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EDITORIAL

Liebe Kolleginnen und Kollegen,

das Narrativ der Zeitenwende brachte
die Hoffnung mit sich, dass nicht nur
der militarisch-okonomische Komplex
reformiert werden musste, sondern
dass alle gesellschaftlich relevanten
Prozesse und Strukturen mit der glei-
chen Aufmerksamkeit betrachtet und
mit der Notwendigkeit finanzieller
Nachsteuerungen versehen werden.
Die Gesundheit der Menschen und de-
ren Versorgung wird jedoch weiterhin ausgeblendet und dem
finanziellen freien Fall Uberlassen. Exemplarisch kann man das

an der Streichung der Neupatientenregelung sehen.

Dabei gibt es dringenden Handlungsbedarf. Projekte wie die Di-
gitalisierung, die Krankenhaus- oder die Notfallreform werden so
grofle Investitionen erfordern, dass staatliche Zuschusse auch in
Hohe von 12 Milliarden wohl niemals ausreichen werden. Waren
Politiker den gleichen Qualitatskriterien wie wir Mediziner unter-
worfen, wirde es wohl anders! Wer aber z. B. die Digitalisierung
als eine Elektrifizierung von Papier begreift, wie die uns Arzten
verordnete Digitalisierung der AU-Bescheinigungen beweist, wird
niemals verstehen, dass gesundheitsékonomische Prozesse los-
gelost von marktwirtschaftlichen Gesetzmafligkeiten eine Utopie
darstellen und eine Art ,Wunschsozialismus Gesundheit®, der in
der Sozialen Marktwirtschaft langfristig der Versorgung der Men-

schen schadet!

Wer an allen Sparschrauben dreht und das Dogma der Beitrags-
neutralitat in Zeiten der veranderten wirtschaftlichen Rahmen-
bedingungen unangetastet lasst sowie gleichzeitig eine Reduk-
tion der Leistungen bzw. hoherer Selbstbeteiligungen der
Menschen negiert, sollte dringend einen Kurs in BWL belegen!
Die Symptome einer chronischen Krankheit des Systems zeigen
sich zurzeit am neuen Krankenhausreformplan mit Vorhaltepau-

schalen.
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Im ambulanten System wird dagegen an Budgets festgehalten.
Wahrend im ambulanten Bereich erbrachte und notwendige Leis-
tungen nicht erstattet werden, sollen im stationaren Sektor leis-

tungsunabhangig Gelder gezahlt werden.

Budgets sind planwirtschaftliche Normen und gehdren per se
nicht in unseres von den Menschen gewolltes Gesellschaftsmo-
dell! Nicht Insellosungen, wie die Entbudgetierung von Kinder-
und hausarztlichen Leistungen sind Gebot der Stunde, sondern
alle arztlichen Leistungen gehoren budgetlos gestaltet. Dies er-
fordert die qualitatsgerechte Gesundheitsversorgung der Men-
schen und entspricht zudem auch den marktwirtschaftlichen
Prinzipien. Zudem wrde dies alle Probleme der Termingestaltung
und der Ambulantisierung mit einem Schlag l6sen, da sich dann

auch Leistung und Mehrarbeit wieder lohnen wirden.

Diese einfachen dkonomischen Zusammenhange sind aber schein-
bar politisch nicht opportun. Alternativ steht dann nur ein immens
hoher Zuschuss aus dem Bundeshaushalt zur Debatte oder die
sozialvertragliche Losung von Sondervermégen, das moderne
Wort fir neue Schulden. Da dies aber im Bereich der Gesund-
heitsversorgung unrealistisch erscheint, wird alles weiter auf den
Ricken der beteiligten Arztinnen und Arzte ausgetragen und
durch die finanzielle Stagnation mit Tendenz der Rickentwicklung

im Prinzip von ihnen mitfinanziert!

Im Vertrauen darauf, dass Arztinnen und Arzte (ber ein Uber-
proportionales Mafd an Altruismus und eine hohe Bereitschaft
zur Selbstausbeutung verfigen, wird beides politisch gnadenlos
ausgenutzt. Da der Leidensdruck scheinbar noch immer nicht
hoch genug ist werden die staatlichen Veranderungsbestrebun-
gen auch in Zukunft auf eine heterogene und zerstrittene Arzte-
schaft stoflen, und wir werden weiter alles mit uns machen lassen!

Insofern im Westen nichts Neues!

lhr
Dr. med. Hanjo Pohle
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Umfrage der LAKB zum Klimaschutz in den
Krankenhausern Brandenburgs

In der derzeitigen mehrfachen Krisensituation (Krieg in der Ukraine, exorbitant gestiegene Energiekos-

ten, Nachwirkungen der Corona-Pandemie) ist das Thema Klimaschutz in der Offentlichkeit etwas in

den Hintergrund gertickt. Doch auch diese Krise ist nach wie vor da und verlangt die Berticksichtigung

und das Engagement der Arztinnen und Arzte.

Nicht von ungefahr ist die ,Erhaltung der natirlichen Lebens-
grundlagen® auch als ein wesentlicher Imperativ arztlichen Han-
delns in der arztlichen Berufsordnung niedergelegt. Die Kam-
merversammlung der Landesarztekammer Brandenburg hat
sich zudem 2021 in einer Resolution zur besonderen Beachtung
dieses Anliegens ausgesprochen.

Vor dem Hintergrund der Herausforderungen fir das Gesund-
heitswesen, die der Klimawandel mit sich bringt, ist jeder Bei-
trag zum Klimaschutz und fir nachhaltiges Wirtschaften auch
Pravention von durch den Klimawandel bedingten Erkrankun-
gen. In Kenntnis der existenziellen Bedrohung durch den Kli-
mawandel hat die Bundesrepublik ein Klimaschutzgesetz er-
lassen, das ein klimaneutrales Wirtschaften bis spatestens
2045 als Ziel verbindlich festlegt.

Die Arbeitsgruppe ,Klima und Gesundheit” des Vorstandes hat
eine Umfrage entworfen, deren Ziel es war, der Landesarzte-
kammer die Erkenntnis zu ermoglichen, welche Winsche und
auch Note in den Krankenhausern in Brandenburg im Hinblick
auf das Thema Klima/Nachhaltigkeit bestehen und welche
Schritte bereits erfolgreich gegangen wurden.

Foto: Adobestock

Perspektivisch sollte dadurch erreicht werden, einen ,Ideenpool*
als Hilfestellung aufzubauen, auf den dann durch die Kranken-
hauser in Brandenburg zuriickgegriffen werden kann. Auch die
Bundesarztekammer hat sich zwischenzeitlich bereits mit die-
ser Thematik beschaftigt und Materialien erarbeitet, die in
diesen ldeenpool einflieen kdnnen.

Rege Beteiligung an der Umfrage

Die LAKB hat im Herbst 2022 die Geschaftsfihrungen von
59 Krankenhausstandorten um die Teilnahme und das Ausfllen
eines online-Fragebogens gebeten. Die Umfrage erfolgte anonym
und liefd explizit auch die Riicksendung unvollstandig ausgefill-
ter Fragebogen zu. Bezieht man die Zahl der zuriickgesandten
Bogen auf die Zahl der im Land aktiven Krankenhaustrager, so
antworteten mit 42 etwa 62 % der Befragten. Die Fragebogen
wurden zum Teil unvollstandig beantwortet. 26 Kliniken antwor-
teten weitgehend und davon 15 vollstandig bzw. fast vollstandig.

Zur Vereinfachung setzte die LAKB geschlossene Fragen mit
moglichst wenigen Antwortmaoglichkeiten ein. Um die Grofle
der antwortenden Kliniken abschétzen zu konnen erbat sie die
Angabe, ob es sich um eine Fachklinik oder ein Krankenhaus
mit weniger oder mehr als 400 Betten handele. Diese Frage
wurde von zwolf der Kliniken beantwortet, darunter sechs mit
jeweils mehr als 400 Betten, zwei Fachkliniken und vier Klini-
ken mit weniger als 400 Betten.

Inhalt und Ergebnisse

Neun Kliniken gaben an, ein vorgeschlagenes Nachhaltigkeits-
konzept einzusetzen (z. B. KLIKgreen oder GreenHospital).
Dreizehn Kliniken beantworteten diese Frage mit Nein, vier
Einrichtungen machten dazu keine Angabe. Sechzehn Einrich-
tungen gaben an, manchmal, immer oder Gberwiegend auf eine
nachhaltige Ausrichtung der Prozesse innerhalb und auf3erhalb
des Krankenhauses zu achten. Zwei taten dies nicht, acht lie-
en die Frage unbeantwortet. Keine Klinik wurde bisher fir ihr
Engagement in Sachen Nachhaltigkeit zertifiziert oder hat eine
Zertifizierung dafir beantragt.
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Beteiligungsquote an der Umfrage
der Landesarztekammer Brandenburg

EIf der befragten Krankenhduser gaben eine Schatzung zum

Quelle: Dr. Grunske

zusatzlichen Investitionsbedarf fir Klimaschutz an, mit dem
nachhaltiges Wirtschaften und ein Erreichen des gesetzlichen
Klimaschutzzieles moglich waren. Die Bedarfe lagen im Einzel-
fall zwischen einer und achtzig Millionen Euro, fir alle elf Kli-

48 %

niken bei insgesamt 154 Millionen Euro.

Diskussion der Ergebnisse und Schlussfolgerungen

Wenn die Anzahl der Kliniken Laut MSGIV Die hohe Teilnahmequote spricht fiir die hohe Relevanz, die
nach versch|ed<'enen.Tragern gibt es in Brand.(.enburg das Thema Klimaschutz fir die Krankenhauser hat. Allerdings
dargestellt wird, sind es 54 Krankenhauser . . . .
.. . . sandten viele der Befragten weitgehend unvollstandig bearbei-
42 Kliniken. an insgesamt 66 Standorten . . . .
tete Fragebdgen zurlck. Auch wenn daher die Ergebnisse der

“Webseite (03.01.2023, 20:00 Uhr):

https://msgivbrandenburg.de/msgiv/de/presse/pressemitteilungen/detail/~23-07-2021-vierter-krankenhausplan Befragung nICht reprasentatlv fUI’ a”e Krankenhauser Branden-

burgs sind, lassen sich einige Schlussfolgerungen ziehen. So
setzen sich viele Kliniken mit den Themen Klimaschutz und
Uber ein Konzept fir nachhaltigen Einkauf verfliigten sechs ~ Nachhaltigkeit auseinander. Ein nicht unerheblicher Teil der
Krankenh&user, wobei bei der Hélfte dieses Konzept bereits  Kliniken setzt bereits ein vorgeschlagenes Nachhaltigkeits-
vollstandig umgesetzt wurde. Dreizehn Einrichtungen lieflen  konzept um (neun) oder achtet Uberwiegend auf nachhaltige
diese Frage unbeantwortet, eine Klinik gab ,Sonstiges” an.  Ausrichtung der Prozesse innerhalb und auflerhalb des Kran-
Sechs Kliniken verfolgten kein derartiges Konzept. Zudem frag-  kenhauses (mindestens weitere sieben). In vielen Krankenhau-
te die LAKB nach der Reduzierung des Materialeinsatzes im  sern gibt es somit ein Engagement fiir den Klimaschutz. Die
Krankenhaus innerhalb der letzten finf Jahre. Drei der Be-  Bemiihungen darum finden nur bei einem kleinen Teil der Kli-
fragten verzeichneten diesen in Uberschaubarem Umfang durch  niken systematisch statt und sind nur in Einzelfallen profes-
relativ konkrete Mafinahmen, in einem Fall war das Gegenteil  sionalisiert. Uberraschenderweise hat sich keine einzige Klinik
der Fall. Zehn Befragte machten dazu keine Angaben. um eine Zertifizierung (beispielsweise durch den BUND) ihres
Engagements bemuht. Selbst in den systematisch engagierten
Zehn Einrichtungen verflgten Gber ein Konzept zu Abfalltren-  Hausern werden diese Bemiihungen nur wenig nach aufien
nung bzw. -vermeidung oder zur Reduktion von CO2-Emmis-  getragen, obwohl sonst fir andere Themen aufwendige Zerti-
sionen, funf hatten dies nicht, elf machten dazu keine Angaben.  fizierungen angestrebt werden.
Eines von 15 antwortenden Krankenhausern erfasst alle Pro-
zesse unter dem Aspekt der Nachhaltigkeit. Sechs Einrichtun-  Um die finanzielle Férderung ihrer Nachhaltigkeitsbemiihungen
gen haben sich vereinzelt, eines mehrmals um die finanzielle  haben sich nur wenige Kliniken bemiht. Es scheint ein Infor-
Forderung als nachhaltiges Krankenhaus bemiht. Acht taten  mationsdefizit zu Férderungen von Klimaschutzmafinahmen
dies nicht, elf machten dazu keine Angabe. auf der einen Seite, andererseits aber auch ein nur uniber-
sichtliches und unzureichendes Férderangebot fir derartige
Zehn von flnfzehn antwortenden Einrichtungen hielten die  Mafinahmen vorzuliegen.
bereitgestellten Informationen Uber Klimaschutzférderung im
Gesundheitswesen flr unzureichend. Ebenfalls zehn hielten  Bislang keine nennenswerten Materialeinsparungen
die Kopplung einer Finanzierung von Investitionen an Nach-  Trotz gesellschaftlich wachsender Aufmerksamkeit gegentber
haltigkeitsaspekte fur sinnvoll, finf taten dies aus verschiede-  den Themen Klimaschutz und Ressourcenschonung ist es in-
nen Grinden nicht. nerhalb der letzten fiinf Jahre jedoch zu keinen nennenswerten
Materialeinsparungen gekommen. Hat hier die Arzteschaft
In einigen Kliniken wurden seit 2018 Klimamanager eingestellt  eine Mitverantwortung? Mit Blick auf das Thema Klimaschutz
(zehn von 15), umfassende Digitalisierungskonzepte initilert  geht es dabei weniger um 6konomische Einsparungen als viel-
(acht von 15) bzw. nachhaltige Mobilitatskonzepte implemen-  mehrum nachhaltigen, ressourcen-schonenden Materialeinsatz
tiert (acht von 15). (z. B. Mehrwegmaterialien, Wertstoffkreislaufe).

Fiunf von funfzehn Kliniken befanden bei sich das Thema Hit-
zeschutz fir ausreichend berlicksichtigt und sahen die damit
zusammenhangende Finanzierung als gesichert an. Die mit-
geteilten Argumente der zehn Einrichtungen, die dies nicht so
sahen, lassen auf eine detaillierte Auseinandersetzung mit
diesem Thema schlieflen.

6| Brandenburgisches Arzteblatt



Klimaschutz in den Krankenhdusern Brandenburgs | UNSER THEMA B

Bezliglich der gesundheitlichen Folgen des Klimawandels frag-
te die LAKB zudem nach Vorbereitungen fiir den Hitzeschutz
in den Kliniken, da dieses Thema insbesondere in Brandenburg
vorhersehbar relevant werden wird (Hitzeaktionsplan fiir das
Land Brandenburg ab Mai 2023). Hier fihlt sich eine relative
Minderheit der Kliniken ausreichend vorbereitet. Die Begrun-
dungen im Freitext lassen darauf schlief3en, dass die Kliniken,
die sich diesbezuglich eher schlecht geristet sehen, sich durch-
aus und auch detailliert mit diesem Thema befasst haben. Die
Vorbereitung auf den Umgang mit den Folgen des Klimawan-
dels in den Krankenhausern ist informationell wie auch inves-
tiv offenbar verbesserungsbedurftig.

