Weiterbildungsordnung

der Landesdrztekammer Brandenburg
vom 26. Oktober 2005

Die Kammerversammlung der Landesarztekammer Brandenburg hat in ihrer Sitzung am 10. September 2005 aufgrund des § 21
Abs. 1 Nr. 6 des Heilberufsgesetzes vom 28. April 2003 (GVBI. | S. 126), zuletzt gedndert durch Artikel 9 des Gesetzes vom
29. Juni 2004 (GVBI. I S. 281), die folgende Weiterbildungsordnung beschlossen, die durch Erlass des Ministeriums fr Arbeit, So-
ziales, Gesundheit und Familie des Landes Brandenburg vom 20. Oktober 2005 - 42-5601.8 - genehmigt worden ist.
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Arztliche Weiterbildung beinhaltet das Erlernen &rztlicher Fa-
higkeiten und Fertigkeiten nach abgeschlossener arztlicher Aus-
bildung und Erteilung der Erlaubnis zur Ausibung der arztli-
chen Téatigkeit. Kennzeichnend fir die Weiterbildung ist die
praktische Anwendung arztlicher Kenntnisse in der ambulan-
ten, stationdren und rehabilitativen Versorgung der Patienten.

Die Weiterbildung erfolgt in strukturierter Form, um in Gebie-
ten die Qualifikation als Facharzt, darauf aufbauend eine Spe-
zialisierung in Schwerpunkten oder in einer Zusatz-Weiterbil-
dung zu erhalten.

Die vorgeschriebenen Weiterbildungsinhalte und Weiterbil-
dungszeiten sind Mindestanforderungen. Die Weiterbildungs-
zeiten verlangern sich individuell, wenn Weiterbildungsinhalte
in der Mindestzeit nicht erlernt werden kénnen.

Die Weiterbildung wird in angemessen verguteter hauptberuf-
licher Austibung der arztlichen Tatigkeit an zugelassenen Wei-
terbildungsstatten durchgefuhrt. Sie erfolgt unter Anleitung
befugter Arzte in praktischer Tatigkeit und theoretischer Unter-
weisung sowie teilweise durch die erfolgreiche Teilnahme an
anerkannten Kursen.

Der Abschluss der zu dokumentierenden Weiterbildung wird
aufgrund der von den Weiterbildungsbefugten erstellten Zeug-
nisse und einer Prifung beurteilt. Der erfolgreiche Abschluss
der Weiterbildung wird durch eine Anerkennungsurkunde be-
statigt.

Die Weiterbildungsbezeichnung ist der Nachweis fur erwor-
bene Kompetenz. Sie dient der Qualitdtssicherung der Patien-
tenversorgung und der Birgerorientierung.

Im nachstehenden Text wird die Berufsbezeichnung ,Arzt”
(,Arzte") einheitlich und neutral fur Arztinnen und Arzte ver-
wendet.

Abschnitt A

Paragraphenteil

§1
Ziel

Ziel der Weiterbildung ist der geregelte Erwerb festgelegter
Kenntnisse, Erfahrungen und Fertigkeiten, um nach Ab-
schluss der Berufsausbildung besondere &rztliche Kompe-
tenzen zu erlangen. Die Weiterbildung dient der Sicherung
der Qualitat arztlicher Berufsaustibung.

§2
Struktur

(1) Der erfolgreiche Abschluss der Weiterbildung fuhrt
- zur Facharztbezeichnung in einem Gebiet,
- zur Schwerpunktbezeichnung im Schwerpunkt eines
Gebietes
oder
- zur Zusatzbezeichnung.

(2) Ein Gebiet wird als ein definierter Teil in einer Fachrichtung
der Medizin beschrieben. Die Gebietsdefinition bestimmt
die Grenzen fur die Austbung der facharztlichen Tatigkeit.
Wer innerhalb eines Gebietes die vorgeschriebenen Weiter-
bildungsinhalte und -zeiten abgeleistet und in einer Pru-
fung die dafur erforderliche Facharztkompetenz nachge-
wiesen hat, erhalt eine Facharztbezeichnung. Die in der
Facharztkompetenz vorgeschriebenen Weiterbildungsin-
halte beschrénken nicht die Austibung der facharztlichen
Tatigkeiten im Gebiet.

(3) Ein Schwerpunkt wird durch eine auf der Facharztweiter-
bildung aufbauenden Spezialisierung im Gebiet beschrie-
ben.

Wer die innerhalb eines Schwerpunktes vorgeschriebenen
Weiterbildungsinhalte und -zeiten abgeleistet und in einer
Prifung die daflr erforderliche fachliche Kompetenz nach-
gewiesen hat, erhalt eine Schwerpunktbezeichnung. Die in
der Schwerpunktkompetenz vorgeschriebenen Weiterbil-
dungsinhalte beschranken nicht die Austibung der facharzt-
lichen Tatigkeiten im Gebiet.

(4) Eine Zusatz-Weiterbildung beinhaltet die Spezialisierung in
Weiterbildungsinhalten, die zusatzlich zu den Facharzt- und
Schwerpunktweiterbildungsinhalten abzuleisten sind, so-
fern nichts anderes in Abschnitt C geregelt ist.
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Wer in der Zusatz-Weiterbildung die vorgeschriebenen Wei-
terbildungsinhalte und -zeiten abgeleistet und in einer Pri-
fung die dafur erforderliche fachliche Kompetenz nachge-
wiesen hat, erhalt eine Zusatzbezeichnung.

Sind Weiterbildungszeiten gefordert, mussen diese zusatz-
lich zu den festgelegten Voraussetzungen zum Erwerb der
Bezeichnung abgeleistet werden, sofern nichts anderes in
Abschnitt C geregelt ist.

Die Gebietsgrenzen fachéarztlicher Tatigkeiten werden durch
Zusatz-Weiterbildungen nicht erweitert.

(5) Der erfolgreiche Abschluss der Weiterbildung, der nach
Erfullung der vorgeschriebenen Weiterbildungsinhalte und
-zeiten durch eine bestandene Prifung gemaB §§ 12 bis 16
nachgewiesen wird, bestatigt die fachliche Kompetenz.

(6) Die Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktbezeichnungen
sind in Abschnitt B, die Zusatzbezeichnungen in Abschnitt C
aufgefuhrt.

§3
Fiihren von Bezeichnungen

(1) Facharzt-, Schwerpunkt- und Zusatzbezeichnungen dirfen
nach MaBgabe dieser Weiterbildungsordnung unter Beach-
tung der Regeln der Berufsordnung gefiihrt werden.

(2) Schwerpunktbezeichnungen dirfen nur zusammen mit der
zugehorigen Facharztbezeichnung gefuhrt werden.

(3) Zusatzbezeichnungen durfen nur zusammen mit der Be-
zeichnung ,Arzt”, , Praktischer Arzt” oder einer Facharzt-
bezeichnung gefihrt werden.

Zusatzbezeichnungen, die bestimmten Gebieten zugeord-
net sind, durfen nur zusammen mit den zugeordneten
Facharztbezeichnungen gefuhrt werden.

(4) Hat ein Arzt die Anerkennung fir mehrere Bezeichnungen
erhalten, darf er sie nebeneinander fihren.

(5) Bezeichnungen und Nachweise gemaB3 Abs. 1, die von
einer anderen deutschen Arztekammer verliehen worden
sind, durfen in der anerkannten Form im Geltungsbereich
dieser Weiterbildungsordnung gefuhrt werden.

Weiterbildungsordnung

§4
Art, Inhalt und Dauer

(1) Mit der Weiterbildung kann erst nach der arztlichen Appro-
bation oder der Erteilung der Erlaubnis zur Ausiibung des
arztlichen Berufes gemaB Bundesarzteordnung begonnen
werden. Der Abschluss in der Facharztweiterbildung Mund-
Kiefer-Gesichtschirurgie setzt auch das zahnarztliche Staats-
examen voraus. Die Weiterbildung erfolgt im Rahmen ange-
messen vergUteter arztlicher Berufstatigkeit unter Anleitung
zur Weiterbildung befugter Arzte oder durch Unterweisung
in anerkannten Weiterbildungskursen.

(2) Tatigkeitsabschnitte, die als Arzt im Praktikum abgeleistet
wurden und den Anforderungen dieser Weiterbildungsord-
nung genlgen, werden auf die Weiterbildung angerechnet.

(3) Die Weiterbildung muss grindlich und umfassend sein. Sie
beinhaltet insbesondere die Vertiefung der Kenntnisse, Er-
fahrungen und Fertigkeiten in der Verhltung, Erkennung,
Behandlung, Rehabilitation und Begutachtung von Krank-
heiten, Kérperschaden und Leiden einschlieBlich der Wech-
selbeziehungen zwischen Mensch und Umwelt.

(4) Dauer und Inhalt der Weiterbildung richten sich nach den
Bestimmungen dieser Weiterbildungsordnung. Die festge-
legten Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte sind
Mindestzeiten und Mindestinhalte. Weiterbildungs- oder
Tatigkeitsabschnitte unter sechs Monaten kénnen nur dann
auf die Weiterbildungszeit angerechnet werden, wenn dies
in Abschnitt B und C vorgesehen ist. Eine Unterbrechung
der Weiterbildung, insbesondere aus Griinden wie Schwan-
gerschaft, Elternzeit, Wehr- und Ersatzdienst — soweit eine
Weiterbildung nicht erfolgt —, wissenschaftliche Auftrage
oder Krankheit kann nicht auf die Weiterbildungszeit ange-
rechnet werden. Tariflicher Erholungsurlaub stellt keine Un-
terbrechung dar.

(5) Die Weiterbildung zum Facharzt und in Schwerpunkten ist
grundséatzlich ganztdgig und in hauptberuflicher Stellung
durchzufiihren. Dies gilt auch fur Zusatz-Weiterbildungen,
soweit in Abschnitt C nichts anderes geregelt ist.

(6) Eine Weiterbildung in Teilzeit ist anzurechnen, wenn die ge-
setzlichen Bestimmungen erfullt sind.

(7) Die Weiterbildung in einem Schwerpunkt baut auf der Fach-
arztkompetenz auf, sofern nichts anderes in Abschnitt B ge-
regelt ist. Die Zusatz-Weiterbildung ist zeitlich und inhalt-
lich zusatzlich zur Facharztweiterbildung abzuleisten, sofern
die Weiterbildungsordnung nichts anderes bestimmt. Arzt-
liche Tatigkeiten in eigener Praxis sind nicht anrechnungs-
fahig, sofern nichts anderes in Abschnitt C geregelt ist.
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(8) Sofern die Weiterbildungsordnung die Ableistung von Kur-
sen vorschreibt, ist eine vorherige Anerkennung des jewei-
ligen Kurses und dessen Leiter durch die fir den Ort der
Veranstaltung zustandige Arztekammer erforderlich. Diese
Kurse miissen den von der Arztekammer vorgeschriebenen
Anforderungen entsprechen.

§5

Befugnis

(1) Die Weiterbildung zum Facharzt und in Schwerpunkten
wird unter verantwortlicher Leitung der von der Arztekam-
mer befugten Arzte in einer zugelassenen Weiterbildungs-
statte durchgefiihrt. Das Erfordernis einer Befugnis gilt auch
flr eine Zusatz-Weiterbildung, soweit nichts anderes in Ab-
schnitt C geregelt ist.

(2) Die Befugnis zur Weiterbildung kann nur erteilt werden,
wenn der Arzt die Bezeichnung flhrt, fachlich und person-
lich geeignet ist und eine mehrjéhrige Tatigkeit nach Ab-
schluss der entsprechenden Weiterbildung nachweisen
kann. Die Befugnis kann befristet und mit dem Vorbehalt
des Widerrufs versehen werden. Weitere Nebenbestimmun-
gen sind zulassig.

Die Befugnis kann nur fur eine Facharztweiterbildung
und/oder einen zugehérigen Schwerpunkt und/oder grund-
satzlich fur eine Zusatz-Weiterbildung erteilt werden.

(3) Der befugte Arzt ist verpflichtet, die Weiterbildung person-
lich zu leiten sowie zeitlich und inhaltlich entsprechend die-
ser Weiterbildungsordnung zu gestalten und die Richtigkeit
der Dokumentation der Weiterbildung eines in Weiterbil-
dung befindlichen Arztes gemaB § 8 zu bestatigen.

Dies gilt auch, wenn die Befugnis mehreren Arzten an einer
oder mehreren Weiterbildungsstatten gemeinsam erteilt wird.

(4) Fur den Umfang der Befugnis ist maBgebend, inwieweit die
an Inhalt, Ablauf und Zielsetzung der Weiterbildung gestell-
ten Anforderungen durch den befugten Arzt unter Berlick-
sichtigung des Versorgungsauftrages, der Leistungsstatistik
sowie der personellen und materiellen Ausstattung der Wei-
terbildungsstatte erfullt werden kénnen. Auf Verlangen sind
der Arztekammer Auskiinfte zu erteilen. Der befugte Arzt
hat Veranderungen in Struktur und GroBe der Weiterbil-
dungsstatte unverziglich der Arztekammer anzuzeigen. Der
Umfang der Befugnis ist an Verdnderungen anzupassen.

(5) Die Befugnis wird auf Antrag von der Arztekammer erteilt.
Dem Antrag ist ein gegliedertes Programm flr die Weiter-
bildung zum Facharzt, in Schwerpunkten oder Zusatz-Wei-

terbildungen, fur die die Befugnis beantragt wird, beizufu-
gen. Der zur Weiterbildung befugte Arzt muss dieses ge-
gliederte Programm den unter seiner Verantwortung Wei-
terzubildenden aushdndigen. Die Arztekammer fiihrt ein
Verzeichnis der befugten Arzte und der Weiterbildungsstat-
ten mit Angaben Uber den Umfang der Befugnis.

§6

Zulassung als Weiterbildungsstatte

(1) Eine zugelassene Weiterbildungsstatte ist eine Universitats-
oder Hochschulklinik sowie eine hierzu von der Arztekam-
mer zugelassene Einrichtung der arztlichen Versorgung. Zu
den Einrichtungen der arztlichen Versorgung zahlt auch die
Praxis eines niedergelassenen Arztes.

(2) Eine Weiterbildungsstatte muss insbesondere folgende Vor-
aussetzungen erfillen:

- die fur die Weiterbildung typischen Krankheiten mussen
nach Zahl und Art der Patienten regelmaBig und haufig
genug vorkommen,

- Personal und Ausstattung der Einrichtung mussen den
Erfordernissen der medizinischen Entwicklung Rechnung
tragen,

- Krankenhausabteilungen missen eine regelmaBige Kon-
siliartatigkeit aufweisen.

§7
Widerruf der Befugnis und der Zulassung
als Weiterbildungsstatte

(1) Die Befugnis zur Weiterbildung ist ganz oder teilweise zu
widerrufen, wenn ihre Voraussetzungen nicht mehr gege-
ben sind, insbesondere wenn

- ein Verhalten vorliegt, das die fachliche oder persénliche
Eignung des Arztes als Weiterbilder ausschlief3t,

- Tatsachen vorliegen, aus denen sich ergibt, dass die in der
Weiterbildungsordnung an den Inhalt der Weiterbildung
gestellten Anforderungen nicht oder nicht mehr erfullt
werden kénnen.

(2) Mit der Beendigung der Tatigkeit eines befugten Arztes an
der Weiterbildungsstatte, der Auflésung der Weiterbil-
dungsstatte oder des Widerrufs der Zulassung als Weiter-
bildungsstatte erlischt die Befugnis zur Weiterbildung.

(3) Die Zulassung als Weiterbildungsstatte kann ganz oder teil-
weise widerrufen werden, wenn die Voraussetzungen ge-
mafB § 6 Abs. 2 nicht mehr gegeben sind.
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§8
Dokumentation der Weiterbildung

(1) Der in Weiterbildung befindliche Arzt hat die Ableistung der
vorgeschriebenen Weiterbildungsinhalte zu dokumentieren.

(2) Der zur Weiterbildung befugte Arzt fihrt mit seinem in
Weiterbildung befindlichen Kollegen nach Abschluss eines
Weiterbildungsabschnitts, mindestens jedoch einmal jahr-
lich, ein Gesprach, in welchem der Stand der Weiterbildung
von beiden beurteilt wird. Bestehende Defizite werden auf-
gezeigt. Der Inhalt dieses Gespréchs ist zu dokumentieren
und dem Antrag zur Zulassung zur Prifung beizuftugen.

§9

Erteilung von Zeugnissen

(1) Der befugte Arzt hat dem in Weiterbildung befindlichen
Arzt Uber die unter seiner Verantwortung abgeleistete Wei-
terbildungszeit ein Zeugnis auszustellen, das im Einzelnen
die erworbenen Kenntnisse, Erfahrungen und Fertigkeiten
darlegt und zur Frage der fachlichen Eignung ausfihrlich
Stellung nimmt. Das Zeugnis muss auch Angaben Uber den
zeitlichen Umfang der Teilzeitbeschaftigungen und Unter-
brechungen in der Weiterbildung enthalten. Diese Pflichten
gelten nach Beendigung der Befugnis fort.

(2) Auf Antrag des in der Weiterbildung befindlichen Arztes
oder auf Anforderung durch die Arztekammer ist grund-
satzlich innerhalb von drei Monaten und bei Ausscheiden
unverziglich ein Zeugnis auszustellen, das den Anforderun-
gen des Absatzes 1 entspricht.

§10
Anerkennung gleichwertiger Weiterbildung

Eine von dieser Weiterbildungsordnung abweichende Wei-
terbildung oder arztliche Tatigkeit unter Anleitung kann
vollstandig oder teilweise angerechnet werden, wenn sie
gleichwertig ist.

Die Gleichwertigkeit ist gegeben, wenn die Grundsatze die-
ser Weiterbildungsordnung fur den Erwerb der vorgeschrie-
benen arztlichen Kompetenz im Hinblick auf Inhalte und
Zeiten gewahrt sind.

§11
Anerkennungsverfahren

Die Anerkennung einer Bezeichnung wird auf Antrag durch
den Nachweis der fachlichen Kompetenz gemaB § 2 Abs. 2

Weiterbildungsordnung

bis 4 nach Erflllung der vorgeschriebenen Mindestanforderun-
gen und bestandener Priifung von der Arztekammer erteilt.

§12
Zulassung zur Priifung

(1) Uber die Zulassung zur Prifung entscheidet die Arztekammer.
Die Zulassung wird erteilt, wenn die Erflllung der zeitlichen und
inhaltlichen Anforderungen durch Zeugnisse und Nachweise
einschlieBlich der Dokumentationen nach § 8 Abs. 2 belegt ist.

(2) Die Zulassung ist mit schriftlicher Begrindung abzulehnen
oder zurlickzunehmen, wenn die Voraussetzungen gemaf
Abs. 1 nicht erfillt oder zu Unrecht als gegeben angenom-
men worden sind.

(3) Die Zulassung zur Priifung im Schwerpunkt kann erst nach Fach-
arztanerkennung erfolgen. Dies gilt auch flr eine Zusatz-\Weiter-
bildung, fur die eine Facharztanerkennung vorgeschrieben ist.

§13
Prifungsausschuss und Widerspruchsausschuss

(1) Die Arztekammer bildet zur Durchfthrung der Priifung Pri-
fungsausschusse. Die Prifung kann auch in Zusammen-
arbeit mit anderen Arztekammern durchgefiihrt werden.

(2) Die Mitglieder der Priifungsausschiisse bestellt die Arzte-
kammer. Jedem Prifungsausschuss gehdren mindestens
drei Arzte an, von denen zwei die zu prifende Facharzt-,
Schwerpunkt- und/oder Zusatzbezeichnung besitzen mus-
sen. Die Aufsichtsbehorde kann ein weiteres Mitglied ent-
senden. Die Priifung kann auch bei Abwesenheit des von
der Aufsichtsbehérde bestimmten Mitglieds durchgefihrt
werden.

(3) Die Arztekammer bestimmt die Vorsitzenden der Prafungs-
ausschusse.

(4) Der Prafungsausschuss beschlieBt mit einfacher Stimmen-
mehrheit. Bei Stimmengleichheit gibt die Stimme des Vor-
sitzenden den Ausschlag.

(5) Die Mitglieder des Priifungsausschusses entscheiden unab-
héngig und sind an Weisungen nicht gebunden.

(6) Zur Beratung Uber Widerspriiche gegen Prifungsentschei-
dungen wird bei der Arztekammer ein Widerspruchsaus-
schuss gebildet. Fir die Bestellung und Zusammensetzung
der Mitglieder und die Bestimmung des Vorsitzenden gel-
ten Abs. 2 und 3 entsprechend.
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Weiterbildungsordnung

(7) Die Bestellung der Mitglieder und des Vorsitzenden der Pri-
fungsausschisse und des Widerspruchsausschusses erfolgt
fr die Dauer der Wahlperiode der Organe der Arztekammer.

§14
Prifung

(1) Die Arztekammer setzt den Termin der Priifung fest, die in an-
gemessener Frist nach der Zulassung stattfinden soll. Der Arzt
ist mit einer Frist von mindestens zwei Wochen zu laden.

(2) Die Prufung kann sich auf alle vorgeschriebenen Weiterbil-
dungsinhalte erstrecken. Die erworbenen Kenntnisse, Erfah-
rungen und Fertigkeiten werden vom Prifungsausschuss Uber-
pruft. Die Dauer der Prifung betragt mindestens 30 Minuten.

(3) Der Prifungsausschuss entscheidet aufgrund der vorgeleg-
ten Zeugnisse und des Prifungsergebnisses, ob die vorge-
schriebenen Kenntnisse, Erfahrungen und Fertigkeiten er-
worben worden sind.

(4) Bei Nichtbestehen der Prifung beschlie3t der Prifungsaus-
schuss, ob aufgrund der festgestellten Mangel

- die Weiterbildungszeit zu verlangern ist und welche in-
haltlichen Anforderungen hieran zu stellen sind und/oder
- erforderliche Kenntnisse, Erfahrungen und Fertigkeiten zu-
satzlich bis zur Wiederholungsprifung erworben werden

sollen, und/oder
- die Erfillung sonstiger Auflagen gegeniiber der Arztekam-
mer nachzuweisen ist.

(5) Die Dauer der verlangerten Weiterbildung betragt mindestens
3 Monate, flr Facharztweiterbildungen hochstens 2 Jahre, fir
Schwerpunkte und Zusatz-Weiterbildungen héchstens 1 Jahr.

(6) Wenn der Antragsteller ohne ausreichenden Grund der Priifung
fernbleibt oder sie abbricht, gilt die Prifung als nicht bestanden.

(7) Uber die Priifung ist eine Niederschrift anzufertigen.

§15
Mitteilung der Priifungsentscheidung

(1) Der Vorsitzende des Prifungsausschusses teilt dem Pru-
fungsteilnehmer und der Arztekammer das Ergebnis der
Prifung mit. Das Nichtbestehen wird dem Prifungsteilneh-
mer grundsatzlich mundlich begriindet.

(2) Bei Bestehen der Prifung stellt die Arztekammer dem An-
tragsteller eine Anerkennungsurkunde aus.

(3) Bei Nichtbestehen der Priifung erteilt die Arztekammer dem
Antragsteller einen schriftlichen rechtsmittelfahigen Be-
scheid mit Begriindung einschlieBlich der vom Priifungsaus-
schuss beschlossenen Auflagen geméB § 14 Abs. 4 und 5 .

(4) Legt der Arzt gegen den Bescheid der Arztekammer Wider-
spruch ein, entscheidet die Arztekammer Gber den Wider-
spruch nach Anhérung des Widerspruchsausschusses ge-
mal § 13 Abs. 6.

§16
Wiederholungspriifung

Eine Wiederholungsprifung kann frihestens drei Monate nach
der nicht erfolgreich abgeschlossenen Prifung durchgefihrt
werden. Fir die Wiederholungsprifung gelten die §§ 12 bis 15
entsprechend.

§17
Riicknahme der Anerkennung von Bezeichnungen

Die Anerkennung einer Bezeichnung ist zurlckzunehmen,
wenn die hierfur erforderlichen Voraussetzungen nicht gege-
ben waren. Vor der Entscheidung der Arztekammer iiber die
Ricknahme sind ein gemaB § 13 gebildeter Prifungsausschuss
und der Betroffene zu horen.

§18
Weiterbildung auBerhalb der Bundesrepublik
Deutschland in Mitgliedstaaten der Europaischen Union
und in anderen Vertragsstaaten des Abkommens tber
den Europaischen Wirtschaftsraum

(1) Wer als Staatsangehoriger eines Mitgliedstaates der Europa-
ischen Union oder eines anderen Vertragsstaates des Abkom-
mens Uber den Europaischen Wirtschaftsraum ein Diplom,
Prufungszeugnis oder einen sonstigen Befdhigungsnachweis
fur eine Facharztweiterbildung, einen Schwerpunkt oder
eine Zusatz-Weiterbildung besitzt, die nach der Richtlinie
93/16/EWG des Rates vom 5. April 1993 (ersetzt durch Richt-
linie 2005/36/EG des Europaischen Parlaments und des Rates
vom 7. September 2005) oder nach dem Abkommen Uber
den Europaischen Wirtschaftsraum gegenseitig anerkannt
werden, erhalt auf Antrag die Anerkennung fur eine entspre-
chende Facharzt-, Schwerpunkt- oder Zusatz-Weiterbildung
und das Recht zum Fihren einer entsprechenden Bezeich-
nung, soweit nach dieser Weiterbildungsordnung eine ent-
sprechende Anerkennung maoglich ist.

Wenn dabei die Mindestdauer der Weiterbildung nach der
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Richtlinie 93/16/EWG oder nach dem Abkommen Uber
den Europaischen Wirtschaftsraum nicht erfillt worden
ist, kann die Arztekammer von dem Arzt eine entspre-
chende Bescheinigung der zustédndigen Stelle des Heimat-
oder Herkunftsstaates darliber verlangen, dass die betref-
fende arztliche Tatigkeit tatsachlich und rechtmaBig wah-
rend eines Zeitraums ausgelibt worden ist, der der dop-
pelten Differenz zwischen der tatsachlichen Dauer der
Weiterbildung und der Mindestdauer der Weiterbildung
entspricht. Die Liste der Bezeichnungen der Diplome, Pri-
fungszeugnisse oder sonstigen Befdhigungsnachweise des
Facharztes und die Liste der Bezeichnungen der facharztli-
chen Weiterbildungen, die nach der Richtlinie 93/16/EWG
sowie nach dem Abkommen Uber den Europaischen Wirt-
schaftsraum gegenseitig anerkannt werden, ergeben sich
aus den Anhdngen B und C der Richtlinie 93/16/EWG und
den entsprechenden Ergédnzungen durch das Abkommen
Uber den Européaischen Wirtschaftsraum fir die Staaten
Liechtenstein, Island und Norwegen. Die Arztekammer er-
teilt auf Anfrage einem interessierten Arzt Auskunft.

(2) Stimmen bei Antrag eines Staatsangehdérigen eines Mitglied-

staates der Europaischen Union oder eines anderen Vertrags-
staates des Abkommens Gber den Européaischen Wirtschafts-
raum die Bezeichnungen eines Diploms, Prifungszeugnisses
und sonstigen Befdhigungsnachweises nicht mit den fur den
betreffenden Staat in der Liste der Bezeichnungen der fach-
arztlichen Weiterbildungen nach der Richtlinie 93/16/EWG
oder dem Abkommen Uber den Européischen Wirtschafts-
raum aufgeflihrten Bezeichnungen Gberein, so erhalt er eine
Anerkennung fir eine entsprechende Kompetenz und das
Recht zum Fihren einer entsprechenden Bezeichnung, wenn
eine Bescheinigung der zustandigen Behdrde oder Einrich-
tung vorgelegt wird.

Aus dieser Bescheinigung muss hervorgehen, dass die
betreffenden Diplome, Prifungszeugnisse und sonstigen Be-
fahigungsnachweise den Abschluss einer Weiterbildung ent-
sprechend den Bestimmungen nach der Richtlinie 93/16/EWG
oder nach dem Abkommen Uber den Europaischen Wirt-
schaftsraum bestéatigen und von dem ausstellenden Mitglied-
staat oder Vertragsstaat mit denjenigen Beféhigungsnachwei-
sen gleichgestellt werden, die in der Liste der Bezeichnungen
der facharztlichen Weiterbildungen nach der Richtlinie
93/16/EWG oder dem Abkommen Gber den Europaischen
Wirtschaftsraum aufgefihrt sind.

(3) Die von den Staatsangehorigen eines Mitgliedstaates der Eu-

ropaischen Union oder eines anderen Vertragsstaates des Ab-
kommens Uber den Européaischen Wirtschaftsraum in einem
der anderen Mitglied- oder anderen Vertragsstaaten abgeleis-

Weiterbildungsordnung

Absatz 1 Satz 1 gefthrt haben, sind nach MaBgabe des § 10
auf die in dieser Weiterbildungsordnung festgesetzten Wei-
terbildungszeiten ganz oder teilweise anzurechnen.

Dasselbe gilt fir Weiterbildungszeiten, welche durch ein
von den zustadndigen Behdrden eines Mitglied- oder eines
anderen Vertragsstaates ausgestelltes Diplom, Prifungs-
zeugnis oder einen sonstigen Befdhigungsnachweis, die
nicht unter die Regelungen des Absatz 1 fallen, belegt sind,
soweit diese Weiterbildungszeiten der fir das betreffende
Fachgebiet nach dieser Weiterbildungsordnung vorge-
schriebenen Mindestdauer der Weiterbildung entsprechen.
Dabei sind die im anderen Mitglied- oder im anderen Ver-
tragsstaat erworbene Berufserfahrung und dort durchge-
fuhrte Zusatzausbildungen zu berlcksichtigen.

Die Arztekammer trifft die Entscheidung tber die Anrech-
nung und die noch abzuleistende Weiterbildung innerhalb
einer Frist von vier Monaten ab dem Zeitpunkt, zu dem der
Antragsteller den Antrag zusammen mit den vollstandigen
Unterlagen eingereicht hat.

(4) Sofern ein Staatsangehdriger eines Mitgliedstaates der Eu-

ropdischen Union oder eines anderen Vertragsstaates des
Abkommens Gber den Europaischen Wirtschaftsraum ein
Diplom, Prifungszeugnis oder einen sonstigen Befdhi-
gungsnachweis auBerhalb der Europaischen Union oder
eines anderen Vertragsstaates des Abkommens Gber den
Europaischen Wirtschaftsraum erworben hat, die bereits in
einem anderen Mitglied- oder in einem anderen Vertrags-
staat anerkannt wurden, sind die abgeleisteten Weiterbil-
dungszeiten nach MaB3gabe des § 10 auf die in dieser Wei-
terbildungsordnung festgesetzten Weiterbildungszeiten
ganz oder teilweise anzurechnen. Dabei sind in dem ande-
ren Mitglied- oder in dem anderen Vertragsstaat absolvierte
Ausbildungsgange und/oder die dort erworbene Berufs-
erfahrung zu bertcksichtigen.

Die Arztekammer trifft die Entscheidung tber die Anrech-
nung und die noch abzuleistende Weiterbildung innerhalb
einer Frist von drei Monaten ab dem Zeitpunkt, zu dem der
Antragsteller den Antrag zusammen mit den vollstdndigen
Unterlagen eingereicht hat.

§19
Weiterbildung auBerhalb der Mitgliedstaaten
der Europaischen Union und auBerhalb der
anderen Vertragsstaaten des Abkommens tiber
den Europaischen Wirtschaftsraum

teten Weiterbildungszeiten, die noch nicht zu einem Diplom,
Prifungszeugnis oder sonstigen Befahigungsnachweis gemal

Eine Weiterbildung in Staaten auBerhalb der Europaischen
Union oder auBerhalb der anderen Vertragsstaaten des Ab-
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kommens Uber den Europaischen Wirtschaftsraum kann ganz
oder teilweise angerechnet werden, wenn sie den Grundséatzen
dieser Weiterbildungsordnung entspricht und eine Weiterbil-
dung von mindestens 12 Monaten in einer angestrebten Fach-
arzt- oder Schwerpunkt-Weiterbildung in der Bundesrepublik
Deutschland abgeleistet worden ist.

Gleiches gilt fur die Weiterbildung in einem Mitgliedstaat der
Europaischen Union oder einem anderen Vertragsstaat des Ab-
kommens Uber den Europaischen Wirtschaftsraum, wenn sie
von einem Arzt abgeleistet wurde, der nicht Staatsangehoriger
eines Mitgliedstaates oder eines anderen Vertragsstaates ist.

Auf das Verfahren der Anerkennung finden die §§ 11 bis 16
entsprechende Anwendung.

§20
Aligemeine Ubergangsbestimmungen

(1) Soweit in Abschnitt B und C keine speziellen Regelungen ge-
troffen sind, gelten die allgemeinen Ubergangsbestimmungen.

(2) Die nach der bisher gultigen Weiterbildungsordnung erwor-
benen Weiterbildungsbezeichnungen, die nicht mehr Ge-
genstand dieser Weiterbildungsordnung sind, dirfen wei-
tergefihrt werden.

(3) Die nach der bisher gultigen Weiterbildungsordnung erwor-
benen Qualifikationsnachweise behalten ihre Gultigkeit.

(4) Kammerangehorige, die sich bei In-Kraft-Treten dieser Weiter-
bildungsordnung in einer Facharztweiterbildung befinden,
kdnnen diese innerhalb einer Frist von sieben Jahren nach den
Bestimmungen der bisher giltigen Weiterbildungsordnung
abschlieBen und die Zulassung zur Prifung beantragen.

(5) Kammerangehorige, die sich bei In-Kraft-Treten dieser Wei-
terbildungsordnung nach Facharztanerkennung in einer
Weiterbildung zum Schwerpunkt befinden, kénnen diese
innerhalb einer Frist von drei Jahren nach den Bestimmun-
gen der bisher gultigen Weiterbildungsordnung abschlie-
Ben und die Zulassung zur Prifung beantragen.

(6) Kammerangehorige, die sich bei In-Kraft-Treten dieser Wei-
terbildungsordnung in der Weiterbildung in einem Bereich
befinden, kdnnen diese innerhalb einer Frist von drei Jahren
nach den Bestimmungen der bisher glltigen Weiterbil-
dungsordnung abschlieBen.

(7) Kammerangehorige, die sich bei In-Kraft-Treten dieser Wei-
terbildungsordnung nach Facharztanerkennung in der Wei-
terbildung zu einer Fakultativen Weiterbildung oder einer

Fachkunde befinden, kénnen diese innerhalb einer Frist von
zwei Jahren nach den Bestimmungen der bisher gultigen
Weiterbildungsordnung abschlieBen.

(8) Kammerangehorige, die bei Einfihrung einer neuen Be-
zeichnung in diese Weiterbildungsordnung in dem jewei-
ligen Gebiet, Schwerpunkt oder der jeweiligen Zusatz-Wei-
terbildung innerhalb der letzten 8 Jahre vor der Einflihrung
mindestens die gleiche Zeit regelméaBig an Weiterbildungs-
statten oder vergleichbaren Einrichtungen tatig waren, wel-
che der jeweiligen Mindestdauer der Weiterbildung ent-
spricht, kénnen die Zulassung zur Priifung beantragen. Der
Antragsteller hat den Nachweis einer regelmaBigen Tatig-
keit fur die in Satz 1 angegebene Mindestdauer in dem je-
weiligen Gebiet, Schwerpunkt oder Zusatz-Weiterbildung
zu erbringen. Aus dem Nachweis muss hervorgehen, dass
der Antragsteller in dieser Zeit Gberwiegend im betreffen-
den Gebiet, Schwerpunkt oder der entsprechenden Zusatz-
Weiterbildung tatig gewesen ist und dabei umfassende
Kenntnisse, Erfahrungen und Fertigkeiten erworben hat.
Einzelheiten zu Satz 3 werden vom Vorstand der Landesarz-
tekammer Brandenburg fachspezifisch festgelegt.

Antrage sind innerhalb einer Frist von drei Jahren zu stellen.
Dabei kédnnen auch Tatigkeitsabschnitte innerhalb dieser
Frist berlcksichtigt werden.

(9) In den Fallen der Abséatze 4 bis 8 finden auf das Anerken-
nungsverfahren die §§ 12 bis 16 Anwendung, soweit die
Bestimmungen der bisher giltigen Weiterbildungsordnung
in Bezug auf die vorgenannten Absatze 6 und 7 nichts an-
deres festlegen.

