussystem,
Vermogenswirksame
Leistungen (VWL)

oL

Sicherheit des
offentlichen Dienstes
mit einer zusatzlichen
Altersversorgung (VBL)

(Tochter der BG BAU)

[E]z34E]
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< AMD.BG BAU

Arbeitsmedizinischer Dienst

Legen Sie Wert auf eine gute Vereinbarkeit von Familie und Beruf?
Wiinschen Sie sich wieder mehr Zeit fiir arztliche Tatigkeiten — ohne Akquise?

Kommen Sie zu uns ins Team!

Wir sind der Arbeitsmedizinische Dienst der Baubranche.

Der AMD der BG BAU betreut bundesweit in seinen iiber 60 Zentren und
im AuBendienst die Versicherten des Bauhaupt- und Baunebengewerbes
sowie grof3e Reinigungs- und Serviceunternehmen.

Wir bieten unseren Beschéftigten einen sicheren Arbeitsplatz mit Zukunfts-
perspektiven und Weiterbildungsméglichkeiten sowie flexible Arbeitszeiten
durch unser Gleitzeitmodell und eine attraktive betriebliche Altersvorsorge
(VBL).

Setzen Sie sich gemeinsam mit uns ein - fiir Sicherheit, Gesundheit und
Pravention in einer spannenden Branche!

Fiir unseren Standort Miinchen suchen wir einen

Facharzt (m/w/d) fiir Arbeitsmedizin oder
Arzt (m/w/d) in Weiterbildung Arbeitsmedizin
oder Arzt (m/w/d) mit der Zusatz-Weiterbildung

Betriebsmedizin

Sie...

e sind prdventiv tdtig, betreuen und beraten unsere Mitgliedsbetriebe
zum Arbeits- und Gesundheitsschutz

e arbeiten in einem kollegialen Team in unserem arbeitsmedizinischen
Zentrum und im AuBendienst mit qualifiziertem Assistenzpersonal

e erkennen arbeitsbedingte Erkrankungen frithzeitig und helfen diese
zu verhindern

e sind Berater (m/w/d) beim betrieblichen Gesundheitsmanagement in
Unternehmen

e wirken bei derindividuellen beruflichen und medizinischen
Rehabilitation mit

Ihr Profil

e Ausbildung zum Facharzt (m/w/d) fiir Arbeitsmedizin oder Arzt
(m/w/d) in Weiterbildung Arbeitsmedizin mit mind. 24 Monaten
Weiterbildungszeit in der Inneren Medizin/Allgemeinmedizin oder
patientennahen Versorgung oder Arzt (m/w/d) mit der Zusatz-
Weiterbildung Betriebsmedizin

e Sicheres und positives Auftreten

e Kontaktfreudigkeit, Teamfahigkeit und Engagement

e Pkw-Fiihrerschein

Die Stelle ist ab sofort in Vollzeit zu besetzen. Grundsatzlich ist die Stelle
teilzeitgeeignet.

Schwerbehinderte Bewerbende werden bei gleicher Eignung und
Qualifikation besonders beriicksichtigt.

Das klingt nach einer interessanten Aufgabe fiir Sie? Dann freuen wir uns
iiber Ihre Bewerbung auf unserer Karriereseite www.amd.bgbau.de/karriere
unter Angabe lhrer Gehaltsvorstellung.

Als Ansprechperson in fachlichen Fragen steht lhnen Frau Dr. Wahl-Wachendorf
unter der Telefonnummer +49 30 85781-521 gerne zur Verfiigung.
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Altere, erfahrene Allgemeinarztin sucht 20 Std.
Mitarbeit in Praxis oder ahnlicher Einrichtung.
Chiffre 2500/17690

Zwei Arzte in WB zum FA Neurologie suchen in Deggen-
dorf im Umkreis von 100 km eine Praxis, in der sie ihre Wei-
terbildung absolvieren méchten. Eine spatere Ubernahme

der Praxis ist gewiinscht. Kontakt: 015227897825

Ferienhaus Sidfrankreich
Pool und Meerblick
http://www.vue-sur-mer.org

lhre Spende hilft

pflegebediirftigen alten Menschen!