Die Angaben zum Investitionsbedarf beim Klimaschutz sind
heterogen. Dies ist wahrscheinlich Ausdruck der Unubersicht-
lichkeit in Bezug auf die alle Bereiche der jeweiligen Hauser
durchziehenden Investitionsbedurfnisse mit Blick auf mehr
Nachhaltigkeit. Eine deutliche Mehrheit der inhaltlich vollstan-
dig antwortenden Kliniken hielt die Kopplung einer Investitions-
finanzierung an Nachhaltigkeitsaspekte fir sinnvoll.

Foto: Privat

Zugleich erscheint der von den Kliniken geschatzte zusatzliche
Investitionsbedarf in der Hohe extrem heterogen, was eben-
falls der unlbersichtlichen Situation geschuldet sein durfte.
Die Forderung einzelner Klimaschutzmafinahmen in Form von
Projekten mag kurzfristig hilfreich (und haufig 6ffentlichkeits-
wirksam) sein. Da Klimaschutz im Krankenhaus aber ein aus-

gesprochen komplexes Unterfangen ist und die baulich-tech-
nischen Gegebenheiten zumindest langfristig dem Klimaschutz
nicht entgegenstehen diirfen, erscheint es effektiver, Kranken-
hausinvestitionen grundsatzlich unter dem Nachhaltigkeits-
aspekt vorzunehmen.

Im Ergebnis der Befragung ist ein hoher Beratungsbedarf und
ein hoher finanzieller Unterstitzungsbedarf bei den Kranken-
hausern zu konstatieren. Dieser besteht sowohl fir Investitio-
nen wie auch fur Sachkosten und Qualifikationsmafinahmen.
Hier ist auch die Politik gefordert.

Mit Riicksicht auf den Praventionsgedanken sollten Arztinnen
und Arzte jede Mafdnahme, die zum Klimaschutz in Kranken-
hausern beitragt, organisatorisch und ideell beférdern und un-

terstltzen. ¥

Dr. med. Albrecht Grunske
Beauftragter der Landesarzte-
kammer Brandenburg fur Klima
und Gesundheit

T. +49 (0)331 505605-540
info@laekb.de
www.laekb.de

042023
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Das grune Krankenhaus - eine Utopie
im Realitatscheck
Klimaschutz als Luxusproblem?

Die Krankenhauser sind nach in vielerlei
Hinsicht herausfordernden Jahren und
den sich in den letzten drei Jahren kumu-
lierenden Krisen — Corona, Ukrainekrieg,
Inflation und Energiepreisexplosion —
zunehmend mit existentiellen Fragen
konfrontiert. Es geht um nicht weniger
als das Uberleben der Krankenhauser
und das Sichern einer stationaren Ver-
sorgung mit hochwertigen medizinischen
Angeboten fir die Bevolkerung auch im
landlichen Raum. Und, nebenbei gesagt,
wird es der Leistung des Personals in
unseren Krankenhausern und insbeson-
dere auch den Arztinnen und Arzten
nicht gerecht, standig aus Berlin damit
konfrontiert zu werden, der Grofteil der
medizinischen Leistungen wirde von ih-
nen nur in schlechter Qualitat oder gar
aus Raffgier erbracht.

Und jetzt auch noch: Das Krankenhaus
muss grin werden! Gibt es denn keine
wichtigeren Themen? Ja, gibt es, siche
oben. Aber: Klimaschutz ist und bleibt
ein wichtiges, ein zentrales Zukunftsthe-
ma. Das Gesundheitswesen in Deutsch-
land ist verantwortlich fir 5,2 Prozent
der nationalen Treibhausgase. Der Ener-
gie- und Ressourcenverbrauch in den
Krankenhausern mit ihrem 24/7-Betrieb
ist hoch und die Kosten hierfir steigen
explosionsartig. Ein Beispiel: Ein Kran-
kenhausbett hat den doppelten Jahres-
verbrauch an Strom gegeniiber einem
Mehrpersonenhaushalt und tragt ein
Vielfaches an Stromkosten gegeniiber
dem Vorjahr.
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Die zu bearbeitenden Themenfelder rei-
chen von Nutzerverhalten Gber Abfall-
management bis hin zu Energiemanage-
ment. Und genauso vielfaltig sind die
Mafdnahmen: energetische Sanierung,
Verschattungen, E-Mobilitat, Abfallver-
meidung, Einkauf und, und ... Dies zeigt
vor allem Eines: Das Thema ist komplex,
sehr komplex und betrifft faktisch alle
Bereiche in einem Krankenhaus und ein
Stick weiter gedacht auch die vor- und
nachgelagerten Bereiche. Es verwundert
deshalb nicht, dass die Umfrage der Arz-
tekammer auf Defizite, besser gesagt,
auf Potenziale hinweist.

Potenziale die gehoben werden konnen,

wenn

» Managementkapazitét bereitgestellt
werden kann und dass Thema auch
als ,Chefsache” interpretiert wird.

» Die Belegschaft an einem Strang
zieht und es als Teamwork begreift,
bei dem jeder Einzelne wichtig ist
und Verantwortung tragt.

» Es nicht als Sprint sondern als
Marathon verstanden wird - es geht
nicht von heute auf morgen, auch
wenn bei dem einen oder anderen
die Ungeduld anzumerken ist und

» Naturlich auch das Geld fir die
notwendigen Investitionen bereitge-
stellt wird.

In Brandenburg sind bereits viele Kran-
kenhaustrager auf einem guten Weg. Und
dieser Weg wird immer individuell sein
mUssen, je nach Grofde, Versorgungsauf-
trag, aber z. B. auch welche und wieviel
Gebaude mit welchem Baujahr zur Ver-
figung stehen. Das es funktionieren kann,
zeigen best-practice-Beispiele. So hat ein
Krankenhaustrager die CO2-Emmissionen
in nur sechs Jahren um ca. 42 Prozent
senken konnen. Das zeigt naturlich auch,
welche Potenziale noch darauf warten,
gehoben zu werden. Und bei genauem
Hinsehen zeigt es eben auch, dass dafur
(massive) Investitionen notwendig sind.

Um ein - hoffentlich nur erstes - Zeichen
zu setzen, legt das Land Brandenburg in
Verantwortung des Gesundheitsminis-
teriums das ,Green Care and Hospital
Programm®im Rahmen des Brandenburg
Pakets auf. Hierbei sollen Mafinahmen
zum Klimaschutz fir Pflegeeinrichtun-
gen, Einrichtungen der Eingliederungs-
hilfe, Rehakliniken und Krankenhauser
gefordert werden. Dafir stehen insge-
samt fur die Jahre 2023 und 2024 gut
60 Mio. Euro zur Verfliigung.

Derzeit wird gespannt auf die Umset-
zungs-Richtlinie gewartet, die fur Ende
Mérz/Anfang April 2023 avisiert ist. Es
wird in jedem Fall sehr positiv wahrge-
nommen, dass sich das Land seiner Ver-
antwortung fur die Investition stellt und
es nicht bei warmen Worten bleibt.



Der Wunsch der Krankenhauser (und
wahrscheinlich nicht nur dieser) hierbei
ist es, es moglichst blrokratiearm aus-
zugestalten, dass auch schnell und ef-
fektiv gestartet werden kann. Ideen gibt
es bereits viele.

Die Landeskrankenhausgesellschaft
Brandenburg (LKB) unterstitzt die
Krankenhaustrager auf dem Weg, ihre
Klimaziele zu erreichen und die berech-
tigten Anliegen zu transportieren und
gemeinsam mit allen Beteiligten zu best-
moglichen Losungen zu gelangen. Durch
Beratung und Information, Zusammen-
arbeit mit dem Gesundheitsministerium
oder z. B. durch die Beteiligung am Hit-
zeaktionsplan des Landes Brandenburg.
Oder eben auch durch einen konstrukti-
ven Austausch mit der Arztekammer.

Es ist gut und wichtig, dass sich auch
die Arzteschaft diesem Thema annimmt,
es befordern will. Als wichtiger Teil des
,Organismus” Krankenhaus kommt ihnen
eine bedeutende Rolle zu. Neben der all-
gemeinen Vorbildfunktion:

Klimaschutz in den Krankenhdusern Brandenburgs | UNSER THEMA B

» Im therapeutischen Sinn, um den
aus der Klimaveranderung resultie-
renden Anforderungen an vermehrt
auftretenden oder sich verandern-
den Krankheitsbildern gerecht zu
werden.

» Im praventiven Sinn, um durch
ressourcenschonendes Verhalten
einen individuell kleinen (aber
wichtigen) Beitrag zu leisten, dass
nicht zu viel Therapie von Noten ist.

Das zwischenzeitlich auf allen Ebenen
das Thema angekommen ist, es konkret
wird mit Analyse und auch konkret wird
im Handeln zeigt, dass das ,Green Hos-
pital“ keine Utopie mehr ist, auch wenn
noch viel bewegt werden muss.

Foto: Privat

Grafik: Adobestock

Und dass Klimaschutz kein Luxusprob-
lem ist, wird spatestens bei den massiven
Auswirkungen deutlich, Auswirkungen
auf die damit verbundenen 6konomischen
Herausforderungen der Gesellschaft und
nicht zuletzt Auswirkungen auf die Ge-
sundheit der Bevolkerung. Und hierfir
tragen wir Alle gemeinsam die Verant-
wortung. Bleibt zu hoffen, dass die an-
stehende Reform uns Gelegenheit und
einen verninftigen Rahmen gibt, diese
Verantwortung wahrzunehmen und ihr
gerecht werden zu konnen - die bisheri-
gen Vorschlage aus Berlin lassen einen
hier leider eher pessimistisch in die Zu-
kunft blicken. ¥

Michael Jacob

Geschaftsfuhrer
Landeskrankenhausgesellschaft
Brandenburg e. V.

Sekretariat@LKB-Online.de
www. LKB-Online.de
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B ARZT & RECHT

Das neue Ehegattenvertretungsrecht in
medizinischen Notfallen

Im Rahmen der Modernisierung des Vormundschafts- und Betreuungsrechts hat der Deutsche Bundes-

tag auch ein neues Vertretungsrecht fiir Ehegatten geschaffen. Die Neuregelung schafft in medizini-

schen Notféllen eine Entscheidungsbefugnis zugunsten von verheirateten Personen. Fiir Arztinnen und

Arzte entstehen damit neue, erhebliche Verpflichtungen.

Seit dem 01.01.2023 besteht ein gegenseitiges Vertretungs-
recht fir Ehegatten in Angelegenheiten der Gesundheitssorge
(§ 1358 BGB). Geraten Personen plétzlich und unerwartet bei-
spielsweise in Folge eines Verkehrsunfalls in die Situation nicht
mehr selbst geschafts- und einwilligungsfahig zu sein, waren
Ehegatten bis zur Neuregelung nicht in der Lage sich gegen-
seitig zu vertreten, solange sie nicht als rechtliche Betreuer
ihres Partners vom Gericht bestellt oder durch eine Vorsorge-
vollmacht bevollmachtigt waren. Gibt es in einer akuten Not-
situation keine Vorsorgevollmacht, keine gerichtlich angeord-
nete Betreuung und keinen Ehegatten, muss der behandelnde
Arzt den mutmafilichen Willen des Patienten ermitteln und
auf dieser Grundlage eine Entscheidung Uber den weiteren
Behandlungsverlauf treffen. War dieser mutmaflliche Wille
nicht zu ermitteln, konnte bislang auch unter Ehegatten nur
die Anordnung einer vorlaufigen Betreuung beim Gericht be-
antragt werden.

Das neue Vertretungsrecht bringt fur die beschriebene Situa-
tion eine Erleichterung und soll laut Gesetzesbegrindung den
Zeitraum im Anschluss an eine Akutversorgung abdecken, bis
der Patient wieder selbst in der Lage ist, seine Angelegenhei-
ten zu besorgen. Als ,Notvertretungsrecht” besteht nunmehr
fur Ehegatten das Recht, in den Fallen in denen der mutmaf3-
liche Wille des geschaftsunfahigen Ehegatten nicht bekannt
ist und keine Vorsorgevollmacht oder Betreuung besteht, die-
sen zu vertreten. Seit Beginn des Jahres 2023 haben Arzte
zudem die Mdglichkeit, Informationen Uber eingetragene Vor-
sorgevollmachten, Betreuungsverfligungen oder Patientenver-
flgungen aus dem bei der Bundesnotarkammer gefiihrten
Vorsorgeregister einzuholen, eine dahingehende Pflicht des
Arztes zum Abruf der Information vor einer Behandlung be-
steht jedoch nicht.
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Voraussetzungen der Ehegattenvertretung

Neben dem Bestehen einer Ehe setzt der neue § 1358 BGB
voraus, dass eine Vertretungsbedurftigkeit des Patienten, die
aufgrund von ,Bewusstlosigkeit oder Krankheit seine Angele-
genheiten der Gesundheitssorge rechtlich nicht besorgen kann®
besteht. Typische Konstellationen dafir sind Unfélle mit ko-
matosen Patienten oder Krankheiten wie ein Herzinfarkt oder
Schlaganfall.

Neben diesen Voraussetzungen hat der Gesetzgeber Aus-
schlusstatbestande geschaffen, bei deren Vorliegen das Ehe-
gattenvertretungsrecht nicht besteht. Ausgeschlossen ist das
Vertretungsrecht danach, wenn Ehegatten getrennt leben, weil
sie die eheliche Lebensgemeinschaft ablehnen. Ein Getrennt-
leben aufgrund des Aufenthalts eines Ehegatten z.B. in einem
Pflegeheim schliefdt eine Notvertretung nicht aus. Haben der
behandelnde Arzt oder der Ehegatte Kenntnis davon, dass der
Patient die Behandlung nicht wiinscht, oder vom Vorliegen
einer bestehenden Vorsorgevollmacht oder einer gerichtlich
angeordneten Betreuung fihrt diese Kenntnis ebenso zum
Ausschluss des Notvertretungsrechts.

Zeitlich ist die Ehegattenvertretung auf hochstens sechs Mo-
nate ohne Unterbrechung begrenzt, wobei die Frist mit der
Feststellung des Vorliegens der Bewusstlosigkeit und der wei-
teren Voraussetzungen durch den Arzt beginnt. Begriindet
wird die zeitliche Begrenzung damit, dass fir das voriberge-
hende ,Notvertretungsrecht” nach diesem Zeitraum eine ab-
schlieflende Klarung darlber notwendig wird, ob eine dauer-
hafte Betreuung eingerichtet werden soll.

Vertretungsbefugnisse des Ehegatten

Bei Vorliegen der genannten Voraussetzungen hat der vertre-
tende Ehegatte ein Recht zur Einwilligung oder Untersagung
von ,Untersuchungen des Gesundheitszustands, Heilbehand-
lungen oder arztlichen Eingriffen”.