§ 21
In-Kraft-Treten

Diese Weiterbildungsordnung tritt am Tag nach ihrer Veréffent-
lichung im gesetzlich bestimmten Mitteilungsblatt in Kraft.

Die bisherige Weiterbildungsordnung vom 25. Juni 2003 (in
Kraft mit Wirkung vom 28. Marz 1996) tritt zum selben Zeit-
punkt auBer Kraft.

Wer sich bei In-Kraft-Treten dieser Weiterbildungsordnung in
der Weiterbildung nach den Festlegungen der Weiterbildungs-
ordnung vom 20. Juni 1992 befindet, kann diesen Weiterbil-
dungsweg bis spatestens 6 Monate nach In Kraft Treten dieser
Weiterbildungsordnung beenden.
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Begriffserlauterungen
fur die Anwendung im Rahmen der Weiterbildungsordnung

Ambulanter Bereich:
Arztliche Praxen, Institutsambulanzen, Tageskliniken, poliklini-
sche Ambulanzen

Stationarer Bereich:

Krankenhausabteilungen, Rehabilitationskliniken, Belegabtei-
lungen und Einrichtungen, in denen Patienten Gber Nacht &rzt-
lich betreut werden;

medizinische Abteilungen, die einer Klinik angeschlossen sind

Notfallaufnahme:

Funktionseinheit eines Akutkrankenhauses, in welcher Patien-
ten zur Erkennung bedrohlicher Krankheitszustande einer Erst-
untersuchung bzw. Erstbehandlung unterzogen werden, um
Notwendigkeit und Art der weiteren medizinischen Versorgung
festzustellen.

Basisweiterbildung:
Definierte gemeinsame Inhalte von verschiedenen Facharztwei-
terbildungen innerhalb eines Gebietes

Kompetenzen:

Die Kompetenzen (Facharzt-, Schwerpunkt-, Zusatz-Weiterbil-
dungen) spiegeln die Inhalte eines Gebietes wider, die Gegen-
stand der Weiterbildung und deren Priifung vor der Arztekam-
mer sind. Die Inhalte dieser Kompetenzen stellen eine Teil-
menge des Gebietes dar.

Gebiete der unmittelbaren Patientenversorgung:
Anasthesiologie, Augenheilkunde, Chirurgie,
Frauenheilkunde und Geburtshilfe,
Hals-Nasen-Ohrenheilkunde,

Haut- und Geschlechtskrankheiten, Humangenetik,
Innere Medizin und Allgemeinmedizin,

Kinder- und Jugendmedizin,

Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie,
Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie, Neurochirurgie, Neurologie,
Physikalische und Rehabilitative Medizin,

Psychiatrie und Psychotherapie,

Psychosomatische Medizin und Psychotherapie,
Strahlentherapie, Urologie

Fallseminar:

WeiterbildungsmaBnahme mit konzeptionell vorgesehener Be-
teiligung jedes einzelnen Teilnehmers, wobei unter Anleitung
eines Weiterbildungsbefugten anhand von vorgestellten Fall-
beispielen und deren Erérterung Kenntnisse und Fahigkeiten
sowie das dazugehorige Grundlagenwissen erweitert und ge-
festigt werden.

Weiterbildungsordnung

Allgemeine Bestimmungen
fiir die Abschnitte B und C

. Allgemeine Inhalte der Weiterbildung:

Die Weiterbildung beinhaltet unter Berlicksichtigung gebiets-
spezifischer Auspragungen auch den Erwerb von Kenntnis-
sen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- ethischen, wissenschaftlichen und rechtlichen Grundlagen
arztlichen Handelns

- der arztlichen Begutachtung

- den MaBnahmen der Qualitatssicherung und des Qua-
litdtsmanagements

- der arztlichen Gesprachsfuhrung einschlieBlich der Bera-
tung von Angehdrigen

- psychosomatischen Grundlagen

- der interdisziplindren Zusammenarbeit

- der Atiologie, Pathophysiologie und Pathogenese von
Krankheiten

- der Aufklarung und der Befunddokumentation

- labortechnisch gestitzten Nachweisverfahren mit visueller
oder apparativer Auswertung (Basislabor)

- medizinischen Notfallsituationen

- den Grundlagen der Pharmakotherapie einschlieBlich der
Wechselwirkungen der Arzneimittel und des Arzneimittel-
missbrauchs

- der allgemeinen Schmerztherapie

- der interdisziplinaren Indikationsstellung zur weiterfihren-
den Diagnostik einschlieBlich der Differentialindikation
und Interpretation radiologischer Befunde im Zusammen-
hang mit gebietsbezogenen Fragestellungen

- der Betreuung von Schwerstkranken und Sterbenden

- den psychosozialen, umweltbedingten und interkultu-
rellen Einflussen auf die Gesundheit

- gesundheitsdkonomischen Auswirkungen é&rztlichen Han-
delns

- den Strukturen des Gesundheitswesens

- préventiven MaBnahmen (einschlieBlich Impfen, Erfassen
des Impfstatus)

. Sofern flr die Facharzt-, Schwerpunkt- und Zusatzweiter-

bildungen nichts Naheres definiert ist, kann die Weiterbil-
dung sowohl im ambulanten als auch im stationéren Be-
reich abgeleistet werden.

. Die inhaltlichen Weiterbildungsanforderungen werden durch

Verwaltungsrichtlinien in fachlicher Hinsicht konkretisiert.

. Fuar eine Kursanerkennung sind die bundeseinheitlichen

Empfehlungen zu beachten.
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Abschnitt B

Gebiete, Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen

12.8 FA Innere Medizin
und SP Nephrologie

12.9 FA Innere Medizin
und SP Pneumologie

12.10 FA Innere Medizin
und SP Rheumatologie

Gebiete FA- und SP-Kompetenz
. Anéasthesiologie FA Anasthesiologie
. Anatomie FA Anatomie

. Arbeitsmedizin

FA Arbeitsmedizin

FA Augenheilkunde

. Biochemie

FA Biochemie

1
2
3
4. Augenheilkunde
5
6

. Chirurgie

6.1 FA Allgemeine Chirurgie
6.2 FA GefaBchirurgie
6.3 FA Herzchirurgie
6.4 FA Kinderchirurgie
6.5 FA Orthopadie und Unfallchirurgie
6.6 FA Plastische und
Asthetische Chirurgie
6.7 FA Thoraxchirurgie
6.8 FA Visceralchirurgie

13.

Kinder- und
Jugendmedizin

FA Kinder- und Jugendmedizin
Schwerpunkte:

13.SP.1 Kinder-Hématologie
und -Onkologie

13.SP2 Kinder-Kardiologie
13.SP3 Neonatologie
13.SP.4 Neuropéadiatrie

7. Frauenheilkunde
und Geburtshilfe

FA Frauenheilkunde und Geburtshilfe
Schwerpunkte:

7.SP.1 Gynakologische Endokrinologie
und Reproduktionsmedizin

7.SP.2 Gynakologische Onkologie

7.SP.3 Spezielle Geburtshilfe
und Perinatalmedizin

14. Kinder- und Ju%end— FA Kinder- und Jugend- _
psychiatrie unc psychiatrie und -psychotherapie
-psychotherapie

15. Laboratoriums- FA Laboratoriumsmedizin
medizin

16. Mikrobiologie, FA Mikrobiologie, Virologie
Virologie und und Infektionsepidemiologie
Infektionsepide-
miologie

17. Mund-Kiefer- FA Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie

Gesichtschirurgie

8. Hals-Nasen-Ohren-
heilkunde

8.1 FA Hals-Nasen-Ohrenheilkunde

8.2 FA Sprach-, Stimm- und
kindliche Horstérungen

9. Haut- und Ge-
schlechtskrankheiten

FA Haut- und Geschlechtskrankheiten

18. Neurochirurgie FA Neurochirurgie
19. Neurologie FA Neurologie
20. Nuklearmedizin FA Nuklearmedizin
21. Offentliches FA Offentliches Gesundheitswesen
Gesundheitswesen
22. Pathologie 22.1 FA Neuropathologie
22.2 FA Pathologie
23. Pharmakologie 23.1 FA Klinische Pharmakologie

23.2 FA Pharmakologie und Toxikologie

10. Humangenetik

FA Humangenetik

11. Hygiene und
Umweltmedizin

FA Hygiene und Umweltmedizin

24.

Physikalische
und Rehabilitative
Medizin

FA Physikalische und
Rehabilitative Medizin

12. Innere Medizin und
Allgemeinmedizin

12.1 FA Innere und Allgemeinmedizin
(Sonderregelung zum Fihren des
Titels siehe Abschnitt B)

FA Innere Medizin und Schwerpunkte:

12.2 FA Innere Medizin
und SP Angiologie

12.3 FA Innere Medizin und SP Endo-
krinologie und Diabetologie

12.4 FA Innere Medizin
und SP Gastroenterologie

12.5 FA Innere Medizin
und SP Geriatrie

12.6 FA Innere Medizin und
SP Hamatologie und Onkologie

12.7 FA Innere Medizin
und SP Kardiologie

25. Physiologie FA Physiologie
26. Psychiatrie und FA Psychiatrie und Psychotherapie
Psychotherapie Schwerpunkt:
26.SP.1 Forensische Psychiatrie
27. Psychosomatische | FA Psychosomatische Medizin
Medizin und und Psychotherapie
Psychotherapie
28. Radiologie FA Radiologie
Schwerpunkte:
28.SP.1 Kinderradiologie
28.5P.2 Neuroradiologie
29. Rechtsmedizin FA Rechtsmedizin
30. Strahlentherapie | FA Strahlentherapie
31. Transfusionsmedizin| FA Transfusionsmedizin
32. Urologie FA Urologie
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1. Gebiet Anasthesiologie
Definition:

Das Gebiet Anasthesiologie umfasst die Allgemein-, Regional-
und Lokalanasthesie einschlieBlich deren Vor- und Nachbehand-
lung, die Aufrechterhaltung der vitalen Funktionen wéhrend ope-
rativer und diagnostischer Eingriffe sowie intensivmedizinische,
notfallmedizinische und schmerztherapeutische MaBnahmen.

Facharzt/Facharztin fir Anasthesiologie
(Anasthesist/Anéasthesistin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Anasthesiologie ist die Erlan-
gung der Facharztkompetenz nach Ableistung der vorgeschrie-
benen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-
bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
* 48 Monate in der Anasthesiologie, davon kénnen bis zu
- 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten ange-
rechnet werden
- 18 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden
¢ 12 Monate in der Intensivmedizin, davon konnen
- 6 Monate Intensivmedizin in einem anderen Gebiet ab-
geleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- den Anasthesieverfahren

- der Beurteilung perioperativer Risiken

- MaBnahmen der perioperativen Intensivmedizin

- der Behandlung akuter Stérungen der Vitalfunktionen, ein-
schlieBlich Beatmungsverfahren und notfallmaBiger Schritt-
macheranwendung

- notfallmedizinischen MaBnahmen

- der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

- der Infusions- und Hamotherapie einschlieBlich parenteraler
Erndhrung

- der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie einschlieBlich der
perioperativen Medikation

- psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reaktionen
und psychosozialen Zusammenhangen

- der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewinnung
und -behandlung fur Laboruntersuchungen und Einordnung
der Ergebnisse in das Krankheitsbild

Weiterbildungsordnung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- MaBnahmen zur Behandlung akut gestorter Vitalfunktionen
- Beatmungstechniken einschlieBlich der Beatmungsentwoh-
nung
- Punktions- und Katheterisierungstechniken einschlieBlich Le-
gen von Drainagen und zentralvendsen Zugangen sowie der
Gewinnung von Untersuchungsmaterial
- Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapie, enterale und
parenterale Erndhrung
- Elektrokardiogramme
- selbststandig durchgefihrte Anasthesieverfahren, davon
- im Gebiet Chirurgie
- im Gebiet Frauenheilkunde und Geburtshilfe
- bei Sduglingen und Kleinkindern bis zum vollendeten
5. Lebensjahr
- in wenigstens zwei weiteren operativen Gebieten
- bei Eingriffen im Kopf-Hals-Bereich
- rickenmarksnahe Regionalanasthesien
- periphere Regionalanasthesien und Nervenblockaden
- Mitwirkung bei Anasthesien hoherer Schwierigkeitsgrade, da-
von
- bei intrathorakalen Eingriffen
- bei intrakraniellen Eingriffen

2. Gebiet Anatomie

Definition:

Das Gebiet Anatomie umfasst die Lehre vom normalen Bau und
Zustand des Koérpers mit seinen Geweben und Organen ein-
schlieBlich systematischer und topographisch-funktioneller
Aspekte sowie der Embryologie.

Facharzt/Facharztin fir Anatomie

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Anatomie ist die Erlangung
der Facharztkompetenz nach Ableistung der vorgeschriebenen
Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

48 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-
bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen bis zu
* 12 Monaten im Gebiet Pathologie angerechnet werden, da-
von kénnen
- 6 Monate in anderen Gebieten angerechnet werden
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Weiterbildungsordnung

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- den grundlegenden wissenschaftlichen Methoden zur Unter-
suchung morphologisch-medizinischer Fragestellungen, der
makroskopischen Anatomie, der mikroskopischen Anatomie
und der Embryologie

- Paldontologie, Zyto- und Humangenetik sowie das Leichen-
transport- und Bestattungswesen

- der systematischen und topographischen Anatomie ein-
schlieBlich der Zusammenhange zwischen Struktur und Funk-
tion sowie der vergleichenden Anatomie

- der Rontgenanatomie

- der Embryologie

- der Konservierung und Aufbewahrung von Leichen

- den makroskopischen Préparationsmethoden

- der Herstellung, Montage und Pflege von anatomischen
Sammlungspréaparaten und deren Demonstration

- der Histologie einschlieBlich der Histochemie und der Immun-
histochemie mit den einschlagigen Fixations-, Schnitt- und
Farbetechniken

- der Mikroskopie mit den verschiedenen Techniken

- der Gewebezlchtung und experimentellen Zytologie

- der Makro- und Mikrophotographie

- der Morphometrie

- der Technik der Elektronenmikroskopie

3. Gebiet Arbeitsmedizin
Definition:

Das Gebiet Arbeitsmedizin umfasst als praventivmedizinisches Fach
die Wechselbeziehungen zwischen Arbeit und Beruf einerseits sowie
Gesundheit und Krankheiten andererseits, die Forderung der Ge-
sundheit und Leistungsfahigkeit des arbeitenden Menschen, die Vor-
beugung, Erkennung, Behandlung und Begutachtung arbeits- und
umweltbedingter Erkrankungen und Berufskrankheiten, die Verhi-
tung arbeitsbedingter Gesundheitsgefahrdungen einschlieBlich indi-
vidueller und betrieblicher Gesundheitsberatung, die Vermeidung
von Erschwernissen und die berufsférdernde Rehabilitation.

Facharzt/Facharztin far Arbeitsmedizin
(Arbeitsmediziner/Arbeitsmedizinerin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Arbeitsmedizin ist die Erlan-
gung der Facharztkompetenz nach Ableistung der vorgeschrie-
benen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie des
Weiterbildungskurses.

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-
bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
e 24 Monate Innere Medizin und Allgemeinmedizin
¢ 36 Monate Arbeitsmedizin, davon kdnnen bis zu
- 12 Monate in anderen Gebieten angerechnet werden
* 360 Stunden Kurs-Weiterbildung gemafB § 4 Abs. 8 in Ar-
beitsmedizin, die wahrend der 60 Monate Weiterbildung ab-
geleistet werden sollen

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Pravention arbeitsbedingter Gesundheitsstérungen und
Berufskrankheiten sowie der auslésenden Noxen einschlieB3-
lich epidemiologischer Grundlagen

- der Gesundheitsberatung einschlieBlich Impfungen

- der betrieblichen Gesundheitsforderung einschlieBlich der in-
dividuellen und gruppenbezogenen Schulung

- der Beratung und Planung in Fragen des technischen, organi-
satorischen und personenbezogenen Arbeits- und Gesund-
heitsschutzes

- der Unfallverhitung und Arbeitssicherheit

- der Organisation und Sicherstellung der Ersten Hilfe und not-
fallmedizinischen Versorgung am Arbeitsplatz

- der Mitwirkung bei medizinischer, beruflicher und sozialer Re-
habilitation

- der betrieblichen Wiedereingliederung und dem Einsatz chronisch
Kranker und schutzbedurftiger Personen am Arbeitsplatz

- der Bewertung von Leistungsfahigkeit, Belastbarkeit und Ein-
satzfahigkeit einschlieBlich der Arbeitsphysiologie

- der Arbeits- und Umwelthygiene einschlieBlich der arbeitsme-
dizinischen Toxikologie

- der Arbeits- und Betriebspsychologie einschlieBlich psychoso-
zialer Aspekte

- arbeitsmedizinischen Vorsorge-, Tauglichkeits- und Eignungs-
untersuchungen einschlieBlich verkehrsmedizinischen Frage-
stellungen

- den Grundlagen hereditérer Krankheitsbilder einschlieBlich der
Indikationsstellung fur eine humangenetische Beratung

- der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewinnung
und -behandlung fir Laboruntersuchungen einschlieBlich des
Biomonitorings und der arbeitsmedizinischen Bewertung der
Ergebnisse

- der arztlichen Begutachtung bei arbeitsbedingten Erkrankun-
gen und Berufskrankheiten, der Beurteilung von Arbeits-, Be-
rufs- und Erwerbsfahigkeit einschlieBlich Fragen eines Arbeits-
platzwechsels

- der arbeitsmedizinischen Erfassung von Umweltfaktoren sowie
deren Bewertung hinsichtlich ihrer gesundheitlichen Relevanz

- der Entwicklung betrieblicher Praventionskonzepte
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Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- arbeitsmedizinische Vorsorgeuntersuchungen nach Rechtsvor-
schriften

- Arbeitsplatzbeurteilungen und Gefédhrdungsanalysen

- Beratungen zur ergonomischen Arbeitsgestaltung

- Ergometrie

- Lungenfunktionsprifungen

- Beurteilung des Hor- und Sehvermdégens mittels einfacher ap-
parativer Techniken

- arbeitsmedizinische Bewertung von Messergebnissen ver-
schiedener Arbeitsumgebungsfaktoren, z.B. Larm, Klima-
groéBen, Beleuchtung, Gefahrstoffe

4. Gebiet Augenheilkunde
Definition:

Das Gebiet Augenheilkunde umfasst die Vorbeugung, Erken-
nung, Behandlung, Nachsorge und Rehabilitation der anatomi-
schen und funktionellen Verdnderungen des Sehorgans und
seiner Adnexe einschlieBlich der Optometrie und der plastisch-
rekonstruktiven Operationen in der Periorbitalregion.

Facharzt/Facharztin fur Augenheilkunde
(Augenarzt/Augenarztin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Augenheilkunde ist die Erlan-
gung der Facharztkompetenz nach Ableistung der vorgeschrie-
benen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-
bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen bis zu
* 36 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Gesundheitsberatung und Fritherkennung einschlieBlich
Amblyopie-Prophylaxe

- der Erkennung, konservativen und operativen Behandlung
und Nachsorge von Erkrankungen, Funktionsstérungen, Ver-
letzungen und Komplikationen des Sehorgans, der Sehbahn
und der Hirnnerven

- der Neuroophthalmologie

Weiterbildungsordnung

- der Erhebung optometrischer Befunde und der Bestimmung
und Verordnung von Sehhilfen einschlieBlich Anpassung von
Kontaktlinsen und vergréBernden Sehhilfen sowie Indikati-
onsstellung fur refraktivchirurgische Verfahren

- der Erkennung und Behandlung nicht paretischer und pareti-
scher Stellungs- und Bewegungsstdrungen der Augen, der
okuldren Kopfzwangshaltungen und des Nystagmus

- der Rehabilitation von Sehbehinderten

- der Ergo-, Sport- und Verkehrsophthalmologie

- der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewinnung
und -behandlung fur Laboruntersuchungen und Einordnung
der Ergebnisse

- der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie einschlieBlich im-
munologischer und infektiologischer Bezlige

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- sonographische Untersuchungstechniken bei ophthalmologi-
schen Erkrankungen und Verletzungen
- Messung von Refraktionsfehlern
- ophthalmologische Untersuchungstechniken, z. B. Spalt-
lampe, Gonioskopie und Opthalmoskopie, Perimetrie, Bestim-
mung des Farb- und Lichtsinns, Augeninnendruckmessung
- Lokal- und Regionalanasthesien
- ophthalmologische Eingriffe an
- Lidern und Tranenwegen, z. B. Korrektur von Entropium
und Ektropium, Lidmuskeloperationen, Dehnung und
Strikturspaltung der Tranenwege
- Bindehaut und Hornhaut, z. B. Fremdkérperentfernung,
Wundnaht
- einfachen intraokularen Eingriffen, z.B. Parazentese,
Iridektomie, Zyklokryo-, Zyklolaserdestruktion, Kryoreti-
nopexie
- geraden Augenmuskeln
- laserchirurgische Eingriffe
- am Vorderabschnitt des Auges
- an der Retina
- Mitwirkung bei intraokularen Eingriffen, einschlieBlich Netz-
haut- und Glaskérperoperationen, und Augenmuskelopera-
tionen hdheren Schwierigkeitsgrades, z. B. Katarakt-, Glau-
kom-, Amotiooperationen, Vitrektomien, Enukleationen, Ke-
ratoplastik, plastisch-rekonstruktive Eingriffe

5. Gebiet Biochemie
Definition:

Das Gebiet Biochemie umfasst die Chemie der Lebensvorgdnge
und der lebenden Organismen einschlieBlich der organischen
und anorganischen Substanzen des Organismus sowie die bei
den Lebensvorgéngen ablaufenden Reaktionen.
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Weiterbildungsordnung

Facharzt/Facharztin fir Biochemie

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Biochemie ist die Erlangung
der Facharztkompetenz nach Ableistung der vorgeschriebenen
Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

48 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-
bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen bis zu
* 12 Monate in anderen Gebieten angerechnet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der allgemeinen und physikalischen Chemie einschlieBlich der Reak-
tionskinetik, Thermodynamik, Elektrolytchemie, Elektrochemie so-
wie der Theorie der chemischen Bindung und der Gleichgewichts-
zustande und der biologischen Statistik und Datenverarbeitung

- biochemischen Reaktionen auf kérperfremde Stoffe, den Wir-
kungsmechanismen von Substanzgruppen auf molekularer
Ebene, der Pathophysiologie von Stoffwechselkrankheiten und
Stoffwechselanomalien, einschlieBlich endokriner Stérungen und
des Wasser- und Elektrolythaushaltes, sowie der Ernahrungswis-
senschaft und toxikologischen Problemen des Umweltschutzes

- der chemischen und biologisch-chemischen Laboratoriums-
diagnostik

- der Photometrie, Fluorometrie und der Elektrometrie

- der Darstellung biologischer Substanzen

- den Enzympraparationen und enzymatischen Bestimmungen

- der Chromatographie und Elektrophorese

- der Zellfraktionierung, Isotopentechnik und Mikrotitermethode

- immunchemischen Testverfahren

- den Eigenschaften der Proteine und Kohlenhydrate

- dem Lipid- und EiweiBstoffwechsel und der Enzymologie ein-
schlieBlich der Methoden der Strukturaufklarung

- den biochemischen Funktionen der Gewebe und Organe sowie
der Mechanismen des Zell- und Organstoffwechsels

- den Grundlagen der biochemischen Genetik und der Immu-
nochemie

- der Biochemie der Erndhrung, des Sauren-Basen- sowie Was-
ser- und Elektrolythaushaltes

- der Labororganisation und dem Laborbetrieb

6. Gebiet Chirurgie
Definition:

Das Gebiet Chirurgie umfasst die Vorbeugung, Erkennung,
konservative und operative Behandlung, Nachsorge und Reha-
bilitation von chirurgischen Erkrankungen, Verletzungen und
Verletzungsfolgen sowie angeborenen und erworbenen Form-
veranderungen und Fehlbildungen der Gefal3e, der inneren Or-
gane einschlieBlich des Herzens, der Stltz- und Bewegungsor-
gane und der onkologischen Wiederherstellungs- und Trans-
plantationschirurgie.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Chirurgie ist die Erlangung
von Facharztkompetenzen 6.1 bis 6.8 nach Ableistung der vor-
geschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsin-
halte, die auf der Basisweiterbildung (gemeinsame Inhalte der
Facharztweiterbildungen) aufbauen.

Basisweiterbildung fiir die
Facharztkompetenzen 6.1 bis 6.8:

Weiterbildungszeit:

24 Monate Basisweiterbildung bei einem Weiterbildungsbe-
fugten an einer Weiterbildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1,
davon
* 6 Monate Notfallaufnahme
* 6 Monate Intensivmedizin in der Chirurgie oder in einem an-

deren Gebiet
* 12 Monate Chirurgie, davon kénnen

- 6 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- Erkennung, Klassifizierung, Behandlung und Nachsorge chir-
urgischer Erkrankungen und Verletzungen

- der Indikationsstellung zur konservativen und operativen Be-
handlung chirurgischer Erkrankungen und Verletzungen

- der Risikoeinschatzung, der Aufklarung und der Dokumentation

- den Prinzipien der perioperativen Diagnostik und Behandlung

- operativen Eingriffen und Operationsschritten

- der Wundversorgung, Wundbehandlung und Verbandslehre
einschlieBlich Impfprophylaxe

- den Grundlagen der gebietsbezogenen Tumortherapie

- der Erkennung und Behandlung von Infektionen einschlieB3-
lich epidemiologischer Grundlagen, den HygienemaBnahmen

- der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewinnung
und -behandlung fur Laboruntersuchungen und Einordnung
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der Ergebnisse in das jeweilige Krankheitsbild

- Analgesierungs- und SedierungsmaBnahmen einschlieBlich
der Behandlung akuter Schmerzzustande

- der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

- der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie

- der Erkennung und Behandlung akuter Notfélle einschlieBlich
lebensrettender MaBnahmen zur Aufrechterhaltung der Vital-
funktionen und Wiederbelebung einschlieBlich der Grundla-
gen der Beatmungstechnik und intensivmedizinischer Basis-
maBnahmen

- der Indikationsstellung und Uberwachung physikalischer The-
rapiemalBnahmen

- der medikamentdsen Thromboseprophylaxen

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- Ultraschalluntersuchungen bei chirurgischen Erkrankungen
und Verletzungen

- Punktions- und Katheterisierungstechniken einschlieBlich Le-
gen von Drainagen und zentralvendsen Zugangen sowie der
Gewinnung von Untersuchungsmaterial

- Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapie, enterale und
parenterale Ernahrung einschlieBlich Sondentechnik

- Lokal- und Regionalanéasthesien

- Eingriffe aus dem Bereich der ambulanten Chirurgie

- erste Assistenzen bei Operationen und angeleitete Operationen

6.1 Facharzt/Facharztin fur Allgemeine Chirurgie
(Allgemeinchirurg/Allgemeinchirurgin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basisweiterbil-
dung die Erlangung der Facharztkompetenz Allgemeine Chi-
rurgie nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungs-
zeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Chirurgie
und
48 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-
bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
* 12 Monate in Orthopadie und Unfallchirurgie
* 12 Monate in Visceralchirurgie
* 24 Monate in diesen und/oder anderen Facharztweiterbil-
dungen des Gebietes Chirurgie, davon kénnen bis zu
- 12 Monate in Anasthesiologie, Frauenheilkunde und Ge-
burtshilfe, Hals-Nasen-Ohrenheilkunde, Innere Medizin und
Gastroenterologie, Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie, Neuro-
chirurgie, Pathologie und/oder Urologie angerechnet werden
- 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden

Weiterbildungsordnung

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der operativen und nicht operativen Grund- und Notfallver-
sorgung bei gefaB3-, thorax-, unfall- und visceralchirurgischen
einschlieBlich der koloproktologischen Erkrankungen, Verlet-
zungen, Fehlbildungen und Infektionen

- der Indikationsstellung zur operativen und konservativen Be-
handlung einschlieBlich der Risikoeinschatzung und progno-
stischen Beurteilung

- endoskopischen, laparoskopischen (minimal-invasiven) Ope-
rationsverfahren

- instrumentellen und funktionellen Untersuchungsmethoden

- der Erhebung einer intraoperativen radiologischen Befundkon-
trolle unter Berlicksichtigung des Strahlenschutzes

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- Ultraschalluntersuchungen des Abdomens, Retroperitone-
ums, der Urogenitalorgane

- groBe Wundversorgung bei Weichteilverletzungen

- Deckung von Haut- und Weichteildefekten

- Verbande, z.B. Kompressions-, Stltz-, Schienen- und fixie-
rende Verbande

- Repositionen von Frakturen und Luxationen

- operative Eingriffe an Kopf/Hals und Brustwand einschlieBlich
Thorakotomien und Thoraxdrainagen und an Bauchwand und
Bauchhohle, Stiitz- und Bewegungssystem, GefaB3- und Nerven-
system einschlieBlich Resektionen, Uberndhungen, Exstirpationen
und Exzisionen mittels konventioneller, endoskopischer und in-
terventioneller Techniken, z. B. Lymphknotenexstirpation, Port-
Implantation, Entfernung von Weichteilgeschwilsten, Schilddri-
sen-Resektion, explorative Laparotomie, Thorakotomie, Thorax-
drainage, Magen-, Dinndarm- und Dickdarm-Resektion,
Notversorgung von Leber- und Milzverletzungen, Cholecystekto-
mie, Appendektomie, Anus praeter-Anlage, Herniotomien, Ha-
morrhoidektomie, periproktitische Abzessspaltung, Fistel- und
Fissur- Versorgung, Osteosynthesen, Implantatentfernung, Exos-
tosenabtragung, Amputationen, Varizenoperationen, Thrombek-
tomie, Embolektomie, Tracheotomie

- Mitwirkung bei Eingriffen hoherer Schwierigkeitsgrade

6.2 Facharzt/Facharztin fiir GefaBBchirurgie
(GefaBchirurg/GefalBchirurgin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basisweiterbil-
dung die Erlangung der Facharztkompetenz GefaBchirurgie
nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten
und Weiterbildungsinhalte.
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Weiterbildungsordnung

Weiterbildungszeit:

24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Chirurgie
und
48 Monate Weiterbildung zum Facharzt fir GefaBchirurgie bei
einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungsstatte
gemalB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen
* bis zu 12 Monate in einer der anderen Facharztweiterbildun-
gen des Gebietes Chirurgie
oder
6 Monate in Anasthesiologie, Innere Medizin und Angiologie
oder Radiologie angerechnet werden
* 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Vorbeugung, Erkennung und Nachbehandlung von Er-
krankungen, Verletzungen, Infektionen und Fehlbildungen
des GefaBsystems einschlieBlich der Rehabilitation

- der Indikationsstellung zur operativen und konservativen Be-
handlung einschlieBlich der Risikoeinschatzung und progno-
stischen Beurteilung

- der operativen Behandlung einschlieBlich hyperamisierender,
resezierender und rekonstruktiver Eingriffe und konservativen
MaBnahmen am GefaBsystem

- instrumentellen Untersuchungsverfahren einschlieBlich der
Durchblutungsmessung und Erhebung eines angiologischen
Befundes zur Operationsvorbereitung und -nachsorge

- der Erhebung einer intraoperativen radiologischen Befundkon-
trolle unter Berlcksichtigung des Strahlenschutzes

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- intraoperative angiographische Untersuchungen
- Doppler-/Duplex-Untersuchungen der
- Extremitaten versorgenden Gefal3e,
- abdominellen und retroperitonealen Gefafe,
- extracraniellen hirnzufihrenden GefaB3e
- hdmodynamische Untersuchungen an Venen
- rekonstruktive Operationen
- an supraaortalen Arterien,
- an aortalen, iliakalen, viszeralen und thorakalen Gefa-
Ren,
- im femoro-poplitealen, brachialen und cruro-pedalen
Abschnitt
- endovaskulare Eingriffe
- Anlage von Dialyse-Shunts, Port-Implantation
- Operationen am Venensystem
- Grenzzonenamputationen, Ulkusversorgungen

6.3 Facharzt/Facharztin fiir Herzchirurgie
(Herzchirurg/Herzchirurgin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basisweiterbil-
dung die Erlangung der Facharztkompetenz Herzchirurgie nach
Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und
Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Chirurgie
und
48 Monate Weiterbildung zum Facharzt fir Herzchirurgie bei
einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungsstatte
gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen bis zu
* 12 Monate in einer der anderen Facharztweiterbildungen des
Gebietes Chirurgie, in Innere Medizin und Kardiologie
und/oder Kinder- und Jugendmedizin/Kinder-Kardiologie an-
gerechnet werden,
- die auch im ambulanten Bereich abgeleistet werden kénnen

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Vorbeugung, Erkennung, operativen und postoperativen
Behandlung und Rehabilitation von Erkrankungen, Verletzun-
gen und Verletzungsfolgen, Fehlbildungen des Herzens, der
herznahen GefaBe sowie des Mediastinums und der Lunge im
Zusammenhang mit herzchirurgischen Eingriffen

- MaBnahmen der Nachsorge nach operativer Behandlung ein-
schlieBlich Immunsuppression und OrganabstoBungsbehand-
lung bei Transplantationen

- der Indikationsstellung zur operativen und konservativen Be-
handlung einschlieBlich der Risikoeinschatzung und progno-
stischen Beurteilung

- den Grundlagen minimal-invasiver Therapie

- der Erhebung einer intraoperativen radiologischen Befundkon-
trolle unter Berlicksichtigung des Strahlenschutzes

- den Grundlagen der Diagnostik und Behandlung angebore-
ner Herzerkrankungen sowie terminaler Erkrankungen von
Herz und Lunge

- der Anwendung von Kreislaufassistenzsystemen

- der Indikationsstellung zur Herz-, Lungen- und Herz-Lungen-
Transplantation einschlieBlich technischer Grundlagen von
Herzassistenzsystemen
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Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- Elektrokardiogramm

- sonographische Untersuchungen der Thoraxorgane ein-
schlieBlich Doppler-/Duplex-Untersuchungen des Herzens und
der groBen GefaBe

- Echokardiographie

- Operationen mit Hilfe oder in Bereitschaft der extrakorpora-
len Zirkulation

- an KoronargeféaB3en

- an der Mitralklappe einschlieBlich Rekonstruktion

- an der Aortenklappe und/oder Aorta aszendens/Mitral-
klappe/Koronargefa3

- bei angeborenen Herzfehlern

- Operationen ohne Einsatz der extrakorporalen Zirkulation

- Anastomosen und Rekonstruktionen an den thorakalen
GefaBen einschlieBlich Aortenaneurysmen

- transvendse Schrittmacherimplantationen/Defibrillato-
ren (AICD)

- Operationen am Thorax in Zusammenhang mit herz-
chirurgischen Eingriffen z. B. Brustwandresektion, Tho-
raxstabilisierung, Exstirpation von Fremdkorpern, Ope-
rationen bei Thoraxverletzungen

- Operationen an der Lunge und am angrenzenden Media-
stinum in Zusammenhang mit herzchirurgischen Eingriffen

- Operationen an peripheren GefaBen im Zusammenhang
mit herzchirurgischen Eingriffen, z. B. Rekonstruktion
peripherer GefaBe nach Einsatz von Kreislaufassistenz-
systemen und der extrakorporalen Zirkulation

6.4 Facharzt/Facharztin fur Kinderchirurgie
(Kinderchirurg/Kinderchirurgin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basisweiterbil-
dung die Erlangung der Facharztkompetenz Kinderchirurgie
nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten
und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Chirurgie
und
48 Monate Weiterbildung zum Facharzt fir Kinderchirurgie bei
einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungsstatte
gemal § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
* 12 Monate in Kinder- und Jugendmedizin, davon kénnen
- 6 Monate in der intensivmedizinischen Versorgung von
Kindern und Jugendlichen abgeleistet werden

* kdnnen 6 Monate in einer anderen Facharztweiterbildung

des Gebietes Chirurgie oder in Andsthesiologie, Mund-Kiefer-

Weiterbildungsordnung

Gesichtschirurgie, Neurochirurgie, Radiologie oder Urologie
oder in Handchirurgie angerechnet werden