0170/5288684 www.senioren-bethel.de

Das Beste oder nichts!
Die Nr. 1* Partnervermittlung .
fiir niveauvolle Kreise! E-Ma":

Gratisruf: 0800-222 89 89 H H
Taglich 10- 20 Uhr auch am WE kleinanzeigen@
atlas-verlag.de

ZNr. 1 mit Werbung in akadem. Fachzeitschriften,
l\r. 1 mit positiven Kundenbewertungen (Google)!

Seit 1985 Partnervermittler

www.pv-exklusiv.de

Mein Wunsch zum Friihlingsbeginn: Musik-, Kunst-, Reisen- und Na-
turliebende attraktive Sie 60 Jahre jung/178, schlank, weltoffen, stu-
diert/selbstéandig im Gesundheitsbereich, sucht dhnlichen Mann im
Raum MUC/Augsburg fir eine liebevolle Beziehung. Ich freue mich Gber

seridse Zuschriften mit Foto an den Verlag: Chiffre 2500/17682

Bildhiib. Apothekerin, 52/169, sehr jugendl. Witwe, mit toller Figur,
schlank, méchte nicht mehr alleine bleiben. Sie kleidet sich sportl. chic, ist
aufgeschlossen, frohl., e. weibl. gefuhlvoller Typ. Sie mag es zu umsorgen
& zu verwdhnen, liebt die Natur, schénes Wohnen, ist e. gute Gastgeberin,
fzI. unabhg., ortsungeb., doch was nutzt das alles, wenn ihr Herz einsam
ist. Welcher niveauv. Mann, bis 70, mdchte mit e. lieben, zartl. Frau e. Neu-
anfang wagen? Kontakt Gber 089-716 801 810 tgl. 10-20 h, PV-Exklusiv.de

Musischer Facharzt, 62/184, attrakt. Wwer, deutl. jinger wirkend, Dr. Dr.
med., mit gr. Praxis-Klinik erfolgr. niedergel., lebensfroh, e. Liebhaber der
klass. Musik, spielt Geige (von Bach — Mozart), e. GenieBer & Schongeist.
Mag Theater, Oper, die Natur, Reisen, schénes Wohnen uvm.. Kann sich
vorstellen, mit e. gebildeten, attrakt. & niveauv. Dame, e. liebevolle Bezie-
hung aufzubauen. Er hat die Hoffnung auf ein spates Glick nicht aufgege-
ben. Kontakt Uber 089-716 801 810 tgl. 10-20 h, PV-Exklusiv.de

arzte-marktde

Das medizinische Stellenportal fiir Siddeutschland
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arzte-markt.de

Das medizinische Stellenportal fur Siddeutschland

Sie wollen eine vakante Stelle besetzen, Sie sind auf der

ihre Praxis abgeben, ein Seminar bewerben Suche nach dem
oder eine Dienstleistung anbieten? richtigen Job?

Besuchen Sie uns auf Arzte-markt.de

\/ Anzeige buchen Q Stellenangebote finden

KOSTENFREI +
ERHEBLICHE
ZEITERSPARNIS EINFACHE JOBSUCHE

MEHR ALS AUS UBER —

144.000 100.000 |[--...-
L ) LESER QUELLEN g ).
des Bayerischen Arzteblattes +

des Arzteblattes Baden Wiirttemberg :-E

PASSENDE

STELLENANGEBOTE

PER E-MAIL -{I’*h' =]

@y&ﬁ“

Ansprechpartner: 'ﬂ%
Maxime Lichtenberger "'t =
lichtenberger@aerzte-markt.de _
089 55241-246 SCAN ME
www.drzte-markt.de wird betrieben von Niederlassung Miinchen, Bajuwarenring 19, 82041 Oberhaching
Verlagsgemeinschaft Atlas Gentner GbR Telefon: +49 711 63672-861, Fax: +49 711 63672-747

Hauptsitz: ForststraBe 131, 70193 Stuttgart Email: support@aerzte-markt.de



Anzeige

(a)

' Entannte nim Schwarzwald

PSYCHOSOMATISCHE

Balint-Gruppen

GRUNDVERSORGUNG

) Wochenenden Kloster L|chtenthal + 2 Wochenenden L|ve Onllne :
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