Damit einher geht die Befugnis zur Entgegennahme von arzt-
lichen Aufklarungen. Daneben besteht ein Recht zum Ab-
schluss von ,Behandlungsvertragen, Krankenhausvertragen
oder Vertragen Gber eilige Mafinahmen der Rehabilitation und
der Pflege”. Aufierdem kann der vertretende Ehegatte Anspri-
che gegeniiber Dritten geltend machen, so etwa, wenn Leis-
tungen der Kranken-, Pflege-, Renten- und Unfallversicherung
des geschaftsunfahigen Ehegatten eingefordert werden sollen.
Weiterhin besteht ein Recht auf Einsichtnahme in die Behand-
lungsunterlagen. Die fiir Arzte bestehende Schweigepflicht
gegeniber dem vertretenden Ehegatten ist fur die Zeit der
Vertretung aufgehoben.

Bei der Vornahme von lebensgefdhrdenden Mafinahmen und
Mafdnahmen mit dem Risiko eines schweren und langer dau-
ernden gesundheitlichen Schadens, ist allerdings zusatzlich die
Genehmigung durch das Betreuungsgericht einzuholen.

Bestitigungspflicht fiir behandelnde Arzte

Arzte sind verpflichtet, dem vertretenden Ehegatten bei der
erstmaligen Auslbung des Vertretungsrechts ein Dokument
mit dem Inhalt der arztlichen Feststellung der Vertretungs-
berechtigung auszustellen. Anschlieflend hat der vertretende
Ehegatte dem Arzt auf dem Dokument schriftlich zu versichern,
dass das Vertretungsrecht bislang nicht ausgelbt wurde und
keiner der genannten Ausschlussgriinde vorliegt.

Foto: Privat

ARZT & RECHT ®

Damit soll verhindert werden, dass Ehegatten bei chronischen
Erkrankungen entsprechende Bescheinigungen immer wieder
ausstellen lassen und damit die Maximaldauer von sechs Mo-
naten Uberschreiten. Das Dokument ist keine Voraussetzung
fur das Bestehen des ehelichen Notvertretungsrechts an sich,
jedoch im Verfahrensablauf vorgesehen, um eine lediglich vo-
ribergehendes Vertretungsbefugnis sicherzustellen. Ange-
sichts des zusatzlichen, nicht unerheblichen Aufwands zur
Erstellung der Bestatigung durch Arzte, wird die damit zuneh-
mende burokratische Belastung haufig und in nachvollzieh-
barer Weise bemangelt.

Ein Formular firr Arzte zur Erstellung der Bestatigung mit ent-
sprechenden Hinweisen finden Sie auf der Internetseite der
Bundesarztekammer (www.bundesaerztekammer.de/service/
muster-formulare). €

Ass. jur. Roger Marx
Rechtsabteilung

T. +49 (0)331 505605-560
recht@laekb.de
www.laekb.de

042023
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Referat Informatik der LAKB

Digitalisierung ist aus der heutigen Welt nicht mehr wegzudenken. Sie durchzieht zunehmend alle Berei-

che des tdglichen Lebens. Dieser Entwicklung unterliegen auch alle Bereiche innerhalb der Landesdrzte-

kammer Brandenburg. Das Referat Informatik gestaltet und entwickelt diesen Prozess majfigeblich.

Im Folgenden soll ein kurzer Uberblick iiber die wesentlichen
Themen des Referates Informatik gegeben werden. Die Auf-
gaben des Referates lassen sich in die Schwerpunkte IT-Sys-
teme, IT-Sicherheit und Datenschutz, Entwicklung, Internet
und Online-Dienste, Support sowie den Bereich Unterneh-
mensorganisation unterteilen.

IT-Systeme

In den Bereich der IT-Systeme fallen alle grundlegenden Diens-
te fur die Bereitstellung und Betreuung einer umfangreichen
und leistungsfahigen I T-Infrastruktur innerhalb der LAKB. Dies
umfasst sowohl ein virtualisiertes Servercluster, die mehr als
100 stationaren und mobilen Clientsysteme sowie die Netz-
werkinfrastruktur mit einer verschlisselten Standleitung zwi-
schen den Geschéftsstellen. Dartber hinaus werden verschie-
dene TK-Dienste fir die IP-Telefonie und mobile Telefonie
erbracht. Einen weiteren wichtigen Punkt stellt das Lizenz- und
TK/IT-Vertrags-Management dar.

IT-Sicherheit und Datenschutz

Einer der wichtigsten Schwerpunkte innerhalb der LAKB stellt
die IT-Sicherheit dar. IT-Sicherheit muss heute weit Uber die
klassische Firewall, den typischen Virenscanner als Endpoint-
Protection sowie das Einspielen regelméafiiger Updates hinaus-
gehen. Es missen intelligente Systeme zum Einsatz kommen,
die dynamisch Zugriffe analysieren und dann versuchen tber
Verhaltensmuster Angriffe zu erkennen. Zur IT-Sicherheit ge-
hort es weiterhin Mitarbeiter regelméaflig zu schulen und Gber
die neuesten Angriffsmethoden zu informieren. Am Ende muss
fur den Ernstfall eine geeignete Sicherungsstrategie mit mehr-
stufigen Backups vorhanden sein.

Im Bereich Datenschutz arbeitet die IT eng mit dem Daten-
schutzbeauftragten zusammen. Bei der Einfiihrung neuer Pro-
zesse und Ablaufe muss das Thema Datenschutz immer mit-
bedacht werden, um den in diesem Bereich stark gewachsenen
Anforderungen gerecht zu werden.
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Entwicklung

Fir die Verwaltung der Stammdaten von Arzten, MFAs und
den jeweiligen Fachverfahren kommen bei der Landesarzte-
kammer eigenentwickelte Fachanwendungen zum Einsatz. Im
Kern steht eine komplexe Datenbank die samtliche statischen
Daten aufnimmt. Der Zugriff auf die Datenbank erfolgt durch
unterschiedliche Fachendwendungen. Aktuell werden die ein-
zelnen Fachanwendungen in einer neuen Verwaltungssoftware
konsolidiert, die nach aktuellem Stand der Technik entwickelt
wird. Zur Software- und Datenbankentwicklung zahlen Aufga-
ben wie Test- und Releasemanagement, Erfassen und Doku-
mentieren von Anforderungen, Design des Benutzerinterfaces,
Datenmodellierung, Versionsmanagement, Dokumentation und
natlrlich das ganz klassische Programmieren in unterschied-
lichen Sprachen.

Neben den Fachverfahren gibt es unterschiedliche, selbst ent-
wickelte Dienste fur den Datenaustausch fir zum Beispiel EIV
(Fortbildungspunkte), Verzeichnisdienst Gematik, eHBA und
elektronische Meldeakte.

Internet und Online-Dienste

Fir den Bereich Internet sei zunachst die Pflege der klassi-
schen Webseite (www.laekb.de) erwahnt. Weiterhin betreiben
wir ein Intranet welches regelmaflig mit frischen Inhalten ver-
sorgt wird. Ein wichtiger Baustein in der Mitgliederkommuni-
kation ist das Mitgliederportal. Dieses wird zusammen mit
einem externen Dienstleister kontinuierlich weiterentwickelt,
was in Bezug auf die Arbeit im Referat Informatik viel Daten-
bankprogrammierung erfordert. Darliber hinaus stellt das Re-
ferat Informatik den Support fir den Zugang zum Mitglieder-
portal der LAKB.

Weitere Online-Dienste die bei der LAKB zum Einsatz kom-
men, sind das Veranstalterportal (Zertifizierung von Fortbil-
dungsveranstaltungen) und eine Vielzahl von Webservices, die
externe Suchen und Abfragen ermdglichen.

Darlber hinaus Gbernimmt das Referat Informatik die techni-
sche und teilweise organisatorische Verantwortung fir das
Thema Telematikinfrastruktur mit den Themen eHBA und
Verzeichnisdienst der Gematik.



Unternehmensorganisation

In den Bereich Unternehmensorganisation fallt zunachst das
Thema Beschaffung fur Buroausstattung, Birotechnik, allge-
meine Technik als auch sdmtliche Hardware und Software. Das
Referat Informatik koordiniert weiterhin das technische Ge-
bidudemanagement am Standort Cottbus fir Gebdudeklima-
tisierung, Einbruchmeldeanlage, Brandmeldeanlage und Strom-
versorgung. Weiterhin sind wir mit der Koordinierung von
groferen Projekten der Gebaudeinstandhaltung (Dach- u. Fas-
sadensanierung) bzw. Modernisierung (Photovoltaik) betraut
oder sind intensiv mit eingebunden.

Das Einrichten neuer Prozesse und Ablaufe innerhalb der LAKB
erfolgt in enger Zusammenarbeit mit der IT.

Support

Im Bereich Support sind alle Dienste zusammengefasst, bei
welchen Auskinfte zu verschiedensten Anfragen bzw. Anwen-
dungsproblemen erteilt werden. Das beginnt damit, dass vie-
le Anfragen bezlglich Statistiken und Auswertungen zu aktu-
ellen Zahlen in irgendeiner Form durch das Referat Informatik
bearbeitet werden. Darunter fallt die Arztestatistik der BAK
sowie die Bundes- und Landesstatistiken die als Kammer zu
erbringen sind.

Weiterhin koordiniert das Referat Informatik Supportfalle mit
externen Dienstleistern, fir Fremdsoftware (Buchhaltungs-
software, Personalmanagement, Ethikportal, Gutachterportal,
Lernportal, Raumplanung, und einiges mehr), welche nicht
selbst entwickelt wurde.

Die Pflege von Dokumentenvorlagen und Antragen jeglicher
Art gehort auch zu den Aufgaben des Referates Informatik.
Dariiber hinaus pflegen wir eine komplexe Briefschnittstelle
zur Steuerung der Brief- und Serienbrief-Generierung mit in-
zwischen weit tber 500 unterschiedlichen Dokumenttypen.

Foto: LAKB
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Schliefllich unterstltzt das Referat Informatik naturlich auch
bei internen Support-Anfragen, wenn es mit der Technik
klemmt oder eine Videokonferenz nicht wie gewlnscht funk-
tioniert. Und weil manchmal selbst bei Standardsoftware (Pro-
dukte der Officefamilie) der Teufel im Detail steckt, helfen wir
auch an solchen Stellen gerne weiter.

Zusammenfassung

Die dargestellten Bereiche geben nur einen ersten Uberblick
Uber die Aufgaben im Referat Informatik. Es gibt dariber hinaus
noch viele hier unerwahnte Aufgaben, da in diesem komprimier-
ten Rahmen keine vollumfangliche Darstellung maéglich ist.

Wir sind ein Team von sechs Mitarbeitern, bestehend aus einem
Systemadministrator, zwei Anwendungsentwicklern, einem
Fachinformatiker fir Anwendungsbetreuung, einem Content-
Manager fir Online-Dienste und einem Referatsleiter. Zusam-
men mit unseren langjahrigen externen Partnern schaffen wir
es, diese umfangreichen Themengebiete zu bewaltigen und
versuchen, immer Qualitat vor Quantitat zu stellen. ¥

Support Mitgliederportal
T. +49 (0)355 78010-186
portal@laekb.de

Dr.-Ing. Sebastian Muller
Referatsleiter Informatik

T. +49 (0)355 78010-0
edv@laekb.de
www.laekb.de
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Im Jahr 2022 ist die Zahl der Arztinnen
und Arzte in Brandenburg leicht gewach-
sen. Die Anzahl der im Berufsregister

der Landesdrztekammer Brandenburg
eingetragenen Mediziner stieg auf 14.965.
Im Vergleich zum Vorjahr ist das ein
Zuwachs von 126 Arztinnen und Arzten
(+ 08 Prozent).

Zum 3112.2022 waren 10.204 berufstatige Arztin-
nen und Arzte gemeldet. Das ist ein leichter Riick-
gang von - 0,8 Prozent gegenlber dem Vorjahr.
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Die Gesamtanzahl der ambulant tatigen Arztin-
nen und Arzte von 4.049 ist im Vergleich zum
Vorjahr um 0,7 Prozent gestiegen. Im stationa-
ren Bereich sind 5.538 Mediziner tatig. Gegen-
Uber dem letzten Jahr ergibt sich ein Rickgang
von - 2,2 Prozent. Das grofite Wachstum ist auch
2022 bei den Ruhestandlern zu verzeichnen.
Gegenuber dem Jahr 2021 ergibt sich ein Zu-
wachs von 4,2 Prozent (+177) auf 4.365 Mit-
glieder, die sich im Ruhestand befinden.

Die Anzahl der Medizinerinnen (8.174) ist nach
wie vor hoher als die ihrer mannlichen Kollegen
(6.797). Der Anteil der Arztinnen stieg in 2022
um + 1 Prozent zum Vorjahr.

Zum Jahresende 2022 waren 1.770 auslandische
Mediziner im Berufsregister der Landesarzte-
kammer Brandenburg registriert — das ent-
spricht einem Anteil von 11,8 Prozent. Der Zu-
wachs zum Vorjahr betragt + 3,4 Prozent. 1.487
von ihnen sind in Krankenhausern tatig und 181
im ambulanten Bereich. Die meisten auslandi-
schen Arztinnen und Arzte kommen aus Polen
(270), Syrien (191), Rumanien (87) und der Rus-
sischen Foderation (86). ¥

Dr.Ing. Sebastian Muller
Leiter IT
Landesarztekammer Brandenburg

T. +49 (0)355 78010-0
edv@laekb.de
www.laekb.de
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Anzahl Arztinnen/Arzte nach Haupttitigkeit | Stand: 31.12.2022

Ambulant / Praxis

Niedergelassen
Angestellt

Ambulant / Praxis insgesamt

Stationar / Krankenhaus

Leitender Arzt / Chefarzt (auch kommissarisch)
Arztlicher Direktor

Oberarzt / Funktionsoberarzt

Arzt, Assistenzarzt, Wissenschaftlicher Mitarbeiter
Medizin Controller

Gastarzt

Sonstige Tatigkeiten im Krankenhaus

Stationar / Krankenhaus insgesamt

Behérden / Korperschaften

Beamter

Angestellter

Sanitatsoffizier

Sonstige Tatigkeiten in Behorden

Behorden / Kérperschaften insgesamt

Sonstige arztliche Tatigkeiten

Praxisvertreter

Gutachter

Notarzt

Pharmazie

Arbeitsmedizin / Werksarzt / Betriebsarzt
Honorararzt

Sonstige arztliche Tatigkeiten

Sonstige arztliche Taitigkeiten insgesamt

Berufstitige Arzte insgesamt

Ohne arztliche Tatigkeit

Ruhestand

Haushalt

Berufsfremd

Arbeitssuchend

Elternzeit

Berufsunfahig

Altersteilzeit (Freistellungsphase)
Sonstiger Grund

Ohne arztliche Tatigkeit insgesamt

Insgesamt

Anzahl weiblicher Arzte

Anzahl minnlicher Arzte

gesamt

2717
1.332

4.049

gesamt

5.538

gesamt

12
186
45

246

gesamt

15
12

50

58
224

371

gesamt

14.965

8.174
6.791
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weiblich

1.514
894

2.408

weiblich

weiblich

138
27

170

weiblich

191

weiblich

2.654

8.174

54,62 %
45,37 %

mannlich Anteil

1.203 671%

438 329 %

1.641 271%

mannlich Anteil

371 8,3 %

15 0,3 %

500 13,0 %

1.883 778 %

5 0,2 %

1 0,0 %

12 0,4 %

2.787 37,0 %
mannlich

8 49 %

48 75,6 %

18 18,3 %

2 1,2 %

76 1,6 %

mannlich Anteil

1 16 %

7 4,0 %

9 32 %

3 1,6 %

17 13,5 %

40 15,6 %

103 60,4 %

180 2,5%

Anteil

1.987 91,7 %

0 0,4 %

13 0,8 %

40 2,5%

1 0,7 %

24 1,4 %

1 0,0 %

1 2,6 %

2107 31,8 %
6.791
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LAKB wirbt auf Brandenburgs
grofdter Bildungsmesse IMPULS
um Medizinische Fachangestellte

Das Referat Ausbildung MFA stellte auf Brandenburgs
gréfSter Bildungsmesse den Beruf der/des Medizini-
schen Fachangestellten vor und warb in weit tiber 100
Beratungsgesprdchen um Auszubildende fiir Branden-
burgs Arztpraxen.