* kdnnen bis zu 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet
werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Vorbeugung, Erkennung, operativen und konservativen
Behandlung, Nachsorge und Rehabilitation von Fehlbildun-
gen, Erkrankungen, Infektionen, Organtumoren, Verletzun-
gen, Verbrennungen sowie deren Folgen im Kindesalter ein-
schlieBlich pranataler Entwicklungsstérungen

- den instrumentellen und funktionellen Untersuchungsmetho-
den

- der Erhebung einer intraoperativen radiologischen Befundkon-
trolle unter Berlcksichtigung des Strahlenschutzes

- den endoskopischen, laparoskopischen, minimal-invasiven,
mikrochirurgischen Operationsverfahren und Laser-Techniken

- der Behandlung von Schwer- und Mehrfachverletzten ein-
schlieBlich des Trauma-Managements und der Uberwachung

- der konservativen und operativen Frakturversorgung ein-
schlieBlich gelenknaher Frakturen und Gelenkverletzungen so-
wie plastisch-rekonstruktiver Techniken

- der enteralen und parenteralen Erndhrung insbesondere nach
Operationen, auch bei Frih- und Neugeborenen

- den Grundlagen der Durchgangsarzt- und Verletzungsarten-
verfahren der gewerblichen Berufsgenossenschaften

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- Repositionen von Frakturen und Luxationen sowie Versorgung
von Weichteil- und Organverletzungen
- operative Eingriffe einschlieBlich endoskopischer, minimal-in-
vasiver, mikrochirurgischer und Laser-Techniken
- an Kopf- und Hals, z. B. Trepanationen, ventrikulére Li-
quorableitungen, Osteoplastik bei Craniostenose, Tra-
cheotomien, Thyreoidektomien, Korrektur von Kiemen-
gangsanomalien, ésophagotracheale Fisteln, Verletzun-
gen und muskularer Schiefhals, Tumorresektionen
- an Brustwand und Brusthohle, z. B. Korrekturen von Fehl-
bildungen, Erkrankungen und Verletzungen der Brust-
wand, der Brusthohle, des Mediastinums, des Tracheo-
bronchialsystems, der Lungen und des Oesophagus, Re-
sektion duBerer, mediastinaler und pulmonaler Tumoren
- an Bauchwand, Bauchhéhle und Retroperitoneum, z.B.
Korrektur von Fehlbildungen, operative Therapie von Or-
ganverletzungen auBerer und innerer Hernien, bei Funk-
tionsstérungen und entzindlichen Erkrankungen, inte-
stinale Resektionen einschlieBlich Tumorresektionen
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Weiterbildungsordnung

- am Urogenitaltrakt, z. B. Korrektur von Fehlbildungen
der Nieren, ableitenden Harnwege und des inneren und
auBeren Genitale einschlieBlich Verletzungen, Tumorre-
sektionen

- am GefaB3-, Nerven- und Lymphsystem, z. B. bei Fehlbil-
dungen einschlieBlich Dysraphien, Verletzungen und Tu-
moren, Anlage von Shunts, Port-Implantationen

- am StUtz- und Bewegungssystem, z. B. bei Frakturen,
Luxationen und Weichteilverletzungen einschlieBlich
deren Folgen, Weichteil-, Knochen- und Gelenkinfek-
tionen, Tumoren

- bei plastisch-rekonstruktiven Eingriffen, z. B. bei Fehlbil-
dungen, kongenitalen Defekten und Defektverletzungen
an Kopf, Hals, Brustwand, Rumpf und Extremitaten und
Zwerchfellplastiken, Haut-, Muskel-, Sehnen- und Knor-
pelplastiken

6.5 Facharzt/Facharztin fur Orthopadie und Unfallchirurgie
(Orthopade und Unfallchirurg/Orthopadin und Unfall-

chirurgin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basisweiterbil-
dung die Erlangung der Facharztkompetenz Orthopadie und
Unfallchirurgie nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Chirurgie
und
48 Monate Weiterbildung zum Facharzt fir Orthopédie und
Unfallchirurgie bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen
bis zu
* 12 Monate in einer der anderen Facharztweiterbildungen des
Gebietes Chirurgie und/oder in Neurochirurgie abgeleistet
werden
* 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- bildgebender Diagnostik

- der Vorbeugung, Erkennung, operativen und konservativen
Behandlung, Nachsorge und Rehabilitation von Verletzungen
und deren Folgezustdnden sowie von angeborenen und er-
worbenen Formveranderungen, Fehlbildungen, Funktionssto-
rungen und Erkrankungen der Stiitz- und Bewegungsorgane
unter Berlcksichtigung der Unterschiede in den verschiedenen
Altersstufen

- der Behandlung von Schwer- und Mehrfachverletzten ein-
schlieBlich des Traumamanagements

- den zur Versorgung im Notfall erforderlichen neurotraumato-
logischen, geféBchirurgischen, thoraxchirurgischen und visce-
ralchirurgischen MaBBnahmen in interdisziplindrer Zusammen-
arbeit

- der Erhebung einer intraoperativen radiologischen Befundkon-
trolle unter Berlicksichtigung des Strahlenschutzes

- der konservativen und funktionellen Behandlung von ange-
borenen und erworbenen Deformitaten und Reifungsstérun-
gen

- den Grundlagen der konservativen und operativen Behand-
lung rheumatischer Gelenkerkrankungen

- den Grundlagen der operativen Behandlung von Tumoren der
StUtz- und Bewegungsorgane

- der Erkennung und Behandlung von Weichteilverletzungen,
Wunden und Verbrennungen einschlieBlich Mitwirkung bei
rekonstruktiven Verfahren

- der Erkennung und Behandlung von Verletzungen, Erkran-
kungen und Funktionsstérungen der Hand

- der Vorbeugung, Erkennung und Behandlung von Sportver-
letzungen und Sportschaden sowie deren Folgen

- der Mitwirkung bei operativen Eingriffen héherer Schwierig-
keitsgrade

- der Pravention und Behandlung von Knochenerkrankungen
und der Osteoporose

- der Biomechanik

- chirotherapeutischen und physikalischen MaBnahmen ein-
schlieBlich funktioneller und entwicklungsphysiologischer
Ubungsbehandlungen sowie der medizinischen Aufbautrai-
nings- und Geratetherapie

- der technischen Orthopadie und Schulung des Gebrauchs or-
thopadischer Hilfsmittel einschlieBlich ihrer Uberpriifung bei
Anproben und nach Fertigstellung

- den Grundlagen der Durchgangsarzt- und Verletzungsarten-
verfahren der gewerblichen Berufsgenossenschaften

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- sonographische Untersuchungen der Bewegungsorgane ein-
schlieBlich Arthrosonographien, auch bei Sauglingen

- operative Eingriffe einschlieBlich Notfalleingriffe an Kérper-
hohlen, Wirbelsaule, Schulter/Oberarm/Ellbogen, Unterarm/
Hand, Becken, Hiftgelenk, Oberschenkel, Kniegelenk, Unter-
schenkel, Sprunggelenk, Fuf3

- Eingriffe an Nerven und GefaBen

- Eingriffe bei Infektionen an Weichteilen, Knochen und Gelenken

- Implantatentfernungen

- Behandlung von thermischen und chemischen Schadigungen

- konservative Behandlungen von angeborenen und erworbenen
Deformitaten, Luxationen, Frakturen und Distorsionen

- Injektions- und Punktionstechniken an Wirbelsaule und Ge-
lenken
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- Osteodensitometrie
- Anordnung, Uberwachung und Dokumentation von Verord-
nungen orthopadischer Hilfsmittel

6.6 Facharzt/Facharztin fiir Plastische und Asthetische
Chirurgie
(Plastischer und Asthetischer Chirurg/Plastische und Asthe-
tische Chirurgin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basisweiterbil-
dung die Erlangung der Facharztkompetenz Plastische und As-
thetische Chirurgie nach Ableistung der vorgeschriebenen Wei-
terbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Chirurgie
und
48 Monate Weiterbildung zum Facharzt fiir Plastische und As-
thetische Chirurgie bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstatte gemal § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen
bis zu
* 12 Monate in einer der anderen Facharztweiterbildungen des
Gebietes Chirurgie, in Hals-Nasen-Ohrenheilkunde und/oder
Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie
oder
6 Monate in Anasthesiologie, Frauenheilkunde und Geburts-
hilfe oder Pathologie angerechnet werden
* 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Vorbeugung, Erkennung, operativen und konservativen
Wiederherstellung und Verbesserung angeborener oder durch
Krankheit, Degeneration, Tumor, Unfall oder Alter verursach-
ter sichtbar gestorter Korperfunktionen und der Koérperform

- der Behandlung Brandverletzter in der Akut- und sekundéaren
Rekonstruktionsphase

- der Differentialtherapie bei postoperativen Komplikationen,
GroBwunden und Wundheilungsstérungen

- RekonstruktionsmaBnahmen bei Fehlbildungen

- therapeutischen Verfahren bei akuten Verletzungen der Haut
und Weichteile einschlieBlich Rekonstruktion

- der asthetisch-plastischen Chirurgie in allen Kérperregionen
einschlieBlich kosmetische Operationen unter Berlcksichti-
gung der psychologischen Exploration und Elektionskriterien
und der spezifischen Aufklarung bei elektiven Operationsindi-
kationen

Weiterbildungsordnung

- funktions- und strukturwiederherstellende Eingriffe bei aku-
ten Verletzungen und chronischen Wunden und Infektionen
der Haut, der Weichteile und des muskulo-skelettalen Appa-
rates sowie deren Folgeschaden auch in interdisziplinarer Ko-
operation

- der Mitwirkung bei Replantationen und Revaskularisationen ab-
getrennter Korperteile einschlieBlich der Behandlung von Verlet-
zungen und Erkrankungen des peripheren Nervensystems

- der Transplantation isogener, allogener oder synthetischer Er-
satzstrukturen

- psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reaktionen
und psychosozialen Zusammenhéngen bei angeborenen Fehl-
bildungen, erworbenen Defekten und asthetisch-kosmeti-
schen Eingriffen

- der Nachbehandlung é&sthetisch-plastischer Eingriffen ein-
schlieBlich Verbande, Ruhigstellung, Stabilisierung auch bei
Schuhversorgungen, Orthesen und Prothesen sowie bei Trans-
plantationen

- der Erhebung einer intraoperativen radiologischen Befundkon-
trolle unter Berlcksichtigung des Strahlenschutzes

- der Bewertung bildgebender, endoskopischer und neurologi-
scher/neurophysiologischer Befunde

- der Verordnung von Krankengymnastik, Ergotherapie und
weiterer RehabilitationsmaBnahmen

- der Erkennung und Behandlung von Verletzungen, Erkran-
kungen und Funktionsstérungen der Hand

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- konstruktive, rekonstruktive und asthetisch-plastisch-chirurgi-
sche Eingriffe einschlieBlich mikrochirurgischer, Laser- und Ul-
traschall-Techniken sowie Nah- und Fernlappenplastiken mit
und ohne GeféBanschluss

- im Kopf-Hals-Bereich

- im Brustbereich

- an Rumpf und Extremitaten

- an Haut- und subkutanen Weichteilen
- an peripheren Nerven

- Mitwirkung bei Eingriffen im Rahmen der Erstversorgung von Ver-
brennungen und zur Behandlung von Verbrennungsfolgen

6.7 Facharzt/Facharztin fir Thoraxchirurgie
(Thoraxchirurg/Thoraxchirurgin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basisweiterbil-
dung die Erlangung der Facharztkompetenz Thoraxchirurgie
nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten
und Weiterbildungsinhalte.
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Weiterbildungsordnung

Weiterbildungszeit:

24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Chirurgie
und

48 Monate Weiterbildung zum Facharzt fir Thoraxchirurgie bei

einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungsstatte

gemal § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen bis zu

* 12 Monate in einer der anderen Facharztweiterbildungen des
Gebietes Chirurgie, in Innere Medizin und Hadmatologie und
Onkologie und/oder Innere Medizin und Pneumologie ange-
rechnet werden

e 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Vorbeugung, Erkennung, operativen und konservativen Be-
handlung und Nachsorge von Erkrankungen einschlieBlich Neo-
plasien, Infektionen, Verletzungen und Fehlbildungen der Lunge,
der Pleura, des Tracheo-Bronchialsystems, des Mediastinums, der
Thoraxwand, des Zwerchfells und der jeweils angrenzenden
Strukturen einschlieBlich der Rehabilitation

- operativen Eingriffen am Herzen im Zusammenhang mit tho-
raxchirurgischen Operationen

- der Indikationsstellung zur operativen und konservativen Be-
handlung einschlieBlich der Risikoeinschatzung und progno-
stischen Beurteilung

- den zur Versorgung im Notfall erforderlichen, gefaBchirurgi-
schen, unfallchirurgischen, visceralchirurgischen und allge-
meinchirurgischen MaBnahmen in interdisziplindrer Zusam-
menarbeit

- der operativen Tumorchirurgie einschlieBlich palliativmedizini-
scher und schmerztherapeutischer MaBnahmen

- der Erhebung einer intraoperativen radiologischen Befundkon-
trolle unter Berlicksichtigung des Strahlenschutzes

- der Planung und Durchfihrung multimodaler Therapiekon-
zepte bei Tumorpatienten in interdisziplinarer Zusammenar-
beit sowie Durchfiihrung von Friherkennungs- und Nachsor-
gemaBnahmen zur Tumor- und Rezidiverkennung

- Techniken minimal-invasiver Chirurgie

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- sonographische Untersuchungen der Thoraxorgane (ohne Herz)
- diagnostische und therapeutische Endoskopien, z. B. Tracheo-
Bronchoskopie, Thorakoskopie, Oesophagoskopie
- operative Eingriffe einschlieBlich minimal invasiver Techniken
- an Kopf und Hals, z. B. Tracheotomie, Mediastinoskopie
- am Mediastinum und Oesophagus, z. B. Dissektion der
mediastinalen Lymphknoten, Tumorresektion, Thymek-
tomie, oesophagotracheale Fisteln, Verletzungen des
Oesophagus

- an der Thoraxwand, z. B. Verletzungen, Brustwandre-
sektion, Thorakoplastik, Korrekturplastik

- an der Lunge, auch auf thorakoskopischem Weg, z. B.
Keilresektion, Laserresektion, Segmentresektion, Lobek-
tomie, Pneumonektomie

- erweiterte Eingriffe an der Lunge, z. B. intraperikardiale
GefaBversorgung, Vorhofteilresektion, Perikard- und
Zwerchfellresektion, plastische Operationen am Tracheo-
bronchial- und GefédBbaum

- videothorakoskopische Eingriffe, z. B. Pleurektomie, Keil-
resektion, Sympathektomie, Biopsien

- an der Pleura, auch auf thorakoskopischem Weg, z. B.
Dekortikationen bei Tumoren, Schwielen und Empye-
men

- Eingriffe bei thorakalen Verletzungen

6.8 Facharzt/Facharztin fir Visceralchirurgie
(Visceralchirurg/Visceralchirurgin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basisweiterbil-
dung die Erlangung der Facharztkompetenz Visceralchirurgie
nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten
und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Chirurgie
und

48 Monate Weiterbildung zum Facharzt fur Visceralchirurgie

bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-

statte gemal3 § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen bis zu

* 12 Monate in einer der anderen Facharztweiterbildungen des
Gebietes Chirurgie, in Anésthesiologie, Frauenheilkunde und
Geburtshilfe, Innere Medizin und Gastroenterologie, Innere
Medizin und Hamatologie und Onkologie, Pathologie und/oder
Urologie angerechnet werden

* 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Vorbeugung, Erkennung, Behandlung, Nachbehandlung
und Rehabilitation von Erkrankungen, Verletzungen, Infektio-
nen, Fehlbildungen innerer Organe insbesondere der gastro-
enterologischen, endokrinen und onkologischen Chirurgie der
Organe und Weichteile

- der Indikationsstellung zur operativen und konservativen Be-
handlung einschlieBlich der Risikoeinschatzung und prognos-
tischen Beurteilung
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- endoskopischen, laparoskopischen und minimal-invasiven
Operationsverfahren

- der Erhebung einer intraoperativen radiologischen Befundkon-
trolle unter Berlicksichtigung des Strahlenschutzes

- der Mitwirkung bei interdisziplinaren interventionellen Ver-
fahren wie radiologisch und radiologisch-endoskopischen
Verfahren oder endosonographischen Untersuchungen des
Gastrointestinaltraktes

- der interdisziplinaren Indikationsstellung zu gastroenterologi-
schen, strahlentherapeutischen und nuklearmedizinischen Be-
handlungsverfahren

- instrumentellen und funktionellen Untersuchungsmethoden
einschlieBlich Ultraschalluntersuchungen und Endoskopie

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- sonographische Untersuchungen des Abdomens und Retro-
peritoneums einschlieBlich Duplex-Sonographien der abdomi-
nellen und retroperitonealen Geféal3e

Durchfihrung und Befundung von Rekto-/Sigmoidoskopien
und den Grundlagen der Koloskopie und Osophago-Gastro-
Duodenoskopie

konventionelle, minimal-invasive und endoskopische operative
Eingriffe an Kopf- und Hals einschlieBlich Tracheotomie, Thora-
kotomie, Thoraxdrainagen, Oesophagus, Magen, Leber, Gal-
lenwege, Pankreas, Milz, Dinndarm, Dickdarm, Rektum, Anus,
Bauchhohle, Retroperitoneum, Bauchwand

Ubergangsbestimmungen:

Kammerangehdorige, die die Facharztbezeichnung Chirurgie
besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Facharztbezeich-
nung Allgemeine Chirurgie zu fuhren.

Kammerangehorige, die bei In-Kraft-Treten dieser Weiterbil-
dungsordnung die Schwerpunktbezeichnung

- GefaBchirurgie

- Thoraxchirurgie

- Visceralchirurgie

besitzen, sind berechtigt, stattdessen die entsprechende
Facharztbezeichnung zu fuhren.

Kammerangehérige, die nach Facharztanerkennung bei In-
Kraft-Treten dieser Weiterbildungsordnung eine Weiterbil-
dung in den Schwerpunkten GeféBchirurgie, Thoraxchirurgie
und Visceralchirurgie begonnen haben, kénnen diese nach
Bestimmungen der bisher glltigen Weiterbildung abschlie-
Ben. Nach bestandener Prifung erhalten sie die entspre-
chende Facharztbezeichnung. Entsprechendes gilt auch fur
Kammerangehorige, die vor In-Kraft-Treten dieser Weiterbil-
dungsordnung die Weiterbildung in den Gebieten Herzchi-
rurgie, Kinderchirurgie sowie Plastische und Asthetische Chi-
rurgie begonnen haben.

Weiterbildungsordnung

Kammerangehorige, die vor In-Kraft-Treten dieser Weiterbil-
dungsordnung ihre Weiterbildung im Gebiet Orthopéadie
oder im Schwerpunkt Unfallchirurgie begonnen haben, kén-
nen diese nach der bisher gultigen Weiterbildungsordnung
abschlieBen und die entsprechenden Bezeichnungen fiihren.

Kammerangehorige, die sich bei In-Kraft-Treten dieser Wei-
terbildungsordnung im Gebiet Orthopadie oder im Schwer-
punkt Unfallchirurgie in Weiterbildung befinden, kénnen
diese als Facharzt fir Orthopadie und Unfallchirurgie ab-
schlieBen, wenn sie eine Mindestweiterbildungszeit von
6 Jahren und mindestens jeweils eine 2-jahrige Weiterbil-
dung in Orthopadie und Unfallchirurgie nachweisen.

Kammerangehorige, die bei In-Kraft-Treten dieser Weiterbil-
dungsordnung im Besitz der Schwerpunktbezeichnung Un-
fallchirurgie sind, kénnen die neue Facharztbezeichnung Or-
thopadie und Unfallchirurgie innerhalb einer Frist von 3 Jah-
ren beantragen, wenn sie mindestens 2 Jahre Weiterbildung
im Gebiet Orthopadie nachweisen. Auf das Anerkennungs-
verfahren finden die §§ 12 bis 16 Anwendung.

Kammerangehorige, die bei In-Kraft-Treten dieser Weiterbil-
dungsordnung im Besitz der Facharztanerkennung Orthopéa-
die sind, konnen die Facharztbezeichnung Orthopadie und
Unfallchirurgie innerhalb einer Frist von 3 Jahren beantra-
gen, wenn sie mindestens 2 Jahre Weiterbildung im Schwer-
punkt Unfallchirurgie nachweisen. Auf das Anerkennungs-
verfahren finden die §§ 12 bis 16 Anwendung.

7. Gebiet Frauenheilkunde und Geburtshilfe
Definition:

Das Gebiet Frauenheilkunde und Geburtshilfe umfasst die Er-
kennung, Vorbeugung, konservative und operative Behandlung
sowie Nachsorge von geschlechtsspezifischen Gesundheitssto-
rungen der Frau einschlieBlich plastisch-rekonstruktiver
Eingriffe, der gynakologischen Onkologie, Endokrinologie, Fort-
pflanzungsmedizin, der Betreuung und Uberwachung norma-
ler und gestérter Schwangerschaften, Geburten und Wochen-
bettverldufe sowie der Pra- und Perinatalmedizin.

Facharzt/Facharztin fur Frauenheilkunde und Geburts-
hilfe

(Frauenarzt/Frauenarztin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Frauenheilkunde und Geburts-
hilfe ist die Erlangung der Facharztkompetenz nach Ableistung der
vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.
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Weiterbildungsordnung

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-

bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen

* 6 Monate in einem anderen Gebiet angerechnet werden

* bis zu 12 Monate in den Schwerpunktweiterbildungen des
Gebietes abgeleistet werden

* bis zu 24 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden
und

* 80 Stunden Kurs-Weiterbildung gemal3 § 4 Abs. 8 in Psycho-
somatische Grundversorgung

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Gesundheitsberatung einschlieBlich Stillberatung und den
Grundlagen der Ernahrungsmedizin, Friherkennung und Vor-
beugung einschlieBlich Impfungen

- der konservativen und operativen Behandlung der weiblichen
Geschlechtsorgane einschlieBlich der Brust, der Erkennung und
Behandlung von Komplikationen und der Rehabilitation

- der (Frih-)Erkennung sowie den Grundlagen der gebietsbe-
zogenen Tumortherapie einschlieBlich der Indikationsstellung
zur gynakologischen Strahlenbehandlung und der Nachsorge
von gynakologischen Tumorerkrankungen

- der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

- der Feststellung einer Schwangerschaft, der Mutterschaftsvor-
sorge, der Erkennung und Behandlung von Schwangerschafts-
erkrankungen, Risikoschwangerschaften und der Wochenbett-
betreuung

- der Geburtsbetreuung einschlieBlich Mitwirkung bei Risikoge-
burten und geburtshilflichen Eingriffen hoherer Schwierigkeits-
grade sowie der Versorgung und Betreuung des Neugebore-
nen einschlieBlich der Erkennung und Behandlung von Anpas-
sungsstérungen

- der Diagnostik und Therapie der Harn- und postpartalen
Analinkontinenz einschlieBlich des Beckenbodentrainings

- der Indikationsstellung zu plastisch-operativen und rekon-
struktiven Eingriffen im Genitalbereich und der Brust

- der Erkennung und Behandlung des pramenstruellen Syndroms

- der hormonellen Regulation des weiblichen Zyklus und der
ovariellen Fehlfunktionen einschlieBlich der Erkennung und
Basistherapie der weiblichen Sterilitat

- der Familienplanung sowie hormoneller, chemischer, mecha-
nischer und operativer Kontrazeption

- den Grundlagen hereditérer Krankheitsbilder einschlieBlich der
Indikationsstellung fir eine humangenetische Beratung

- der Beratung bei Schwangerschaftskonflikten sowie der Indikati-
onsstellung zum Schwangerschaftsabbruch unter Berticksichti-
gung der gesundheitlichen einschlieBlich psychischen Risiken

- der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie

- der Pravention der Osteoporose

- der Sexualberatung der Frau und des Paares

- psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reaktionen,
psychosozialen und psychosexuellen Stérungen unter Berdck-
sichtigung der gesellschaftsspezifischen Stellung der Frau und
ihrer Partnerschaft

- der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewinnung
und -behandlung flr Laboruntersuchungen einschlieBlich den
Grundlagen zytodiagnostischer Verfahren sowie Einordnung
der Ergebnisse in das jeweilige Krankheitsbild

- der Erkennung und Behandlung akuter Notfalle einschlieBlich Ge-
rinnungsstérungen sowie lebensrettender MaBBnahmen zur Auf-
rechterhaltung der Vitalfunktionen und Wiederbelebung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- ante- und intrapartale Cardiotokogramme
- Leitung von normalen Geburten auch mit Versorgung von
Dammschnitten und Geburtsverletzungen
- Geburtshilfliche Operationen, z.B. Sektio, Forceps, Vakuum-Ex-
traktion, Entwicklung aus Beckenendlage
- Erstversorgung einschlieBlich Erstuntersuchung des Neugebo-
renen
- Lokal- und Regionalanéasthesie
- operative Eingriffe
-am auBeren und inneren Genitale und der Brust, z. B.
Abrasio, Nachkulrettage, diagnostische Exstirpation,
Hysteroskopie
- vaginale und abdominelle Operationen, z.B. Hysterekto-
mien einschlieBlich Deszensus-Operationen, Laparosko-
pien
- Kolposkopien
- Anfertigung von zytologischen Abstrichpraparaten
- Ultraschalluntersuchungen einschlieBlich Endosonographie
und Dopplersonographie der weiblichen Urogenitalorgane
und der Brust sowie der utero-plazento-fetalen Einheit auch
im Rahmen der Fehlbildungsdiagnostik
- Punktions- und Katheterisierungstechniken einschlieBlich der
Gewinnung von Untersuchungsmaterial
- Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapie, enterale und
parenterale Erndhrung

7.SP.1 Schwerpunkt Gynakologische Endokrinologie
und Reproduktionsmedizin

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Schwerpunkt Gynakologische Endo-
krinologie und Reproduktionsmedizin ist aufbauend auf der
Facharztweiterbildung die Erlangung der Schwerpunktkompe-
tenz nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszei-
ten und Weiterbildungsinhalte.
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Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-

bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen bis zu

* 12 Monate wahrend der Facharztweiterbildung abgeleistet
werden

e 24 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Erkennung und Behandlung geschlechtsspezifischer en-
dokriner, neuroendokriner und fertilitdtsbezogener Funktio-
nen, Dysfunktionen und Erkrankungen sowie von Fehlbildun-
gen des inneren Genitale in der Pubertat, der Adoleszens, der
fortpflanzungsfahigen Phase, dem Klimakterium und der Peri-
und Postmenopause

- endoskopischen und mikrochirurgischen Operationsverfahren

- der fertilitdtsbezogenen Paarberatung

- der Erkennung und Behandlung gebietsbezogener endokrin
bedingter Alterungsprozesse

- der Erkennung und Beurteilung psychosomatischer Einfliisse
auf den Hormonhaushalt, auf die Fertilitdt und deren Behand-
lung

- genetisch bedingten Regulations- und Fertilitatsstorungen mit
Indikationsstellung zur humangenetischen Beratung

- Erkennung und Behandlung des Androgenhaushaltes, Hirsu-
tismus und des Prolaktinhaushaltes

- den endokrin bedingten Funktions- und Entwicklungsstérun-
gen der weiblichen Brust

- den gynakologisch-endokrinen Aspekten der Transsexualitat

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- assistierte Fertilisationsmethoden einschlieBlich hormoneller
Stimulation, Inseminationen, in-vitro-Fertilisation (IVF), intra-
zytoplasmatische Spermatozoen-Injektion (ICSI)

- Kryokonservierungsverfahren

- Spermiogramm-Analyse und Ejakulat-Aufbereitungsmetho-
den und Funktionstests

- Mitwirkung bei gréBeren fertilitadtschirurgischen Eingriffen
einschlieBlich hysteroskopischer und laparoskopischer Verfah-
ren, z.B. bei Endometriose, Tuben- und Ovarchirurgie

Ubergangsbestimmungen:

Kammerangehdrige, die die Fakultative Weiterbildung Gyna-
kologische Endokrinologie und Reproduktionsmedizin besit-
zen, sind berechtigt, die Schwerpunktbezeichnung Gyna-
kologische Endokrinologie und Reproduktionsmedizin zu
fuhren.

Weiterbildungsordnung

7.SP.2 Schwerpunkt Gynakologische Onkologie

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Schwerpunkt Gynakologische On-
kologie ist aufbauend auf der Facharztweiterbildung die Er-
langung der Schwerpunktkompetenz nach Ableistung der
vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungs-
inhalte.

Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-

bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen

* bis zu 12 Monate wéhrend der Facharztweiterbildung abge-
leistet werden

* 6 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- Erkennung und Behandlung der bosartigen Erkrankungen des
weiblichen Genitale und der Brust

- chemotherapeutischen und hormonellen Verfahren

- molekularbiologischen  onkogenetischen  immunmodu-
latorischen, supportiven und palliativen Verfahren

- organ- und fertilitatserhaltenden Verfahren

- radikalen Behandlungsverfahren

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- morphologisch-funktionelle (z.B. Ultraschall, Endoskopie)
und invasive (z. B. Punktion, Biopsie) Verfahren der Genitalor-
gane und Brust

- organerhaltende und radikale Krebsoperationen am Genitale
(z. B. Debulking-OP, Wertheim-OP, Vulvektomie, Lymphaden-
ektomie inguinal, pelvin, paraaortal, Exenteration)

- organerhaltende und radikale Krebsoperationen an der
Mamma

- rekonstruktive Eingriffe am Genitale, den Bauchdecken und der
Brust im Zusammenhang mit onkologischen Behandlungen

- hormonelle (ablative und additive) Therapien

- zytostatische Therapiezyklen

- supportive und palliative medikamentése Tumortherapien

- gynakologische Strahlen-Kontakt-Therapie

- psychoonkologische Betreuung, Rehabilitation und Begutach-
tung

- spezielle Rezidivdiagnostik und -Behandlung

- Tumornachsorge
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Weiterbildungsordnung

7.SP.3 Schwerpunkt Spezielle Geburtshilfe
und Perinatalmedizin

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Schwerpunkt Spezielle Geburtshilfe
und Perinatalmedizin ist aufbauend auf der Facharztweiterbil-
dung die Erlangung der Schwerpunktkompetenz nach Ableis-
tung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiter-
bildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-

bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen

* 6 Monate Weiterbildung in Humangenetik oder Neonato-
logie angerechnet werden

* bis zu 12 Monate wéhrend der Facharztweiterbildung abge-
leistet werden

* bis zu 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Erkennung und Behandlung maternaler und fetaler Er-
krankungen hoheren Schwierigkeitsgrades einschlieBlich inva-
siver und operativer MaBnahmen und der Erstversorgung des
gefédhrdeten Neugeborenen

- der Erkennung fetomaternaler Risiken

- der Erkennung und Behandlung von fetalen Entwicklungssto-
rungen, Fehlbildungen und Erkrankungen

- der Betreuung der Risikoschwangerschaft und Leitung der Ri-
sikogeburt

- der Beratung der Patientin bzw. des Paares bei gezielten pra-
nataldiagnostischen Fragestellungen sowie weiterfihrende
Diagnostik

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- Ultraschalluntersuchungen einschlieBlich Dopplersonogra-
phien des Fetus und seiner GefaBe sowie fetale Echokardio-
graphie

- Uberwachung bei erhéhtem Risiko zur differenzierten Zu-
standsdiagnostik des Feten

- Leitung von Risikogeburten und geburtshilflichen Notfallsitua-
tionen einschlieBlich NotfallmaBnahmen und Wiederbele-
bung beim Neugeborenen

- invasive pra- und perinatale Eingriffe, z. B. Amniozentesen,
Chorionzottenbiopsien, Nabelschnurpunktionen, Punktionen
aus fetalen Kérperhohlen, Amniondrainagen

- operative Entbindungen bei Risikoschwangerschaften ein-
schlieBlich Beckenendlagenentwicklung, Versorgung kompli-

zierter Geburtsverletzungen, Resectiones und Entwicklung
von Mehrlingen

Ubergangsbestimmungen:

Kammerangehorige, die die Fakultative Weiterbildung Spe-
zielle Geburtshilfe und Perinatalmedizin besitzen, sind be-
rechtigt, die Schwerpunktbezeichnung Spezielle Geburts-
hilfe und Perinatalmedizin zu fihren.

8. Gebiet Hals-Nasen-Ohrenheilkunde
Definition:

Das Gebiet Hals-Nasen-Ohrenheilkunde umfasst die Vorbeu-
gung, Erkennung, konservative und operative Behandlung,
Nachsorge und Rehabilitation von Erkrankungen, Verletzungen,
Fehlbildungen, Formverdnderungen und Tumoren des Ohres, der
Nase, der Nasennebenhohlen, der Mundhohle, des Pharynx und
Larynx und von Funktionsstérungen der Sinnesorgane dieser Re-
gionen sowie von Stimm-, Sprach-, Sprech- und Horstérungen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Hals-Nasen-Ohrenheilkunde
ist die Erlangung von Facharztkompetenzen 8.1 und 8.2 nach
Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und
Weiterbildungsinhalte, die auf der Basisweiterbildung (gemein-
same Inhalte der Facharztweiterbildungen) aufbauen.