Nach mehr als zweijahriger coronabedingter Zwangspause war
es endlich wieder soweit: Am 17. und 18. Februar 2023 fand
Brandenburgs grofite Messe fur Bildung, Jobs und Grindung
in Cottbus statt und stief! auf breites Interesse.

Uber 170 Aussteller warben nach langer Pause wieder fir ihre
Berufe und Studiengange - personlich und im direkten Ge-
sprach. Mehr als 7.000 Besucher konnten sich zu tiber 300 Aus-
bildungsberufen und zahlreichen Studiengangen beraten las-
sen und jede Menge Eindricke und Informationsmaterial
mitnehmen.

In weit Gber 100 Gesprachen informierten die Ausbildungsbe-
raterinnen der LAKB zu Aufgaben und Tatigkeiten von Medi-
zinischen Fachangestellten, zu Berufsschulstandorten, zur Aus-
bildungsvergltung
Fortbildungsmoglichkeiten. Wahrend am ersten Messetag in
den Vormittagsstunden vorrangig Schulklassen das Gros der
Besucher ausmachten, suchten am Samstag Uberwiegend Ju-

und zu spateren Einsatz- und

gendliche in Begleitung ihrer Eltern oder im Freundeskreis Rat
und Berufsorientierung. Obwohl MFA noch immer ein mehr-
heitlich von Frauen nachgefragter Beruf ist, fanden auch mann-
liche Interessenten den Weg zum Stand der LAKB.

Neben der Erstberatung zum Berufsbild konnten auch viele
Gesprache mit gut Vorinformierten gefihrt werden. Klare Plus-
punkte flr eine Ausbildung als MFA im niedergelassenen Be-
reich waren z. B. die Kombination des Berufes von medizini-
schen und administrativen Inhalten, keine Dienste an
Wochenenden, feiertags oder nachts und auch die oftmals
langjéhrige Patientenbindung.

Besonders beliebt waren bei den Besuchern die in den Farben
der Werbekampagne ,Ich bin perfekt!” gehaltenen griinen Stoff-
beutel und pinkfarbenen Kugelschreiber mit dem Aufdruck
,MFA - Mit Herz dabei'”. Der ein oder andere wird sich damit
wohl als Multiplikator fur die MFA-Berufswerbung erweisen.
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Um den steigenden Bedarf an Medizinischen Fachangestellten
in der ambulanten Patientenversorgung zu sichern, missen
sich jedoch nicht nur mehr Auszubildende, sondern auch noch
mehr ausbildungsbereite Arztpraxen finden. Sie sollten bereits
frihzeitig vor Beginn des aktuellen Ausbildungsjahres nach
geeigneten Azubis suchen.

Gern kann dafur auch die Jobborse der LAK Brandenburg ge-
nutzt werden, um das Ausbildungsplatzangebot fir ca. 2 Mo-
nate kostenfrei zu veroffentlichen, bei Bedarf auch langer. Das
neue Ausbildungsjahr beginnt in diesem Jahr nach Ende der
Sommerferien am 28. August. Ein individueller Start, z. B. zum
1. August oder 1. September ist auch moglich.

Ausbildungsberechtigt ist jede/r approbierte/r Arztin/Arzt in
Niederlassung. Umfangreiches Informationsmaterial inklusive
der nétigen Vertragsunterlagen ist auf der Internetseite der
LAKB unter der Rubrik MFA zu finden und zum Downloaden
bereitgestellt. ¥

Einstellungsunterlagen Azubi
www.laekb.de/www/website/PublicNavigation/mfa/down-
load/ausbildungsvertrag/

oder einfach QR-Code scannen

Kathrin KieRling
Referatsleiterin Ausbildung MFA

mfa@laekb.de

Foto: Dr. Daniel Sobotta
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Steuertipp | ARZT & RECHT |

Vergessene Betriebsausgaben

Zufluss-Abfluss-Prinzip

Ubersehen Arztinnen und Arzte in ihrer Einnahmen-Uber-
schuss-Rechnung diverse Betriebsausgaben, die den Gewinn
und damit auch die Einkommensteuer gemindert hatten, kon-
nen diese Ausgaben nicht einfach im Zeitpunkt ab Kenntnis
des Fehlers verbucht werden. Denn es gilt bei der Einnahmen-
Uberschuss-Rechnung das Zufluss-Abfluss-Prinzip. Dieses
besagt, dass Ausgaben im Jahr der Verausgabung gewinnwirk-
sam berlcksichtigt werden mussen. Das heift, der Arzt/die
Arztin darf keine Ausgaben, die er/sie in einem Jahr ,vergessen"
hat, im nachsten noch nachtraglich steuermindernd verrech-
nen. Dies gilt auch, wenn die Ausgaben zwar nicht Ubersehen
worden sind, jedoch irrtimlicherweise davon ausgegangen wur-
de, dass diese nicht steuerlich absetzbar sind.

Nachtragliche Geltendmachung

Dieses durch das Zufluss-Abfluss-Prinzip generierte Nachhol-
verbot bedeutet aber nicht, dass die Anschaffungskosten steu-
erlich endgultig verloren wéren. Die vergessenen Betriebsaus-
gaben konnen stattdessen mit dem bei Verduflerung oder
Verwertung des betreffenden Wirtschaftsgutes anfallenden
Gewinn verrechnet werden (Bundesfinanzhof BFH-Urteil vom
30.6.2005, IV R 20/04).

Foto: Privat

Beispiel

Hat der Arzt beispielsweise vergessen, im Vorjahr 1.000 Ein-
wegspritzen steuerlich geltend zu machen, kann er diese Aus-
gaben nach jeder Verwendung (bzw. nach jeder Verwertung)
der Einwegspritzen im nachsten Jahr mit den hierfir verein-
nahmten Gebuhren verrechnen. Wirtschaftsguter des Umlauf-
vermogens (was Einwegspritzen, Handschuhe, Desinfektions-
mittel usw. sind) werden hier hilfsweise als Guter des
Anlagevermogens behandelt. Damit entstehen im Ergebnis
keine steuerlichen Nachteile. ¥

Torsten Feiertag
Steuerberater

T. +49 (0)30 8590860
info@stb-feiertag.de
www,stb-feiertag.de
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B NEUES AUS BRANDENBURG

Auftakt des Kompetenzzentrums Weiterbil-
dung Allgemeinmedizin

Gezielte Fortbildungen und Mentorings fiir den drztlichen Nachwuchs anbieten - das ist die Aufgabe

des neu gegriindeten Kompetenzzentrums Weiterbildung in der Allgemeinmedizin Brandenburg.

Zur Auftaktveranstaltung gab es RU-
ckenwind seitens Brandenburgs Gesund-
heitsministerin Ursula Nonnemacher, die
das Angebot insbesondere vor dem Hin-
tergrund der Nachwuchsgewinnung be-
grifite.

Trager des Kompetenzzentrums sind die
Landesérztekammer Brandenburg, die
Kassenarztliche Vereinigung Branden-
burg, die Medizinische Hochschule Bran-
denburg (MHB) und die Landeskranken-
hausgesellschaft.

Dipl.-Med. Frank-Ullrich Schulz, Prasi-
dent der Landesarztekammer Branden-
burg, wies auf die Zustdndigkeit der
LAKB fiir die Weiterbildung sowie die
lange Tradition von Fortbildungsangebo-
ten fir die Arzte und Arztinnen in Wei-
terbildung bei der LAKB hin, die nun in
Kooperation mit dem Kompetenzzent-

Fir Dr. Karin Harre, Leiterin des Kompe-
tenzzentrums und Vorsitzende des

Foto: Fabian Béer

Hausarzteverbandes Brandenburg, gab
es neben einer geglickten Auftaktver-
anstaltung einen weiteren Grund zur
Freude: MHB-Préasident Prof. Dr. Hans-
rum angeboten werden. Uwe Simon verlieh ihr fur lhr Engage-
ment fir den arztlichen Nachwuchs im

Land Brandenburg die Elise-Taube-Me-

Die neue Vorsitzende der Kassenarztli-

chen Vereinigung Brandenburg, Catrin Erste Elise-Taube-Ehrenmedaille daille .

Steiniger, erlauterte die Alterszusam- fir Dr. Karin Harre

mensetzung der Brandenburger Haus- Erste Angebote fiir Arztinnen und Arzte
arzte und die entsprechende Notwendig-  Ein weiteres Gruf3wort trug der Vorsit-  in Weiterbildung und auch die Weiter-
keit der Weiterbildungsforderung in der  zende des Deutschen Hausarzteverban-  bildenden sowie weitere Informationen
Allgemeinmedizin. des Dr. Markus Beier zur Veranstaltung  sind zu finden unter www.kw-branden-

bei: Er forderte die Brandenburgische  burg.de. ¥
Landesregierung auf, mit der Unterstiit-
zung des langst Uberfalligen Master-
plans Medizinstudium die Weichen fur
eine verlassliche Zukunft der ambulanten Fabian Boer

Versorgung zu sichern. Referat Fortbildung

fortbidlung@laekb.de
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NEUES AUS BRANDENBURG

Jubildumsveranstaltung der Schmerz-

therapeuten

Am 25,02.2023 trafen sich die Brandenburger Schmerztherapeuten und Palliativmediziner zu ihrer

Jubildumsveranstaltung anldsslich des 30-jahrigen Bestehens des Interdisziplindren Arbeitskreises der

Brandenburger Schmerztherapeuten und Palliativmediziner e. V. (IABSP).

Aus den personlichen Grufdworten der
Ministerin fir Soziales, Gesundheit, Inte-
gration und Verbraucherschutz des Lan-
des Brandenburg Frau Ursula Nonnema-
cher, der Vorstandsvorsitzenden der
KVBB Frau Catrin Steiniger, des Kam-
merpasidenten der LAKB Dipl.-Med.
Frank-Ullrich Schulz, des Vorstandsvor-
sitzenden des BVSD Prof. Dr. Joachim
Nadstawek und des Geschaftsfihrers der
Deutschen Schmerzgesellschaft Thomas
Isenberg ergab sich, welchen positiven
Stellenwert der IABSP e. V. sich seit sei-
nes Bestehens im Land Brandenburg er-
arbeitet hat und wie er auch tber die Lan-
desgrenzen hinweg wahrgenommen wird.

Schmerztherapeutische Weiter-
bildung

Nach dem interessanten Festvortrag des
langjahrigen Vizeprasidenten des IABSP
Dr. Ralph Schirer wurde unter der Mo-
deration von Dr. Knud Gastmeier die Po-
diumsdiskussion eroffnet. Schon bei den
Gruflworten kristallisierte sich fur diese
Diskussion das Kernthema ,Nachwuchs
und schmerztherapeutische Weiterbil-
dung” heraus.

Die Notwendigkeit der schmerztherapeu-
tischen Weiterbildung war allen klar. Als
problematisch wurde der hohe zusatzli-
che Zeitbedarf und eine fehlende Finan-
zierung angesehen. Als Alternative wurde
die Forderung der Zusatzweiterbildung
,Spezielle Schmerztherapie® in einem Mo-
dell der KV Westfalen-Lippe erwahnt.

Weiterhin wurde die Moglichkeit einer
Budgeterweiterung fir den Ausbilder dis-
kutiert. Ebenso wie die Mdglichkeit: Teile
von Weiterbildungszeiten anzuerkennen,
wenn die facharztliche Weiterbildung bei
jemanden stattfindet, der die ZB ,Spe-
zielle Schmerztherapie® hat.

Wichtige gemeinsame Aufgabe
Auch wurde auf die organisatorische Ver-
antwortung fur die Sicherstellung seitens
der KV verwiesen. Daraufhin erklarte Frau
Steiniger, dass hier LAK, KVBB, Berufs-
verbande und Politik zusammen in der
Pflicht sind. Konzertierte Konzepte zur
Nachwuchsférderung sollten in Abspra-
che gemeinsam entwickelt werden.

Dr. med. Knud Gastmeier

info@iabsp.de

Herr Wendelmuth erklarte daraufhin, dass
der IABSP in der Vergangenheit schon
einen grofden diesbeziiglichen Anteil dazu
beigetragen hat und auch kinftig mit zur

Verflgung steht. Als ein Beispiel fir ein
erfolgreiches Engagement kann hier das
deutlich jungere Durchschnittsalter von
Schmerztherapeuten gegeniber der ge-
samten Altersstruktur der Brandenburger
Arzteschaft angesehen werden, welches
durch eine frihzeitige Problemwahrneh-
mung angegangen wurde. Es bleibt aber
weiterhin ein wichtiges Ziel, die absolute
Anzahl der tatigen Schmerztherapeuten
nicht absinken zu lassen.

Insgesamt war die Jubilaumsfeier eine
sehr gelungene Prasenzveranstaltung
mit Gber 50 Kolleginnen und Kollegen
aus ganz Brandenburg, die zum Fort-
schreiten des eingeschlagenen 30-jahri-
gen Weges ermuntert. Der nachste Pots-
damer Analgesie-Sonnabend ist fur
September d. J. geplant. €

042023

Foto: Dr. Anne Gastmeier
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Unsere alternde Bevadlkerung stellt die
Pflegeversicherung vor gewaltige Heraus-

forderungen!

Ist die private Pflegezusatzversicherung sinnvoll?

Die Pflegeversicherung, die 1995 eingefiihrt wurde, Gbernimmt
teilweise ambulante und stationare Pflegekosten. Die private
Pflegepflichtversicherung und die soziale Pflegeversicherung
bilden zusammen die gesetzliche Pflegeversicherung. Mit zu-
nehmender Alterung unserer Bevolkerung steigt auch die An-
zahl der Pflegebedurftigen.

Pflegebediirftigkeit entsteht jedoch nicht ausschliellich im
hohen Lebensalter, sondern kann auch beginnend im Kindes-
alter die Folge von Geburtsfehlern, schweren Krankheiten und
letztlich auch Unféllen sein!

Die sogenannte ,Pflegeliicke” steigt Jahr fur Jahr an: Inzwi-
schen betragt der durchschnittliche Eigenanteil der Pflege-
heimkosten bundesweit im ersten Jahr tiber 2.200 Euro. Das
zeigt eine Auswertung der Pflegedatenbank des PKV-Ver-
bands. Dort sind die Daten von mehr als 11.000 der insgesamt
etwa 13.000 vollstationaren Pflegeeinrichtungen in Deutsch-
land erfasst. Die Auswertung der PKV-Datenbank basiert auf
den Vergiitungsvereinbarungen zwischen gesetzlichen Pflege-
kassen und Heimen.

Anteil der Pflegebediirftigen nach Lebensalter

445 %
23,3 %
11,5 %
6,8 %
38%
65 bis 70 70 bis 75 75 bis 80 80 bis 85 88 bis 90
Jahre Jahre Jahre Jahre Jahre
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Diese Vereinbarungen gelten fir privat und gesetzlich Versi-
cherte gleichermafden. Denn anders als in der Krankenversi-
cherung ist der Leistungsanspruch in der Pflegeversicherung
flr gesetzlich und privat Versicherte gleich.

Seit der Pflegereform 2017 ist der Eigenanteil an den Pflege-
heimkosten, der aus eigener Tasche zu zahlen ist, nicht mehr
abhangig vom Pflegegrad. Stattdessen setzt er sich zusammen
aus dem einrichtungseinheitlichen Eigenanteil (EEE) fir die
pflegebedingten Kosten der Pflegerade 2 bis 5, den Kosten
fur Unterkunft und Verpflegung sowie den Investitionskosten.
Von 2022 zu diesem Jahr sind die Pflegepflichtbeitrage in der
privaten Pflegepflichtversicherung weiter angestiegen. Auch
der gesetzliche Pflegepflichtbeitrag stieg auf 3,05 Prozent.
Seit wenigen Tagen kursiert im politischen Berlin nun ein Re-
ferentenwurf fir ein PPV-Reformgesetz. Teil der vorgeschla-
genen Regelungen ist unter anderem eine weitere Erhohung
des allgemeinen Beitragssatzes zum 1.7.2023 um 0,35 Prozent.
Damit verbunden ist auch eine Erhéhung der gesetzlichen
Hochstbeitrage in der PPV. Nach derzeitigem Stand zahlt ein
kinderloser Durchschnittsverdiener mit einem monatlichen Ein-
kommen von 3.59517 Euro in der SPV 122 Euro pro Monat.
Arbeitnehmer mit Einkinften an der Bemessungsgrenze
(4.987,50 Euro) zahlen sogar 170 Euro. In der privaten Pflege-
pflichtversicherung sind es 104 Euro.

Diese Beitragsentwicklung ist trotz wieder leicht ansteigender
Zinsen, leistungs- und inflationsbedingt sicher noch lange nicht
am ,Ende" angekommen. Unterstellt man nur eine Inflation
von durchschnittlich 3 Prozent, werden die Pflegekosten in den
kommenden 30 Jahren von durchschnittlich heute 3.500 EUR
auf ca. 8.500 EUR (bei nur 1,5 Prozent sind es trotzdem ca.
5.500 EUR) steigen.
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Alterung der Bevélkerung in Deutschland
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Wer sich und seine Angehérigen vor fi-
nanziellen Belastungen im Pflegefall und
damit auch sein Vermdgen schiitzen
mochte, kann rechtzeitig die Weichen
stellen - mit einer privaten Pflegevor-
sorge, die den Eigenanteil voll abdeckt.
Mehr als 3,7 Millionen Menschen in
Deutschland haben bereits eine private
Pflegezusatzversicherung abgeschlos-
sen. Je friher die Versicherung abge-
schlossen wird, desto glnstiger bleibt
der Beitrag firr den Rest des Lebens. Der
monatliche Beitrag fir private Pflege-
zusatzversicherungen ist viel geringer,
als die meisten glauben (z. B. bei der
INTER Krankenversicherung AG: Kind 9
EUR mtl. oder Arztin 38 Jahre 52 EUR
mtl. und ein Arzt 55 Jahre 123 EUR mtl).

Die besten Anbieter der privaten Pflege-
zusatzversicherung bieten sogar einen
Inflationsschutz in Form einer fest ein-
gebauten Dynamik ohne erneute Ge-
sundheitsprifung!

Foto: privat

Es gibt zusatzlich das Recht auf Kinder-
nachversicherung bei Geburt ohne Ge-
sundheitsprifung, wenn die Eltern auch
versichert sind und naturlich einen un-
fallbedingten Schutz vom Versiche-
rungsbeginn an. Das Beste ist dann so-
gar noch die eingeschlossene Maglichkeit
der Begutachtung im Ausland (weltweit),
wenn man sich in einem anderen Land
pflegen lassen mochte.

Mein Fazit:

Rufen Sie mich gerne noch heute an und
lassen sich Ihr Angebot zum privaten Pfle-
geschutz rechnen sowie die Infobroschi-
re kostenlos zusenden, solange Sie die
strenge Gesundheitsprifung noch ,schaf-
fen"! Die INTER Krankenversicherung AG
mit einem der besten Pflegezusatztarife
am Markt, bietet als Gruppenversiche-
rungspartner der Landesarztekammer
Brandenburg diesen Tarif sogar noch zu
besonderen Vorzugskonditionen an.

Darum sollten Sie dieses Thema nicht zu
lange aufschieben! ¥

Michael Dehnert
INTER Arzte Service
Leiter Kompetenzcenter Berlin

T. 0171 5669257
michael.dehnert@inter.de
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Prof. R. Mantke
Klinikdirektor

e olich machen
CS

pankreas
zentrum

BRANDENBURG

Sehr geehrte Kolleginnen
sehr geehrte Kollegen,

durch die enge Kooperation mit Prof.
Biichler, dem langjahrigen Direktor
des Europdischen Pankreaszentrums
in Heidelberg, besitzt
Brandenburg an der
Havel einen neuen
Exzellenz-Standort
zur Behandlung von
Pankreaserkrankun-
gen. Mit Prof. Biich-
ler engagiert sich
einer der weltweit Prof M. Biichler

fihrenden Pankreaschirurgen und
Wissenschaftler auf diesem Cebiet
im Pankreaszentrum Brandenburg.

Ihre Patienten
in guten Handen.

Unser Ansatz besteht darin, Operati-
onen wann immer moglich zu vermei-
den. Wenn Operationen indiziert sind,
priifen wir in jedem einzelnen Fall, ob
sie minimalinvasiv durchgefiihrt wer-
den kdnnen. Wo nur ein konventionel-
ler Eingriff moglich ist, versuchen wir
mithilfe moderner Fast Track Konzepte
operierte Patienten méglichst schnell
zur Rekonvaleszenz zu bringen.

Jede MaRnahme wird mit [hnen als
tberweisender Arzt im Vorfeld er-
ortert. Fir Ihre Patienten haben wir
eine spezielle Sprechstunde unserer
Hochschulambulanz eingerichtet.

Zu allen Fragestellungen rund um die
Behandlung lhrer Patienten stehe ich
lhnen gern zur Verfiigung.

Prof. R. Mantke
Direktor Pankreaszentrum
Brandenburg

pankreaszentrum@klinikum-brandenburg.de
www.pankreaszentrum-brandenburg.de
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Alters- und Geschlechtsunterschiede
bei Betroffenen von meldepflichtigen
multiresistenten Erregern in Brandenburg

Einleitung

Mit dem vermehrten Einsatz von Antibiotika steigt die Resis-
tenzbildung der zu bekdmpfenden Bakterien. Da die Therapie-
moglichkeiten eingeschrankt sind, werden diese zunehmend
zu einer Herausforderung fir das Gesundheitssystem. 2019
starben weltweit mehr als 1,2 Mio. Menschen an Infektionen
mit resistenten Bakterienstdmmen (1). Um sich der Thematik
auf nationaler Ebene anzunehmen, legte die Bundesregierung
bereits im Jahr 2008 ein Konzept fir die ,Deutsche Antibiotika-
Resistenzstrategie” (DART) vor. Ziel war es, die Entwicklung
und Ausbreitung von Antibiotikaresistenzen einzudammen (2).

Seit 2009 gilt hierbei eine Meldepflicht der Nachweise des Met-
hicillin- resistenten Staphylococcus aureus (MRSA) aus Blut-
kultur oder Liquor. Beim S. aureus handelt es sich um einen
grampositiven bakteriellen Erreger, der die Haut des Menschen
und auch die Schleimhaute des Oropharynx besiedeln kann.
Problematisch sind durch S. aureus verursachte Infektionen der
Haut und Weichteile, postoperative Wundinfektionen bis hin
zur Sepsis, insbesondere bei bestehender Antibiotikaresistenz.

Seit 2016 besteht die Meldepflicht der Nachweise von Enter-
obacterales mit verminderter Carbapenem-Empfindlichkeit oder
bei Nachweis einer Carbapenemase-Determinante (CRE) bei
Infektion oder Kolonisation. Enterobacterales sind eine Gruppe
gramnegativer Bakterien, die zur nattrlichen Darmflora gehéren
und verschiedene Areale des Korpers besiedeln kdnnen.
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Sie sind in der Lage, eine Vielzahl von Infektionen auszuldsen,
deren Therapie bei bestehender Resistenz gegen Carbapene-
me schwierig sein kann. Da es sich bei den Carbapenemen um
Reserveantibiotika handelt, ist eine steigende Resistenzent-
wicklung von besonderer Bedeutung.

Lage in Brandenburg

Insgesamt ist die Zahl gemeldeter MRSA-Falle in Brandenburg
seit Einfihrung der Meldepflicht stetig gesunken von 173 Fal-
len in 2011 auf 29 Falle in 2022 (siehe Abbildung 1) (3). Damit
ist ein Abfall der Inzidenz je 100.000 Einwohner von 6,1 bzw.
6,9 in den Jahren 2010 und 2011 auf 1,1 im Jahr 2022 verbun-
den. Die Meldungen blieben in 2022 auf dem niedrigen Niveau
von 2020 und 2021 (mit jeweils 31 Féllen bzw. einer Inzidenz
von 1,2). Die gemeldeten MRSA-Fille sind mehrheitlich mann-
lich. Der Anteil an Frauen liegt stabil zwischen 30-40 Prozent.
Mit 80 Prozent und mehr sind vorranging altere Personen ab
60 Jahren betroffen. Wahrend der Anteil an Personen ab 80
Jahren relativ stabil bei ca. 20-30 Prozent lag, zeigte sich im
Jahr 2022 ein Anstieg auf 41 Prozent (12 Falle) in dieser Al-
tersgruppe. Allerdings sollte berlcksichtigt werden, dass es
sich hierbei um kleine Fallzahlen handelt (n<12).

Zusatzlich ist zu beachten, dass es sich bei den Fallzahlen trotz
Meldepflicht nicht um eine Kompletterhebung handelt.
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Die Entwicklung der CRE-Félle zeigt im Gegensatz zum MRSA
einen Anstieg ber die letzten Jahre seit Einfihrung der Melde-
pflicht von 41 Fallen in 2016 auf 168 in 2022 (siehe Abbildung
2) (3). Dabei war eine Erhohung der Inzidenz je 100.000 Ein-
wohner von 1,6 in 2016 Uber 4,4 in 2019 auf 6,6 in 2022 zu ver-
zeichnen. Den grofiten Anteil hat die Altersgruppe der 60-79-Jah-
ringen mit 40-60 Prozent. Weiterhin sind im Gegensatz zum
MRSA vermehrt jiingere Personen (<60 Jahre) betroffen (2019:
28 Prozent, 2022: 35 Prozent). Es ist zu beobachten, dass es
wahrend der Corona-Pandemie in den Jahren 2020 und 2021
zu einem Einbruch in den Brandenburger CRE-Meldezahlen kam
(mit 74 und 93 Féllen bzw. Inzidenzen von 2,9 und 3,7), wahrend
ab 2022 der steigende Trend von 2019 fortgefihrt wurde. Ver-
gleichbar mit dem MRSA sind auch bei den CRE-Fallen Manner
zu zwei Dritteln betroffen. Auffallend ist, dass der Anteil an
Frauen im Jahr 2022 zugenommen hat von 33 Prozent (37 Fal-
le) im Jahr 2019 auf 40 Prozent (67 Falle).

Diskussion

Auf Grundlage der vorliegenden Meldedaten kénnen keine Aus-
sagen zu moglichen Ursachen fir die ungleiche Betroffenheit
von Mannern und Frauen getroffen werden. Allerdings ist die-
se Beobachtung auch aus anderen nationalen (4) und interna-
tionalen Studien bekannt (5). Als mdgliche Risikofaktoren in
Bezug auf MRSA werden hierbei eine unterschiedliche Compli-
ance bei der Handehygiene zwischen den Geschlechtern, aber
auch hormonelle Ursachen diskutiert (5). So weisen Frauen, die
hormonelle Kontrazeptiva einnehmen, hohere Besiedlungsraten
von S. aureus auf als Frauen ohne Hormoneinnahmen (6,7). Der
grofere Anteil an Personen mit hoherem Lebensalter erscheint
wenig Uberraschend, da mit steigendem Alter hohere Besied-
lungsraten zu beobachten sind, die nicht zuletzt aus einer ho-
heren Hospitalisierungsrate resultieren konnten (4).

Der beobachtete Rickgang der CRE-Inzidenzen wahrend der
Corona-Pandemie zeigt sich auch im bundesweiten Vergleich (3).
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Zusammenfassung

Insgesamt zeigen die MRSA-Meldungen eine erfreuliche Ent-
wicklung mit stetig sinkenden Zahlen. In Bezug auf die gemel-
deten CRE-Falle ist jedoch eine gegenteilige Entwicklung zu
beobachten, sodass auch in Brandenburg multiresistente Er-
reger weiterhin von Bedeutung sind. Die beschriebenen Alters-
und Geschlechtsunterschiede stellen Manner ab 60 Jahren als
Risikogruppe flr multiresistente Erreger heraus. Diese Beob-
achtung sollte sowohl in der Pravention als auch in der Thera-
pie bertcksichtigt werden. Hinsichtlich der zugrundeliegenden
Faktoren dieses Geschlechtsunterschieds als auch zur Rolle
der Corona-Pandemie besteht weiterer Forschungsbedarf. ¥
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B AKADEMIE FUR ARZTLICHE FORTBILDUNG

Das etwas andere Format fiir junge und jung gebliebene Arztinnen und Arzte in Brandenburg

.Brandenburger Summerschool”

Interaktiv und praxisnah - so prasentiert sich die erste ,Bran-
denburger Summerschool*, die sich vorrangig an Arztinnen und
Arzte in Fort- und Weiterbildung sowohl im Krankenhaus als
auch in der Praxis richtet, aber gern auch Kolleginnen und
Kollegen auf den Weg mitnimmt, die vielleicht einige interes-
sante Aspekte gern noch einmal im direkten Austausch erleben
wollen.