Basisweiterbildung fur die Facharztkompetenzen
8.1 und 8.2:

Weiterbildungszeit:

24 Monate Basisweiterbildung bei einem Weiterbildungsbefug-
ten an einer Weiterbildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, da-
von kénnen bis zu

* 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Gesundheitsberatung, Vorbeugung, (Frih-)Erkennung
und Behandlung von Erkrankungen des Gehér- und Gleichge-
wichtsorgans, der Hirnnerven, der Nase und Nasennebenhoh-
len, der Tranen-Nasen-Wege, der Lippen, der Wange, der
Zunge, des Zungengrunds, des Mundbodens und der Tonsil-
len, des Rachens, des Kehlkopfs, der Kopfspeicheldrisen so-
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wie der Oto- und Rhinobasis einschlieBlich des Lymphsystems
sowie der Weichteile des Gesichtsschadels und des Halses

- den Grundlagen der Indikationsstellung zur operativen und
konservativen Behandlung einschlieBlich der Risikoeinschéat-
zung und prognostischen Beurteilung

- psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reaktionen
und psychosozialen Zusammenhangen

- den Grundlagen funktioneller Stérungen der Halswirbelsaule
und der Kiefergelenke

- der Wundversorgung, Wundbehandlung und Verbandslehre

- Untersuchungen der gebietsbezogenen Hirnnerven ein-
schlieBlich Prifung des Riech- und Schmeck-Sinnes

- den Grundlagen der Diagnostik und Therapie von Schluck,
Stimm-, Sprech- und Sprachstérungen einschlieBlich Strobo-
skopie und Stimmfeldmessungen

- der Hor-Screening-Untersuchung

- der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewinnung
und -behandlung fur Laboruntersuchungen und Einordnung
der Ergebnisse in das jeweilige Krankheitsbild

- den Grundlagen hereditarer Krankheitsbilder einschlieBlich der
Indikationsstellung fiir eine humangenetische Beratung

- der Indikationsstellung und Uberwachung physikalischer The-
rapiemalBnahmen

- der Erkennung und Behandlung akuter Notfélle einschlieBlich
lebensrettender MaBnahmen zur Aufrechterhaltung der Vital-
funktionen und Wiederbelebung sowie den Grundlagen der
Beatmungstechnik und intensivmedizinischer BasismaBnahmen

- der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- audiologische Untersuchungen, z. B. Tonschwellen-, Sprach-
Horfeldaudiometrie, elektrische Reaktionsaudiometrie (ERA),
otoakustische Emissionen, Hortests zur Diagnostik zentraler
Horstérungen sowie zur Horgerateversorgung einschlieBlich An-
passung und Uberprifung, Hérschwellenbestimmung, Impe-
danzmessungen mit Stapediusreflexmessung einschlieBlich
Neugeborenen-Hor-Screening

- neuro-otologische Untersuchungen, z. B. experimentelle Nys-
tagmusprovokation, spinovestibulére, vestibulospinale und
zentrale Tests

- Sprachtests

- Ventilationsprtfungen, z. B. Rhinomanometrie, Spirometrie,
Spirographie

- mikroskopische und endoskopische Untersuchungen, z.B.
Rhinoskopie, Sinuskopie, Nasopharyngoskopie, Laryngos-
kopie, Tracheoskopie, Oesophagoskopie

- sonographische Untersuchungen der Gesichts- und Halsweichteile
sowie der Nasennebenhohlen und Doppler-/Duplex-Sonographien
der extrakraniellen hirnversorgenden GeféB3e

- Lokal- und Regionalanasthesien

- Punktions- und Katheterisierungstechniken einschlieBlich der
Gewinnung von Untersuchungsmaterial

Weiterbildungsordnung

- Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapie, enterale und
parenterale Erndhrung

8.1 Facharzt/Facharztin fur Hals-Nasen-Ohrenheilkunde
(Hals-Nasen-Ohrenarzt/Hals-Nasen-Ohrenarztin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basisweiterbil-
dung die Erlangung der Facharztkompetenz Hals-Nasen-
Ohrenheilkunde nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Hals-Nasen-Ohren-
heilkunde
und

36 Monate Weiterbildung zum Facharzt fir Hals-Nasen-Ohren-

heilkunde bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-

bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen

* 6 Monate im Gebiet Chirurgie oder Pathologie oder in Anas-
thesiologie, Kinder- und Jugendmedizin, Mund-Kiefer-Ge-
sichtschirurgie, Neurochirurgie oder Sprach-, Stimm- und
kindliche Horstdrungen angerechnet werden

* bis zu 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet wer-
den

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Erkennung, konservativen und operativen Behandlung, Nach-
sorge und Rehabilitation von Erkrankungen einschlieBlich Funkti-
onsstorungen, Verletzungen, Fehlbildungen, Formverdnderungen
und Tumoren der Organe der Nase und Nasennebenhéhlen, der
Tranen-Nasen-Wege, des Gehor- und Gleichgewichtsorgans, der
Hirnnerven, der Lippen, der Wange, der Zunge, des Zungen-
grunds, des Mundbodens, der Tonsillen, des Rachens, des Kehl-
kopfes, der oberen Luft- und Speisewege, der Kopfspeicheldrisen
sowie der Oto- und Rhinobasis sowie der Weichteile des Gesichts-
schadels und des Halses

- den Grundlagen der gebietsbezogenen Tumortherapie

- der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

- der Erkennung und Behandlung gebietsbezogener allergi-
scher Erkrankungen einschlieBlich der Notfallbehandlung des
anaphylaktischen Schocks

- den Grundlagen schlafbezogener Atemstérungen und deren
operativer BehandlungsmaBnahmen

- der Indikationsstellung zur operativen und konservativen Be-
handlung einschlieBlich der Risikoeinschatzung und prognos-
tischen Beurteilung
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Weiterbildungsordnung

- den umweltbedingten Schadigungen im Hals-Nasen-Ohren-
bereich einschlieBlich Larmschwerhorigkeit

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- unspezifische und allergenvermittelte Provokations- und Ka-
renztests einschlieBlich epikutaner, kutaner und intrakutaner
Tests einschlieBlich Erstellung eines Therapieplanes

- Hyposensibilisierung

- neuro-otologische Untersuchungen, z. B. experimentelle Nys-
tagmusprovokation, spinovestibulare, vestibulospinale und
zentrale Tests und funktionelle Untersuchung des Hals-Wir-
bel-Sdulensystems auch mit apparativer Registrierung mittels
elektro-und/oder Videonystagmographie

- operative Eingriffe einschlieBlich endoskopischer und mikro-
skopischer Techniken

-an Ohr, Ohrschadel, Gehorgang, Ohrmuschel ein-
schlieBlich Felsenbeinpraparationen

- an Nasennebenhohlen, Nase und Weichteilen des Ge-
sichtsschadels

- plastische MaBnahmen geringen Schwierigkeitsgrades
an Nase und Ohr

- im Pharynx

- im Bereich des Kehlkopfs und der oberen Luftréhre ein-
schlieBlich Tracheotomie

- am aulBeren Hals

- an Speicheldrisen und -ausflihrungsgangen

- Eingriffe bei Schlafapnoe

- Mitwirkung bei Eingriffen hoherer Schwierigkeitsgrade, z. B. bei
mikrochirurgischen Ohroperationen groBBe tumorchirurgische
Operationen im Kopf-Hals-Bereich, bei endoskopischer Eth-
moidektomie und Pansinusoperationen, bei neuroplastischen
Eingriffen, bei GefaBersatz und mikrovaskuldren Anastomosen

8.2 Facharzt/Facharztin far Sprach-, Stimm-
und kindliche Hoérstérungen

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basisweiterbil-
dung die Erlangung der Facharztkompetenz Sprach-, Stimm-
und kindliche Horstérungen nach Ableistung der vorgeschrie-
benen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Hals-Nasen-Ohren-
heilkunde

und
36 Monate Weiterbildung zum Facharzt fur Sprach-, Stimm- und
kindliche Horstérungen bei einem Weiterbildungsbefugten an ei-
ner Weiterbildungsstatte gemaB3 § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen

* 6 Monate in Hals-Nasen-Ohrenheilkunde, Kinder- und Ju-
gendmedizin, Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychothe-
rapie, Neurologie oder Psychosomatische Medizin und Psy-
chotherapie angerechnet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Erkennung, konservativen Behandlung und Rehabilitation
von organischen, funktionellen, peripheren und zentralen
Funktionsstérungen der Stimme, des Sprechens, der Sprache,
des Schluckens und des kindlichen Hoérens, der Horreifung,
-verarbeitung und -wahrnehmung einschlieBlich psychosoma-
tischer Stérungen und der Beratung von Angehorigen
Erkennung auditiver, visueller, kindsthetischer und taktiler Ver-
arbeitungs- und Wahrnehmungsstérungen im Kindesalter
einschlieBlich entwicklungsneurologischer und -psychologi-
scher Zusammenhange
der Diagnostik der Grob-, Fein- und Mundmotorik im Zusam-
menhang mit Schluck-, Sprech- und Sprachstérungen einschlieB3-
lich Prifung der Dysarthrophonie, Aphasien und Apraxien
der alters- und entwicklungsgemaBen Kinderaudiometrie mit
subjektiven und objektiven Hoérpriafungen einschlieBlich
Screening-Verfahren auch bei Neugeborenen und Sauglingen
der Sprach- und Sprechtherapie einschlieBlich MaBnahmen
zur Verbesserung der Kommunikation auf phonetisch-phono-
logischer, morphologisch-syntaktischer, semantischer und
pragmatisch-kommunikativer Ebene
der funktionellen Schlucktherapie einschlieBlich kompensato-
rischer Strategien und Hilfen zur Unterstitzung des Essens
und Trinkens und Stellung von Indikationen zur chirurgischen
Schluckrehabilitation sowie der Versorgung mit Trachealkani-
len und gastroduodenalen Sonden
- der Stimmtherapie einschlieBlich MaBnahmen zur Verbesse-
rung von Selbst- und Fremdwahrnehmung, Tonusregulierung,
Atmung, Artikulation, Phonation und Ersatzstimmbildung
- der Anpassung und Uberprifung von Hérgeraten im Kindes-
alter einschlieBlich Gebrauchsschulung
- der Rehabilitation nach Horgerateversorgung und Cochlea-
Implantation im Kindesalter
- Stimmleistungsuntersuchungen bei Sprech- und Stimmberu-
fen einschlieBlich Stimmhygiene

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- Ableitung akustisch und somatosensorisch evozierter Poten-
ziale

- elektrische Reaktionsaudiometrie (ERA) im Kindesalter

- Messung otoakustischer Emissionen im Kindesalter

- Horschwellen-Bestimmung mit altersbezogenen reaktions-,
verhaltens- und spielaudiometrischen Verfahren im Kindesalter

- subjektive und objektive Methoden zur Diagnostik zentraler
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Horstorungen im Kindesalter

- Kindersprachtests entsprechend dem Sprachentwicklungs-
alter

- entwicklungs-, neuro- und leistungspsychologische Testver-
fahren

- instrumentelle Analysen des Stimm- und Sprachschalls in Fre-
quenz-, Intensitats- und Zeitbereich, z. B. Stimmfeldmessung,
Grundtonfrequenzbestimmung, Spektral- und Periodizitats-
analysen

- Untersuchung der Phonationsatmung mit Bestimmung stati-
scher und dynamischer Lungenfunktionsparameter

- Analyse der Stimmlippenschwingungen mittels Stroboskopie
und Elektroglottographie

- fachbezogene Elektromyographie und Elektroneurographie
einschlieBlich der kortikalen Magnetstimulation

Ubergangsbestimmungen:

Kammerangehorige, die die Facharztbezeichnung Phoniatrie
und Padaudiologie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die
Facharztbezeichnung Sprach-, Stimm- und kindliche Horsto-
rungen zu fuhren.

9. Gebiet Haut- und Geschlechtskrankheiten
Definition:

Das Gebiet Haut- und Geschlechtskrankheiten umfasst die Vor-
beugung, Erkennung, konservative und operative Behandlung,
die Nachsorge und Rehabilitation von Erkrankungen einschliel3-
lich der durch Allergene und Pseudoallergene ausgelésten
Krankheiten der Haut, der Unterhaut, der hautnahen Schleim-
haute und der Hautanhangsgebilde sowie von Geschlechts-
krankheiten.

Facharzt/Facharztin fiir Haut- und
Geschlechtskrankheiten
(Hautarzt/Hautarztin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Haut- und Geschlechtskrank-
heiten ist die Erlangung der Facharztkompetenz nach Ableis-
tung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbil-
dungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-
bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen bis zu
* 30 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden

Weiterbildungsordnung

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Gesundheitsberatung, (Frih-)Erkennung, konservativen
und operativen Behandlung und Rehabilitation der Haut, Un-
terhaut und deren GefdBe, der Hautanhangsgebilde und
hautnahen Schleimhaute einschlieBlich der gebietsbezogenen
immunologischen Krankheitsbilder

- der Vorbeugung, Erkennung, operativen Behandlung, Nach-
sorge und Rehabilitation von Tumoren des Hautorgans und
der hautnahen Schleimhaute einschlieBlich den Grundlagen
der gebietsbezogenen Tumortherapie

- der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

- psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reaktionen
und psychosozialen Zusammenhangen

- der Erkennung und Behandlung gebietsbezogener allergi-
scher Erkrankungen

- der Vorbeugung, Erkennung und Behandlung sexuell Gber-
tragbarer Infektionen und Infestationen an Haut und hautna-
hen Schleimhauten und Geschlechtsorganen

- der Erkennung andrologischer Stérungen und Indikationsstel-
lung zur weiterfihrenden Behandlung

- der Erkennung und Behandlung der gebietsbezogenen epi-
faszialen GefaBerkrankungen einschlieBlich der chronisch ve-
nosen Insuffizienz, des Ulcus cruris und der peripheren lym-
phatischen Abflussstérungen

- der Erkennung proktologischer Erkrankungen und Indikati-
onsstellung zur weiterfiihrenden Behandlung

- der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie einschlieBlich to-
pischer und systemischer Pharmaka und der Galenik von Der-
matika

- der Vorbeugung, Erkennung, Behandlung und Rehabilitation
berufsbedingter Dermatosen

- den Grundlagen der Gewerbe- und Umweltdermatologie ein-
schlieBlich der gebietsbezogenen Toxikologie

- der Wundversorgung, Wundbehandlung und Verbandslehre

- der Notfallbehandlung des anaphylaktischen Schocks

- der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewinnung
und -behandlung fur Laboruntersuchungen und Einordnung
der Ergebnisse in das jeweilige Krankheitsbild

- der Indikationsstellung und Uberwachung physikalischer, bal-
neologischer und klimatologischer TherapiemaBnahmen

- der dermatologischen nicht ionisierenden Strahlenbehand-
lung und Lasertherapie

- der Indikationsstellung zu und Befundbewertung von gebiets-
bezogenen histologischen Untersuchungen

- erndhrungsbedingten Hautmanifestationen einschlieBlich dia-
tetischer Behandlung

- den Grundlagen hereditarer Krankheitsbilder einschlieBlich
der Indikationsstellung fur eine humangenetische Beratung
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Weiterbildungsordnung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- operative Eingriffe
- Exzisionen von benignen und malignen Tumoren
- lokale und regionale Lappenplastiken, auch unter Ver-
wendung artefizieller Hautdehnungsverfahren (Gewe-
beexpandertechnik)
- freie Hauttransplantationen durch autologe und andere
Transplantate
- phlebologische operative Eingriffe, z. B. epifasziale Venenex-
hairese, Ulcusdeckung, Unterbindung insuffizienter Venae
perforantes, Crossektomie, superfizielle Thrombektomie
- asthetisch operative Dermatologie wie Narbenkorrektu-
ren, Konturverbesserungen, Dermabrasionen, physiko-
chemische Dermablationen
- proktologische Eingriffe wie Haemorrhoidalsklerosie-
rung, Mariskenexzision, Fissurektomie, Entfernung ana-
ler Condylomata acuminata
- Eingriffe mit kryotherapeutischen Verfahren
- Eingriffe mit lasertherapeutischen Verfahren, z.B. abla-
tiv, korrektiv, selektiv-photothermolytisch
- Mitwirkung bei Eingriffen hoherer Schwierigkeitsgrade
- Sklerosierungstherapie oberflachlich gelegener Venen
- Sonographie der Haut und hautnahen Lymphknoten ein-
schlieBlich Doppler-/Duplexsonographie peripherer Gefal3e
- phlebologische Funktionsuntersuchungen wie Verschlussple-
thysmographie, Lichtreflexrheographie
- Photochemotherapie, Balneophototherapie und photodyna-
mische Therapie
- Punktions- und Katheterisierungstechniken
- Lokal-, Tumeszenz- und Regionalanasthesien
- Gestaltung von dermatologischen Rehabilitationspléanen
- mykologische Untersuchungen einschlieBlich kultureller Ver-
fahren und Erregerbestimmung
- Trichogramm

10. Gebiet Humangenetik

Definition:

Das Gebiet Humangenetik umfasst die Aufklarung, Erkennung
und Behandlung genetisch bedingter Erkrankungen einschlieB3-
lich der genetischen Beratung von Patienten und ihren Familien
sowie den in der Gesundheitsversorgung tatigen Arzte.

Facharzt/Facharztin fur Humangenetik

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Humangenetik ist die Erlan-
gung der Facharztkompetenz nach Ableistung der vorgeschrie-
benen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-

bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

e 24 Monate in der humangenetischen Patientenversorgung,

* 12 Monate in einem zytogenetischen Labor,

* 12 Monate in einem molekulargenetischen Labor,

e 12 Monate in den Gebieten der unmittelbaren Patientenver-
sorgung

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Vorbeugung, Erkennung und Behandlung monogen, poly-
gen, multifaktoriell und mitochondrial bedingter Erkrankungen
mittels klinischer, zytogenetischer, molekulargenetischer und
biochemischer/proteinchemischer Methoden

- der Beratung von Patienten und ihrer Familien unter Beriick-
sichtigung psychologischer Gesichtspunkte

- der Beratung und Unterstltzung der in der Vorsorge und
Krankenbehandlung tatigen Arzte im Rahmen interdisziplina-
rer Zusammenarbeit

- der Berechnung und Einschatzung genetischer Risiken

- der prasymptomatischen und pradiktiven Diagnostik

- den Grundlagen der Entstehung und Wirkung von Mutationen,
der Genwirkung, der molekularen Genetik, der formalen Gene-
tik und der genetischen Epidemiologie

- der Wirkung exogener Noxen hinsichtlich Mutagenese, Tumor-
genese und Teratogenese

- der pranatalen Diagnostik

- der medikament6sen Therapie unter Berticksichtigung individu-
eller genetischer Veranlagung

- den Grundlagen der Behandlung genetisch bedingter Krankhei-
ten einschlieBlich praventiver MaBnahmen

- den Grundlagen der Zytogenetik mit Zellkultur aus verschiede-
nen Geweben, der Chromosomenpraparation, -farbung und
-analyse sowie der molekularen Zytogenetik

- den Grundlagen der molekularen Genetik und ihrer Methoden wie
Gewinnung und Analytik von humaner DNA aus unterschiedlichen
Geweben sowie der Grundtechniken der Sequenzermittlung

- den Grundlagen molekulargenetischer Diagnostik mit direktem
Nachweis von Genmutationen auch bei Abstammungsuntersu-
chungen sowie Methoden der indirekten Genotypisierung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- klinisch-genetische Diagnostik erblich bedingter Krankheiten an-
geborener Fehlbildungen und Fehlbildungssyndrome
- Befunderhebung und Risikoabschatzung bei
- monogenen und komplexen Erbgangen
- numerischen und strukturellen Chromosomenaberrationen
- molekulargenetischen Befunden
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- genetische Beratungen einschlieBlich Erhebung der Familien-
anamnese in 3 Generationen und Erstellung einer epikritischen
Beurteilung bei verschiedenen Krankheitsbildern

- pré- und postnatale Chromosomanalysen

- Methoden der molekularen Zytogenetik einschlielich chromo-
somaler in-situ-Hybridisierung, Kultivierungs- und Praparations-
schritten an

- Interphasekernen
- Metaphasechromosomen
- pré- und postnatale molekulargenetische Analysen

11. Gebiet Hygiene und Umweltmedizin
Definition:

Das Gebiet Hygiene und Umweltmedizin umfasst die Erkennung,
Erfassung, Bewertung sowie Vermeidung schadlicher exogener
Faktoren, welche die Gesundheit des Einzelnen oder der Bevol-
kerung beeinflussen sowie die Entwicklung von Grundsatzen fur
den Gesundheitsschutz und den gesundheitsbezogenen Um-
weltschutz. Das Gebiet umfasst auch die Unterstitzung und Be-
ratung von Arzten und Institutionen in der Krankenhaus- und
Praxishygiene, der Umwelthygiene und -medizin, der Individual-
hygiene sowie im gesundheitlichen Verbraucherschutz.

Facharzt/Facharztin fiir Hygiene und Umweltmedizin

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharztkompetenz
Hygiene und Umweltmedizin nach Ableistung der vorgeschrie-
benen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-

bildungsstatte gemalB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

* 12 Monate in der stationaren Patientenversorgung anderer Ge-
biete

* kdnnen bis zu 12 Monate im Gebiet Pharmakologie und/oder
in Arbeitsmedizin, Mikrobiologie, Virologie und Infektionsepi-
demiologie und/oder Offentliches Gesundheitswesen ange-
rechnet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Krankenhaus- und Praxishygiene sowie Infektionspravention
und hygienisches Qualitdtsmanagement einschlieBlich der Mit-

Weiterbildungsordnung

wirkung bei Planung und Betrieb von Gesundheitseinrichtungen
und Erstellung von Hygieneplanen

- der Beratung bezlglich Infektionsverhitung, -erkennung und
-bekdampfung sowie der Uberwachung der Desinfektion, Sterili-
sation, Ver- und Entsorgung

- der Erkennung nosokomialer Infektionen und Auswertung epi-
demiologischer Erhebungen

- der Vorbeugung und Epidemiologie von infektiosen und nicht
infektidsen Krankheiten einschlieBlich des individuellen und all-
gemeinen Seuchenschutzes

- der Umwelthygiene wie Wasser-, Boden-, Lufthygiene und Hy-
giene von Lebensmitteln, Gebrauchs- und Bedarfsgegenstanden

- der Beurteilung der Beeinflussung des Menschen durch Um-
weltfaktoren und Schadstoffe

- der klinischen Umweltmedizin einschlieBlich Biomonitoring

- der Umweltanalytik und Umwelttoxikologie

- dem gesundheitlichen Verbraucherschutz

- den Grundlagen der Reisemedizin

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- hygienische Ortsbegehungen und Inspektion einschlieBlich
Krankenhausbegehung

- Analysen von Roh-, Trink-, Mineral-, Brauch-, Bade- und Ab-
wassern, Boden- und Abfallproben einschlielich Befundbeur-
teilung in Bezug auf Grenz- und Richtwerte

- Untersuchungen fur die Bau- und Siedlungshygiene ein-
schlieBlich der Larmbeeinflussung und der Luftqualitat

- Untersuchung von Lebensmitteln einschlieBlich der Anlagen
zur Lebensmittel- und Speiseherstellung

12. Gebiet Innere Medizin und Allgemeinmedizin
Definition:

Das Gebiet Innere Medizin und Allgemeinmedizin umfasst die
Vorbeugung, (Friih-) Erkennung, konservative und interventio-
nelle Behandlung sowie Rehabilitation und Nachsorge der Ge-
sundheitsstérungen und Erkrankungen der Atmungsorgane,
des Herzens und Kreislaufs, der Verdauungsorgane, der Nieren
und ableitenden Harnwege, des Blutes und der blutbildenden
Organe, des GefaBsystems, des Stoffwechsels und der inneren
Sekretion, des Immunsystems, des Stitz- und Bindegewebes,
der Infektionskrankheiten und Vergiftungen sowie der soliden
Tumore und der hdmatologischen Neoplasien. Das Gebiet um-
fasst auch die Gesundheitsforderung und die hausarztliche Be-
treuung unter Berlcksichtigung der somatischen, psychischen
und sozialen Wechselwirkungen und die interdisziplinare Koor-
dination der an der gesundheitlichen Betreuung beteiligten Per-
sonen und Institutionen.
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Weiterbildungsordnung

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Innere Medizin und Allge-
meinmedizin ist die Erlangung von Facharzt-/Schwerpunktkom-
petenzen 12.1 bis 12.10 nach Ableistung der vorgeschriebe-
nen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Gemeinsame Inhalte fur die im Gebiet enthaltenen Facharzt-/
Schwerpunktkompetenzen 12.1 bis 12.10:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Gesundheitsberatung, der Friherkennung von Gesund-
heitsstérungen einschlieBlich Gewalt- und Suchtprévention, der
Pravention einschlieBlich Impfungen, der Einleitung und Durch-
fuhrung rehabilitativer MaBnahmen sowie der Nachsorge

- der Erkennung und Behandlung von nichtinfektiosen, in-
fektiosen, toxischen und neoplastischen sowie von allergi-
schen, immunologischen, metabolischen, erndhrungsabhén-
gigen und degenerativen Erkrankungen auch unter Bertck-
sichtigung der Besonderheiten dieser Erkrankungen im
hoheren Lebensalter

- den Grundlagen der gebietsbezogenen Tumortherapie

- der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

- der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewinnung
und -behandlung fir Laboruntersuchungen und Einordnung
der Ergebnisse in das jeweilige Krankheitsbild

- geriatrischen Syndromen und Krankheitsfolgen im Alter ein-
schlieBlich der Pharmakotherapie im Alter

- psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reaktionen
und psychosozialen Zusammenhangen einschlieBlich der Kri-
senintervention sowie der Grundzlige der Beratung und Fuh-
rung Suchtkranker

- Vorsorge- und FritherkennungsmafBnahmen

- erndhrungsbedingten Gesundheitsstérungen einschlieBlich
diatetischer Behandlung sowie Beratung und Schulung

- den Grundlagen hereditarer Krankheitsbilder einschlieBlich der
Indikationsstellung fir eine humangenetische Beratung

- der Indikationsstellung und Uberwachung physikalischer The-
rapiemaBnahmen

- der gebietshezogenen Arzneimitteltherapie

- der Erkennung und Behandlung akuter Notfalle einschlieBlich
lebensrettender MaBBnahmen zur Aufrechterhaltung der Vital-
funktionen und Wiederbelebung

- der Bewertung der Leistungsfahigkeit und Belastbarkeit, der
Arbeitsfahigkeit, der Berufs- und Erwerbsfahigkeit sowie der
Pflegebedurftigkeit

- der intensivmedizinischen Basisvorsorgung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- Durchfihrung und Dokumentation von Diabetikerbehandlun-
gen einschlieBlich strukturierter Schulungen

- Elektrokardiogramm

- Ergometrie

- Langzeit-EKG

- Langzeitblutdruckmessung

- spirometrische Untersuchungen der Lungenfunktion

- Ultraschalluntersuchungen des Abdomens und Retroperito-
neums einschlieBlich Urogenitalorgane

- Ultraschalluntersuchungen der Schilddrise

- Doppler-Sonographien der Extremitaten versorgenden und
der extrakraniellen Hirn versorgenden GefaB3e

- Punktions- und Katheterisierungstechniken einschlieBlich der
Gewinnung von Untersuchungsmaterial

- Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapie, enterale und
parenterale Erndhrung

- Proktoskopie

12.1 Facharzt/Facharztin fir Innere und
Allgemeinmedizin

Im Folgenden gilt: Die Facharztbezeichnung ,Facharzt fir Innere
und Allgemeinmedizin” darf nur in der Form ,Facharzt fur Allge-
meinmedizin” geflihrt werden. Die Bezeichnung ,Facharzt fur
Innere und Allgemeinmedizin” ist ab dem Tag nach der Ver-
offentlichung einer von der Bundesrepublik Deutschland gemaf
Titel IV der Richtlinie 93/16/EWG des Rates vom 5. April 1993
(ersetzt durch Richtlinie 2005/36/EG des Europaischen Parla-
mentes und des Rates vom 7. September 2005) notifizierten
Mitteilung Uber den Ersatz der bisherigen Bezeichnung , Fach-
arzt fur Allgemeinmedizin” zu fihren.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharztkompe-
tenz Innere und Allgemeinmedizin nach Ableistung der vorge-
schriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte
einschlieBlich der gemeinsamen Inhalte fir die im Gebiet ent-
haltenen Facharzt-/Schwerpunktkompetenzen und des Weiter-
bildungskurses.

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-
bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
¢ 36 Monate in der stationaren internistischen Patientenversor-
gung, davon kénnen bis zu
- 12 Monate in den Gebieten der unmittelbaren Patien-
tenversorgung (auch 3-Monats-Abschnitte) angerech-
net werden, die auch im ambulanten Bereich ableistbar
sind
und
* 6 Monate in Chirurgie (auch 3-Monats-Abschnitte)
und
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* 18 Monate Weiterbildung in der ambulanten hauséarztlichen
Versorgung
und

* 80 Stunden Kurs-Weiterbildung gemaf § 4 Abs. 8 in Psycho-
somatische Grundversorgung

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- den gemeinsamen Inhalten fir die im Gebiet enthaltenen
Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen

- der primaren Diagnostik, Beratung und Behandlung bei allen
auftretenden Gesundheitsstérungen und Erkrankungen im
unausgelesenen Patientengut

- der Integration medizinischer, psychischer und sozialer Be-
lange im Krankheitsfall

- der Langzeit- und familienmedizinischen Betreuung

- Erkennung und koordinierte Behandlung von Verhaltensauf-
falligkeiten im Kindes- und Jugendalter

- interdisziplindrer Koordination einschlieBlich der Einbezie-
hung weiterer arztlicher, pflegerischer und sozialer Hilfen in
Behandlungs- und Betreuungskonzepten, insbesondere bei
multimorbiden Patienten

- der Behandlung von Patienten in ihrem familidren Umfeld und
hauslichen Milieu, in Pflegeeinrichtungen sowie in ihrem wei-
teren sozialen Umfeld einschlieBlich der Hausbesuchstatigkeit

- gesundheitsfordernden MaBnahmen, z. B. auch im Rahmen
gemeindenaher Projekte

- Vorsorge- und Friherkennungsuntersuchungen

- der Erkennung von Suchtkrankheiten und Einleitung von spe-
zifischen MaBBnahmen

- der Erkennung, Beurteilung und Behandlung der Auswirkun-
gen von Umwelt und Milieu bedingten Schaden einschlieB3-
lich Arbeitsplatzeinflissen

- der Behandlung von Erkrankungen des Stitz- und Bewe-
gungsapparates unter besonderer Bericksichtigung funktio-
neller Stérungen

- den fur die hausérztliche Versorgung erforderlichen Techniken
der Wundversorgung und der Wundbehandlung, der Inzision,
Extraktion, Exstirpation und Probeexzision auch unter Anwen-
dung der Lokal- und peripheren Leitungsanasthesie

12.2 Facharzt/Facharztin fur Innere Medizin
und Schwerpunkt Angiologie
(Internist und Angiologe/Internistin und Angiologin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen Innere Medizin und Angiologie nach
Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Wei-

Weiterbildungsordnung

terbildungsinhalte einschlieBlich der gemeinsamen Inhalte fur
die im Gebiet enthaltenen Facharzt-/Schwerpunktkompetenzen.

Weiterbildungszeit:

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-
bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
* 36 Monate in der stationdren internistischen Patientenversor-
gung
und
* 36 Monate Weiterbildung im Schwerpunkt Angiologie, davon
- 6 Monate internistische Intensivmedizin
- kédnnen bis zu 18 Monate im ambulanten Bereich abge-
leistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- den gemeinsamen Inhalten fir die im Gebiet enthaltenen
Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen

- der Erkennung und konservativen Behandlung der GefaB3-
krankheiten einschlieBlich Arterien, Kapillaren, Venen und
LymphgefaBe sowie in der Mitwirkung bei interventionellen
Eingriffen und der Rehabilitation

- der physikalischen und medikamentésen Therapie einschlieBlich
hamodiluierender und thrombolytischer Verfahren

- der lokalen Behandlung ischdmisch und vendés bedingter Ge-
webedefekte

- der Behandlung peripherer LymphgefaBkrankheiten

- Mitwirkung und Beurteilung therapeutischer Katheterinter-
ventionen, z. B. Intraarterielle Lyse, PTA, Stentimplantationen,
Atherektomie, interventionelle Trombembolektomie, Brachy-
therapie

- der Beurteilung von Rontgenbefunden bei Angiographien (Ar-
teriographie, Phlebographie, Lymphographie)

- der interdisziplinaren Indikationsstellung zu operativen Ein-
griffen an den GefaBen, der praoperativen Abklarung und der
postoperativen Nachbetreuung

- der intensivmedizinischen Basisversorgung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- den invasiven und nichtinvasiven Funktionsuntersuchungen,
einschlieBlich
- Messungen des systolischen Blutdruckes peripherer Arterien
- Oszillographien/Rheographien
- Kapillaroskopien
- transcutanen Sauerstoffdruckmessungen
- Venenverschlussplethysmographien
- Phlebodynamometrien
- rheologische Untersuchungsmethoden
- ergometrische Verfahren zur Gehstreckenbestimmung
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Weiterbildungsordnung

- Doppler-/Duplex-Untersuchungen der
- Extremitdten versorgenden Arterien
- Extremitaten versorgenden Venen
- abdominellen und retroperitonealen GefaRe
- extrakraniellen hirnzufihrenden GefaRe
- intrakraniellen GefaBe
- Sklerosierung oberflachlicher Varizen

12.3 Facharzt/Facharztin fir Innere Medizin und
Schwerpunkt Endokrinologie und Diabetologie
(Internist und Endokrinologe und Diabetologe/Internistin
und Endokrinologin und Diabetologin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen Innere Medizin und Endokrinologie
und Diabetologie nach Ableistung der vorgeschriebenen Wei-
terbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte einschlieBlich der
gemeinsamen Inhalte fir die im Gebiet enthaltenen Facharzt-/
Schwerpunktkompetenzen.

Weiterbildungszeit:

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-
bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
* 36 Monate in der stationdren internistischen Patientenver-
sorgung
und
* 36 Monate Weiterbildung im Schwerpunkt Endokrinologie
und Diabetologie, davon
- 6 Monate internistische Intensivmedizin
- 6 Monate in einem endokrinologischen Labor
- kénnen bis zu 18 Monate im ambulanten Bereich abge-
leistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- den gemeinsamen Inhalten fir die im Gebiet enthaltenen
Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen

- der Vorbeugung, Erkennung und Behandlung endokriner Er-
krankungen der hormonbildenden Drisen

- des endokrinen Pankreas, insbesondere des Diabetes
mellitus gemaR Zusatz-Weiterbildung,

- samtlicher hormonbildender, orthotop oder heterotop
gelegener Drisen, Tumoren oder paraneoplastischer
Hormonproduktionsstellen

- der Vorbeugung, Erkennung und Behandlung von Stoffwech-
selleiden einschlieBlich des metabolischen Syndroms

- Diabetes-assoziierten Erkrankungen wie arterielle Hypertonie,
koronare Herzerkrankung, Fettstoffwechselstérung

- der Behandlung der sekundaren Diabetesformen und des Dia-
betes mellitus in der Graviditat

- der Friherkennung, Behandlung und Vorbeugung von Diabe-
teskomplikationen einschlieBlich des diabetischen FuBsyn-
droms

- der Insulinbehandlung einschlieBlich der Insulinpumpenbe-
handlung

- der Erndhrungsberatung und Diatetik bei Stoffwechsel- und
endokrinen Erkrankungen

- der Indikationsstellung, Methodik, Durchfihrung und Einord-
nung der Laboruntersuchungen von Hormon-, Diabetes- und
stoffwechselspezifischen Parametern einschlieBlich deren Vor-
stufen, Abbauprodukten sowie Antikérpern

- der Erkennung und Behandlung andrologischer Krankheits-
bilder

- strukturierten Schulungskursen fir Typ 1- und Typ 2-Diabeti-
ker mit und ohne Komplikationen, fur schwangere Diabetike-
rinnen sowie Schulungen zur Hypoglykdmiewahrnehmung

- der Berufswahl- und Familienberatung bei endokrinen Erkran-
kungen

- der Indikationsstellung und Bewertung nuklearmedizinischer
in-vivo Untersuchungen endokriner Organe

- der interdisziplindren Indikationsstellung zu chirurgischen,
strahlentherapeutischen und nuklearmedizinischen Behand-
lungsverfahren

- der intensivmedizinischen Basisversorgung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- Ultraschalluntersuchungen einschlieBlich Duplex-Sonographien
an endokrinen Organen sowie Feinnadelpunktionen

- endokrinologische Labordiagnostik

- Osteodensitometrie

- Belastungsteste einschlieBlich Stimulations- und Suppressionsteste

12.4 Facharzt/Facharztin fiir Innere Medizin
und Schwerpunkt Gastroenterologie
(Internist und Gastroenterologe/Internistin
und Gastroenterologin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharzt- und Schwer-
punktkompetenzen Innere Medizin und Gastroenterologie nach
Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiter-
bildungsinhalte einschlieBlich der gemeinsamen Inhalte fur die im
Gebiet enthaltenen Facharzt-/Schwerpunktkompetenzen.

Weiterbildungszeit:

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbil-
dungsstatte gemal3 § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
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* 36 Monate in der stationdren internistischen Patientenversorgung
und
* 36 Monate Weiterbildung im Schwerpunkt Gastroenterologie,
davon
- 6 Monate internistische Intensivmedizin
- kénnen bis zu 18 Monate im ambulanten Bereich abgeleis-
tet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- den gemeinsamen Inhalten fur die im Gebiet enthaltenen Fach-
arzt- und Schwerpunktkompetenzen

- der Erkennung und Behandlung der Krankheiten der Verdau-
ungsorgane einschlieBlich Leber und Pankreas sowie der schwer-
punktbezogenen Infektionskrankheiten, z.B. Virushepatitis, bak-
terielle Infektionen des Intestinaltraktes

- der Endoskopie einschlieBlich interventioneller Verfahren

- der Erndhrungsberatung und Diatetik bei Erkrankungen der Verdau-
ungsorgane einschlieBlich enteraler und parenteraler Erndhrung

- der gebietsbezogenen medikamentdsen Tumortherapie als inte-
graler Bestandteil des Schwerpunkts

- der Indikationsstellung, Durchfihrung und Uberwachung der
zytostatischen, immunmodulatorischen, antihormonellen so-
wie supportiven Therapie bei soliden Tumorerkrankungen des
Schwerpunkts einschlieBlich der Beherrschung auftretender
Komplikationen

- der Mitwirkung bei interdisziplinaren interventionellen Verfahren,
z.B. radiologische und kombiniert radiologisch-endoskopische
Verfahren wie transjugulare Leberpunktion, transjugularer porto-
systemischer Shunt (TIPSS), perkutane transhepatische Cholangio-
graphie (PTC) und Drainage (PTD), PTD im Rendez-vouz-Verfahren
mit ERCP und bei endosonographischen Untersuchungen des Ver-
dauungstraktes

- der interdisziplindren Indikationsstellung zu chirurgischen, strah-
lentherapeutischen und nuklearmedizinischen Behandlungsver-
fahren

- der Erkennung proktologischer Erkrankungen und der Indikations-
stellung zur weiterfihrenden Behandlung

- der intensivmedizinischen Basisversorgung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- Duplex-Sonographien der abdominellen und retroperitonealen
GefaBe

- Osophago-Gastro-Duodenoskopie einschlieBlich interventioneller
MaBnahmen, z.B. Blutstillung, Varizensklerosierung, perkutane-
endoskopische Gastrostomie, Mukosaresektion

- endoskopisch retrograde Cholangiopankreatikographie ein-
schlieBlich Papillotomie, Steinextraktionen und Endoprothesen-
implantation sowie radiologischer Interpretation

- Intestinoskopie

Weiterbildungsordnung

- Koloskopie einschlieBlich koloskopischer Polypektomie

- Prokto-/Rekto-/Sigmoidoskopie einschlieBlich therapeutischer Ein-
griffe

- interventionelle MaBnahmen im oberen und unteren Verdauungs-
trakt einschlieBlich endoskopische Blutstillung, Varizentherapie,
Thermo- und Laserkoagulation, Stent- und Endoprothesenimplan-
tation, Polypektomie

- Mitwirkung bei Laparoskopien einschlieBlich Minilaparoskopien

- Leberpunktionen

- sonographisch gesteuerte interventionelle Verfahren an gastroin-
testinalen Organen

- manometrische Untersuchungen des oberen und unteren Verdau-
ungstraktes

- Funktionspriifungen, z.B. Langzeit-pH-Metrie des Osophagus,
H2-Atemteste, C13-Atemteste

- mikroskopischer Nachweis von Protozoen (Lamblien, Amoben)
oder Wirmern/Wurmeiern im Stuhl oder Duodenalsaft

- abgeschlossene und dokumentierte zytostatische Therapien

12.5 Facharzt/Facharztin fir Innere Medizin
und Schwerpunkt Geriatrie
(Internist und Geriater/Internistin und Geriaterin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen Innere Medizin und Geriatrie nach Ab-
leistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiter-
bildungsinhalte, einschlieBlich der gemeinsamen Inhalte fir die
im Gebiet enthaltenden Facharzt-/Schwerpunktkompetenzen.