Wir werden in vier unterschiedlichen Workshops, die von allen

Teilnehmenden zeitversetzt besucht werden kénnen,

» wissenschaftlich fundierte, leitliniengerechte Inhalte zu
Diagnostik, Therapie, Prognose unter Bertcksichtigung
der sektortibergreifenden Versorgung vermitteln,

» lhnen die Mdglichkeit geben, funktionsdiagnostische
Tools selbststandig unter fachkundiger Anleitung
durchzufthren und vor allem zu bewerten,

» seltene Krankheitsbilder spannend im ,Dr. House Work-
shop® vorstellen und Sie einladen, mit uns gemeinsam
Diagnostik-und Therapiepfade zu entwickeln,

» Notfallsituationen mit Ubungscharakter bieten.

Gefafde vernetzen - spannend, praktisch und
interdisziplinar

Was verbindet alle Organe? Die einfache Antwort lautet - das
Gefafisystem. So haben wir dieses als erstes Thema der neu-
en ,Brandenburger Summerschool“ gewéhlt und wollen Sie
mitnehmen, das Spektrum der interdisziplindren Gefafimedizin
gemeinsam mit uns kennenzulernen, Fragen zu stellen und
Antworten zu finden.

Die Summerschool dient aber auch dem Austausch unterein-
ander, dem Kennenlernen in einem interaktiven Kontext sowie
der Vernetzung in unserem Flachenland.

' Foto: Adobestock

Wir wirden uns sehr freuen, wenn Sie diese Ideen und Ziele
gemeinsam mit uns zu einer guten Tradition im Sommer im
Land Brandenburg werden lassen. ¥

Ihre Akademie fur Fortbildung
Dr. G. Dérr

Termin:
Samstag 8. Juli 2023
9:30 Uhr bis 15.45 Uhr

Veranstaltungsdetails:
Prasenzveranstaltung mit Kinderbetreuung
8 CME Punkte

Ort:

Landesarztekammer Brandenburg
Pappelallee 5

14469 Potsdam

Teilnahmegebuhr:
80€

Anmeldungen:

T. 0331 505605-726
F. 0355 78010-339
fortbildung@laekb.de

Angebot Kinderbetreuung:

Bitte geben Sie bei der Anmeldung Anzahl und
Alter an,

Anmeldefrist fUr Betreuung: bis 15.Juni 2023

»,Brandenburger Summerschool*
Gefafle vernetzen -
spannend, praktisch und interdisziplinar

8. Juli in Potsdam
» Workshops

» Austausch

» Sport

Neugierig?



Fortbildung fiir Arzte & Arztinnen

Palliativmedizin Fallseminare
(40 Std.) jedo P

gem. Weiterbildungsordnung LAKB

Modul 1: 24. - 28.04.23

Kurs ist ausgebucht

Modul 2: 09. - 13.10.23

Kurs ist ausgebucht

Modul 3: fiir Frithjahr 2024 in
Planung

Ort: Potsdam

Leitung: B. Himstedt-Kampfer
Teilnahmegebiihr: je 680 €

Psychosomatische Grundversor-
gung (80 Std.) 80P

gem. Weiterbildungsordung LAKB

28.04.-16.12.23

Kurs ist ausgebucht A
Ort: Potsdam

Leitung: Dipl.-Med. M. Schneeweif}
Teilnahmegebiihr: 1.360 €

Forum fur Hausarztinnen und
Hausarzte

06.05.23
Ort: Potsdam
Leitung: Dr. med. |. Musche-Ambro-
sius, Dr. med. K. Weinert
Teilnahmegebihr: 110 €

7P

Intensivvorbereitung auf den
Fachsprachtest

16.05.23

Ort: Potsdam

Leitung: S. Konrath-Schling
Teilnahmegebiihr: 136 €

AKADEMIE FUR ARZTLICHE FORTBILDUNG H

Weiterbildungstage Allgemein-
medizin

Modul II:

16.-17.06.23
Teilnahmegeblihr: 60 €
Modul Ill:

09.-11.11.23
Teilnahmegebiihr: 90 €
Modul I:

16.-17.02.24
Teilnahmegebliihr: 60 €
Ort: Potsdam

Leitung: Dr. med. M. Gremmler

14P

27P

15P

Funktionsmedizin: Orthopadisch-
manuelle Untersuchung 9P

29.06.23 (LWS und UEX)
16.11.23 (HWS und OEX)
Ort: Potsdam

Leitung: Dr. med. V. Liefring
Teilnahmegebiihr: je 136 €

Brandenburger Summerschool
~Gefafle interdisziplinar"

08.07.23

Ort: Potsdam

Leitung: Dr. med. G. Dorr
Teilnahmegebiihr: 80 €

8P

5. Seniorenakademie - Medizin
im Wandel der Zeit

19.08.23
Ort: Potsdam
Moderation: Prof. U. Schwantes

3P

Vorbereitung auf die Facharzt-
prifung Allgemeinmedizin

02.09.23

Ort: Potsdam

Leitung: Dr. med. St. Richter
Teilnahmegebiihr: 40 €

8P

3

Palliativtag ,Grenziiberschreitung‘

09.09.23 7P
Ort: Potsdam
Leitung: Prof. Dr. med. P. M. Deckert

Teilnahmegebiihr: 90 €

Basiskurs Palliativmedizin

gemafl Weiterbildungsordnung der
LAKB

18.-22.09.23

Ort: Potsdam

Leitung: Dr. med. Chris Neifle
Teilnahmegebiihr: 680 €

Suchtmedizinische Grund-

versorgung 50P

gem. Weiterbildungsordnung LAKB

20./21.10.23 Potsdam

10./11.11.23 Potsdam

22.11.23 + 10.01.24 Webinar
19./20.01.24 Potsdam

Leitung: PD Dr. med. M.-C. Jockers-
Scherlbl, Dr. med. J. Hein
Teilnahmegebiihr: 850 €

Impfen in der Praxis - Basiskurs

(fachlibergreifend fiir Arzte und
Praxismitarbeiter)

01.11.23
Live-Webinar

Leitung: Dr. med. R. Schrambke
Teilnahmegebiihr: 60 €

5P

Kurse zum Erwerb der Fachkun-
de im Strahlenschutz

gem. StrISchV

Einfiihrungs-/ Kenntniskurs
06.11.23

Teilnahmegebiihr: 68 €
Grundkurs im Strahlenschutz
07.-08.11.23 25P
Teilnahmegebiihr: 408 €
Spezialkurs im Strahlenschutz
09. -10.11.23 21P
Teilnahmegebiihr: 340 €

Ort: Cottbus

Leitung:

Prof. Dr. med. habil. C.-P. Muth

5P
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B AKADEMIE FUR ARZTLICHE FORTBILDUNG

Medizinische Begutachtung
(8 Std.-Curriculum)

Modul 11

18.11.23

Ort: Potsdam

Leitung: Dr. med. J.-M. Engel,
Dr. med. U. Eggens
Teilnahmegebiihr: 136 €

8P

Impfen in der Praxis —
Refresher- & Aufbaukurs

(fachiibergreifend fiir Arzte und
Praxismitarbeiter)

22.11.23
Live-Webinar

Leitung: Dr. med. R. Schrambke
Teilnahmegebiihr: 72 €

6P

Seminar Leitender Notarzt (40 h)

im Blended-Learning-Format

04.-08.12.23
Ort: Cottbus
Leitung: T. Reinhold, Dr. med. F. Mieck
Teilnahmegebiihr: 680 €

40P

Anderungen vorbehalten!

Veranstaltungen der
Landesarztekammer Brandenburg:
www.laekb.de (Arzt/Fortbildung/
Veranstaltungen LAKB)

Anmeldung:

Ausbilderfortbildung fiir die
MFA-Ausbildung

12.-13.01.24
Ort: Potsdam
Leitung: Dipl-Med. S. Hauf3mann
Teilnahmegeblihr: 272 €

16 P

Qualifikationskurs fur Transfu-
sionsbeauftragte/Transfusions-
verantwortliche

16.-17.02.24

Ort: Cottbus

Leitung: Prof. Dr. R. Moog
Teilnahmegebiihr: 272 €

16 P

Fortbildung fiir Praxispersonal

Casemanagement -
Fallbegleitung (Agnes™"°))

160 Std.-Curriculum

Start: 22.05.23
Ort: Potsdam
Teilnahmegebiihr: 1.800 €

Aktualisierung der Kenntnisse im
Strahlenschutz fiir OP-Personal

30.08.23

Ort: Cottbus

Leitung: Prof. Dr. med. habil. C.-P. Muth
Teilnahmegebiihr: 60 €

Teilnahmebedingungen fiir Fortbil-
dungsveranstaltungen der Landes-
arztekammer Brandenburg:
www.laekb.de (Arzt/Fortbildung/
Bestimmungen)

LAKB, Referat Fortbildung, Postfach 101445, 03014 Cottbus

T. +49 (0)355 78010320 | F. +49 (0)355 78010339
fortbildung@laekb.de | www.laekb.de
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Impfen in der Praxis — Basiskurs

(fachlbergreifend fiir Arzte und
Praxispersonal)

01.11.23

Live-Webinar

Leitung: Dr. med. R. Schrambke
Teilnahmegebiihr: 60 €

Impfen in der Praxis — Refresher-
& Aufbaukurs

(fachiibergreifend fiir Arzte und
Praxispersonal)

2211.23

Live-Webinar

Leitung: Dr. med. R. Schrambke
Teilnahmegebiihr: 72 €

Ausbilderfortbildung fiir die
MFA-Ausbildung

12.-13.01.24

Ort: Potsdam

Leitung: Dipl.-Med. S. Haufmann
Teilnahmegebtihr: 272 €"

lhre Vorschlage sind gefragt!

Wir freuen uns lber Ihre Anregun-
gen fiir Vortrage und Kurse:

T. +49 (0)355 78010 320

F. +49 (0)355 78010-339
fortbildung@laekhb.de

* Gebiihrenanpassung ab September 2023 méglich

ANZEIGE

HEHtgAUE
) ) I.
BUIO a WO O e
- II. ﬂ -

A e e - i

danado e 4


http://www.laekb.de
mailto:akademie%40aekhh.de?subject=

Land Brandenburg

Kontinuierliche Balintgruppe
Bernau bei Berlin

jeden 2. Mittwoch im Monat
18:00 - 19:30 Uhr (aufder Juli) 3 P
Teilnahmegebiihr: je 25 €/Termin
Ort: BAG Dr. Schade/

Dr. Wohlan-Niemeyer,

Ladeburger Chaussee 73, 16321 Bernau
Leitung und Anmeldung:

PD Dr. habil. W. Zimmermann,

T. 03338 709650
dr.zimmermannl@gmx.de
www.dr-w-zimmermann.de

Kontinuierliche Balintgruppe
Zeuthen

20.04./11.05./22.06./07.09./23.11.23
19:00 - 20:30 Uhr 3P
(zurzeit als Videokonferenz)

Intensiv-Balinttage

16.06./15.09./17.11.23

09.00 - 17.30 Uhr (je 5 Doppelstd.)
Leitung und Anmeldung: C. Bartezky
T. 033762 812152, tonigs@bartezky.de
www.psychotherapie-bartezky.de/balint

Kontinuierliche Balintgruppe
Potsdam

jeden 4. Mittwoch im Monat 5P
17:30-21:00 Uhr (2 Doppelstunden)
Teilnahmegebtihr: 60 €/Termin

Ort: Heinrich-Heine-Klinik
Potsdam-Neufahrland

Leitung und Anmeldung:

Eva M. Herter
Balintgruppe-Potsdam@web.de

Offene multidisziplinare
Schmerzkonferenz

jeden 3. Mittwoch im Monat
15:00 - 17:00 Uhr

Leitung: Dr. M. Fischer
Anmeldung: Immanuel Klinik
Rudersdorf, Dr. K. Schwarzer

T. 033638 83633
kay.schwarzer@immanuelalbertinen.de

2P

Berufspolitisches Forum - Wei-
terbildung, Aktuelles, Komplex-
versorgung

20.04.23, 18:00 - 21:00 Uhr
kostenfrei

Ort: Haus der Brandenburgischen
Arzteschaft, Potsdam

3P

FORTBILDUNG | TAGUNGEN | KONGRESSE

Alle Psychotherapeuten in Niederlas-
sung sind angesprochen; davor finden
die jahrlichen Mitgliederversammlungen
der Berufsverbande statt.

Anmeldung: Hr. Grundmann

T. 033170460-82, F. -83
stephan.grundmann@dgn.de

Basischirurgie Workshop
Intensivmedizin & Reanimation

28.-29.04.23

Ort: Simulationszentrum Villa Berg-
mann Ernst von Bergmann gGmbH,
Potsdam

Teilnahmegebiihr: 500 € / Ermafigt
(fir BDC-Mitglieder): 300 €
Leitung: Prof. Dr. med. habil. F.
Marusch, PD Dr. med. D. Pappert,
Dr. med. S. Kanter

Anmeldung:

BDC Akademie Frau H. Becker

T. 030 28004 -120 F. -108
akademie@bdc.de
www.bdc.de/veranstaltungen

2. Brandenburger Hausarztetag

03.06.23
Ort: Fehrbelliner Str. 38, 16816 Neuruppin

Informationen: www.ihf-fobi.de/
fortbildungen-aerzte/hausaerztetage-
kongresse/webseminare-brandenburg

Anmeldung: IHF eV. Fr. Weibs

T. 02203 5756 2987
kontakt@ihf-fortbildung.de

Jahrespflichtfortbildung fiir
hygienebeauftragte Arzte (8 h) -
Hybridveranstaltung

07.06.23, 08:00 - 15:30 Uhr
Teilnahmegebiihr: 19125 €

Ermafigt: 157 €

Ort: wird noch bekannt gegeben
(Teilnahme: Prasenz oder Online mdglich)
Leitung: Prof. Dr. med. habil. M. Sc.
Hubner; Prof. Dr. med. Dipl. oec. med. Keil

Anmeldung: Diakonisches Bildungs-
zentrum Mecklenburg-Vorpommern
gGmbH, Frau K. Wilk

T. 0395 3517 1534

F. 0395 3517 1540
fortbildungsakademie@dbz-mv.de

31. Brandenbg. Balintgruppenlei-
ter-Treffen , Balint und Wandern“

08.-10.09.23 13P
Teilnahmegebiihr: 200 €

Ort: Landgasthof Pension Simke,
Rietz-Neuendorf OT Herzberg

(T. 033677 5742)

Veranstalter: BATAP e. V. in Koopera-
tion mit der DBG
DBG-Anerkennung:

Leiterseminar mit 5 Doppelstd.
Leitung: PD Dr. habil. W. Zimmermann,
Dipl.-Med. C. Dietrich

Anmeldung bis 20.08.23:

PD Dr. habil. W. Zimmermann

T. 03338 709650
drzimmermannl@gmx.de

,Der Cottbuser Notarztkurs“

80h-Kurs zum Erwerb ZB Notfallmedizin
11.11.-18.11.23

Ort: Lausitzer Rettungsdienstschule,
Feigestr. 3, 03046 Cottbus

Leitung: Dr. med. T. Lembcke
Information und Anmeldung:

Fr. Kunze rettungsdienstschule@ctk.de
T. 0355 463256

Andere Bundeslander

Balintgruppe fiir Arzte und
Psychotherapeuten

jeweils 1. Donnerstag im Monat
20:00 - 22:15 Uhr

Anmeldung: DAP eV,

Kantstr. 120/121, 10625 Berlin

T. 030 3132893, ausbildung@dapberlin
www.dapberlin.de

Andere Arztekammern

Refresherkurse Notfallmedizin
22.04.23 Zwickau, 30.09.23 Dresden
09:00 - 17:30 Uhr jeloPpP

Auskunft: Sichsische Landesarzte-
kammer, Referat Fortbildung, Fr. Treuter
T. 0351 8267-325, F. 0351 8267-322
fortbildung@slaek.de

Gebiihren: 130 € fir Mitglieder SLAK,
145,-€ fir Nichtmitglieder

Seminar Leitender Notarzt

Blended-Learning-Kurs (40 Std) 40 P
05.06. - 09.06.23 (Prasenzphase)

Gebuhren: 1.080 € fir Mitglieder
SLAK, 1160 € fir Nichtmitglieder

Ort: Kloster Nimbschen, Nimbschener
Landstr. 2, 04668 Grimma

Auskunft: Sachsische Landeséarzte-
kammer, Referat Fortbildung,
Fr. Dobriwolski

T. 0351 8267-324, F. 0351 8267-322
fortbildung@slaek.de
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KVBB informiert

% KVBB

Kassendrztliche Vereinigung
Brandenburg

Die aktuellen Beschlisse des Landesaus-
schusses Uber Zulassungssperren bzw. Zu-
lassungsmadglichkeiten sowie zu Zulassungs-
forderungen sind auf der Website der KV
Brandenburg unter www.kvbb.de/praxis/zu-
lassung/bedarfsplanung veréffentlicht.

Ubersicht Zulassungsméglichkeiten
Eine Ubersicht der fiir Zulassungen oder An-
stellungen gedffneten bzw. gesperrten Pla-
nungsgebiete im Bereich der KVBB findet
sich auf der Internetseite der KVBB unter
www.kvbb.de/praxis/zulassung/bedarfsplanung/
zulassungsmaglichkeiten-ausschreibungen/

Bekanntmachung:

Entscheidungen des Landesausschusses fur

Arzte und Krankenkassen

Zulassungsforderungen

In folgenden Regionen werden aufgrund
durch den Landesausschuss festgestellter
drohender oder bestehender Unterversor-
gung Zulassungen gefordert:

Hausarzte:

Mittelbereiche Beeskow, Eisenhittenstadt,
Forst, Guben, Herzberg (Elster), Kyritz, Lauch-
hammer-Schwarzheide, Libben, Libbenau,
Pritzwalk-Wittstock (Dosse), Schwedt/Oder,
Seelow, Senftenberg-Grofdraschen, Spremberg.
Augenheilkunde:

Mittelbereiche Eisenhuttenstadt, Kyritz, Prenz-
lau sowie der Praxisstandort Guben (Stadt).

Offentliche Ausschreibungen von Vertragsarztsitzen gemaf} § 103 Abs. 4 SGB V

Ansprechpartnerinnen:
Sandy Jahn, Tel.-Nr.: 0331-2309322 oder
Elisabeth Lesche, Tel.-Nr.: 0331-2309320

Bewerbungsfrist bis 26.04.2023
laufende Bewerbungskennziffer: 35/2023
Fachrichtung: Allgemeinmedizin
Planungsbereich: Teltow

gew. Ubergabetermin: 01.01.2024

laufende Bewerbungskennziffer: 36/2023
Fachrichtung: Allgemeinmedizin
Planungsbereich: Teltow

gew. Ubergabetermin: 01.01.2024

laufende Bewerbungskennziffer: 37/2023
Fachrichtung: Frauenheilkunde
Planungsbereich: Ostprignitz-Ruppin
gew. Ubergabetermin: 01.01.2025

laufende Bewerbungskennziffer: 43/2023
Fachrichtung: Frauenheilkunde
Planungsbereich: Brandenburg (Stadt)/
Potsdam-Mittelmark

gew. Ubergabetermin: 01.07.2023

Dringend Nachfolger gesucht!
laufende Bewerbungskennziffer: 92/2021
Fachrichtung: Frauenheilkunde
Planungsbereich: Brandenburg (Stadt)/
Potsdam-Mittelmark

gew. Ubergabetermin: schnellstmaglich

laufende Bewerbungskennziffer: 68/2022
Fachrichtung: Kinderheilkunde
Planungsbereich: Teltow-Flaming

gew. Ubergabetermin: schnellstmdglich

laufende Bewerbungskennziffer: 69/2022
Fachrichtung: Frauenheilkunde
Planungsbereich: Frankfurt (0.)/Oder-Spree
gew. Ubergabetermin: schnellstmdoglich
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laufende Bewerbungskennziffer: 73/2022
Fachrichtung: Frauenheilkunde
Planungsbereich: Prignitz

gew. Ubergabetermin: 01.07.2023

laufende Bewerbungskennziffer: 76/2022
Fachrichtung: Kinderheilkunde
Planungsbereich: Elbe-Elster

gew. Ubergabetermin: schnellstmdglich

laufende Bewerbungskennziffer: 91/2022
Fachrichtung: Hals-Nasen-Ohrenheilkunde
Planungsbereich: Oberhavel

gew. Ubergabetermin: schnellstmdglich

laufende Bewerbungskennziffer: 95/2022
Fachrichtung: Kinderheilkunde
Planungsbereich: Cottbus/Stadt

gew. Ubergabetermin: schnellstmdglich

laufende Bewerbungskennziffer: 96/2022
Fachrichtung: Nervenheilkunde
Planungsbereich: Cottbus/Stadt

gew. Ubergabetermin: 02.01.2024

laufende Bewerbungskennziffer: 98/2022
Fachrichtung: Dermatologie
Planungsbereich: Frankfurt (O.)/Oder-Spree
gew. Ubergabetermin: 01.07.2023

laufende Bewerbungskennziffer: 99/2022
Fachrichtung: Frauenheilkunde
Planungsbereich: Markisch-Oderland
gew. Ubergabetermin: schnellstmdglich

laufende Bewerbungskennziffer: 101/2022
Fachrichtung: Dermatologie
Planungsbereich: Frankfurt (O.)/Oder-Spree
gew. Ubergabetermin: schnellstmdglich

laufende Bewerbungskennziffer: 102/2022
Fachrichtung: Nervenheilkunde
Planungsbereich: Spree-Neifle

gew. Ubergabetermin: schnellstmdglich

Frauenheilkunde:

Mittelbereiche Eberswalde, Forst, Guben und
Seelow.

Kinderheilkunde:

Mittelbereiche Eisenhiuttenstadt, Elsterwer-
da-Bad Liebenwerda sowie Senftenberg-
Grofdraschen.

Dermatologie:

Mittelbereiche Beeskow, Zehdenick-Gransee
sowie der Praxisstandort Frankfurt (Oder)
(Stadt)

HNO-Heilkunde:

Mittelbereich Perleberg-Wittenberge

laufende Bewerbungskennziffer: 121/2022
Fachrichtung: Frauenheilkunde
Planungsbereich: Cottbus/Stadt

gew. Ubergabetermin: 01.07.2023

laufende Bewerbungskennziffer: 122/2022
Fachrichtung: Frauenheilkunde
Planungsbereich: Cottbus/Stadt

gew. Ubergabetermin: 01.07.2023

laufende Bewerbungskennaziffer: 127/2022
Fachrichtung: Frauenheilkunde
Planungsbereich: Teltow-Flaming

gew. Ubergabetermin: schnellstmdglich

laufende Bewerbungskennziffer: 135/2022
Fachrichtung: Dermatologie
Planungsbereich: Frankfurt (Oder)/
Oder-Spree

gew. Ubergabetermin: schnellstmdglich

laufende Bewerbungskennziffer: 141/2022
Fachrichtung: Innere Medizin (Rheumatologie)
Planungsbereich: Lausitz-Spreewald

gew. Ubergabetermin: schnellstmdglich

laufende Bewerbungskennziffer: 143/2022
Fachrichtung: Augenheilkunde
Planungsbereich: Spree-Neifle

gew. Ubergabetermin: schnellstmdglich

laufende Bewerbungskennziffer: 145/2022
Fachrichtung: Kinder- und Jugendpsychiatrie
Planungsbereich: Havelland-Flaming
gew. Ubergabetermin: 01.07.2023

Ihre schriftliche Interessenbekundung fiir
die ausgeschriebenen Vertragsarztsitze schi-
cken Sie per Mail an boersen@kvbb.de. Sie
muss die Bewerbungskennziffer, die An-
schrift, die Telefonnummer, die Facharztan-
erkennung (bei Psychotherapeuten das
Richtlinienverfahren und Approbationsda-
tum) sowie Angaben zum moglichen Praxis-
Ubernahmezeitpunkt enthalten.



Nachruf | PERSONALIA

Dr. med. Gerd-Jurgen Fischer verstorben

Dr. med. Gerd-Jiirgen Fischer aus Kleinmachnow ist am 4.2.2023 kurz vor seinem 80sten Geburtstag

nach langer schwerer Erkrankung verstorben.

Als Facharzt fur Neurologie und Psychiatrie war er frithzei-
tig mit den Problemen von chronischen Schmerzpatienten
konfrontiert und erkannte den Nutzen einer multimodalen
und multiprofessionellen Schmerztherapie. Er war 1987 in
Teltow Mitbegrinder der ersten und einzigen ambulanten
Interdisziplinaren Schmerzkonferenz in der DDR.

Nach der Wende gehorte er zu den Kollegen und Kollegin-
nen, die mit ihrer Erfahrungskompetenz die Chance nutzen
wollten, in Brandenburg die multiprofessionelle Schmerz-
therapie zu etablieren. Von Anfang an war er aktiv im Inter-
disziplinaren Arbeitskreis Brandenburger Schmerztherapeu-
ten e. V. mit dabei. Bis 2020 war er in den letzten Jahren als
Geschéftsflihrer des Interdisziplinaren Arbeitskreises Bran-
denburger Schmerztherapeuten und Palliativmediziner e. V.
(IABSP) aktiv tatig. Durch sein konsequentes Beharren auf
ein komplexes und multiprofessionelles Therapiekonzept von
chronischen Schmerzen, trug er von Anfang an zu einem
hohen Niveau der Schmerztherapie in Brandenburg bei. Er
hatte mafigeblichen Einfluss bei der wissenschaftlichen Ge-
staltung des ,algesiologischen Basiskurses®. Dieser Schmerz-
therapiekurs war Ende 1994 der erste deutschlandweit mit
einer Landesarztekammer durchgefthrte Kurs, der zur An-
erkennung der Zusatzbezeichnung ,Spezielle Schmerzthe-
rapie” fuhrte.

Seit 1994 war er dann bis zu seinem krankheitsbedingten
Ende aktives Mitglied der Qualitatssicherungskommission
,Spezielle Schmerztherapie“ bei der KVBB. Ebenso war er
seit 2008 Mitglied der Qualitatssicherungskommission ,Aku-
punktur” der KVBB.

Als aktives Mitglied der Kammerversammlung der Landes-
arztekammer Brandenburg, arbeitete er dartber hinaus auch
im Vorstand der Akademie fur arztliche Fortbildung der Lan-
desarztekammer Brandenburg.

Foto: Ptivat

Neben all diesen Tatigkeiten war er noch Regionalbeauf-
tragter der Stiftung ,Deutsche Schlaganfallhilfe”.

Mit Gber 1.500 Gutachten fir Sozialgerichte in ganz Deutsch-
land stand er vielen hilfesuchenden chronischen Schmerz-
patienten zur Seite.

Wir werden dem Verstorbenen ein ehrendes Andenken be-
wahren.

Dr. Knud Gastmeier
Im Namen der Brandenburger Schmerztherapeuten und
Palliativmediziner des IABSP e. V.
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Herzlichen Gluckwunsch im April!

OMR Dr. med. Heinz Krahmer
Beelitz

OMR Doz. Dr. med. habil. Ronald Warm

Brandenburg an der Havel

SR Werner Pehle

Schipkau OT Klettwitz

Heinz Cyske

Altlandsberg

OMR Dr. med. Manfred Hoppner
Grunheide/Mark

Prof. Dr. med. Ernst Martin Lemmel
Potsdam

MR Dr. med. Berthold Rieger
Kyritz

MR Dr. med. Manfred Weinert
Finsterwalde

MR Dr. med. Almut Jung
Brandenburg an der Havel
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Dr. med. Albrecht Ender
Potsdam

Christa Kowalewski
Cottbus

MR Dr. med. Dietrich Loeff
Cottbus

MR Dr. med. habil. Hans Schlosser
Bad Saarow

Katharina Storch
Eberswalde

Dr. med. Rosemarie Miiller
Brandenburg an der Havel
MR Dr. med. Fritz Taube
Cottbus

Dr. med. Gerlinde Abendroth
Hohen Neuendorf

OMR Dr. med. Hartmut Hollstein
Frankfurt (Oder)

Dr. med. Maria Gurtler
Schulzendorf

Peter Heidke

Werder

SR Jutta Abromeit

Letschin

Dr. med. Helga Hintz
Schoneiche

SR Luise Karchniwy-Riemland
Michendorf OT Wilhelmshorst
Dr. med. Brigitte Ulbricht
Kyritz

Dr. med. Holger Hardtmann
Cottbus

MR Dr. med. Hermann Kostler
Neuruppin

Dr. med. Waltraud Voigt
Eberswalde

SR Dr. med. Klaus Wellnitz
Schoneiche

OMR Dr. med. Volker Puschmann
Storkow

SR Dr. med. Uta Seefeldt
Potsdam OT Neu Fahrland

OMR Dr. med. Hellmuth Partzsch
Cottbus

OMR Dr. med. Rudolf Miller
Potsdam

Dr. med. Axel Feidel

Bantikow

Dagmar Bank

Falkensee

Dr. med. Christian Schubert
Panketal OT Zepernick

Dr. med. Hans-Peter Blimel
Kloster Lehnin OT Rietz

Dr. med. Michael Hinkel
Cottbus

Dr. med. Christoph Israel
Burg

Brigitte Wendel

Stahnsdorf

Dr. med. Barbel Lampe
Potsdam

Dr. med. Wolfgang Schmidt
Zeuthen

Priv.-Doz. Dr. med. Hermann Kleinau
Panketal

Dr. med. Martin Wenzke
Cottbus

MR Dr. med. Peter W. Zirkel
Brandenburg an der Havel
Dr. med. Rainald Wollkopf
Potsdam

Dr. med. Ute Ernst

Potsdam

Dr. med. Irene Dehnert-Heins
Bernau



Dr. med. Monika Endemann
Cottbus

Dr. med. Hans-Ulrich Miiller
Brandenburg an der Havel

Dr. med. Hilke Weise
Eisenhlttenstadt

MR Dr. med. Monika Dzikonski
Hoppegarten OT Honow
Detlef Wirth

Gerswalde

Dr. med. Alfred Ritter
Potsdam

Prof. Dr. med. Ingeborg Lammert

Blankenfelde-Mahlow OT Mahlow

Dr. med. Dietrich Haupt
Frankfurt (Oder)
Dr. med. Barbara Leupold

78 Jahre

Dr. med. Hartmut Prahtel
Neuruppin

Dr. med. Axel Goldacker
Werder

Dr. med. Aly El-Kothany
Potsdam

Dr. med. Mechthild Rowf
Potsdam

MR Dr. med. Ingetraud Schmidt
Hoppegarten OT Honow

Dr. med. Klaus Gottmann
Werder (Havel)

Dr. med. Helgard Kossatz
Potsdam

Dr. med. Michael Trieloff
Templin OT Densow

Dr. med. Brigitte Steinfuhrt
Schwedt/Oder

Dipl.-Med. Ingrid Rohde

Cottbus

Dr. med. Dipl.-Psych. Wulf-Hinrich
Storch

Berlin

Prof. Dr. med. Hans Schweisfurth
Cottbus

Dr. med. Monika Doeffinger-Keck
Kleinmachnow

Geburtstage | PERSONALIA

Dr. med. Karl-Heinz Meltzer
Berlin

Christian Hochfeld
Dallgow-Daoberitz

Dr. med. Olaf Bartels
Schwedt OT Criewen
Dr. med. Uwe Schroder

Furstenwalde/Spree

ANZEIGE

2023

D seriin.