Weiterbildungszeit:

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-
bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
* 36 Monate in der stationaren internistischen Patientenversor-
gung
und
* 36 Monate Weiterbildung im Schwerpunkt Geriatrie, davon
- 6 Monate internistische Intensivmedizin
- mindestens 12 Monate in einer internistisch geleiteten
Geriatrischen Abteilung
- kdnnen bis zu 6 Monate in der Gerontopsychiatrie ge-
leistet werden
- kdnnen bis zu 18 Monate in einer allgemeinmedizinisch
oder neurologisch geleiteten Geriatrischen Abteilung
geleistet werden
- kénnen bis zu 6 Monate im ambulanten Bereich geleis-
tet werden
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Weiterbildungsordnung

Weiterbildungsinhalt: - Hemiplegie-Syndrom
- Failure-to-thrive-Syndrom
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in - Frailty (,Gebrechlichkeit”)
- physiotherapeutischen, ergotherapeutischen, sprachthera-
- den gemeinsamen Inhalten fir die im Gebiet enthaltenen peutischen und psychologischen Therapiekonzepten und
Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen speziellen pflegerischen MaBnahmen in der Geriatrie
- der Gerontologie (Demographie, Epidemiologie, Physiologie - der Gerontopharmakologie, pharmakokinetischen und phar-
des Alterns) makodynamischen Besonderheiten im Alter und der Dosie-
- der Atiologie, der Pathogenese, der Pathophysiologie und der rung von Arzneimitteln sowie der Medikamenteninteraktion
Symptomatologie von Erkrankungen und Behinderungen des ho- bei Mehrfachverordnung, den Problemen der Compliance
heren Lebensalters, einschlieBlich dementieller Abbauprozesse beim alten Menschen
- der Akut- und Intensivmedizin bei geriatrischen Patienten un- - dem Einsatz von Sekundérpravention und Palliativmedizin bei
ter besonderer Berlcksichtigung von Multimorbiditét, Prog- geriatrischen Patienten im Rahmen des Gesamtkonzeptes
nose und erreichbarer Lebensqualitat - der altersadaquaten Erndhrung, Flissigkeitszufuhr und Diatetik
- der Indikationsstellung zu invasiven und nichtinvasiven MaB3- - der Geroprophylaxe einschlieBlich der Erndhrungs- und Hy-
nahmen unter Berlcksichtigung der komplexen Gesamtsitua- gieneberatung
tion, der Prognose, der Therapiekonsequenzen und der er- - der Anleitung des therapeutischen Teams
reichbaren Lebensqualitat - den spezifischen MaBnahmen zur Reintegration multimorbi-
- den speziellen geriatrisch relevanten diagnostischen Verfah- der Patienten in die hausliche Umgebung
ren, der Einschatzung aller relevanten Problembereiche (geri- - der besonderen Problematik der Patientenfiihrung bei chro-
atrisches Assessment) und der Beurteilung der physischen und nischen Krankheiten
psychischen (vor allem auch kognitiven) Funktionseinschran- - der Sterbebegleitung
kungen - den sozialmedizinischen Aspekten des alten Menschen, ins-
- dem geriatrischen Assessment als Grundlage fur die Festle- besondere der Nutzung sozialer Einrichtungen zur Wieder-
gung von Behandlungszielen eingliederung und der Moglichkeit der teilstationdren Be-
- dem geriatrischen Screening fir die Feststellung der Behand- handlung und ambulanten geriatrischen Rehabilitation so-
lungsbedurftigkeit wie externer Hilfen, multidimensionaler Losungsansétze (z. B.
- der Einbeziehung des Patientenwillen und seiner Wertesy- Case Management) und der Nutzung vernetzter stationarer
steme sowie ggf. der Angehorigen in die Festlegung der Be- und ambulanter Angebote
handlungsziele - der geriatrischen Langzeitbehandlung und dem Kompetenzerhalt
- der besonderen Wirdigung von Untersuchungsergebnissen - der Nutzung von Einrichtungen der ambulanten und statio-
und Befunden (z. B. Labor, Radiologie, EKG) bei geriatrischen naren Pflege
Patienten angesichts von im Alter verdnderten Normwerten - den rechtlichen und ethischen Grundlagen des geriatrischen
- den speziellen geriatrischen Therapien von kérperlichen und Handelns (SGB V, SGB XI, Betreuungsrecht, Bundessozialhil-
seelischen Erkrankungen im biologisch fortgeschrittenen Le- fegesetz, Wille und mutmaBlicher Wille des alten Menschen,
bensalter, der geriatrischen Rehabilitation (einschlieBlich geri- Grenzen diagnostischer und therapeutischer MaBnahmen,
atrischer Frihrehabilitation) sowie der prothetischen Versor- PalliativmaBnahmen)
gung, der Hilfsmittelversorgung und Wohnraumanpassung
- der Behandlung der geriatrischen Syndrome, insbesondere Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:
- Inkontinenz (Stuhl- und/oder Harninkontinenz)
- Metabolische Instabilitat - Durchfiihrung des multidimensionalen geriatrischen Assess-
- Delir ments einschlieBlich des Einsatzes standardisierter Verfahren
- Sturz, lokomotorische Problem (z. B. Synkope, Schwin- - Durchfithrung und Dokumentation der Diagnostik und der
del, Gangunsicherheit) komplexen Therapie von Patienten im biologisch fortgeschrit-
- Immobilitat und verzdgerte Remobilitat tenen Lebensalter einschlieBlich der Akutmedizin, der Rehabi-
- Dekubitus litation der Pravention und ggf. palliativer Verfahren
- Schlafstérungen - Osophago-Gastro-Duodenokopie einschlieBlich der Anlage
- Schmerz und Schmerztherapie von perkutanen endoskopischen Gastrostomien (PEG)
- Fehl- und Mangelernéhrung, Exsikkose, Ess-, Trink- und - Prokto-/Rekto-/Sigmoidoskopie
Schluckstérungen, kiinstliche Erndhrung - Fiberendoskopische Laryngoskopie (zur Dysphagie-Diagnostik)
- Obstipation - Knochendichtemessung
- kognitive und neuropsychologische Probleme ein- - Testungen der Hirnleistungsfahigkeit (unter Einsatz von ge-
schlieBlich Depression und Demenz eigneten Assessment-Instrumenten)
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- Sonographische Untersuchungen der extracraniellen hirnver-
sorgenden Gefal3e

- Ultraschalldiagnostik des Herzens (Echokardiographie)

- Einschdtzung und Behandlung chronischer Wunden.

- Anlage von suprapubischen Harnableitungen

12.6 Facharzt/Facharztin fur Innere Medizin
und Schwerpunkt Hamatologie und Onkologie
(Internist und Hamatologe und Onkologe/Internistin
und Hamatologin und Onkologin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen Innere Medizin und Hamatologie
und Onkologie nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeiten und Weiterbildungsinhalte einschlieBlich der ge-
meinsamen Inhalte fir die im Gebiet enthaltenen Facharzt-/
Schwerpunktkompetenzen.

Weiterbildungszeit:

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-
bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
* 36 Monate in der stationéren internistischen Patientenversor-
gung
und
* 36 Monate Weiterbildung im Schwerpunkt Hamatologie und
Onkologie, davon
- 6 Monate internistische Intensivmedizin
- 6 Monate in einem hamatologisch-onkologischen Labor
- kédnnen bis zu 18 Monate im ambulanten Bereich abge-
leistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- den gemeinsamen Inhalten fir die im Gebiet enthaltenen
Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen

- der Erkennung, Behandlung und Stadieneinteilung der Erkran-
kungen des Blutes, der blutbildenden Organe und des lympha-
tischen Systems einschlieBlich der hdmatologischen Neopla-
sien, der soliden Tumoren, humoraler und zelluldrer Immunde-
fekte, hdamorrhagischer Diathesen und Hyperkoagulopathien
sowie der systemischen chemotherapeutischen Behandlung

- der Indikationsstellung, Methodik, Durchfihrung und Bewer-
tung spezieller Laboruntersuchungen einschlieBlich Funktions-
prifungen des peripheren Blutes, des Knochenmarks, anderer
Korperflissigkeiten sowie zytologischer Feinnadelaspirate

- hdmostaseologischen Untersuchungen und Beratungen ein-
schlieBlich der Beurteilung der Blutungs- und Thromboembo-

Weiterbildungsordnung

liegefdhrdung

- der Behandlung angeborener oder erworbener hdmorrhagi-
scher Diathesen

- der zytostatischen, immunmodulatorischen, supportiven und
palliativen Behandlung bei soliden Tumorerkrankungen und
hdmatologischen Neoplasien einschlieBlich der Hochdosisthe-
rapie sowie der Durchfiihrung und Uberwachung von zellul&-
ren und immunologischen Therapieverfahren

- der Erndhrungsberatung und Diatetik einschlieBlich enteraler
und parenteraler Erndhrung

- der interdisziplindren Indikationsstellung zu chirurgischen,
strahlentherapeutischen und nuklearmedizinischen Behand-
lungsverfahren sowie deren prognostischer Beurteilung

- der intensivmedizinischen Basisversorgung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- morphologische, zytochemische und immunologische Zelldif-
ferenzierung und Zellzédhlung

- hdmatologisch-onkologische Labordiagnostik

- mikroskopische Untersuchung eines Praparates nach differen-
zierender Farbung einschlieBlich des Ausstrichs, Tupf- und
Quetschpraparates des Knochenmarks

- koagulometrische, amidolytische und immunologische Analy-
severfahren

- Globalteste der Blutgerinnung und zur Kontrolle des Fibrino-
lysesystems sowie Einzelfaktorbestimmungen

- sonographische Untersuchungen bei hamatologisch-onkolo-
gischen Erkrankungen

12.7 Facharzt/Facharztin fir Innere Medizin
und Schwerpunkt Kardiologie

(Internist und Kardiologe/Internistin und Kardiologin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen Innere Medizin und Kardiologie nach
Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Wei-
terbildungsinhalte einschlieBlich der gemeinsamen Inhalte fur
die im Gebiet enthaltenen Facharzt-/Schwerpunktkompetenzen.

Weiterbildungszeit:

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-
bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
* 36 Monate in der stationdren internistischen Patientenversor-
gung
und
* 36 Monate Weiterbildung im Schwerpunkt Kardiologie, davon
- 6 Monate internistische Intensivmedizin
- kénnen bis zu 18 Monate im ambulanten Bereich abge-
leistet werden
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Weiterbildungsordnung

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- den gemeinsamen Inhalten fir die im Gebiet enthaltenen
Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen

- der Erkennung sowie konservativen und interventionellen Be-
handlung von angeborenen und erworbenen Erkrankungen
des Herzens, des Kreislaufs, der herznahen GeféaBe, des Peri-
kards

- Beratung und Fihrung von Herz-Kreislaufpatienten in der Re-
habilitation sowie ihre sozialmedizinische Beurteilung hin-
sichtlich beruflicher Belastbarkeit

- der Durchfihrung und Beurteilung diagnostischer Herz-
katheteruntersuchungen

- der Mitwirkung und Beurteilung therapeutischer Koronar-
interventionen (z. B. PTCA, Stentimplantationen, Atherekto-
mie, Rotablation, Brachytherapie)

- der Durchleuchtung, Aufnahmetechnik und Beurteilung von
Rontgenbefunden bei Angiokardiographien und Koronar-
angiographien

- der Beurteilung von Valvuloplastien und interventionellen
Therapien von erworbenen und kongenitalen Erkrankungen
des Herzens und der herznahen Venen

- der medikamentésen und apparativen antiarrhythmischen
Therapie einschlieBlich Defibrillation

- der Schrittmachertherapie und -nachsorge

- der Indikationsstellung und Nachsorge von Kardioverter-Defi-
brillatoren und Ablationen zur Behandlung von Herzrhyth-
musstérungen

- der interdisziplindren Indikationsstellung und Beurteilung nu-
klearmedizinischer Untersuchungen sowie chirurgischer Be-
handlungsverfahren

- der intensivmedizinischen Basisversorgung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- Echokardiographie einschlieBlich Stressechokardiographie
und Echokontrastuntersuchung sowie Doppler-/Duplex-Un-
tersuchungen des Herzens, der herznahen Venen

- transoesophageale Echokardiographie

- Rechtsherzkatheteruntersuchungen gegebenenfalls einschlie3-
lich Belastung

- Spiro-Ergometrie

- Linksherzkatheteruntersuchungen einschlieBlich der dazuge-
horigen Linksherz-Angiokardiographien und Koronarangio-
graphien

- Langzeituntersuchungsverfahren, z. B. ST-Segmentanalysen,
Herzfrequenzvariabilitat, Spatpotentiale

- Applikation von Schrittmachersonden

- Schrittmacherkontrollen

- Kontrollen von internen Cardiovertern bzw. Defibrillatoren (ICD)

12.8 Facharzt/Facharztin fur Innere Medizin und
Schwerpunkt Nephrologie
(Internist und Nephrologe/Internistin und Nephrologin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen Innere Medizin und Nephrologie
nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten
und Weiterbildungsinhalte einschlieBlich der gemeinsamen In-
halte fur die im Gebiet enthaltenen Facharzt-/Schwerpunkt-
kompetenzen.

Weiterbildungszeit:

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-
bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
* 36 Monate in der stationaren internistischen Patientenversor-
gung
und
* 36 Monate Weiterbildung im Schwerpunkt, davon
- 6 Monate internistische Intensivmedizin
- 6 Monate in der Dialyse
- kénnen bis zu 18 Monate im ambulanten Bereich abge-
leistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- den gemeinsamen Inhalten fir die im Gebiet enthaltenen
Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen

- der Erkennung und konservativen Behandlung der akuten und
chronischen Nieren- und renalen Hochdruckerkrankungen so-
wie deren Folgeerkrankungen

- der Betreuung von Patienten mit Nierenersatztherapie

- den Dialyseverfahren und analogen Verfahren bei akutem Nie-
renversagen und chronischer Niereninsuffizienz sowie bei ge-
storter Plasmaproteinzusammensetzung und Vergiftungen
einschlieBlich extrakorporale Eliminationsverfahren und Peri-
tonealdialyse

- der Indikationsstellung und Mitwirkung bei Nierenbiopsien
sowie Einordnung des Befundes in das Krankheitsbild

- der Indikationsstellung zu interventionellen Eingriffen bei Nie-
renarterienstenose und Stérungen des Harnabflusses ein-
schlieBlich Nierensteinen

- der interdisziplindren Indikationsstellung nuklearmedizini-
scher Untersuchungen sowie chirurgischer und strahlenthera-
peutischer Behandlungsverfahren einschlieBlich Nierentrans-
plantation

- der Betreuung von Patienten vor und nach Nierentransplantation

- der Erndhrungsberatung und Diatetik bei Nierenerkrankungen

- der intensivmedizinischen Basisversorgung
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Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- Hadmodialysen oder analoge Verfahren

- Doppler-/Duplex-Untersuchungen der NierengefaBe ein-
schlieBlich bei Transplantatnieren

- Mikroskopien des Urins einschlieBlich Quantifizierung und
Differenzierung der Zellen

12.9 Facharzt/Facharztin fir Innere Medizin
und Schwerpunkt Pneumologie
(Internist und Pneumologe/Internistin und Pneumologin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen Innere Medizin und Pneumologie
nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und
Weiterbildungsinhalte einschlieBlich der gemeinsamen Inhalte fur
die im Gebiet enthaltenen Facharzt-/Schwerpunktkompetenzen.

Weiterbildungszeit:

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-
bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
* 36 Monate in der stationdren internistischen Patientenversor-
gung
und
* 36 Monate Weiterbildung im Schwerpunkt Pneumologie, davon
- 6 Monate internistische Intensivmedizin
- kénnen bis zu 18 Monate im ambulanten Bereich abge-
leistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- den gemeinsamen Inhalten fur die im Gebiet enthaltenen
Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen

- der Erkennung und Behandlung der Erkrankungen der
Lunge, der Atemwege, des Mediastinums, der Pleura sowie
der extrapulmonalen Manifestationen pulmonaler Erkrankun-
gen

- der Patientenschulung einschlieBlich der Tabakentwohnung

- den Krankheiten durch inhalative Umwelt-Noxen und durch
Arbeitsplatzeinflisse

- den Grundlagen schlafbezogener Atemstérungen

- der gebietsbezogenen medikamentdsen Tumortherapie als
integraler Bestandteil des Schwerpunkts

- der Indikationsstellung, Durchfiihrung und Uberwachung
der zytostatischen, immunmodulatorischen, antihormonel-
len sowie supportiven Therapie bei soliden Tumorerkrankun-

Weiterbildungsordnung

gen des Schwerpunkts einschlieBlich der Beherrschung auf-
tretender Komplikationen

- den heriditaren Erkrankungen der Atmungsorgane

- den infektiologischen Erkrankungen der Atmungsorgane ein-
schlieBlich Tuberkulose

- der Erkennung und Behandlung gebietsbezogener allergi-
scher Erkrankungen

- der interdisziplindren Indikationsstellung zu chirurgischen,
strahlentherapeutischen und nuklearmedizinischen Behand-
lungsverfahren

- der intensivmedizinischen Basisversorgung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- sonographische Diagnostik des rechten Herzens und des Lun-
genkreislaufes sowie transoesophageale Untersuchungen des
Mediastinums

- Fiberbronchoskopie einschlieBlich broncho-alveolarer Lavage

- Mitwirkung bei Thorakoskopien und bei Bronchoskopien mit
starrem Instrumentarium bei interventionellen Verfahren

- Funktionsuntersuchungen der Atmungsorgane, wie

- Ganzkorperplethysmographien

- Bestimmungen des CO-Transfer-Faktors

- Untersuchungen von Atempump-Funktion und Atem-
mechanik

- Spiro-Ergometrie

- Untersuchungen des Lungenkreislaufs einschlieBlich Rechts-
herzkatheter

- Sauerstofflangzeittherapie und Beatmungstherapie ein-
schlieBlich der Heimbeatmung

12.10 Facharzt/Facharztin fir Innere Medizin
und Schwerpunkt Rheumatologie
(Internist und Rheumatologe/Internistin
und Rheumatologin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen Innere Medizin und Rheumatologie
nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und
Weiterbildungsinhalte einschlieBlich der gemeinsamen Inhalte fr
die im Gebiet enthaltenen Facharzt-/Schwerpunktkompetenzen.

Weiterbildungszeit:

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-
bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
* 36 Monate in der stationdren internistischen Patientenversor-
gung
und
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Weiterbildungsordnung

* 36 Monate Weiterbildung im Schwerpunkt Rheumatologie,
davon
- 6 Monate internistische Intensivmedizin
- 6 Monate in einem rheumatologisch-immunologischen
Labor
- kdnnen bis zu 18 Monate im ambulanten Bereich abge-
leistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- den gemeinsamen Inhalten fir die im Gebiet enthaltenen
Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen

- der Erkennung und konservativen Behandlung der rheumati-
schen Erkrankungen einschlieBlich der entziindlich-rheumati-
schen Systemerkrankungen wie Kollagenosen, der Vaskulitiden,
der entziindlichen Muskelerkrankungen und Osteopathien

- der Verordnung und Funktionstberprifung von Orthesen und
Hilfsmitteln bei rheumatischen Erkrankungen

- der Indikationsstellung radiologischer Untersuchungen und
Einordnung der Befunde in das Krankheitsbild

- der Indikationsstellung, Methodik, Durchfihrung und Einord-
nung der Laboruntersuchungen von immunologischen Para-
metern in das Krankheitsbild

- der interdisziplindren Indikationsstellung zu chirurgischen,
strahlentherapeutischen und nuklearmedizinischen Behand-
lungsverfahren

- der intensivmedizinischen Basisversorgung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- Sonographien des Bewegungsapparates einschlieBlich Arthro-
sonographien

- lokale und intraartikuldre Punktionen und Injektionsbehand-
lungen

- mikroskopische Differenzierung eines Ausstrichs, Tupf- und
Quetschpraparates von Organpunktaten einschlieBlich Unter-
suchung nach differenzierender Farbung und Zellzdhlung

- rheumatologisch-immunologische Labordiagnostik einschlieB3-
lich Synovialanalyse

- Kapillarmikroskopie

Ubergangsbestimmungen:

Kammerangehorige, die bei In-Kraft-Treten dieser Weiterbil-
dungsordnung die Facharztbezeichnung Innere Medizin be-
sitzen, konnen innerhalb einer Frist von 5 Jahren die Facharzt-
bezeichnung Innere und Allgemeinmedizin beantragen, wenn
sie mindestens 5 Jahre hausérztlich in eigener Praxis oder als
angestellter Arzt einer Einrichtung gemaB § 311 SGB V tatig
gewesen sind. Auf das Anerkennungsverfahren finden die
§§ 12 bis 16 Anwendung.

Kammerangehorige, die eine Facharztanerkennung im Ge-
biet Innere Medizin, eine Schwerpunktbezeichnung der In-
neren Medizin oder die Facharztbezeichnung Allgemein-
medizin besitzen, behalten diese bei. § 20 Abs. 8 findet
keine Anwendung.

Kammerangehorige, die bei In-Kraft-Treten dieser Weiterbil-
dungsordnung eine Weiterbildung im Gebiet Innere Medi-
zin sowie deren Schwerpunkten oder in Allgemeinmedizin
begonnen haben, kénnen diese nach den Bestimmungen
der bisherigen Weiterbildungsordnung innerhalb einer Frist
von 7 Jahren abschlieBen.

Kammerangehorige, die die Schwerpunktbezeichnung En-
dokrinologie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die
Schwerpunktbezeichnung Endokrinologie und Diabetologie
zu fuhren.

13. Gebiet Kinder- und Jugendmedizin
Definition:

Das Gebiet Kinder- und Jugendmedizin umfasst die Erkennung,
Behandlung, Pravention, Rehabilitation und Nachsorge aller
korperlichen, neurologischen, psychischen und psychosomati-
schen Erkrankungen, Verhaltensauffélligkeiten, Entwicklungs-
stérungen und Behinderungen des Sauglings, Kleinkindes, Kin-
des und Jugendlichen von Beginn bis zum Abschluss seiner so-
matischen Entwicklung einschlieBlich pranataler Erkrankungen,
Neonatologie, Sozialpadiatrie und der Schutzimpfungen.

Facharzt/Facharztin fur Kinder- und Jugendmedizin
(Kinderarzt/Kinderarztin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Kinder- und Jugendmedizin ist
die Erlangung der Facharztkompetenz nach Ableistung der vor-
geschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-

bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

* 6 Monate in der intensivmedizinischen Versorgung von Kin-
dern und Jugendlichen

e kénnen bis zu 12 Monate im Gebiet Kinder- und Jugend-
psychiatrie und -psychotherapie und/oder Kinderchirurgie
oder
6 Monate in anderen Gebieten angerechnet werden
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e kénnen bis zu 12 Monate in den Schwerpunktweiterbildun-
gen des Gebietes abgeleistet werden

* kdnnen bis zu 24 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet
werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Beurteilung der korperlichen, sozialen, psychischen und in-
tellektuellen Entwicklung des Kindes und Jugendlichen

- der Erkennung und koordinierten Behandlung von Verhal-
tensauffalligkeiten im Kindes- und Jugendalter

- der Gesprachsfiihrung mit Kindern und Jugendlichen und der
Gesundheitsberatung einschlieBlich ihrer Bezugspersonen

- Vorsorgeuntersuchungen und FritherkennungsmaBBnahmen
einschlieBlich orientierende Hor- und Sehprifungen

- der Pravention einschlieBlich Impfungen

- der Behandlung im familidren und weiteren sozialen Umfeld
und hauslichen Milieu einschlieBlich der Hausbesuchstatigkeit
und sozialpadiatrischer MaBnahmen

- der Einleitung und Durchfihrung rehabilitativer MaBnahmen
sowie der Nachsorge

- der Erkennung und Behandlung angeborener und im Kindes-
und Jugendalter auftretender Stérungen und Erkrankungen
einschlieBlich der Behandlung von Friih- und Reifgeborenen

- den Grundlagen hereditarer Krankheitsbilder einschlieBlich
der Indikationsstellung fir eine humangenetische Beratung

- der Erkennung und Behandlung von bakteriellen, viralen, my-
kotischen und parasitaren Infektionen einschlieBlich epide-
miologischer Grundlagen

- altersbezogenen neurologischen Untersuchungsmethoden und
der Differentialdiagnostik neurologischer Krankheitsbilder

- der Reifebeurteilung von Frith- und Neugeborenen und Einlei-
tung neonatologischer BehandlungsmaBnahmen

- Durchflhrung und Beurteilung entwicklungs- und psychodia-
gnostischer Testverfahren und Einleitung therapeutischer Ver-
fahren

- orientierenden Untersuchungen des Sprechens, der Sprache
und der Sprachentwicklung

- der Entwicklung des kindlichen Immunsystems

- der Erkennung und Behandlung gebietsbezogener allergi-
scher Erkrankungen

- der Erkennung und Behandlung von Stérungen des Wachs-
tums und der Pubertatsentwicklung

- psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reaktionen
und psychosozialen Zusammenhangen

- erndhrungsbedingten Gesundheitsstorungen einschlieBlich
diatetischer Behandlung und Schulung

- der Betreuung und Schulung von Kindern und Jugendlichen
mit chronischen Erkrankungen, z.B. Asthmaschulung, Diabe-
tesschulung

- der Gewalt- und Suchtpravention

Weiterbildungsordnung

- der Sexualberatung

- der Erkennung und Bewertung von Kindesmisshandlungen
und Vernachléssigungen, von sozial- und umweltbedingten
Gesundheitsstdrungen

- der Behandlung akuter und chronischer Schmerzzustande

- der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewinnung
und -behandlung fur Laboruntersuchungen und Einordnung
der Ergebnisse in das jeweilige Krankheitsbild

- der Indikationsstellung und Uberwachung logopadischer,
ergo- und physiotherapeutischer sowie physikalischer Thera-
piemaBnahmen

- der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie

- der Erkennung und Behandlung akuter Notfalle einschlieBlich
lebensrettender MaBnahmen zur Aufrechterhaltung der Vital-
funktionen und Wiederbelebung einschlieBlich bei Friih- und
Neugeborenen

- der intensivmedizinischen Basisversorgung

- der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

- interdisziplindrer Koordination einschlieBlich der Einbezie-
hung weiterer arztlicher, pflegerischer und sozialer Hilfen in
Behandlungs- und Betreuungskonzepte

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- Kinder- und Jugendlichen-Vorsorgeuntersuchungen

- Elektrokardiogramm einschlieBlich Langzeit-EKG

- Langzeit-Blutdruckmessung

- spirometrische Untersuchungen der Lungenfunktion

- orientierende Hor- und Seh-Screening-Untersuchungen

- Ultraschalluntersuchungen des Abdomens, des Retroperito-
neums, der Urogenitalorgane, des Gehirns, der Schilddruse,
der Nasennebenhohlen sowie der Gelenke einschlieBlich der
Sauglingshufte

- Punktions- und Katheterisierungstechniken einschlieBlich der
Gewinnung von Untersuchungsmaterial

- Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapie, enterale und
parenterale Erndhrung

- Phototherapie

Ubergangsbestimmung:

Kammerangehorige, die die Facharztbezeichnung Kinder-
heilkunde besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Fach-
arztbezeichnung Kinder- und Jugendmedizin zu fihren.

13.SP.1 Schwerpunkt Kinder-Hamatologie
und -Onkologie

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Facharztweiterbil-
dung die Erlangung der Schwerpunktkompetenz Kinder-Hama-
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Weiterbildungsordnung

tologie und -Onkologie nach Ableistung der vorgeschriebenen
Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-

bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

* 6 Monate in einem hdmatologisch-onkologischen Labor

* kdnnen bis zu 12 Monate wéhrend der Facharztweiterbil-
dung abgeleistet werden

* kdnnen bis zu 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet
werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Erkennung, konservativen Behandlung und Stadieneintei-
lung solider Tumoren und maligner Systemerkrankungen, Er-
krankungen des Blutes und der blutbildenden Organe, des lym-
phatischen Systems bei Kindern und Jugendlichen von Beginn
bis zum Abschluss ihrer somatischen Entwicklung

- der gebietsbezogenen medikamentdsen Tumortherapie als in-
tegraler Bestandteil des Schwerpunktes

- der chemotherapeutischen Behandlung einschlieBlich Hoch-
dosistherapie maligner Tumoren und Systemerkrankungen im
Rahmen kooperativer Behandlungskonzepte

- der interdisziplindren Indikationsstellung zu chirurgischen,
strahlentherapeutischen und nuklearmedizinischen Behand-
lungsverfahren sowie deren prognostischer Beurteilung

- der Indikationsstellung zur Knochenmarktransplantation

- der Erkennung und Behandlung von bakteriellen, viralen und
mykotischen Infektionen bei hdmatologisch-onkologischen
Erkrankungen

- der Nachsorge, Rehabilitation, Erkennung und Behandlung
von Rezidiven und Therapie-Folgeschaden

- der Vorbeugung, Erkennung und Behandlung angeborener
und erworbener Blutgerinnungsstérungen einschlieBlich ha-
morrhagischer Diathesen und Beurteilung von Blutungs- und
Thromboemboliegefdhrdungen

- der Durchfiihrung von Biopsien und Punktionen einschlieBlich
zytologischer Befundung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- Punktionen und mikroskopische Untersuchung eines Prapara-
tes nach differenzierender Farbung einschlieBlich des Aus-
strichs, Tupf- und Quetschpraparates des Knochenmarks

- Punktion des Liquorraums mit Instillation chemotherapeuti-
scher Medikamente

- sonographische Untersuchungen bei hdmato-onkologischen
Erkrankungen

13.SP.2 Schwerpunkt Kinder-Kardiologie

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Facharztweiterbil-
dung die Erlangung der Schwerpunktkompetenz Kinder-Kar-
diologie nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbil-
dungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-

bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen bis zu

* 12 Monate wahrend der Facharztweiterbildung abgeleistet
werden

* 18 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Vorbeugung, invasiven und nicht invasiven Erkennung,
konservativen und medikamentdsen Behandlung, Nachsorge
und Rehabilitation von angeborenen und erworbenen Er-
krankungen des Herzens und des Kreislaufs einschlieBlich des
Perikards, der groBen GefaBe und der GefaBe des kleinen
Kreislaufs bei Kindern und Jugendlichen von Beginn bis zum
Abschluss ihrer somatischen Entwicklung

- der Erkennung und Behandlung von Herzrhythmusstérungen
einschlieBlich Mitwirkung bei invasiven elektrophysiologischen
Untersuchungen und interventionellen, ablativen Behandlungen

- der medikamentdsen und apparativen antiarrhythmischen
Therapie einschlieBlich Defibrillation

- der Schrittmachertherapie und -nachsorge

- der Indikationsstellung und Mitwirkung bei Katheterinterven-
tionen wie Atrioseptostomien, Dilatationen von Klappen und
GefaBen, Verschluss des Ductus arteriosus und anderer Ge-
faBe, Septumdefekte

- der Durchleuchtung, Aufnahmetechnik und Beurteilung von
Rontgenbefunden bei Angiokardiographien und Koronar-
angiographien

- der interdisziplinaren Indikationsstellung zu nuklearmedizini-
schen Untersuchungen sowie chirurgischen Behandlungsver-
fahren

- der Indikationsstellung und Mdéglichkeiten zu operativen
Eingriffen und ihren kurz- und langfristigen Auswirkungen

- der intensivmedizinischen Basisversorgung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:
- Ergometrie einschlieBlich Spiro-Ergometrie

- Echokardiographie einschlieBlich Stressechokardiographie,
Echo-Kontrastuntersuchung und fetale Echokardiographie
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- transoesophageale Echokardiographie

- Doppler-/Duplex-Untersuchungen des Herzens und der gro-
Ben GefaBe

- Rechtsherzkatheteruntersuchungen einschlieBlich Belastung
und der dazugehorigen Rechtsherz-Angiokardiographien

- Linksherzkatheteruntersuchungen einschlieBlich der dazuge-
horigen Linksherz-Angiokardiographien und Koronarangio-
graphien

- Langzeit-EKG

- Langzeit-Blutdruckmessungen

13.SP.3 Schwerpunkt Neonatologie

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Facharztweiterbil-
dung die Erlangung der Schwerpunktkompetenz Neonatologie
nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten
und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-

bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen bis zu

* 12 Monate wahrend der Facharztweiterbildung abgeleistet
werden

* 6 Monate in Anasthesiologie oder Frauenheilkunde und Ge-
burtshilfe angerechnet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Erkennung, Uberwachung und Behandlung von Stérun-
gen und Erkrankungen der postnatalen Adaptation und Un-
reife bei Friih- und Neugeborenen

- der Erkennung und Behandlung von Stérungen der Kreislauf-
umstellung, der Temperaturregulation, der Ausscheidungs-
funktion und des Saure-Basen-, Wasser- und Elektrolythaus-
haltes sowie des Bilirubinstoffwechsels mit Indikation zur Aus-
tauschtransfusion

- den Besonderheiten der medikamentdsen Therapie bei Frih-
und Neugeborenen

- der Erkennung und Behandlung pré-, peri- und postnataler In-
fektionen und Stoffwechselstérungen des Neugeborenen

- der Erkennung und Behandlung der Stérungen des Sauer-
stofftransportes und der Sauerstoffaufnahme einschlieBlich
der Friihgeborenen-Retinopathie und des Atemnotsyndroms

- der enteralen und parenteralen Erndhrung von Frih- und
Neugeborenen

- der Erstversorgung und Transportbegleitung von schwerkran-
ken und vital gefdhrdeten Frih- und Neugeborenen

Weiterbildungsordnung

- der Primérversorgung und Reanimation des Frih- und Neuge-
borenen

- intensivmedizinischen Messverfahren und MalBBnahmen ein-
schlieBlich zentralvenésen Katheterisierungen und Pleuradrai-
nagen

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- KreiBsaalerstversorgung von Frih- und Neugeborenen mit vi-
taler Bedrohung

- Behandlung von komplizierten neonatologischen Krankheitsbil-
dern einschlieBlich untergewichtiger Frihgeborener (< 1.500 g),
z.B. Surfactantmangel, Sepsis, nekrotisierende Enterokolitis,
intrakranielle Blutung, Hydrops fetalis

- entwicklungsneurologische Diagnostik

- differenzierte Beatmungstechnik und Beatmungsentwdhnung
einschlieBlich Surfactantbehandlung

- Stickoxidtherapie

13.SP4 Schwerpunkt Neuropadiatrie

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Facharztweiterbil-
dung die Erlangung der Schwerpunktkompetenz Neuropédia-
trie nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszei-
ten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-

bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen bis zu

* 12 Monate wahrend der Facharztweiterbildung abgeleistet
werden

* 18 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Vorbeugung, Erkennung, konservativen Behandlung und
Rehabilitation von Stérungen und Erkrankungen einschlieB3-
lich Neoplasien des zentralen, peripheren und vegetativen
Nervensystems und der Muskulatur

- der Erkennung angeborener Fehlbildungen des zentralen Ner-
vensystems, der Stérungen der Motorik und der Sinnesfunk-
tionen sowie assoziierter Erkrankungen

- der Erkennung und Behandlung entzindlicher, traumatischer
und toxischer Erkrankungen und Schaden des Nervensystems
und ihrer Folgen

- der Behandlung zerebraler Anfélle und Epilepsien

- neuromuskuldren Erkrankungen
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Weiterbildungsordnung

- vaskularen Erkrankungen des zentralen Nervensystems und
der Muskulatur

- neurometabolischen, -degenerativen und -genetischen Er-
krankungen

- der Behandlung von Zerebralparesen

- Stadieneinteilung und Verlauf der intrakraniellen Drucksteige-
rung und des zerebralen Komas sowie der Hirntoddiagnostik

- der Beurteilung mentaler, motorischer, sprachlicher und psy-
chischer Entwicklungsstérungen

- der Indikationsstellung zur neuroradiologischen Untersu-
chung des Nervensystems und der Muskulatur

- der Erstellung von Therapie-, Rehabilitations- und Forderplanen
und deren Koordination, z.B. im medizinisch-funktionsthera-
peutischen, psychologisch-padagogischen und sozialen Bereich

- der Bewertung der Anwendung von Rehabilitationsverfahren,
Bewegungstherapien, krankengymnastischen Verfahren, Lo-
gopadie, Ergotherapie, SozialmaBnahmen und neuropsycho-
logischem Training

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- Elektroenzephalogramm, Polygraphie und elektrophysiologi-
sche Untersuchungen, z.B. Elektromyographie, Elektroneuro-
graphie, visuell, somatosensibel, motorisch und akustisch evo-
zierte Potenziale

- Ultraschalluntersuchungen des zentralen Nervensystems und
der Muskulatur einschlieBlich Doppler- und Duplex-Sonogra-
phien

14. Gebiet Kinder- und Jugendpsychiatrie und
-psychotherapie

Definition:

Das Gebiet Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie um-
fasst die Erkennung, Behandlung, Préavention und Rehabilitation bei
psychischen, psychosomatischen, entwicklungsbedingten und neu-
rologischen Erkrankungen oder Stérungen sowie bei psychischen
und sozialen Verhaltensauffalligkeiten im Sauglings-, Kindes- und
Jugendalter und bei Heranwachsenden auch unter Beachtung ihrer
Einbindung in das familidre und soziale Lebensumfeld.