IHRE FORTBILDUNGEN Notarztkurs & Notarztsimulation NASIM25

Zusatzbezeichnung Klinische Notfall- und Akutmedizin

ACLS, PALS, POCUS, EKG & Airway Kurse

Analgesie & Sedierung in Notaufnahmen

Termine, Anmeldung & weitere Kurse unter www.naw-berlin.de
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Medizinisches Versorgungszentrum
Havelhihe

Fur unsere Praxis fur Radiologie am
Gemeinschaftskrankenhaus Havelhéhe suchen wir eine/n

Facharzt:in fir Radiologie /
Schwerpunkt Mammadiagnostik

(m/w/d) in Teil- oder Vollzeit

Wir bieten Ihnen in naturnaher Umgebung ein fachlich
anspruchsvolles Umfeld mit teamorientiertem Arbeiten

und interdisziplindrem Austausch. In unserer Praxis am
Gemeinschaftskrankenhaus Havelhohe werden CT, MRT,
NUK, Mammographie-Untersuchungen und konventionelles
Roéntgen angeboten. Ambulante sowie stationdre Bildgebung
und ein breites Fallspektrum erwarten Sie bei uns sowie
flexible Arbeitszeiten mit einer ubertariflichen Bezahlung.

Werden Sie Teil unseres Teams!
Telefon: 030 343334111 | E-Mail: jobs@anthromed-bb.de

i ey

Oberarzt wwa
in der Rehaklinik

Facharzt fiir Orthopadie
und Unfallchirurgie
mit Chefarztvertretung!

i@ Nahere Infos auf der Homepage / QR-CODE!
- Bewerbung bitte an: bewerbung@khmol.de
www.reha-freienwalde.de

—
Eine Einrichtung der Krankenhaus ~Krankenhaus ==
Markisch-Oderland GmbH MirkischOderland

FA / FA fiir Allgemeinmedizin

von MVZ in Berlin-Charlottenburg gesucht.
Telefon: 0172 3018808

STELLENANGEBOTE

Werden Sie Orange!

Fir unseren betriebsarztlichen Dienst suchen wir eine/einen

Fachérztin/Facharzt (w/m/d) fiir Arbeitsmedizin
Entgeltgruppe 15 TV6D

Interessierten Bewerberinnen und Bewerbern bieten wir auch eine Weiter-
bildung zur Fachérztin / zum Facharzt fiir Arbeitsmedizin (Entgeltgruppe
14 TV6D) an.

Argumente fiir die BSR:

Geregelte Arbeitszeiten ohne Bereitschaftsdienste

Moglichkeit zum teilweise mobilen Arbeiten Gleitzeitregelungen
Teilzeit moglich

Weiterbildungsberechtigung Arbeitsmedizin fir 36 Monate liegt vor
Umfangreiches internes und externes Fortbildungsprogramm

Das erwartet Sie bei uns:

® Wahrnehmen aller betriebséarztlichen Aufgaben geméas den relevanten
gesetzlichen Bestimmungen und der konsequenten Anwendung der
Vorschriften des Arbeits- und Gesundheitsschutzes

® Durchfiihren von arbeitsmedizinischen Vorsorgen sowie Beratung der
Beschéftigten

B Mitwirken bei der ordnungsgeméBen Durchfiihrung des Arbeits- und
Gesundheitsschutzes sowie der Unfallverhiitung und Beurteilung der
Arbeitsbedingungen

B Durchfiihrung von Schutzimpfungen

B Beratung bei der Organisation der Ersten Hilfe

B Durchfiihren von Eignungs-/Einstellungsuntersuchungen sowie
Untersuchungen nach Fahrerlaubnisverordnung

® Initiieren und Begleiten von Projekten und MaBnahmen zur betrieblichen
Gesundheitsférderung

® Enge Zusammenarbeit mit Fachkréaften fir Arbeitssicherheit, der Gesund-
heits- und Sozialberatung, dem betrieblichen Eingliederungsmanagement,
dem Bereich Personal sowie den betrieblichen Interessenvertretungen

®m Beraten von Fuhrungskréften und Beschaftigten

Das bringen Sie mit:

B Approbation als Arztin/Arzt

B Ausbildung zum/zur Facharzt/-arztin fiir Arbeitsmedizin

B Zusétzliche Facharztausbildung (z. B. Allgemeinmedizin, Innere Medizin,
Orthopadie) wiinschenswert

B Fir die Weiterbildung Facharztin/Facharzt fir Arbeitsmedizin miissen
mindestens die klinischen Voraussetzungen gemaB Weiterbildungsordnung
erfullt sein

B Gute Kenntnisse in MS Office

B Fihrerschein der Klassen B und BE sind wiinschenswert

®m Freundliches und sicheres Auftreten gepaart mit der Freude am Kontakt
mit Menschen

® Hohes MaB an Sozialkompetenz und Einflihlungsvermégen sowie
Kommunikations- und Konfliktfahigkeit

Wir férdern die berufliche Gleichstellung! Angesprochen und willkommen
sind Bewerbungen aller Menschen, gleich welchen Geschlechts (w/m/d) und
welcher Herkunft. Schwerbehinderte Menschen werden bei gleicher Eignung
bevorzugt. Um den Anteil von Frauen in unterreprasentierten Bereichen zu
erhoéhen, sind die Bewerbungen von Frauen ausdrticklich erwiinscht.
Neugierig?

Bitte bewerben Sie sich mit Ihren vollsténdigen Bewerbungsunterlagen bis
zum 30.04.2023 iiber unser Bewerbungsformular auf unserer Internetseite:
www.bsr.de/jobs

NATIONALER
ARBEITGEBER

DEUTSCHLANDS
BESTE
ARBEITGE ’ .
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FA filr Orthopédie oder 3 Sport: i tehacetrum
FA Orthopédie und Unfallchirurgie - m/w/d -

fiir 30 - 40 Std./Wo gesucht. Wir bieten eine attraktive Verglitung und
geregelte Arbeitszeiten (keine Spat-, Nacht- oder Wochenenddienste)!

Kontakt: Fr. Paul Email: bewerbung@arc-jacobs.de Tel: 0221 69049868

ERNSTwn ¥
BERGMANM
-

Wir suchen zum nachstmoglichen Zeitpunkt in Teilzeitbeschaftigung
(30 Stunden/Woche), ggf. auch in Vollzeitbeschaftigung moglich, einen

Facharzt (m/w/d) fiir Chirurgie
fiir unser Medizinisches Versorgungszentrum
am Standort Bad Belzig

Wir Giberzeugen Sie mit:

e einem unbefristeten Arbeitsverhaltnis

e einer attraktiven leistungsgerechten Verglitung

e einer interessanten und abwechslungsreichen Tatigkeit in einer
grofRen ambulanten Einrichtung in direkter Zusammenarbeit mit
weiteren Kollegen

o fachlicher Austausch mit Kollegen des MVZ und Klinikums

o regelmaRigen internen und externen Fort- und Weiterbildungsméog-
lichkeiten

Deshalb passen Sie zu uns:

o Approbation als Arzt (m/w/d) sowie Facharztweiterbildung fur
Chirurgie

o Belastbarkeit und Flexibilitat

e hohe Sozialkompetenz und Kommunikationsstarke, Begeisterungs-
fahigkeit sowie Teamorientierung

e Erfahrungen in der ambulanten Tatigkeit wiinschenswert

e Engagement, die Praxis kontinuierlich und zukunftsorientiert
weiterzuentwickeln

¢ Kenntnisse der Abrechnungsmodalitdten nach EBM und GOA,
wiinschenswert

Sie verstarken uns hier:

e Durchfiihrung ambulant chirurgischer Sprechstunden im MVZ Bad
Belzig

e Ambulantes Operieren

o Mitwirken an neuen Versorgungsstrukturen

o Moglichkeit der Kooperation mit der Klinik fir Chirurgie in Bad Belzig

Erste Fragen beantwortet lhnen gerne Herr Stiibing unter der Telefon-
nummer: 0331. 241 - 3 4094.

Haben wir Ihr Interesse geweckt?
Bewerben Sie sich direkt online: bewerberportal.gesundheitsparkevb.de

Weitere Informationen zur Klinik finden Sie auf unserer Homepage
www-evb-gesundheit.de

Schwerbehinderte (m/w/d) werden bei gleicher Qualifikation und Eig-
nung bevorzugt berticksichtigt.

Bitte beachten Sie, dass als Einstellungsvoraussetzung fiir alle nach
1970 Geborene ein Nachweis der Maserimmunitat bzw. Masernschutz-
impfung vorliegen muss.

MVZ Bad Belzig GmbH

Niemegker Str. 45 | 14806 Bad Belzig | Geschéaftsbereich
Personal und Personalentwicklung | Team Recruiting |
Tel: 0331. 241 - 4 43-15 oder -16

STELLENANGEBOTE

Die Gesundheitszentrum RECURA GmbH betreibt im Verbund
der RECURA Gruppe an verschiedenen Standorten in Berlin,

Gesundheits- Brandenburg und Sachsen medizinische Versorgungszentren.

zentrum
RECURA

Zum nachstmoglichen Zeitpunkt suchen wir zur Anstellung
in Berlin fiir das MVZ Griinau (in Teil-/Vollzeit) einen:
Facharzt fiir Allgemein-/Innere Medizin (m/w/d) ab 1.7.2023

in Brandenburg fiir das MVZ an der Havel (in Voll-/Teilzeit) einen:
Facharzt fiir Anasthesiologie / Spezielle Schmerztherapie
und/oder Akupunktur (m/w/d) zum nichstmogl. Zeitpunkt
Facharzt fiir Psychiatrie (m/w/d) zum ndchstmégl. Zeitpunkt

Wir bieten lhnen:
ein junges, motiviertes Team mit gutem Betriebsklima, flexiblen Arbeitszeiten
und leistungsgerechter Vergiitung sowie individuelle Weiterbildungsmoglichkeiten

Wir freuen uns iiber lhre Bewerbung an:

Gesundheitszentrum RECURA GmbH
boettcher@gesundheitszentrum-recura.de
Erstkontakt: Marion Bottcher, Telefon: 0176 14022704

Gestalten Sie mit uns die Zukunft in Ueckermiinde!

Fiir die Klinik fiir Andsthesie und Intensivmedizin des AMEOS
Klinikums Ueckermiinde suchen wir zum nachstméglichen
Zeitpunkt oder nach Vereinbarung jeweils einen

Fach- und Oberarzt
(m/w/d) Anasthesie

unbefristet, in Voll- oder Teilzeit

Detaillierte Auskiinfte erteilen Ihnen gern die Chefarztin Anas-
thesie/Intensivmedizin, Frau Dr. med. Jana Fastnacht-Bott-
cher, unter Tel. +49 (0)39771 41-110 oder die Mitarbeiter der
Personalabteilung unter Tel. +49 (0)39771 41-655.

Werden auch Sie Teil der AMEOS Gruppe und arbeiten mit
15.700 Kollegen (m/w/d) in einer unserer zahlreichen Einrich-
tungen.

Wir freuen uns auf Ihre aussagekraftige Bewerbung, vorzugs-
weise liber unser Online-Bewerberportal.

Folge uns auf Instagram @ameos_gruppe
=a ca
et

RECRUITERS

BEST
RECRUITERS g H o charta der vielfalt
021 A 21 A Toe

Vor allem Gesundheit ameos.eu
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HNO - Praxis in Berlin sucht ab sofort
Facharzt (m/w/d) in Anstellung.
E-Mail: dr.sinalehmann@gmx.de

FA/FA fiir Orthopadie/Unfallchirurgie

mit groBem, operativem Spektrum von orthopadischem
MVZ in Berlin gesucht. Telefon: 0172 3018808

STELLENANGEBOTE
- ==
Augenarztpraxis am Glacis in Torgau mit ambulanten OP sucht
ab sofort zur Verstarkung des Teams einen Anasthesisten (m/w/d)
fiir Urlaubsvertretungen und 14tagig jeweils Montag oder Mittwoch.

Kontakt: post@augenaerzte-torgau.de, Tel. 034217786420
I EEE—

PRAXISRAUME

Praxisraume in Riidersdorf, freistehendes Gebiude,
Baujahr 2015, 8 Parkplatze, 6 Behandlungsraume, Biiro, Kiiche,
252 m? Flache, behindertengerecht, Steri- und Rontgenraum
vorhanden, Nahe zum Arztehaus, Miete oder Kauf,
Kontakt: 015228634289, kfo-lange@gmx.de

Fachtagung 2023

g UVEZE

"Um jeden Preis? -

« Wie kann die Versorgung mit lebenswichtigen Medikamenten
unabhdngig von Marktinteressen sichergestellt werden?
« Welche Rolle spielt die Politik?
« Muss und kann sie durch Regularien eingreifen?

« Bringen héhere Preise eine hohere Verfligbarkeit
und eine bessere medizinische Versorgung?

« Welche Rolle spielt die Globalisierung bei
Engpdssen?

Programm und Anmeldung finden Sie unter: www.mezis.de/fachtagung-2023
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www.knorpelsymposium.de

KURSE/SEMINARE/FORTBILDUNG

10. Berliner
Knorpelsymposium

und 5. QKG Jahresmeeting
Berlin |12. - 13. Mai

4 _

Jetzt direkt anmelden

%
X
[aTe

ANZEIGENSCHLUSS-

TERMINE 2023

Ausgabe 05/23 vom 27.04.23
am 31.03.2023

Ausgabe 06/23 vom 30.05.23
am 02.05.2023

Ausgabe 7-8/23 vom 11.07.23
am 16.06.2023

Ausgabe 09/23 vom 30.08.23
am 04.08.2023
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