Facharzt/Facharztin fir Kinder- und Jugendpsychiatrie
und -psychotherapie

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Kinder- und Jugendpsychia-
trie und -psychotherapie ist die Erlangung der Facharztkompe-
tenz nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit
und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-

bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

* 12 Monate Kinder- und Jugendmedizin, Psychiatrie und Psycho-
therapie und/oder Psychosomatische Medizin und Psychothera-
pie, davon kénnen

- 6 Monate in Neurologie oder Neuropddiatrie angerech-
net werden

* kdnnen bis zu 24 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet

werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- allgemeiner und spezieller Psychopathologie einschlieBlich der
biographischen Anamneseerhebung, Verhaltensbeobachtung
und Explorationstechnik

- Abkldrung und Gewichtung der Entstehungsbedingungen psy-
chischer Erkrankungen und Stérungen im Kindes- und Jugend-
alter einschlieBlich der Aufstellung eines Behandlungsplanes

- (entwicklungs-)neurologischen Untersuchungsmethoden

- psychodiagnostischen Testverfahren

- Friherkennung, Krankheitsverhiitung, Ruckfallverhiitung und
Verhttung unerwinschter Therapieeffekte

- der Krankheitslehre und Differentialdiagnostik psychosomati-
scher, psychiatrischer und neurologischer Krankheitsbilder

- sozialpsychiatrischen diagnostischen und therapeutischen
MaBnahmen

- wissenschaftlichen psychotherapeutischen Verfahren

- der Indikationsstellung und Technik der Ubungsbehandlung,
z. B. funktionelle Entwicklungstherapie, systematische senso-
motorische Ubungsbehandlung, insbesondere heilpadagogi-
sche, sprachtherapeutische, ergotherapeutische, bewegungs-
therapeutische und krankengymnastische MaBnahmen, sowie
indirekte kinder- und jugendpsychiatrische Behandlung durch
Verhaltensmodifikationen von Bezugspersonen

- der Indikationsstellung und Methodik neuroradiologischer
und elektrophysiologischer Verfahren einschlieBlich der Beur-
teilung und der Einordnung in das Krankheitsbild

Weiterbildung im speziellen Neurologie-Teil

- Krankheitslehre neurologischer Krankheitsbilder, Diagnostik
und Therapie von Schmerzsyndromen, neurophysiologische
und neuropathologische Grundlagen kinder- und jugend-
psychiatrischer Erkrankungen

- Methodik und Technik der neurologischen Anamnese

- Methodik und Technik der neurologischen Untersuchung

- Indikationsstellung, Durchfiihrung und Beurteilung neurophy-
siologischer und neuropsychologischer Untersuchungs- und
Behandlungsmethoden

44

Brandenburgisches Arzteblatt



- Indikationsstellung, Durchfihrung und Bewertung der Elek-
troenzephalographie sowie evozierte Potentiale

- Grundlagen der Somato- und Pharmakotherapie neurologi-
scher Erkrankungen des Kindes- und Jugendalters

Strukturierte Weiterbildung im allgemeinen Psychiatrie-Teil

(Die strukturierten Weiterbildungsinhalte werden kontinuierlich an einer
anerkannten Weiterbildungseinrichtung oder im Weiterbildungsverbund
erworben.)

- Behandlung psychischer Krankheiten und Stérungen mit der
Definition von Behandlungszielen, der Indikationsstellung fur
verschiedene Behandlungsverfahren einschlieBlich Anwen-
dungstechnik und Erfolgskontrolle sowie der Festlegung eines
Behandlungsplanes, dabei sind insbesondere somato-, sozio-
und psychotherapeutische Verfahren unter Einbeziehung der
Bezugspersonen zu berdcksichtigen

- sozialpsychiatrische Behandlung und Rehabilitation unter Be-

ricksichtigung extramuraler, komplementarer Versorgungsstruk-

turen, der Kooperation mit Jugendhilfe, Sozialhilfe und Schule

Diagnostik und Therapie bei geistiger Behinderung

- 60 supervidierte und dokumentierte Erstuntersuchungen un-
ter Berlicksichtigung biologisch-somatischer, psychologischer,
psychodynamischer und sozialpsychiatrischer Gesichtspunkte
und unter Beachtung einer diagnostischen Klassifikation und
der Einbeziehung symptomatischer Erscheinungsformen so-
wie familidrer, epidemiologischer, schichtenspezifischer und
transkultureller Gesichtspunkte

- 10 Stunden Seminar zur standardisierten Diagnostik

Methodik der psychologischen Testverfahren und der Beurtei-

lung psychologischer und psychopathologischer Befunderhe-

bung in der Entwicklungs- , Leistungs- und Persénlichkeits-
diagnostik (Durchfiihrung von je 10 Tests)

Methodik neuropsychologischer Verfahren einschlieBlich

Fremd- und Selbstbeurteilungsskalen

- 40 Stunden Fallseminar Gber Kontraindikation und Indikation

medikamentdser Behandlungen und anderer somatischer The-

rapieverfahren in Wechselwirkung mit der Psycho- und Sozio-
therapie einschlieBlich praktischer Anwendungen

Gutachten zu Fragestellungen aus den Bereichen der Straf-,

Zivil-, Sozial- und freiwilligen Gerichtsbarkeit, insbesondere

nach dem Jugendhilferecht, Sozialhilferecht, Familienrecht

und Strafrecht

Durchfihrung der Befundung und Dokumentation von 20 ab-

geschlossenen Therapien unter kontinuierlicher Supervision ein-

schlieBlich des storungsspezifischen psychotherapeutischen An-
teils der Behandlung und sozialpsychiatrischer Behandlungsfor-
men bei komplexen psychischen Stérungsbildern

Durchfihrung von Befundung und Dokumentation von

20 abgeschlossenen Therapien in der Gruppe unter kontinu-

ierlicher Supervision und unter Berlicksichtigung stérungsspe-

zifischer Anteile bei komplexen psychischen Stérungsbildern

Weiterbildungsordnung

Strukturierte Weiterbildung im speziellen Psychotherapie-Teil

(Die Psychotherapie-Weiterbildungsinhalte werden kontinuierlich an einer
anerkannten Weiterbildungseinrichtung oder im Weiterbildungsverbund
erworben.)

- 100 Stunden Seminarweiterbildung, Kurse, Praktika und Fall-
seminare Uber theoretische Grundlagen der Psychotherapie,
insbesondere allgemeine spezielle Neurosenlehre, Entwick-
lungspsychologie und Entwicklungspsychopathologie sowie
der Theorie und Methodik der Verhaltenstherapie, Theorie
und Therapie in der Psychosomatik

- Kenntnisse in Therapien unter Einschluss der Bezugspersonen,
davon 5 Doppelstunden Familientherapie, 10 Behandlungs-
stunden Krisenintervention unter Supervision und 8 Behand-
lungsstunden supportive Psychotherapie unter Supervision

- 16 Doppelstunden autogenes Training oder progressive Mus-
kelentspannung oder Hypnose

- 10 Stunden Seminar und 6 Behandlungen unter Supervision
in Kriseninterventionen, supportive Verfahren und Beratung

- 10 Stunden Seminar in psychiatrisch-psychotherapeutischer
Konsil- und Liaisonarbeit unter Supervision

- 240 Therapiestunden mit Supervision nach jeder 4. Stunde in
einem wissenschaftlich anerkannten Psychotherapieverfahren
im gesamten Bereich psychischer Erkrankungen einschlieBlich
Suchterkrankungen, bei denen die Psychotherapie im Vorder-
grund des Behandlungsspektrums steht

- 35 Doppel-Stunden Balintgruppenarbeit oder interaktionsbe-
zogene Fallarbeit

Selbsterfahrung

- 150 Stunden Einzel- oder Gruppenselbsterfahrung in einem
wissenschaftlich anerkannten Verfahren

15. Gebiet Laboratoriumsmedizin
Definition:

Das Gebiet Laboratoriumsmedizin umfasst die Beratung und
Unterstltzung der in der Vorsorge und Krankenbehandlung Ta-
tigen bei der Vorbeugung, Erkennung und Risikoabschatzung
von Krankheiten und ihren Ursachen, bei der Uberwachung des
Krankheitsverlaufes sowie bei der Prognoseabschéatzung und
Bewertung therapeutischer MaBBnahmen durch die Anwen-
dung morphologischer, chemischer, physikalischer, immunolo-
gischer, biochemischer, immunchemischer, molekularbiologi-
scher und mikrobiologischer Untersuchungsverfahren von Kor-
persaften, ihrer morphologischen Bestandteile sowie
Ausscheidungs- und Sekretionsprodukten, einschlieBlich der
dazu erforderlichen Funktionsprifungen sowie der Erstellung
des daraus resultierenden arztlichen Befundes.
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Weiterbildungsordnung

Facharzt/Facharztin fir Laboratoriumsmedizin
(Laborarzt/Laborarztin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Laboratoriumsmedizin ist die
Erlangung der Facharztkompetenz nach Ableistung der vorge-
schriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-

bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

* 12 Monate in der stationdren Patientenversorgung in Innere
Medizin und Allgemeinmedizin und/oder Kinder- und Ju-
gendmedizin

* 6 Monate in einem mikrobiologischen Labor

* 6 Monate in einem infektionsserologischen Labor

* 6 Monate in einem immunhamatologischen Labor

e kdnnen bis zu 12 Monate in Mikrobiologie, Virologie und In-
fektionsepidemiologie angerechnet werden

e kénnen bis zu 6 Monate in Transfusionsmedizin angerechnet
werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- den Grundsatzen eines Labor- und Qualitdtsmanagements
einschlieBlich der Beachtung und Minimierung von Einfluss-
groBen, Storfaktoren und der Standardisierung der Untersu-
chungsverfahren

- der Auswahl, Anwendung, Beurteilung und Befundung mor-
phologischer, physikalischer, klinisch-chemischer, biochemischer,
immunchemischer und mikrobiologischer Untersuchungsverfah-
ren von Kérpersaften einschlieBlich molekulargenetischer Analy-
tik zur Erkennung und Verlaufskontrolle physiologischer Eigen-
schaften und krankhafter Zustdnde sowie Prognoseabschéatzung
und Bewertung therapeutischer MaBnahmen einschlieB3lich tech-
nischer und medizinischer Validierung

- der Gewinnung und Eingangsbeurteilung des Untersuchungs-
materials

- der Probenvorbereitung

- immunologischen Routineverfahren und der Blutgruppense-
rologie

- Grundlagen der Pharmakokinetik und Pharmakodynamik ein-
schlieBlich Drug-Monitoring

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:
- Mikroskopier- und Farbeverfahren

- Bestimmung und Bewertung von
- Enzymen und Substraten

- Plasmaproteinen und Tumormarkern
- Spurenelementen, toxischen Substanzen und Vitaminen
- harnpflichtigen morphologischen Bestandteilen und
Substanzen
- Entziindungsparametern
- Entzindungsmediatoren, Antigenen, Antikérpern und
Autoantikérpern
- Parametern der Infektionsserologie
- Bestimmung und Bewertung von Parametern des
- Fett-, Kohlenhydrat- und Proteinstoffwechsels
- Hormon- und Knochenstoffwechsels
- Wasser-, Elektrolyt- und Mineralhaushalts
- Sdure-Basen-Haushaltes
- Liquors, Urins und Punktats
- Bestimmung und Bewertung von Parametern der hamatologi-
schen, immunhamatologischen, immunologischen und hdmo-
staseologischen Analytik
- bakteriologische und virologische Untersuchung einschlieB3-
lich Keimdifferenzierung und Resistenztestung, z.B. aus Blut,
Sputum, Eiter, Urin, Gewebe, Abstrichen
- Drug-Monitoring, Drogenscreening
- molekulargenetische Analytik
- Radioimmunoassay

16. Gebiet Mikrobiologie, Virologie
und Infektionsepidemiologie

Definition:

Das Gebiet Mikrobiologie, Virologie und Infektionsepidemiolo-
gie umfasst die Laboratoriumsdiagnostik der durch Mikroorga-
nismen, Viren und andere Ubertragbare Agenzien bedingten
Erkrankungen und die Aufklarung ihrer Pathogenese, epide-
miologischen Zusammenhange und Ursachen sowie die Unter-
stltzung der in der Vorsorge, in der Krankenbehandlung und
im 6ffentlichen Gesundheitsdienst tatigen Arzte bei der Vor-
beugung, Erkennung, Behandlung und Bekdmpfung von Infek-
tionskrankheiten.

Facharzt/Facharztin fur Mikrobiologie, Virologie
und Infektionsepidemiologie

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Mikrobiologie, Virologie und
Infektionsepidemiologie ist die Erlangung der Facharztkompe-
tenz nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszei-
ten und Weiterbildungsinhalte.
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Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-

bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

* 2 Monate in den Gebieten der unmittelbaren Patientenver-
sorgung

e kdnnen bis zu 12 Monate in Hygiene und Umweltmedizin
und/oder Laboratoriumsmedizin angerechnet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- den diagnostischen Verfahren der Bakteriologie, Virologie, Pa-
rasitologie, Mykologie, Serologie und Immunologie von Infek-
tionskrankheiten und ihren Folgezustanden einschlieBlich mi-
krobiologisch-virologischer Stufendiagnostik und molekular-
biologischen Methoden

- der Symptomatologie, Laboratoriumsdiagnostik und Verlaufs-
beurteilung der durch infektiose Agenzien verursachten Er-
krankungen

- der Auswahl geeigneter Untersuchungsmaterialien sowie deren
Gewinnung, Transport, Qualitatsbeurteilung und Aufbereitung

- mikroskopischen, biochemischen, immunologischen und mo-
lekularbiologischen Methoden zum Nachweis von Bakterien,
Viren, Pilzen und anderen Ubertragbaren Agenzien einschlie(3-
lich Bewertung und Befundinterpretation

- den Kriterien zur Unterscheidung von pathologischer und
Normalflora

- den Grundsatzen eines Labor- und Qualitdtsmanagements
einschlieBlich der Beachtung und Minimierung von Einfluss-
groBen und Storfaktoren sowie der Evaluation und Standardi-
sierung von Untersuchungsverfahren

- Methoden zum Anzlchten, Anreichern, Differenzieren und
Typisieren von Erregern einschlieBlich Zellkulturtechniken

- der genotypischen Charakterisierung nachgewiesener Krank-
heitserreger

- der Beratung bei der Behandlung einschlieBlich klinischer
Konsiliartatigkeit

- der allgemeinen Epidemiologie und Infektionsepidemiologie

- der Infektionspravention einschlieBlich der Immunprophylaxe

- der Krankenhaus- und Praxishygiene einschlieBlich der Hygiene
von Lebensmitteln, Gebrauchs- und Bedarfsgegenstdnden

- der mikrobiologischen, virologischen und hygienischen Uber-
wachung von Operations-, Intensivpflege- und sonstigen
Krankenhausbereichen

- der Erstellung von Hygieneplanen und der Erfassung nosoko-
mialer Infektionen sowie zur Erreger- und Resistenziberwa-
chung

- der Erkennung, Vorbeugung und Bekdmpfung von Kranken-
hausinfektionen und Auswertung epidemiologischer Erhe-
bungen einschlieBlich klinisch-mikrobiologischer Konsiliarta-
tigkeit

Weiterbildungsordnung

- der mikrobiologischen und virologischen Bewertung thera-
peutischer und desinfizierender Substanzen einschlieBlich
Empfindlichkeitsbestimmungen von Mikroorganismen und Vi-
ren gegenlber Arznei- und Desinfektionsmitteln

- der Erkennung, Bekdmpfung und Verhitung von Seuchen

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- bakteriologische und virologische Untersuchung einschlieB3-
lich Keimdifferenzierung und Resistenztestung, z. B. aus Blut,
Sputum, Eiter, Urin, Gewebe, Abstrichen

- infektionsserologischer Nachweis von Antigenen und Antikor-
pern

- mikroskopischer Nachweis von Bakterien, Protozoen, Helmin-
then einschlieBlich deren Genom-Nachweis mittels molekular-
biologischer Methoden

- kulturelle Anzichtungen

- Zellkultur zum Antigennachweis von Viren

- Auto-Antikérpernachweis einschlieBlich  Lymphozytenty-
pisierung und Nachweis von Lymphokinen

- Bestimmung von Bestandteilen des Immunsystems, Immun-
globulinen und Komplementfaktoren

Ubergangsbestimmungen:

Kammerangehorige, die die Facharztbezeichnung Mikrobio-
logie und Infektionsepidemiologie besitzen, sind berechtigt,
stattdessen die Facharztbezeichnung Mikrobiologie, Virolo-
gie und Infektionsepidemiologie zu fuhren.

17. Gebiet Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie

Der Abschluss in der Facharztweiterbildung Mund-Kiefer-Ge-
sichtschirurgie setzt auch das zahnarztliche Staatsexamen
voraus.

Definition:

Das Gebiet Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie umfasst die Vorbeu-
gung, Erkennung, konservative und operative Behandlung,
Nachsorge und Rehabilitation von Erkrankungen, Verletzun-
gen, Frakturen, Tumoren, Fehlbildungen und Formveranderun-
gen des Zahnes, des Zahnhalteapparates, der Alveolarfortsatze,
des Gaumens, der Kiefer, der Mundhohle, der Speicheldrisen
sowie des Gesichtsschadels und der bedeckenden Weichteile
einschlieBlich der chirurgischen Kieferorthopadie, protheti-
schen Versorgung und Implantologie.
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Weiterbildungsordnung

Facharzt/Facharztin fur Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie
(Mund-Kiefer-Gesichtschirurg/Mund-Kiefer-Gesichtschirurgin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Mund-Kiefer-Gesichtschirur-
gie ist die Erlangung der Facharztkompetenz nach Ableistung
der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungs-
inhalte.

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-

bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen bis zu

* 12 Monate im Gebiet Chirurgie und/oder in Anésthesiologie,
Hals-Nasen-Ohrenheilkunde und/oder Neurochirurgie ange-
rechnet werden

* 24 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Gesundheitsberatung, Vorbeugung, Erkennung und Behand-
lung von Erkrankungen des Zahnes, des Zahnhalteapparates, der
Alveolarfortsétze einschlieBlich der Implantologie

- der Erkennung und Behandlung von Erkrankungen der Kiefer,
Kiefergelenke und des Jochbeins einschlieBlich der chirurgischen
Kieferorthopadie und Korrekturen der Biss- und Kaufunktionen

- der Erkennung, Behandlung und Nachsorge von Erkrankun-
gen einschlieBlich Tumoren des Gaumen, der Lippen, der
Zunge, der Mundhéhlenwandungen, der Speicheldrisen, des
Naseneingangs, der Weichteile des Gesichtsschadels ein-
schlieBlich der gebietsbezogenen Nerven und regionalen
Lymphknoten

- den Grundlagen der gebietsbezogenen Tumortherapie

- der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

- der Indikationsstellung, Durchfuhrung und Interpretation ge-
bietsbezogener Rontgenuntersuchungen einschlieBlich Strah-
lenschutz

- der prothetischen Versorgung

- den Grundlagen der Indikationsstellung zur operativen und
konservativen Behandlung einschlieBlich der Risikoeinschéat-
zung und prognostischen Beurteilung

- der Behandlung akuter und chronischer Schmerzzustande,
die keinen eigenstandigen Krankheitswert erlangt haben

- psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reaktionen
und psychosozialen Zusammenhangen

- der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie

- der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewinnung
und -behandlung fur Laboruntersuchungen und Einordnung
der Ergebnisse in das jeweilige Krankheitsbild

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- sonographische Untersuchungen der Gesichts- und Halsweich-
teile sowie der Nasennebenhohlen und Doppler-/Duplex-Sono-
graphien der extrakraniellen hirnversorgenden GefaRe

- Lokal- und Regionalanasthesie

- Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapie, enterale und
parenterale Erndhrung

- Punktions- und Katheterisierungstechniken einschlieBlich der
Gewinnung von Untersuchungsmaterial

- operative Eingriffe in der

- dentoalveoldren Chirurgie, z. B. Wurzelspitzenresektio-
nen, parodontalchirurgische MaBnahmen

- septischen Chirurgie, z.B. Kieferhdhlenoperationen,
Speichelsteinentfernungen

- Chirurgie bei Verletzungen, z. B. operative Versorgung
von kombinierten Weichteil- und Knochenverletzungen

- Fehlbildungschirurgie, z. B. Lippen-Kiefer-Gaumenspal-
ten-Operationen

- kieferorthopadischen und Kiefergelenkschirurgie, z. B.
Osteotomien bei skelettalen Dysgnathien

- praprothetischen Chirurgie, z. B. Mundvorhofplastik,
enossale Implantationen

- Tumorchirurgie, z. B. Probeexzisionen, Tumorresektionen

- Chirurgie an peripheren Gesichtsnerven, z. B. Dekom-
pressionen, Nerven-Verlagerungen

- plastischen und Wiederherstellungschirurgie, z. B. Um-
schneidung von Fern- und Nahlappen, Uberpflanzung
von Haut, Knochen und Knorpel

- sonstige Eingriffe im Zusammenhang mit Mund-Kiefer und
Gesichtsoperationen, z. B. mikrochirugische Transplantationen
einschlieBlich des Praparierens von GefaBanschlissen

18. Gebiet Neurochirurgie

Definition:

Das Gebiet Neurochirurgie umfasst die Erkennung, operative, pe-
rioperative und konservative Behandlung, Nachsorge und Rehabi-
litation von Erkrankungen, Verletzungen, Verletzungsfolgen und

Fehlbildungen des zentralen Nervensystems, seiner Gefae und
seiner Hullen, des peripheren und vegetativen Nervensystems.

Facharzt/Facharztin fur Neurochirurgie
(Neurochirurg/Neurochirurgin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Neurochirurgie ist die Erlan-
gung der Facharztkompetenz nach Ableistung der vorgeschrie-
benen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.
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Weiterbildungszeit:

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-

bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

* 48 Monate in der stationaren neurochirurgischen Patienten-
versorgung

e kdnnen bis zu 12 Monate im Gebiet Chirurgie und/oder in
Neurologie, Neuropathologie und/oder Neuroradiologie
oder
6 Monate in Anasthesiologie, Augenheilkunde, Hals-Nasen-
Ohrenheilkunde, Kinder- und Jugendmedizin , Mund-Kiefer-
Gesichtschirurgie oder neurochirurgischer Intensivmedizin
angerechnet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Erkennung, konservativen, operativen Behandlung, Nach-
sorge und Rehabilitation von Krankheiten einschlieBlich Tu-
moren des Schadels, des Gehirns, der Wirbelsdule, des Ru-
ckenmarks, deren GefaBe und zufihrenden GefaBe, der peri-
pheren Nerven, des vegetativen Nervensystems und des
endokrinen Systems

- der Erkennung, operativen Behandlung und Nachsorge neu-
roonkologischer Erkrankungen einschlieBlich den Grundlagen
der gebietsbezogenen Tumortherapie

- der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

- der Erhebung einer intraoperativen radiologischen Befundkon-
trolle unter Berlicksichtigung des Strahlenschutzes

- psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reaktionen
und psychosozialen Zusammenhéangen

- der Erkennung und Behandlung von Schmerzsyndromen

- der Erkennung psychogener Syndrome

- der interdisziplindren Zusammenarbeit, z.B. bei radiochirurgi-
schen Behandlungen

- der Erkennung und Behandlung akuter Notfélle einschlieBlich
lebensrettender MaBnahmen zur Aufrechterhaltung der Vital-
funktionen und Wiederbelebung

- der Hirntoddiagnostik einschlieBlich der Organisation von Or-
ganspende

- der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie

- der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewinnung
und -behandlung fur Laboruntersuchungen und Einordnung
der Ergebnisse in das jeweilige Krankheitsbild

- der Indikationsstellung und Uberwachung physikalischer, ergo-
therapeutischer und logopadischer TherapiemalBnahmen

- der intensivmedizinischen Basisversorgung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- neurophysiologische Untersuchungen, z. B. Elektroenzephalo-
gramm einschlieBlich evozierten Potenzialen, Elektromyogramm

Weiterbildungsordnung

- sonographische Untersuchungen und Doppler-/Duplex-Unter-
suchungen extrakranieller hirnversorgender und intrakraniel-
ler GefaBBe

- Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapie, enterale und
parenterale Erndhrung

- Punktions- und Katheterisierungstechniken einschlieBlich der
Gewinnung von Untersuchungsmaterial

- einfache Beatmungstechniken einschlieBlich der Beatmungs-
entwdhnung

- Lokal- und Regionalanéasthesie

- neurochirurgische Eingriffe einschlieBlich minimalinvasiver,
stereotaktischer und endoskopischer Methodik, auch unter
Anwendung der Neuronavigation

- an peripheren und vegetativen Nerven, z.B. Verlage-
rung, Naht, Neurolyse, Tumorentfernung

- an der zervikalen, thorakalen und lumbalen Wirbelséule,
z.B. Nervenwurzel-, Rickenmarksdekompression, Ver-
sorgung von Wirbelsdulenverletzungen

- bei Schadel-Hirn-Verletzungen, z. B. von intra- und ex-
traduralen Hdmatomen, Liquorfisteln, Impressionsfrak-
turen

- bei supra- und infratentoriellen intrazerebralen Prozes-
sen, z.B. Tumor-Operationen

- bei Schadel-, Hirn- und spinalen Fehlbildungen, z. B. Li-
quorableitungen, Operationen bei Spaltmissbildungen

- bei Schmerzsyndromen, z.B. augmentative, destruie-
rende, Implantations-Verfahren

- bei diagnostischen Eingriffen, z. B. Myelographie, lum-
bale und ventrikuldre Liquordrainage mit und ohne
Druckmessung, Biopsien

- bei sonstigen chirurgischen MaBnahmen, z. B. Eingriffe
an extrakraniellen GefaBen, Tracheotomien

19. Gebiet Neurologie

Definition:

Das Gebiet Neurologie umfasst die Vorbeugung, Erkennung,
konservative Behandlung und Rehabilitation der Erkrankungen

des zentralen, peripheren und vegetativen Nervensystems ein-
schlieBlich der Muskulatur.

Facharzt/Facharztin fir Neurologie
(Neurologe/Neurologin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Neurologie ist die Erlangung
der Facharztkompetenz nach Ableistung der vorgeschriebenen
Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.
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Weiterbildungsordnung

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-

bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

e 24 Monate in der stationaren neurologischen Patientenver-
sorgung im Akutkrankenhaus

* 12 Monate in Psychiatrie und Psychotherapie

* 6 Monate in der intensivmedizinischen Versorgung neurolo-
gischer Patienten

* kénnen bis zu 12 Monate im Gebiet Innere Medizin und All-
gemeinmedizin und/oder in Neurochirurgie, Neuropatholo-
gie, Neuroradiologie und/oder Psychosomatische Medizin
und Psychotherapie angerechnet werden

* kénnen bis zu 24 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet
werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Vorbeugung, Erkennung, Behandlung, Nachsorge und
Rehabilitation neurologischer Krankheitsbilder und Defektzu-
stdnde

- der neurologisch-psychiatrischen Anamneseerhebung ein-
schlieBlich biographischer und psychosozialer Zusammen-
hénge, psychogener Symptome sowie somatopsychischer Re-
aktionen

- der Indikationsstellung und Uberwachung neurologischer und
physikalischer Behandlungsverfahren

- der Indikationsstellung und Auswertung neuroradiologischer
Verfahren

- der interdisziplindren diagnostischen und therapeutischen Zu-
sammenarbeit auch mit anderen Berufsgruppen der Gesund-
heitsversorgung wie der Krankengymnastik, Logopadie, Neu-
ropsychologie und Ergotherapie einschlieBlich ihrer Indikati-
onsstellung und Uberwachung entsprechender MaBnahmen

- der Indikationstellung soziotherapeutischer MaBnahmen

- der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie

- den Grundlagen der gebietsbezogenen Tumortherapie

- der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

- neurologisch-geriatrischen Syndromen und Krankheitsfolgen
einschlieBlich der Pharmakotherapie im Alter

- den Grundlagen neurologisch relevanter Schlaf- und Vigilanz-
stérungen

- den Grundlagen der Verhaltensneurologie und der medizini-
schen Neuropsychologie

- den Grundlagen hereditérer Krankheitsbilder einschlieBlich der
Indikationsstellung fir eine humangenetische Beratung

- der Hirntoddiagnostik

- der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewinnung
und -behandlung fur Laboruntersuchungen und Einordnung
der Ergebnisse in das jeweilige Krankheitsbild

- der intensivmedizinischen Basisversorgung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- Elektroenzephalographie

- Elektromyographie

- Elektroneurographie einschlieBlich der kortikalen Magnet-
stimulation

- visuelle, somatosensible, akustisch evozierte Potentiale

- Funktionsdiagnostik des autonomen Nervensystems

- Funktionsanalysen bei peripheren und zentralen Bewegungs-
stérungen und Gleichgewichtsstérungen

- Funktionsanalysen bei Sprach-, Sprech- und Schluckstérungen

- neuro-otologische Untersuchungen, z. B. experimentelle Nys-
tagmusprovokation, spinovestibulére, vestibulospinale und
zentrale Tests

- verhaltensneurologische und neuropsychologische Testverfahren

- sonographische Untersuchungen und Doppler-/Duplex-Unter-
suchungen extrakranieller hirnversorgender GefaBe und in-
trakranieller GefaBe

- neurologische Befunderhebung bei Stérungen der héheren
Hirnleistungen, z. B. der Selbst- und Defizitwahrnehmungen,
der Motivation, des Antriebs, der Kommunikation, der Auf-
merksamkeit, des Gedéchtnisses, der raumlichen Fahigkeiten,
des Denkens, des Handelns, der Kreativitat

- Erstellung von Rehabilitationsplanen, Uberwachung und epi-
kritische Bewertung der Anwendung von Rehabilitations-
verfahren

- Punktions- und Katheterisierungstechniken einschlieBlich der
Gewinnung von Untersuchungsmaterial aus dem Liquorsystem

- Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapie, enterale und
parenterale Erndhrung

20. Gebiet Nuklearmedizin

Definition:

Das Gebiet Nuklearmedizin umfasst die Anwendung radioakti-
ver Substanzen und kernphysikalischer Verfahren zur Funkti-

ons- und Lokalisationsdiagnostik von Organen, Geweben und
Systemen sowie offener Radionuklide in der Behandlung.

Facharzt/Facharztin fir Nuklearmedizin
(Nuklearmediziner/Nuklearmedizinerin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Nuklearmedizin ist die Erlan-
gung der Facharztkompetenz nach Ableistung der vorgeschrie-
benen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.
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Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-
bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
* 12 Monate in der stationdren Patientenversorgung, davon
kénnen
- 6 Monate in einem anderen Gebiet angerechnet werden
e kénnen bis zu 12 Monate in Radiologie angerechnet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- den Grundlagen der Strahlenbiologie und Strahlenphysik in
der Anwendung ionisierender Strahlen am Menschen

- den Grundlagen des Strahlenschutzes beim Patienten und
Personal einschlieBlich der Personalliberwachung sowie des
baulichen und apparativen Strahlenschutzes

- der Messtechnik einschlieBlich Datenverarbeitung

- der Indikationsstellung, Untersuchung und Behandlung mit
Radiodiagnostika und -therpeutika

- der nuklearmedizinischen in-vivo- und in-vitro-Diagnostik un-
ter Verwendung von organ-/zielgerichteten Radiodiagnostika
und -therapeutika einschlieBlich Befundanalyse, Schweregrad-,
Prognose- und Therapieeffizienz-Bestimmungen

- der molekularen Bildgebung, insbesondere mit Radiopharma-
zeutika

- der nuklearmedizinischen Therapie einschlieBlich der damit
verbundenen Nachsorge

- der Therapieplanung unter Berticksichtigung der Dosisberech-
nung

- der Radiochemie und der gebietsbezogenen Immunologie
und Radiopharmakologie

- der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie

- der interdisziplindren Zusammenarbeit zwecks Kombination
mit anderen Behandlungsverfahren

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- Ultraschalluntersuchungen von Abdomen, Retroperitoneum
und Urogenitalorganen, Schilddrise, Gesichtsweichteilen und
Weichteilen des Halses

- nuklearmedizinische Untersuchungen einschlieBlich tomogra-
phischer SPECT-Technik und PET-Technik

- am Zentralnervensystem

- am Skelett- und Gelenksystem

- am kardiovaskuldren System

- am Respirationssystem

- am Gastrointestinaltrakt

- am Urogenitalsystem

- an endokrinen Organen

- am hdmatopoetischen und lymphatischen System
- nuklearmedizinische Behandlungsverfahren bei

Weiterbildungsordnung

- benignen und malignen Schilddrisenerkrankungen
- anderen soliden oder systemischen malignen Tumoren
und/oder benignen Erkrankungen

21. Gebiet Offentliches Gesundheitswesen
Definition:

Das Gebiet Offentliches Gesundheitswesen umfasst die Beobach-
tung, Begutachtung und Wahrung der gesundheitlichen Belange
der Bevolkerung und die Beratung der Trager 6ffentlicher Aufgaben
in gesundheitlichen Fragen einschlieBlich Planungs- und Gestal-
tungsaufgaben, Gesundheitsforderung und der gesundheitlichen
Versorgung, der ¢ffentlichen Hygiene, der Gesundheitsaufsicht so-
wie der Verhitung und Bekdmpfung von Krankheiten.

Facharzt/Facharztin fur Offentliches Gesundheitswesen

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Offentliches Gesundheitswe-
sen ist die Erlangung der Facharztkompetenz nach Ableistung
der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungs-
inhalte sowie des Weiterbildungskurses.

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-
bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
* 18 Monate in einer Einrichtung des 6ffentlichen Gesund-
heitswesens, davon
- 9 Monate an einem Gesundheitsamt
* 6 Monate (720 Stunden) Kurs-Weiterbildung fiir Offentliches
Gesundheitswesen, hierauf konnen
- 3 Monate Postgraduierten-Kurs in Public Health ange-
rechnet werden
* 36 Monate in den Gebieten der unmittelbaren Patientenver-
sorgung, davon
- 6 Monate in Psychiatrie und Psychotherapie

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- den Verfahren, Normen und Standards der 6ffentlichen Ge-
sundheitssicherung und der Gesundheitsverwaltung

- Epidemiologie, Statistik, Gesundheitsindikatoren und Gesund-
heitsberichterstattung

- der medizinischen Beratung von Einrichtungen, Institutionen
und offentlichen Tragern bei der Gesundheitsplanung, Ge-
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Weiterbildungsordnung

sundheitssicherung und beim Gesundheitsschutz

- der Erstellung von amtlichen/amtsarztlichen Gutachten

- Umsetzung und Sicherstellung der bevélkerungsbezogenen
rechtlichen und fachlichen Normen der Gesundheitssicherung
und des Gesundheitsschutzes

- der Gewadhrleistung von QualitdtsmaBnahmen zur Sicherung
der gesundheitlichen Versorgung der Bevolkerung und Ver-
besserung des Gesundheitsschutzniveaus

- hygienischem Qualitdtsmanagement in Institutionen und 6f-
fentlichen Einrichtungen

- der Priorisierung, Initiierung, Koordination und Evaluation von
Strategien und MaBnahmen zur Krankheitsvorbeugung, Ge-
sunderhaltung und Gesundheitsférderung von Bevolkerungs-
gruppen

- der Indikationsstellung, Initiierung, ggf. subsidiare Sicherstel-
lung von Gesundheitshilfen fir Menschen und Bevélkerungs-
gruppen, deren ausreichende gesundheitliche Versorgung
nicht gewéhrleistet ist

- der Beratung, Vorbeugung, dem Monitoring, der Surveillance
und Durchfihrung von MaBnahmen zur Reduktion Ubertrag-
barer Erkrankungen bei Einzelnen und in definierten Bevolke-
rungsgruppen

- der Risikoanalyse, -bewertung, -kommunikation und dem
-management infektiéser Erkrankungen und umweltbeding-
ter gesundheitlicher Belastungen und Schadigungen

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- Analyse und gesundheitliche Bewertung gemeindebezogener
Planungen

- Bewertung der gesundheitlichen Versorgung und des Ge-
sundheitszustandes bestimmter Bevolkerungsgruppen

- Methodik von GesundheitsférderungsmaBnahmen und Pra-
ventionsprogrammen

- bevolkerungsbezogenes gesundheitliches Monitoring und
Surveillance Ubertragbarer und nicht Gbertragbarer Erkran-
kungen

- Analyse und Bewertung von Gesundheitsbeeintrachtigungen
und -gefahren

- hygienische Begehungen, Bewertungen und Gefdhrdungs-
analysen

22. Gebiet Pathologie
Definition:

Das Gebiet Pathologie umfasst die Erkennung von Krankheiten,
ihrer Entstehung und ihrer Ursachen durch die morphologiebe-
zogene Beurteilung von Untersuchungsgut oder durch Obduk-
tion und dient damit zugleich der Beratung und Unterstitzung
der in der Behandlung tatigen Arzte.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Pathologie ist die Erlangung
von Facharztkompetenzen 22.1 und 22.2 nach Ableistung der
vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsin-
halte, die auf der Basisweiterbildung (gemeinsame Inhalte der
Facharztweiterbildungen) aufbauen.

Basisweiterbildung fiir die Facharztkompetenzen
22.1 und 22.2:

Weiterbildungszeit:

24 Monate Basisweiterbildung bei einem Weiterbildungsbefug-
ten an einer Weiterbildungsstatte gemal3 § 5 Abs. 1 Satz 1

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Obduktionstatigkeit einschlieBlich histologischer Untersu-
chungen und epikritischer Auswertungen

- der makroskopischen Beurteilung und der Entnahme morpho-
logischen Materials flr die histologische und zytologische Un-
tersuchung einschlieBlich der Methoden der technischen Be-
arbeitung und Farbung

- der Aufbereitung und Befundung histologischer und zytolo-
gischer Praparate einschlieBlich bioptischer Schnellschnitt-
untersuchungen

- den speziellen Methoden der morphologischen Diagnostik
einschlieBlich der Immunhistochemie, der Morphometrie, der
Molekularpathologie, z. B. Nukleinsdure- und Proteinuntersu-
chungen und der Zytogenetik

- der Asservierung von Untersuchungsgut fir erganzende Un-
tersuchungen

- der fotografischen Dokumentation

- der interdisziplindren Zusammenarbeit bei der Erkennung von
Krankheiten und ihren Ursachen, der Uberwachung des
Krankheitsverlaufes und Bewertung therapeutischer MaBnah-
men einschlieBlich der Durchfihrung von klinisch-pathologi-
schen Konferenzen

22.1 Facharzt/Facharztin fir Neuropathologie
(Neuropathologe/Neuropathologin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basisweiterbil-
dung die Erlangung der Facharztkompetenz Neuropathologie
nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten
und Weiterbildungsinhalte.
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Weiterbildungszeit:

24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Pathologie
und
48 Monate Weiterbildung zum Facharzt fir Neuropathologie
bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemal3 § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kdnnen bis zu
* 12 Monate in Neurochirurgie, Neurologie, Neuropadiatrie,
Neuroradiologie und/oder Psychiatrie und Psychotherapie an-
gerechnet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Obduktionstatigkeit insbesondere von Gehirnen, Ricken-
markspraparaten, Spinalganglien, peripheren Nervenanteilen
und Skelettmuskulatur

- der Aufbereitung und diagnostischen Auswertung neurohisto-
logischer, histochemischer, elektronenmikroskopischer, neuro-
zytologischer und molekularbiologischer Praparate

- der molekularen Neuropathologie

- der klinisch-experimentellen oder vergleichenden Anatomie
und Pathologie des Nervensystems

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- Obduktionen des Zentralnervensystems einschlieBlich histolo-
gischer Untersuchungen, epikritischer Auswertungen und Do-
kumentation

- histopathologische, insbesondere neurohistologische Unter-
suchung einschlieBlich Schnellschnittuntersuchungen

- Liquorzytologie

- neuromorphologische Diagnostik mittels z. B. Histochemie,
Elektronenmikroskopie, Gewebekultur

- molekularpathologische Untersuchungen, z.B. DNA- und
RNA-Analysen

22.2 Facharzt/Facharztin fir Pathologie
(Pathologe/Pathologin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basisweiterbil-
dung im Gebiet die Erlangung der Facharztkompetenz Patho-
logie nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszei-
ten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungsordnung

Weiterbildungszeit:

24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Pathologie

und

48 Monate Weiterbildung zum Facharzt flr Pathologie bei ei-

nem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungsstatte ge-

maB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen bis zu

* 12 Monate in den Gebieten der unmittelbaren Patientenver-
sorgung angerechnet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Obduktionstatigkeit einschlieBlich spezieller Praparations-
und Nachweismethoden der makroskopischen und mikrosko-
pischen Diagnostik

- der Herrichtung von obduzierten Leichen und der Konservie-
rung von Leichen

- der diagnostischen Histopathologie aus verschiedenen Gebie-
ten der Medizin

- der diagnostischen Zytopathologie

- der gynakologischen Exfoliativ-Zytologie als integraler Be-
standteil der Facharztweiterbildung

- der Dermatohistologie als integraler Bestandteil der Facharzt-
weiterbildung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- Obduktionen einschlieBlich histologischer Untersuchungen,
epikritischer Auswertung und Dokumentation

- histopathologische Untersuchungen an Préparaten aus ver-
schiedenen Gebieten der Medizin einschlieBlich Dermatohis-
tologie sowie Schnellschnittuntersuchungen

- zytopathologische Untersuchungen an Praparaten aus ver-
schiedenen Gebieten der Medizin einschlieBlich gynakologi-
scher Exfoliativzytologie

- molekularpathologische Untersuchungen, z.B. DNA- und
RNA-Analysen

23. Gebiet Pharmakologie

Definition:

Das Gebiet Pharmakologie umfasst die Erforschung von Arznei-
mittelwirkungen, Entwicklung und Anwendung von Arzneimit-
teln, die Erforschung der Wirkung von Fremdstoffen im Tierexpe-
riment und am Menschen, die Bewertung des therapeutischen
Nutzens, der Erkennung von Nebenwirkungen sowie die Bera-
tung und Unterstltzung der in der Vorsorge und Krankenbe-
handlung Tatigen bei der Anwendung substanzbasierter thera-
peutischer und diagnostischer MaBnahmen.

Brandenburgisches Arzteblatt 53



Weiterbildungsordnung

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Pharmakologie ist die Erlan-
gung von Facharztkompetenzen 23.1 und 23.2 nach Ablei-
stung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiter-
bildungsinhalte, die auf der Basisweiterbildung (gemeinsame
Inhalte der Facharztweiterbildung) aufbauen.

Basisweiterbildung fiir die Facharztkompetenzen
23.1 und 23.2:

Weiterbildungszeit:

24 Monate Basisweiterbildung bei einem Weiterbildungsbefugten

an einer Weiterbildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

* 12 Monate in den Gebieten der unmittelbaren Patientenver-
sorgung

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- den pharmakologischen, toxikologischen, klinischen und ex-
perimentellen Grundlagen bei der Erforschung, Entwicklung
und Anwendung von Arzneimitteln

- der Erkennung unerwiinschter Arzneimittelwirkungen ein-
schlieBlich dem Arzneimittelrecht und dem Meldesystem

- der Risikobewertung einschlieBlich Risikomanagement und
-kommunikation bei der Verwendung von Wirk- und Schad-
stoffen

- der Beratung und Unterstiitzung der in der Vorsorge und Be-
handlung tatigen Arzte in Fragen der therapeutischen und
diagnostischen Anwendung von Arzneimitteln und der klini-
schen Toxikologie

- der Biometrie/Biomathematik, Arzneimittel-Epidemiologie
und -Anwendungsforschung

- der Pharmako- und Toxikokinetik sowie -dynamik relevanter
Wirk- und Schadstoffe

- den Grundlagen der biochemischen, chemischen, immunolo-
gischen, mikrobiologischen, molekular-biologischen, physika-
lischen und physiologischen Arbeits- und Nachweismethoden

- den Grundlagen der tierexperimentellen Forschungstechnik
zur Wirkungsanalyse von Arzneimitteln und Giften einschlieB3-
lich der tierexperimentellen Erzeugung von Krankheitszustan-
den zur Wirkungsanalyse von Arzneimitteln und fur die Pri-
fung von Arzneimitteln

- der Erkennung und Behandlung akuter Notfalle und Vergif-
tungen einschlieBlich lebensrettender MaBnahmen zur Auf-
rechterhaltung der Vitalfunktionen und Wiederbelebung

23.1 Facharzt/Facharztin fir Klinische Pharmakologie
(Klinischer Pharmakologe/Klinische Pharmakologin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basisweiterbil-
dung die Erlangung der Facharztkompetenz Klinische Pharma-
kologie nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungs-
zeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Pharmakologie
und
36 Monate Weiterbildung zum Facharzt fur Klinische Pharma-
kologie bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbil-
dungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen bis zu
* 12 Monate in den Gebieten der unmittelbaren Patientenver-
sorgung angerechnet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- den ethischen und rechtlichen Grundlagen fir klinische Arz-
neimittelprifungen am Menschen

- den Grundlagen der klinischen Pharmakologie sowie biome-
trischer Methoden, der Meldesysteme und der unterschied-
lichen Formen von Studien

- der Wirkungsanalyse von Arzneimitteln am Menschen ein-
schlieBlich der klinischen Prifphasen

- der Erprobung neuer Arzneimittel am Menschen und den
hierzu erforderlichen Untersuchungen in den Phasen | bis IV
einschlieBlich der Erstellung von Prifplanen

- der Bewertung von Arzneimitteln in Zusammenarbeit mit dem
behandelnden Arzt oder dem Prifarzt

- der Beratung in arzneimitteltherapeutischen Fragen und bei
Vergiftungen

- der Planung multizentrischer Langzeitprifungen sowie klini-
scher Untersuchungsverfahren und Bewertungskriterien fur
die Wirksamkeitsprifung

- der Arzneimittelbestimmungen in Korperflissigkeiten und de-
ren Bewertung

- der Zulassung von Arzneimitteln

- der Arzneimittelsicherheit und der Nutzen-Risiko-Bewertung

- der Anwendung der Good Clinical and Laboratory Practice
(GCP, GLP)-Leitlinien in klinischen Prifungen

- der pharmazeutischen, praklinischen und klinischen Entwick-
lung neuer Substanzen

- der Evaluation von Therapieverfahren und Forschungsberichten

- der Erstellung, Beurteilung und Implementierung von Thera-
pieleitlinien
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Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- Teilnahme an klinischer Erprobung, Planung und Durchfih-
rung von kontrollierten klinischen Prifungen von Arzneimit-
teln an Menschen in den Phasen | bis IV

- pharmakokinetische Untersuchungen am Menschen ein-
schlieBlich biologischer Verfligbarkeit, Metabolismus, Aus-
scheidung und pharmakokinetische Interaktionsstudien

- Beurteilung von Dosis-/Konzentrations-Wirkungsbeziehungen

- Beurteilung von Meldungen zur Arzneimittelsicherheit ein-
schlieBlich Nutzen-Risiko-Abschatzung

- therapeutisches Drug Monitoring, pharmakogenetische Ana-
lysen

23.2 Facharzt/Facharztin fir Pharmakologie
und Toxikologie
(Pharmakologe und Toxikologe/Pharmakologin
und Toxikologin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basisweiterbil-
dung die Erlangung der Facharztkompetenz Pharmakologie
und Toxikologie nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Pharmakologie

und
36 Monate Weiterbildung zum Facharzt fir Pharmakologie und
Toxikologie bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-
bildungsstatte gemaR § 5 Abs. 1 Satz 1

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- den rechtlichen Grundlagen fur Entwicklung, Zulassung und
Umgang mit Arzneimitteln

- der Versuchsplanung, -durchfiihrung und -auswertung von
Studien einschlieBlich den ethischen Grundlagen zur Durch-
fihrung von Versuchen am Menschen und beim Tier

- biologischen Test- und Standardisierungsverfahren sowie den
gebrauchlichen Untersuchungsverfahren und Messmethoden
der Pharmakologie und Toxikologie einschlieBlich chemisch-
analytischer, elektrophysiologischer, zell- und molekularbiolo-
gischer Verfahren

- der Analyse und Bewertung toxikologischer Wirkungen am
Menschen einschlieBlich der medizinisch wichtigen Giften
und deren Antidote

- der klinisch toxikologischen Beratung

Weiterbildungsordnung

- den theoretischen Grundlagen der (tier-)experimentellen For-
schung zur Analyse der erwlinschten bzw. schadlichen Wir-
kungen von Arzneistoffen und Fremdstoffen

- der experimentellen Erzeugung von kurativen und schad-
lichen Wirkungen beim Tier

- der experimentellen Erzeugung von Krankheiten sowie deren
Beeinflussung durch Arzneistoffe und Fremdstoffe und deren
Erfassung und Bewertung mit biochemischen, chemischen,
immunologischen, mikrobiologischen, molekularbiologischen
und physikalischen und physiologischen Methoden

- der Narkose und Analgesie von Versuchstieren

- verhaltenspharmakologischen Untersuchungsverfahren

- in-vitro-Methoden zur Untersuchung der Wirkung von Arz-
neistoffen und Fremdstoffen an isolierten Organen, Zellkultu-
ren und subzelluldren Reaktionssystemen

- Grundlagen morphologischer und histologischer Untersu-
chungsverfahren

- gebrauchlichen Isolations- und Analysemethoden zur Identifi-
zierung und Quantifizierung von Arzneistoffen und Fremd-
stoffen und deren Metaboliten, z.B. in Kérperflissigkeiten
und Umweltmedien

- Grundlagen der Analyse von Versuchsdaten, Biostatistik, Bio-
metrie und Bioinformatik

- Dosis-Wirkungsbeziehungen

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- Mitwirkung an experimentellen-pharmakologisch- toxikologi-
schen Studien

- pharmakologsch-toxikologische Experimente mit molekular-
biologisch-biochemischen und integrativ-physiologischen Me-
thoden

- Arzneimittelbewertungen

24. Gebiet Physikalische und Rehabilitative
Medizin

Definition:

Das Gebiet Physikalische und Rehabilitative Medizin umfasst die
sekundare Pravention, die interdisziplinare Diagnostik, Behand-
lung und Rehabilitation von kérperlichen Beeintrachtigungen,
Struktur- und Funktionsstérungen mit konservativen, physikali-
schen, manuellen und naturheilkundlichen TherapiemaBnah-
men sowie den Verfahren der rehabilitativen Intervention.
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Weiterbildungsordnung

Facharzt/Facharztin far Physikalische
und Rehabilitative Medizin

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Physikalische und Rehabilita-
tive Medizin ist die Erlangung der Facharztkompetenz nach Ab-
leistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiter-
bildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-

bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

* 12 Monate in der stationdren Patientenversorgung im Gebiet
Chirurgie und/oder in Frauenheilkunde und Geburtshilfe,
Neurochirurgie und/oder Urologie

* 12 Monate in der stationaren Patientenversorgung im Gebiet
Innere Medizin und Allgemeinmedizin und/oder in Anasthe-
siologie, Kinder- und Jugendmedizin und/oder Neurologie

* kénnen bis zu 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet
werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Rehabilitationsabklarung und Rehabilitationssteuerung

- der Klassifikation von funktionalen Gesundheitsstérungen

- der Durchflihrung von RehabilitationsmaBnahmen einschliel3-
lich der Frihrehabilitation mit dem Ziel der Beseitigung bzw.
Verminderung von Krankheitsfolgen, der Verbesserung und
Kompensation gestorter Funktionen und der Integration in die
Gesellschaft einschlieBlich der Langzeitrehabilitation

- den Grundlagen der Diagnostik von Rehabilitation erfordern-
den Krankheiten und deren Verlaufskontrolle

- der Funktionsdiagnostik, Indikationsstellung, Verordnung,
Steuerung, Kontrolle und Dokumentation von MaBnahmen und
Konzepten der physikalischen Medizin einschlieBlich der Heil-
und Hilfsmittel unter kurativer und rehabilitativer Zielsetzung

- den physikalischen Grundlagen, physiologischen und patho-
physiologischen Reaktionsmechanismen einschlieBlich der Ki-
nesiologie und der Steuerung von Gelenk- und Muskelfunk-
tionen, der therapeutischen Wirkung und praktischen Anwen-
dung von Physiotherapiemethoden

- der Besonderheit von angeborenen Leiden und von Erkran-
kungen des Alters

- der physikalischen Therapie wie Krankengymnastik, Ergothe-
rapie, medizinische Trainingstherapie, manuelle Therapie,
Massagetherapie, Elektro- und Ultraschalltherapie, Hydrothe-
rapie, Inhalationstherapie, Warme- und Kaltetragertherapie,
Balneotherapie, Phototherapie

- der Behandlung im multiprofessionellen Team einschlieBlich

Koordination der interdisziplindren Zusammenarbeit

- den Grundlagen und der Anwendung von Verfahren zur Be-
wertung der Aktivitatsstérung/Partizipationsstérung ein-
schlieBlich Kontextfaktoren (Assessments)

- der Erstellung von Rehabilitationsplanen einschlielich Steuerung,
Uberwachung und Dokumentation des Rehabilitationsprozesses
im Rahmen der Sekundér-, Tertidrpravention und Nachsorge

- der Patienteninformation und Verhaltensschulung sowie in
der Angehérigenbetreuung

- der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie

- psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reaktionen
und psychosozialen Zusammenhéngen

- der Bewertung der Leistungsfahigkeit und Belastbarkeit, der
Arbeitsfahigkeit, der Berufs- und Erwerbsfahigkeit sowie der
Pflegebedurftigkeit

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- Erstellung von Rehabilitationsplanen einschlieBlich deren epi-
kritischer Bewertung

- spezielle Verfahren der rehabilitativen Diagnostik, z. B. senso-
motorische Tests, Leistungs-, Verhaltens- und Funktionsdiag-
nostiktests, neuropsychologische Tests

- rehabilitative Interventionen, z. B. Rehabilitationspflege, Dys-
phagietherapie, neuropsychologisches Training, Biofeedback-
verfahren, Musik- und Kunsttherapie, rehabilitative Sozialpa-
dagogik, Diatetik, Entspannungsverfahren

- funktionsbezogene apparative Messverfahren, z. B. Muskel-
funktionsanalyse, Stand- und Ganganalyse, Bewegungsana-
lyse, Algometrie, Thermometrie

25. Gebiet Physiologie

Definition:

Das Gebiet Physiologie umfasst die Lehre der normalen Lebens-
vorgange des Bewegungsapparates, Kreislaufsystems, Sinnes-
systems und zentralen Nervensystems.

Facharzt/Facharztin fur Physiologie

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Physiologie ist die Erlangung
der Facharztkompetenz nach Ableistung der vorgeschriebenen
Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

48 Monate bei einer Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-
bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen bis zu
* 12 Monaten in anderen Gebieten angerechnet werden
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Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- den Grundlagen der Physik, Physikalischen Chemie, Bioche-
mie, Mathematik und Biostatistik einschlieBlich der Datenver-
arbeitung, Kybernetik und Bionik sowie Anatomie, Histologie
und Zytologie

- der Physiologie des Blutes, des Herzens und Blutkreislaufs so-
wie der Atmung der Physiologie des Stoffwechsels, des Ener-
gie- und Warmehaushaltes, der Erndhrung und Verdauung des
Elektrolyt- und Wasserhaushaltes und des endokrinen Systems
sowie der homdostatischen Mechanismen und Regulationen

- der Physiologie der peripheren Nerven und der Rezeptoren,
des Muskels, des zentralen Nervensystems und des vegetati-
ven Nervensystems

- der Physiologie der Sinnesorgane

- der Physiologie der korperlichen und geistigen Leistungs-
fahigkeit in allen Lebensaltersstufen

- den elektrophysiologischen Methoden zur Untersuchung der
Eigenschaften des zentralen Nervensystem sowie der neura-
len und muskuldren Elemente

- den Methoden der Herz-Kreislauf- und Atmungsphysiologie

- den Methoden der Leistungsphysiologie

- den tierexperimentellen Arbeitstechniken

26. Gebiet Psychiatrie und Psychotherapie
Definition:

Das Gebiet Psychiatrie und Psychotherapie umfasst die Vorbeu-
gung, Erkennung und somatotherapeutische, psychotherapeu-
tische sowie sozial-psychiatrische Behandlung und Rehabilita-
tion primarer psychischer Erkrankungen und Stérungen in Zu-
sammenhang mit korperlichen Erkrankungen und toxischen
Schadigungen einschlieBlich ihrer sozialen Anteile, psychoso-
matischen Bezlige und forensischen Aspekte.

Facharzt/Facharztin fur Psychiatrie und Psychotherapie
(Psychiater und Psychotherapeut/Psychiaterin und Psychothera-
peutin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Psychiatrie und Psychotherapie
ist die Erlangung der Facharztkompetenz nach Ableistung der
vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungsordnung

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-

bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

* 24 Monate in der stationédren psychiatrischen und psychothe-
rapeutischen Patientenversorgung

* 12 Monate in Neurologie

* kdnnen bis zu 12 Monate in der Schwerpunktweiterbildung
des Gebietes abgeleistet werden

* kdnnen bis zu 12 Monate Kinder- und Jugendpsychiatrie und
-psychotherapie und/oder Psychosomatische Medizin und
Psychotherapie
oder
6 Monate im Gebiet Innere Medizin und Allgemeinmedizin
oder in Neurochirurgie oder Neuropathologie angerechnet
werden

* kdnnen bis zu 24 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet
werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der psychiatrischen Anamnese und Befunderhebung

- der allgemeinen und speziellen Psychopathologie

- psychodiagnostischen Testverfahren

- den Entstehungsbedingungen, Verlaufsformen und der Be-
handlung psychischer Erkrankungen und Stérungen

- Krankheitsverhttung, Friherkennung, Rickfallverhitung und
Verhltung unerwinschter Therapieeffekte (primére, sekundére,
tertidre und quartare Pravention) unter Einbeziehung von Fami-
lienberatung, Krisenintervention, Sucht- und Suizidprophylaxe

- Erkennung und Behandlung von Verhaltensauffalligkeiten im
Kindes- und Jugendalter

- der Erkennung und Behandlung von Suchterkrankungen ein-
schlieBlich Intoxikationen und Entgiftungen, Motivationsbe-
handlung und Substitutionstherapie bei Opiatabhangigkeit so-
wie Indikationsstellung zur Langzeitbehandlung

- der Erkennung und Behandlung psychischer Erkrankungen bei
lern- und geistig-behinderten Menschen

- der Soziotherapie sowie Indikation zu ergotherapeutischen,
sport- und bewegungstherapeutischen, musik- und kunstthe-
rapeutischen MaBnahmen

- der Behandlung von chronisch psychisch kranken Menschen,
insbesondere in Zusammenarbeit mit komplementaren Ein-
richtungen und der Gemeindepsychiatrie

- der praktischen Anwendung von wissenschaftlich anerkann-
ten Psychotherapie-Verfahren

- der Erkennung und Behandlung gerontopsychiatrischer Erkran-
kungen unter Berlcksichtigung interdisziplinarer Aspekte

- den Grundlagen der neuro-psychiatrischen Differentialdiag-
nose und klinisch-neurologischer Diagnostik einschlieBlich
Elektrophysiologie
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Weiterbildungsordnung

- der Konsiliar- und Liaisonpsychiatrie und -psychotherapie

- der Erkennung und Behandlung psychischer Erkrankungen auf-
grund Stoérungen der Schlaf-Wach-Regulation, der Schmerz-
wahrnehmung und der Sexualentwicklung und -funktionen
einschlieBlich Stérungen der sexuellen Identitat

- der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie einschlieBlich der
Probleme der Mehrfachverordnungen und der Risiken des
Arzneimittelmissbrauchs

- der Krisenintervention, supportiven Verfahren und Beratung

- der Anwendung von Rechtsvorschriften bei der Unterbrin-
gung und Behandlung psychisch Kranker

Weiterbildung im speziellen Neurologie-Teil

- Krankheitslehre neurologischer Krankheitsbilder, Diagnostik
und Therapie von Schmerzsyndromen, neurophysiologische
und neuropathologische Grundlagen

- Methodik und Technik der neurologischen Anamnese

- Methodik und Technik der neurologischen Untersuchung

- Indikationsstellung, Durchfihrung und Beurteilung neurophy-
siologischer und neuropsychologischer Untersuchungs- und
Behandlungsmethoden

- Indikationsstellung, Durchfihrung und Bewertung der Elek-
troenzephalographie sowie evozierte Potentiale

- Grundlagen der Somato- und Pharmakotherapie neurologi-
scher Erkrankungen

Strukturierte Weiterbildung im allgemeinen Psychiatrie-Teil

(Die strukturierten Weiterbildungsinhalte werden kontinuierlich an einer
anerkannten Weiterbildungseinrichtung oder im Weiterbildungsverbund
erworben.)

- 60 supervidierte und dokumentierte Erstuntersuchungen

- 60 Doppelstunden Fallseminar in allgemeiner und spezieller
Psychopathologie mit Vorstellung von 10 Patienten

- 10 Stunden Seminar Uber standardisierte Befunderhebung
unter Anwendung von Fremd- und Selbstbeurteilungsskalen
und Teilnahme an einem Fremdrater-Seminar

- Durchfiihrung, Befundung und Dokumentation von 40 abge-
schlossenen Therapien unter kontinuierlicher Supervision ein-
schlieBlich des storungsspezifischen psychotherapeutischen
Anteils der Behandlung aus den Bereichen primar psychischer
Erkrankungen, organisch bedingter psychischer Stérungen
und Suchterkrankungen

- 40 Stunden Fallseminar Uber die pharmakologischen und an-
deren somatischen Therapieverfahren einschlieBlich prakti-
scher Anwendungen

- 2-monatige Teilnahme an einer Angehdrigengruppe unter Su-
pervision

- 40 Stunden praxisorientiertes Seminar Uber Sozialpsychiatrie
einschlieBlich somatischer, pharmakologischer und psycho-
therapeutischer Verfahren

- Gutachten aus den Bereichen Sozial-, Zivil- und Strafrecht

Strukturierte Weiterbildung im speziellen Psychotherapie-Teil

(Die Psychotherapie-Weiterbildungsinhalte werden kontinuierlich an einer aner-

kannten Weiterbildungseinrichtung oder im Weiterbildungsverbund erworben.)

- 100 Stunden Seminare, Kurse, Praktika und Fallseminare Gber
theoretische Grundlagen der Psychotherapie insbesondere
allgemeine und spezielle Neurosenlehre, Entwicklungs- und
Personlichkeitspsychologie, Lernpsychologie und Tiefenpsy-
chologie, Dynamik der Gruppe und Familie, Gesprachspsycho-
therapie, Psychosomatik, entwicklungsgeschichtliche, lernge-
schichtliche und psychodynamische Aspekte von Personlich-
keitsstorungen, Psychosen, Stichten und Alterserkrankungen

- 16 Doppelstunden autogenes Training oder progressive Mus-
kelentspannung oder Hypnose

- 10 Stunden Seminar und 6 Behandlungen unter Supervision in
Kriseninterventionen, supportive Verfahren und Beratung

- 10 Stunden Seminar in psychiatrisch-psychotherapeutischer
Konsil- und Liaisonarbeit unter Supervision

- 240 Therapie-Stunden mit Supervision nach jeder vierten Stunde
in einem wissenschaftlich anerkannten Psychotherapieverfahren
im gesamten Bereich psychischer Erkrankungen einschlieB3lich
Suchterkrankungen, bei denen die Psychotherapie im Vorder-
grund des Behandlungsspektrums steht, z. B. Patient mit Schizo-
phrenie, affektiven Erkrankungen, Angst- und Zwangsstorun-
gen, Persénlichkeitsstérungen und Suchterkrankungen

Selbsterfahrung:

- 150 Stunden Einzel- und/oder Gruppenselbsterfahrung in ei-
nem wissenschaftlich anerkannten Verfahren

- 35 Doppelstunden Balintgruppenarbeit oder interaktionsbe-
zogene Fallarbeit

26.SP.1 Schwerpunkt Forensische Psychiatrie

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Schwerpunkt Forensische Psychiatrie
ist aufbauend auf der Facharztweiterbildung die Erlangung der
Schwerpunktkompetenz nach Ableistung der vorgeschriebenen
Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-

bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen bis zu

* 12 Monate wahrend der Facharztweiterbildung abgeleistet
werden
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Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- ethischen und rechtlichen Fragen, die den Umgang mit psy-
chisch kranken, gestorten und behinderten Menschen betreffen

- der Erkennung und Behandlung psychisch kranker und ge-
storter Straftater

- gerichtlich angeordneter psychiatrisch-psychotherapeutischer
Therapie, auch im MafBregel- und Justizvollzug

- der Beurteilung der Schuldfahigkeit, der Glaubhaftigkeit von
Zeugenaussagen und Zeugentuchtigkeit

- den Grundlagen der Einweisung in den Mafregelvollzug ein-
schlieBlich subsidiarer MaBnahmen unter Beachtung der ge-
setzlichen Vorschriften

- der Beurteilung der Ruckfall- und Gefahrlichkeitsprognose

- der Beurteilung der Verhandlungs-, Haft- und Vernehmungs-
fahigkeit

- der Beurteilung der Reife von Heranwachsenden nach Ju-
gendgerichtsgesetz sowie ihrer Anwendung im Straf-, Zivil-
und Sorgerecht

- Fragen des Zivil-, Betreuungs- und Unterbringungsrechtes ein-
schlieBlich Geschaftsfahigkeit, Testierfahigkeit, Prozessfahigkeit

- forensischen Gutachten aus den Bereichen Sozial-, Zivil- und
Strafrecht

- verwaltungs- und verkehrsrechtlichen Zusammenhangsfragen

- der Beurteilung und Behandlung von Stérungsbildern wie ag-
gressives Verhalten, sexuell abweichendes Verhalten, Suizi-
dalitat, Intoxikationssyndrome

27. Gebiet Psychosomatische Medizin
und Psychotherapie

Definition:

Das Gebiet Psychosomatische Medizin und Psychotherapie um-
fasst die Erkennung, psychotherapeutische Behandlung, Praven-
tion und Rehabilitation von Krankheiten und Leidenszustéanden,
an deren Verursachung psychosoziale und psychosomatische
Faktoren einschlieBlich dadurch bedingter korperlich-seelischer
Wechselwirkungen maBgeblich beteiligt sind.

Facharzt/Facharztin fur Psychosomatische Medizin
und Psychotherapie

(Psychosomatiker und Psychotherapeut/Psychosomatikerin
und Psychotherapeutin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Psychosomatische Medizin
und Psychotherapie ist die Erlangung der Facharztkompetenz

Weiterbildungsordnung

nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten
und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-
bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1 davon
* 12 Monate in Psychiatrie und Psychotherapie, davon kénnen
- 6 Monate Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psycho-
therapie angerechnet werden
* 12 Monate im Gebiet Innere Medizin und Allgemeinmedizin,
davon kénnen
- 6 Monate in den Gebieten der unmittelbaren Patienten-
versorgung angerechnet werden
* kdnnen bis zu 24 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet
werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Pravention, Erkennung, psychotherapeutischen Behand-
lung und Rehabilitation psychosomatischer Erkrankungen und
Stérungen einschlieBlich Familienberatung, Sucht- und Sui-
zidprophylaxe

- der praktischen Anwendung von wissenschaftlich anerkann-
ten Psychotherapie-Verfahren

- der Indikationsstellung zu soziotherapeutischen MaBnahmen

- Erkennung und Behandlung von Verhaltensauffalligkeiten im
Kindes- und Jugendalter

- Grundlagen der Erkennung und Behandlung innerer Erkran-
kungen, die einer psychosomatischen Behandlung bedtrfen

- der psychiatrischen Anamnese und Befunderhebung

- der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie unter besonderer
Berlicksichtigung der Risiken des Arzneimittelmissbrauchs

- der Erkennung und psychotherapeutischen Behandlung von
psychogenen Schmerzsyndromen

- 16 Doppelstunden autogenes Training oder progressive Mus-
kelentspannung oder Hypnose

- 10 Falle Durchfihrung supportiver und psychoedukativer The-
rapien bei somatisch Kranken

- Grundlagen in der Verhaltenstherapie und psychodynamisch/
tiefenpsychologisch fundierten Psychotherapie

- 10 Kriseninterventionen unter Supervision

- 35 Doppelstunden Balintgruppenarbeit bzw. interaktionsbe-
zogene Fallarbeit

- 20 Falle psychosomatisch-psychotherapeutische Konsiliar-
und Liaisonarbeit

Theorievermittlung: 240 Stunden in

- psychodynamischer Theorie: Konfliktlehre, Ich-Psychologie,
Objektbeziehungstheorie, Selbstpsychologie
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Weiterbildungsordnung

- Entwicklungspsychologie, Psychotraumatologie, Bindungstheorie

- allgemeiner und spezieller Psychopathologie, psychiatrischer
Nosologie

- allgemeiner und spezieller Neurosen-, Personlichkeitslehre und
Psychosomatik

- den theoretischen Grundlagen in der Sozial-, Lernpsychologie
sowie allgemeiner und spezieller Verhaltenslehre zur Pathoge-
nese und Verlauf

- psychodiagnostischen Testverfahren und der Verhaltensdiagnostik

- Dynamik der Paarbeziehungen, der Familie und der Gruppe ein-
schlieBlich systemische Theorien

- den theoretischen Grundlagen der psychoanalytisch begriindeten
und verhaltenstherapeutischen Psychotherapiemethoden

- Konzepten der Bewaltigung von somatischen Erkrankungen so-
wie Technik der psychoedukativen Verfahren

- Prévention, Rehabilitation, Krisenintervention, Suizid- und Sucht-
prophylaxe, Organisationspsychologie und Familienberatung

Diagnostik

(Die Weiterbildungsinhalte werden kontinuierlich an einer anerkannten

Weiterbildungseinrichtung oder im Weiterbildungsverbund erworben.)

- 100 dokumentierte und supervidierte Untersuchungen (psy-
chosomatische Anamnese einschlieBlich standardisierter Er-
fassung von Befunden, analytisches Erstinterview, tiefenpsy-
chologisch-biographische Anamnese, Verhaltensanalyse,
strukturierte Interviews und Testdiagnostik)

Behandlung

(Die Weiterbildungsinhalte werden kontinuierlich an einer anerkannten

Weiterbildungseinrichtung oder im Weiterbildungsverbund erworben.)

- 1500 Stunden Behandlungen und Supervision nach jeder vierten
Stunde (Einzel- und Gruppentherapie einschlieBlich traumaorien-
tierter Psychotherapie, Paartherapie einschlieBlich Sexualtherapie
sowie Familientherapie) bei mindestens 40 Patienten aus dem
gesamten Krankheitsspektrum des Gebietes mit besonderer Ge-
wichtung der psychosomatischen Symptomatik unter Einschluss
der Anleitung zur Bewaltigung somatischer und psychosomati-
scher Erkrankungen und Techniken der Psychoedukation

Von den 1500 Behandlungsstunden sind wahlweise in einer der beiden
Grundorientierungen abzuleisten:
- in den psychodynamischen/tiefenpsychologischen Behand-
lungsverfahren
- 6 Einzeltherapien Gber 50 bis 120 Stunden pro Behand-
lungsfall
- 6 Einzeltherapien Uber 25 bis 50 Stunden pro Behand-
lungsfall
- 4 Kurzzeittherapien Uber 5 bis 25 Stunden pro Behand-
lungsfall
- 2 Paartherapien Gber mindestens 10 Stunden
- 2 Familientherapien tber 5 bis 25 Stunden
- 100 Sitzungen Gruppenpsychotherapien mit 6 bis 9 Pa-
tienten

oder

- in verhaltenstherapeutischen Verfahren
- 10 Langzeitverhaltenstherapien mit 50 Stunden
- 10 Kurzzeitverhaltenstherapien mit insgesamt 200 Stunden
- 4 Paar- oder Familientherapien
- 6 Gruppentherapien (differente Gruppen wie indikative
Gruppe oder Problemlésungsgruppe), davon ein Drittel
auch als Co-Therapie

Selbsterfahrung in der gewahlten Grundorientierung wahlweise

- 150 Stunden psychodynamische/tiefenpsychologische oder
psychoanalytische Einzelselbsterfahrung und 70 Doppelstun-
den Gruppenselbsterfahrung

oder

- 70 Doppelstunden verhaltenstherapeutische Selbsterfahrung
einzeln oder in der Gruppe

Ubergangsbestimmung:

Kammerangehorige, die die Facharztbezeichnung Psycho-
therapeutische Medizin besitzen, sind berechtigt, stattdes-
sen die Facharztbezeichnung Psychosomatische Medizin und
Psychotherapie zu flhren.

28. Gebiet Radiologie

Definition:

Das Gebiet Radiologie umfasst die Erkennung von Krankheiten
mit Hilfe ionisierender Strahlen, kernphysikalischer und sono-

graphischer Verfahren und die Anwendung interventioneller,
minimal-invasiver radiologischer Verfahren

Facharzt/Facharztin fur Radiologie
(Radiologe/Radiologin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Radiologie ist die Erlangung
der Facharztkompetenz nach Ableistung der vorgeschriebenen
Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-
bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen bis zu

60  Brandenburgisches Arzteblatt



* 12 Monate in den Gebieten der unmittelbaren Patientenver-
sorgung angerechnet werden

* 12 Monate in den Schwerpunktweiterbildungen des Gebie-
tes abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Indikation der mit ionisierenden Strahlen und kernphysi-
kalischen Verfahren zu untersuchenden Erkrankungen

- den radiologischen Untersuchungsverfahren mit ionisieren-
den Strahlen einschlieBlich ihrer Befundung

- der Magnetresonanzverfahren und Spektroskopie einschliel3-
lich ihrer Befundung

- der Sonographie einschlieBlich ihrer Befundung

- den interventionell-radiologischen Verfahren auch in interdis-
ziplinarer Zusammenarbeit

- Analgesierungs- und SedierungsmaBnahmen einschlieBlich
der Behandlung akuter Schmerzzustande

- der Erkennung und Behandlung akuter Notfélle einschlieBlich
lebensrettender MaBBnahmen zur Aufrechterhaltung der Vital-
funktionen und Wiederbelebung

- den Grundlagen der Strahlenbiologie und Strahlenphysik bei
Anwendung ionisierender Strahlen am Menschen

- den physikalischen Grundlagen der Magnetresonanzverfah-
ren und Biophysik einschlieBlich den Grundlagen der Patien-
tentberwachung sowie der SicherheitsmaBnahmen fir Pa-
tienten und Personal

- den Grundlagen des Strahlenschutzes beim Patienten und
Personal einschlieBlich der Personaliberwachung sowie des
baulichen und apparativen Strahlenschutzes

- der Geratekunde

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- Ultraschalluntersuchungen, einschlieBlich Doppler-/Duplex-
Untersuchungen, an allen Organen und Organsystemen

- radiologische Diagnostik einschlieBlich Computertomogra-
phie, z.B. an

- Skelett und Gelenken

- Schédel einschlieBlich Spezialaufnahmen, Rickenmark
und Nerven

- Thorax und Thoraxorganen

- Abdomen und Abdominalorganen

- Urogenitaltrakt

- der Mamma

- GefaBen (Arterio-, Phlebo- und Lymphographien)

- Magnetresonanztomographien, z. B. an Hirn, Riickenmark,
Nerven, Skelett, Gelenken, Weichteilen einschlieBlich der
Mamma, Thorax, Abdomen, Becken, GefaBRen

- interventionelle und minimal-invasive radiologische Verfah-
ren, davon

Weiterbildungsordnung

- GefaBpunktionen, -zugénge und -katheterisierungen
- rekanalisierende Verfahren, z. B. PTA, Lyse, Fragmenta-
tion, Stent
- perkutane Einbringung von Implantaten
- gefaBverschlieBende Verfahren, z. B. Embolisation, Skle-
rosierung
- Punktionsverfahren zur Gewinnung von Gewebe und Flissig-
keiten sowie Drainagen von pathologischen Flissigkeitsan-
sammlungen
- perkutane Therapie bei Schmerzzustanden und Tumoren so-
wie ablative und gewebestabilisierende Verfahren

Ubergangsbestimmung:

Kammerangehorige, die die Facharztbezeichnung Diagnosti-
sche Radiologie oder Radiologische Diagnostik besitzen, sind
berechtigt, stattdessen die Facharztbezeichnung Radiologie
zu fuhren.

28.SP.1 Schwerpunkt Kinderradiologie

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Facharztweiterbil-
dung die Erlangung der Schwerpunktkompetenz Kinderradio-
logie nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszei-
ten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-

bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kdnnen bis zu

* 12 Monate in der stationaren Patientenversorgung in Kinderchi-
rurgie und/oder Kinder- und Jugendmedizin angerechnet werden

* 12 Monate wahrend der Facharztweiterbildung abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der radiologischen Diagnostik bei Kindern unter besonderer
Berlicksichtigung der StrahlenschutzmaBnahmen

- den Besonderheiten in der Indikationsstellung und Anwen-
dung ionisierender Strahlen und kernphysikalischer Verfahren
im Kindesalter einschlieBlich der Strahlenbiologie und der
Strahlenphysik

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- Ultraschalluntersuchungen einschlieBlich Doppler-/Duplex-Unter-
suchungen an den Organen und Organsystemen beim Kind
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Weiterbildungsordnung

- radiologische Diagnostik einschlieBlich Computertomogra-
phie beim Kind, davon
- am wachsenden Skelett
- am Schadel einschlieBlich Teilaufnahmen
- an der Wirbelsdule, am Becken, an den Extremitaten
- an Thorax und Thoraxorganen
- am Abdomen einschlieBlich Magen-Darm-Trakt
- am Urogenitaltrakt
- Magnetresonanztomographien und Spektroskopie beim Kind,
z.B. an Hirn, Ruckenmark, Skelett, Gelenken, Weichteilen,
Thorax, Abdomen, Becken, Gefal3en
- Mitwirkung bei interventionellen und minimal-invasiven ra-
diologischen Verfahren beim Kind

28.SP.2 Schwerpunkt Neuroradiologie

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Facharztweiterbil-
dung die Erlangung der Schwerpunktkompetenz Neuroradio-
logie nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszei-
ten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-

bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kdnnen bis zu

* 12 Monate in der stationdren Patientenversorgung in Neuro-
chirurgie und/oder Neurologie angerechnet werden

* 12 Monate wahrend der Facharztweiterbildung abgeleistet
werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- den Grundlagen neurologisch-neurochirurgischer und psy-
chiatrischer Erkrankungen

- den Untersuchungen des zentralen Nervensystems einschlieB3-
lich der Schadelbasis und ihrer benachbarten Rdume, des au-
tonomen Nervensystems, der peripheren Nerven mittels Com-
putertomographie und Magnetresonanztomographie

- den Untersuchungen der Liquorrdume des Kopfes und Spinal-
kanals mit intrathekalem Kontrastmittel wie Myelographie,
Zisternographie

- der Kontrastmittel-Katheter-Angiographie von hirnversorgen-
den und spinalen GefaBen

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:
- Ultraschalluntersuchungen einschlieBlich Doppler-/Duplex-Un-

tersuchungen der extrakraniellen hirnversorgenden und in-
trakraniellen GefaBe

- neuroradiologische Untersuchungen einschlieBlich Computer-
tomographie an Gehirn, Liquorrdumen, Schéadelbasis und
Rickenmark

- diagnostische Angiographien der hirnversorgenden und spi-
nalen GefaB3e

- diagnostische, dynamische und funktionelle Magnetreso-
nanztomographie einschlieBlich Spektroskopie des Gehirns,
Ruckenmarks und muskulo-skelettalen Systems

- interventionelle neuroradiologische Verfahren, z. B.

- rekanalisierende Eingriffe (Lyse, PTA, Stent)

- gefaBverschlieBende Eingriffe (Embolisation, Coiling)

- perkutane Therapie oder Biopsie bei GefaBmissbildun-
gen, Tumoren oder Schmerzzustanden

29. Gebiet Rechtsmedizin

Definition:

Das Gebiet Rechtsmedizin umfasst die Entwicklung, Anwen-
dung und Beurteilung medizinischer und naturwissenschaftli-
cher Kenntnisse fur die Rechtspflege sowie die Vermittiung

arztrechtlicher und ethischer Kenntnisse fir die Arzteschaft.

Facharzt/Facharztin fir Rechtsmedizin
(Rechtsmediziner/Rechtsmedizinerin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Rechtsmedizin ist die Erlan-
gung der Facharztkompetenz nach Ableistung der vorgeschrie-
benen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-

bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

* 6 Monate im Gebiet Pathologie

* 6 Monate in Psychiatrie und Psychotherapie oder Forensische
Psychiatrie

* kdnnen 6 Monate im Gebiet Pathologie oder in Offentliches
Gesundheitswesen, Pharmakologie und Toxikologie, Psychia-
trie und Psychotherapie oder Forensische Psychiatrie ange-
rechnet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Durchflhrung der Leichenschau

- der rechtsmedizinischen Sektionstechnik und Bewertung der
makroskopischen und mikroskopischen Befunde einschlieB3-
lich histologischer Untersuchungen
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- der Darstellung des Kausalzusammenhangs im Rahmen der
Todesermittlung sowie bei Kdrperschaden unter Auswertung
der Ermittlungsakten und Untersuchungsergebnisse

- der Erstattung von schriftlichen und mundlichen Gutachten
Uber Kausalzusammenhange im Rahmen der Todesermittlung
und zu forensisch-psychopathologischen Fragestellungen

- der Asservierung, Auswertung und Beurteilung von Spuren

- der Beurteilung von Verletzungen bei Lebenden, insbesondere
in Fallen von Kindesmisshandlung und Sexualdelikten

- der Beurteilung von Intoxikationen bei Lebenden und Leichen
einschlieBlich der Materialsicherung

- den Grundlagen der forensischen Molekulargenetik unter spe-
zieller Beriicksichtigung der Paternitat und Identifizierung

- strafrechtlichen, verkehrs- und versicherungsmedizinischen
Fragestellungen einschlieBlich forensischer Biomechanik

- forensischer Traumatologie

- forensischer Anthropologie einschlieBlich forensischer Odon-
tologie

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- Beschreibung und Bewertung von Leichenschaubefunden

- Befunddokumentation und -beurteilung von Tat- und Fund-
orten

- gerichtliche Obduktionen mit Begutachtung des Zusammen-
hangs zwischen morphologischem Befund und Geschehens-
ablauf

- histologische Untersuchungen

- Beurteilung von Spurenbildern und Spurenasservierung

- mundliche und schriftliche Gutachten fiir das Gericht

- forensisch-osteologische bzw. -odontologische Expertisen

30. Gebiet Strahlentherapie
Definition:

Das Gebiet Strahlentherapie umfasst die Strahlenbehandlung
maligner und benigner Erkrankungen einschlieBlich der medi-
kamentosen und physikalischen Verfahren zur Radiosensibili-
sierung und Verstarkung der Strahlenwirkung am Tumor unter
Berticksichtigung von SchutzmaBnahmen der gesunden Ge-
webe.

Facharzt/Facharztin fur Strahlentherapie

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Strahlentherapie ist die Erlan-
gung der Facharztkompetenz nach Ableistung der vorgeschrie-
benen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungsordnung

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-
bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
* 12 Monate in der stationdren Patientenversorgung, davon
kénnen
- 6 Monate in einem anderen Gebiet angerechnet werden
* kdnnen bis zu 12 Monate in Radiologie angerechnet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- den Grundlagen der Strahlenphysik und Strahlenbiologie von
Tumoren und gesunden Geweben bei diagnostischer und the-
rapeutischer Anwendung ionisierender Strahlen

- den Grundlagen der fur die Bestrahlungsplanung erforder-
lichen bildgebenden Verfahren zur Therapieplanung

- der Strahlentherapie einschlieBlich der Indikationsstellung
und Bestrahlungsplanung

- der medikamentdsen und physikalischen Begleitbehandlung
zur Verstarkung der Strahlenwirkung im Tumor und zur Pro-
tektion gesunder Gewebe

- den Grundlagen der intracavitdren und interstitiellen Brachy-
therapie

- der Behandlung von Tumoren im Rahmen von Kombinations-
behandlungen und interdisziplindrer Therapiekonzepte ein-
schlieBlich der medikamentdsen Tumortherapie als integraler
Bestandteil der Facharztweiterbildung

- der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

- der Nachsorge und Rehabilitation von Tumorpatienten

- den Grundlagen der Erndhrungsmedizin einschlieBlich diateti-
scher Beratung

- psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reaktionen
und psychosozialen Zusammenhangen

- der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie

- den Grundlagen des Strahlenschutzes beim Patienten und
Personal einschlieBlich der Personaltberwachung

- den Grundlagen des Strahlenschutzes beim Umgang mit of-
fenen und geschlossenen radioaktiven Strahlern einschlieB-
lich des baulichen und apparativen Strahlenschutzes

- der Geratekunde

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- Anwendung bildgebender Verfahren zur Therapieplanung,
z.B. Réntgensimulator, Computertomographie, Ultraschallun-
tersuchungen

- Erstellung strahlentherapeutischer Behandlungspldne auch
unter Einbeziehung von Kombinationstherapien und interdis-
ziplindrer Behandlungskonzepte

- externe Strahlentherapie (Teilchenbeschleuniger, radioaktive Quel-
len, Rontgentherapie) einschlieBlich mit Linearbeschleunigern
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Weiterbildungsordnung

- Brachytherapie einschlieBlich bei Tumoren des weiblichen Ge-
nitale

- Bestrahlungsplanungen mit einem Simulator einschlieBlich Ein-
bezug von Rechnerplanen und Computertomographie

- Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapie, enterale und
parenterale Erndhrung

31. Gebiet Transfusionsmedizin
Definition:

Das Gebiet Transfusionsmedizin umfasst als klinisches Fach die
Auswahl und medizinische Betreuung von Blutspendern, die
Herstellung, Prifung und Weiterentwicklung allogener und
autologer zellularer und plasmatischer Blutpraparate und alle
Aufgabenbereiche in der Vorbereitung, Durchfihrung und
Bewertung hamotherapeutischer MaBnahmen am Patienten.

Facharzt/Facharztin fiir Transfusionsmedizin
(Transfusionsmediziner/Transfusionsmedizinerin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharztkompe-
tenz Transfusionsmedizin nach Ableistung der vorgeschriebe-
nen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-
bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
* 24 Monate in der stationdren Patientenversorgung im Gebiet
Chirurgie und/oder Innere Medizin und Allgemeinmedizin
und/oder in Anasthesiologie, Frauenheilkunde und Geburts-
hilfe, Kinder- und Jugendmedizin, Neurochirurgie und/oder
Urologie, davon kénnen
- 6 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden
e kénnen bis zu 12 Monate in Laboratoriumsmedizin ange-
rechnet werden, davon konnen
- 6 Monate in Mikrobiologie, Virologie und Infektionsepi-
demiologie angerechnet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- den fr die Produktsicherheit erforderlichen laboranalytischen
Methoden und deren Interpretation

- der Blutgruppenserologie einschlieBlich Vertraglichkeitsprobe
vor Transfusionen

- der Vorbeugung, Erkennung, Préparateauswahl und Behand-
lungsempfehlung auch im Rahmen der perinatalen Hdmothe-
rapie und immunhamatologischen Diagnostik der Mutter-
schaftsvorsorge

- der Patienteninformation und Patientenkommunikation Gber
Indikation, Durchfihrung und Risiken von hdmotherapeuti-
schen Behandlungen

- der Planung, Organisation und Durchfiihrung von Blutspen-
deaktionen

- der Spenderauswahl und medizinischen Betreuung von Blut-
spendern

- der Immunprophylaxe

- der Gewinnung, Herstellung, Prifung, Bearbeitung und Wei-
terentwicklung zelluldrer, plasmatischer und spezieller Blut-
komponenten sowie deren Lagerung und Transport

- der praparativen und therapeutischen Hamapherese sowie
analoger Verfahren

- der Indikation, Spenderauswahl und Durchfihrung der auto-
logen Blutspende

- der Indikation, Spenderauswahl, Spenderkonditionierung und
Gewinnung von allogenen und autologen Stammzellen ein-
schlieBlich der Produktbearbeitung

- der Praparation und Expansion autologer und allogener Zellen

- der Langzeitlagerung und -kryokonservierung von Blutkom-
ponenten

- der Freigabe und Entsorgung der Blutkomponenten

- der Durchfiihrung und Bewertung von Ruckverfolgungsver-
fahren

- der Erfassung und Bewertung von transfusionsmedizinischen
Nebenwirkungen einschlieBlich TherapiemaBnahmen bei ei-
nem Transfusionszwischenfall und einer serologischen Not-
fallsituation

- der primaren Notfallversorgung einschlieBlich der Schockbe-
handlung und der Herz-Lungen-Wiederbelebung

- den Grundlagen der Organisation der Blutversorgung im Ka-
tastrophenfall

- der diagnostischen und therapeutischen Konsiliartatigkeit

- der Gewinnung von Untersuchungsmaterial sowie Probentrans-
port, -eingangsbegutachtung, -aufbereitung und -untersuchung

- der Erkennung, Bewertung und Steuerung von Einflussgré-
Ben auf Messergebnisse

- der Durchfiihrung und Bewertung von immunhamatologischen
Untersuchungen an korpuskuldren und plasmatischen Bestand-
teilen des Blutes sowie an Blut bildenden Zellen

- den Grundlagen der Transplantationsimmunologie und Or-
ganspende

- der Therapie mit Hdmotherapeutika

- den Grundlagen fir die Zulassung von Blut und Blutproduk-
ten nach dem Arzneimittelgesetz
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Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- Bearbeitung der Blutkomponenten, z. B. Separationstechnik,
Filtration, Waschen, Kryokonservierung, Bestrahlung mit ioni-
sierenden Strahlen, Einengen, Zusammenfigen und andere
Techniken

- produktbezogene immunhamatologische, klinisch-chemische,
hamostaseologische, infektiologische und Laboranalytik

- serologische, zytometrische und molekularbiologische Bestim-
mungen von Antigenen sowie von Allo- und Auto-Antikor-
pern gegen korpuskuldre Blutbestandteile des Blutes ein-
schlieBlich Vertraglichkeitsproben

- praparative und therapeutische Hdmapherese

32. Gebiet Urologie

Definition:

Das Gebiet Urologie umfasst die Vorbeugung, Erkennung, Be-
handlung, Nachsorge und Rehabilitation von Erkrankungen,

Funktionsstorungen, Fehlbildungen und Verletzungen des
mannlichen Urogenitalsystems und der weiblichen Harnorgane.

Facharzt/Facharztin fur Urologie
(Urologe/Urologin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Urologie ist die Erlangung der
Facharztkompetenz nach Ableistung der vorgeschriebenen
Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-

bildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen

* bis zu 12 Monate in der stationaren Patientenversorgung im
Gebiet Chirurgie angerechnet werden

* 6 Monate in einem anderen Gebiet angerechnet werden

* bis zu 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Vorbeugung, Erkennung, Behandlung, Nachsorge und
Rehabilitation von Erkrankungen, Infektionen, Verletzungen
und Fehlbildungen des mannlichen Urogenitalsystems und
der weiblichen Harnorgane sowie Notfallversorgung

- der Vorbeugung, (Frih-)Erkennung, Behandlung und Nach-
sorge von urologischen Tumorerkrankungen

Weiterbildungsordnung

- den Grundlagen der gebietsbezogenen Tumortherapie einschlieB3-
lich der Indikationsstellung zur urologischen Strahlentherapie

- der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

- den umwelthygienischen Aspekten der Entstehung urologi-
scher Tumore

- der Erkennung und Behandlung der erektilen Dysfunktion ein-
schlieBlich der Erkennung andrologischer Stérungen und In-
dikationsstellung zur weiterflihrenden Behandlung

- der Familienplanung und Sexualberatung des Mannes und
des Paares

- der Sterilisation und (Re-)Fertilisierung des Mannes

- der Erkennung und Behandlung gebietsbezogener endokrin
bedingter Alterungsprozesse

- der Erkennung proktologischer Erkrankungen und der Indika-
tionsstellung zur weiterflihrenden Behandlung

- der Erndhrungsberatung und Diatetik bei urologischen Er-
krankungen

- der Indikationsstellung zur operativen Behandlung und der
Risikoeinschatzung und prognostischen Beurteilung ein-
schlieBlich der Nierentransplantation

- den Prinzipien der perioperativen Diagnostik und Behandlung

- endoskopischen und minimal-invasiven Operationsverfahren

- der Erhebung einer intraoperativen radiologischen Befundkon-
trolle unter Berlicksichtigung des Strahlenschutzes

- instrumentellen und funktionellen Untersuchungsmethoden
einschlieBlich urodynamischer Verfahren

- psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reaktionen
und psychosozialen Zusammenhangen

- der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewinnung
und -behandlung fur Laboruntersuchungen einschlieBlich den
Grundlagen zytodiagnostischer Verfahren sowie Einordnung
der Ergebnisse in das jeweilige Krankheitsbild

- Wundversorgung, Wundbehandlung und Verbandslehre

- der gebietshezogenen Arzneimitteltherapie

- der Erkennung und Behandlung akuter Notfalle einschlieBlich
lebensrettender MaBBnahmen zur Aufrechterhaltung der Vital-
funktionen und Wiederbelebung

- der Indikationsstellung und Uberwachung physikalischer The-
rapiemalBnahmen

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- urologische Friherkennungsuntersuchungen

- Ejakulatuntersuchungen

- kulturelle bakteriologische und mykologische Untersuchung
im Nativmaterial (Urin, Prostatasekret, Ejakulat) unter Verwen-
dung eines Tragers mit einem oder mehreren vorgefertigten
Néhrboden (z. B. Eintauchndhrboden)

- Keimzahlschatzung

- Nachweis antimikrobieller Wirkstoffe mittels Hemmstofftest

- Ultraschalluntersuchungen der Urogenitalorgane, des Retro-
peritoneums und Abdomens einschlieBlich Doppler-/Duplex-
Sonographien der GefaBe des Urogenitaltraktes
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Weiterbildungsordnung

- Punktions- und Katheterisierungstechniken einschlieBlich su-
prapubischer Zystostomie, Harnleiterschienung und Legen
von Drainagen sowie der Gewinnung von Untersuchungsma-
terial

- Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapie, enterale und
parenterale Erndhrung einschlieBlich Sondentechnik

- Lokal- und Regionalanasthesien

- urodynamische Untersuchungen einschlieBlich Provokations-
tests und Uroflowmetrie

- extrakorporale StoBwellenbehandlung

- urologische Eingriffe einschlieBlich endoskopischer, laparo-
skopischer, lasertherapeutischer, ultraschallgesteuerter und
sonstiger physikalischer Verfahren,

- an Niere, Harnleiter, Retroperitonealraum, z. B. Nephrek-
tomie, Ureteroskopie, Nierenbeckenplastik

- an Harnblase und Prostata, z. B. Harn-Inkontinenzope-
ration, Prostataadenomektomie einschlieBlich transure-
thraler Prostata- und/oder Blasentumoroperationen

- am &uBeren Genitale und Harnréhre z. B. Hodenbiopsie,
Zirkumzision, Orchidopexie, Varikozelen/Hydrozelen-
Operation, Urethrotomie

- Mitwirkung bei operativen Eingriffen hoherer Schwierigkeits-
grade, z. B. Radikaloperation bei urologischen Krebserkran-
kungen

Abschnitt C

Zusatz-Weiterbildungen

/B 1 Akupunktur

/B2 Allergologie

ZB 3 Andrologie

/B 4 Arztliches Qualitdtsmanagement

ZB 5 Dermatohistologie

ZB 6 Diabetologie

ZB7 Flugmedizin

/B8 Geriatrie

ZB9 Gynakologische Exfoliativ-Zytologie
ZB 10 Hamostaseologie

ZB 11 Handchirurgie

/B 12 Homoopathie

/B 13 Infektiologie

/B 14 Intensivmedizin

ZB 15 Kinder-Endokrinologie und -Diabetologie
/B 16 Kinder-Gastroenterologie

ZB 17 Kinder-Nephrologie

/B 18 Kinder-Orthopéadie

ZB 19 Kinder-Pneumologie

ZB 20 Kinder-Rheumatologie

ZB 21 Labordiagnostik — fachgebunden —
ZB 22 Magnetresonanztomographie — fachgebunden —
ZB 23 Manuelle Medizin/Chirotherapie

/B 24 Medikamentdse Tumortherapie

ZB 25 Medizinische Informatik

ZB 26 Naturheilverfahren

ZB 27 Notfallmedizin

ZB 28 Orthopéadische Rheumatologie

ZB 29 Palliativmedizin

ZB 30 Phlebologie

ZB 31 Physikalische Therapie und Balneologie
ZB 32 Plastische Operationen

ZB 33 Proktologie

ZB 34 Psychoanalyse

ZB 35 Psychotherapie — fachgebunden —
/B 36 Rehabilitationswesen

ZB 37 Rontgendiagnostik — fachgebunden —
ZB 38 Schlafmedizin

ZB 39 Sozialmedizin

ZB 40 Spezielle Orthopadische Chirurgie
ZB 41 Spezielle Schmerztherapie

ZB 42 Spezielle Unfallchirurgie

ZB 43 Sportmedizin

/B 44 Suchtmedizinische Grundversorgung
ZB 45 Tropenmedizin
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ZB 1 Akupunktur
Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Akupunktur umfasst in Erganzung zu
einer Facharztkompetenz die therapeutische Beeinflussung von
Korperfunktionen Uber definierte Punkte und Areale der Kor-
peroberflache durch Akupunkturtechniken, fir die eine Wirk-
samkeit nachgewiesen ist.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in der Akupunktur nach Ableistung der vorge-
schriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte so-
wie des Weiterbildungskurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit:

* 120 Stunden Kurs-Weiterbildung geméaB § 4 Abs. 8 mit prak-
tischen Ubungen in Akupunktur

und anschlieBend unter Anleitung eines Weiterbildungsbe-

fugten

* 60 Stunden praktische Akupunkturbehandlungen

* 20 Stunden Fallseminare in mindestens 5 Sitzungen inner-
halb von mindestens 24 Monaten

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- den neurophysiologischen und humoralen Grundlagen und
klinischen Forschungsergebnissen zur Akupunktur

- der Systematik und Topographie der Leitbahnen und ausge-
wahlter Akupunktur-Punkte einschlieBlich Extra- und Trigger-
punkte sowie Punkte auBerhalb der Leitbahnen

- der Indikationsstellung und Einbindung der Akupunktur in Be-
handlungskonzepte

- der Punktauswahl und -lokalisation unter akupunkturspezifi-
schen differentialdiagnostischen Gesichtspunkten

- Stichtechniken und Stimulationsverfahren

- der Durchfuhrung der Akupunktur einschlieBlich der Mikro-
systemakupunktur, z. B. im Rahmen der Schmerztherapie

- der Teilnahme an Fallseminaren einschlieBlich Vertiefung und
Ergédnzung der Theorie und Praxis der Akupunktur anhand ei-
gener Fallvorstellungen

Weiterbildungsordnung

ZB 2 Allergologie
Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Allergologie umfasst in Ergdnzung
zu einer Facharztkompetenz die Vorbeugung, Erkennung und
Behandlung der durch Allergene und Pseudoallergene ausge-
|6sten Erkrankungen verschiedener Organsysteme einschlieB3-
lich der immunologischen Aspekte.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Allergologie nach Ableistung der vorgeschriebe-
nen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit:

18 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemaB § 5 Abs. 1

Satz 2, davon konnen bis zu

* 12 Monate wahrend der Weiterbildung in Hals-Nasen-Ohren-
heilkunde, Haut- und Geschlechtskrankheiten, Innere Medi-
zin und Pneumologie und/oder Kinder- und Jugendmedizin
abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Biologie, chemischen und physikalischen Eigenschaften
und der Okologie der Allergene und der Allergenextrakte so-
wie deren umweltmedizinischer Bedeutung

- der Allergieprévention einschlieBlich Allergenkarenz und
Allergen-Elimination

- der Indikationsstellung und Bewertung von serologischen,
zelluldren und pharmakologischen in-vitro-Testverfahren

- der Erndhrungsberatung einschlieBlich Eliminationsdiaten

- der spezifischen Immuntherapie (Hyposensibilisierung) ein-
schlieBlich der Erstellung des Behandlungsplans

- der Notfallbehandlung des anaphylaktischen Schocks

- psychosozialer Problematik einschlieBlich berufsbedingter Aspekte

- der Diagnostik psychogener Symptome und somatopsy-
chischer Reaktionen

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:
- Erhebung und Dokumentation der speziellen allergologischen

Anamnese
- Kutan- und Epikutanteste bei Soforttyp- und Spattyp-Reaktionen
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Weiterbildungsordnung

- Bestimmung allergenspezifischer IgE-Antikorper

- gebietsbezogene Provokationsteste, z.B. nasal, bronchial,
oral, parenteral

- zellulare in-vitro-Testverfahren, z. B. Antigen-abhéangige Lym-
phozytenstimulation, Durchflusszytometrie, Histamin- und
Leukotrien-Freisetzung

- Stichprovokationstestung zur Therapiekontrolle

- Auswertung von Pollen-, Schimmelpilz- oder Hausstaubproben

- Durchfihrung der spezifischen Immuntherapie

- besondere Methoden der spezifischen Immuntherapie mit Hy-
menopterengiften

ZB 3 Andrologie
Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Andrologie umfasst in Ergdnzung zu
einer Facharztkompetenz die Vorbeugung, Erkennung, konser-
vative Behandlung und Rehabilitation von ménnlichen Fertili-
tatsstorungen einschlieBlich partnerschaftlicher Stérungen und
mannlicher Kontrazeption, der erektilen Dysfunktion einschlieB3-
lich Libido-, Ejakulations- und Kohabitationsstérungen, des pri-
maren und sekundaren Hypogonadismus, der Pubertas tarda
sowie der Seneszenz des Mannes.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Andrologie nach Ableistung der vorgeschriebe-
nen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung fir Haut- und Geschlechtskrankheiten
oder Innere Medizin und Schwerpunkt Endokrinologie und Dia-
betologie oder Urologie

Weiterbildungszeit:

18 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten geméa3 § 5 Abs. 1

Satz 2, davon konnen

* 6 Monate wahrend der Weiterbildung in Haut- und Ge-
schlechtskrankheiten, Innere Medizin und Endokrinologie
und Diabetologie oder Urologie abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der andrologischen Beratung auch onkologischer Patienten
einschlieBlich Kryokonservierung von Spermatozoen und Ho-
dengewebe

- Stérungen der Erektion und Ejakulation

- der interdisziplinaren Indikationsstellung zu den Verfahren
der assistierten Reproduktion

- den entzindlichen Erkrankungen des mannlichen Genitale

- den Grundlagen hereditarer Krankheitsbilder einschlieBlich
der Indikationsstellung fur eine humangenetische Beratung

- der Gynakomastie

- den psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reaktionen
und der psychologischen Flihrung andrologischer Patienten

- der Ejakulatuntersuchungen einschlieBlich Spermaaufberei-
tungsmethoden

- den sonographischen Untersuchungen des méannlichen Geni-
tale

- Nachweis von andrologischen Behandlungsfallen

- der Hodenbiopsie mit Einordnung der Histologie in das Krank-
heitsbild

ZB 4 Arztliches Qualitatsmanagement

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Arztliches Qualitdtsmanagement um-
fasst die Grundlagen fir eine kontinuierliche Verbesserung von
Strukturen, Prozessen und Ergebnissen in der medizinischen

Versorgung.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz fur Arztliches Qualitdtsmanagement nach Ableis-
tung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbil-
dungsinhalte sowie des Weiterbildungskurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Weiterbildungszeit:

200 Stunden Kurs-Weiterbildung gemaB § 4 Abs. 8 in Arzt-
liches Qualitatsmanagement

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Methodik des Qualitdtsmanagements im Gesundheitswesen

- der Anwendung gesundheitsékonomischer Konzepte ein-
schlieBlich Abschatzung von Kosten-Nutzen-Relationen

- der Darlegung und Anwendung von Qualitdtsmanagement-
Modellen

- den Grundlagen der Evidence-based Medicine
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- der Moderation von Qualitatsprozessen

- der Evaluation von Qualitatssicherungsverfahren

- der Implementierung und Uberprifung der Einhaltung von
arztlichen Leitlinien

ZB 5 Dermatohistologie

Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Dermatohistologie sind inte-
graler Bestandteil der Weiterbildung zum Facharzt fir Pathologie.

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Dermatohistologie umfasst in Ergan-
zung zur Facharztkompetenz die Durchfiihrung von histologi-
schen Untersuchungen an der normalen und pathologischen
Haut, Unterhaut, deren Anhangsgebilde und der hautnahen
Schleimhaute.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Dermatohistologie nach Ableistung der vorge-
schriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung fur Haut- und Geschlechtskrankheiten

Weiterbildungszeit:

24 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fiir Dermatohis-

tologie gemaB § 5 Abs. 1 Satz 2 oder Pathologie geméaB § 5

Abs. 1 Satz 1, davon kénnen

* 6 Monate wahrend der Weiterbildung in Haut- und Ge-
schlechtskrankheiten abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- den Methoden der technischen Bearbeitung, der Farbung so-
wie der dazu erforderlichen Apparatekunde

- der morphologischen Diagnostik einschlieBlich der Spezialfar-
bungen der Histochemie, Immunhistologie und optischer
Sonderverfahren

- der photographischen Dokumentation

- der interdisziplindren Zusammenarbeit auch durch regelma-
Bige Teilnahme an klinischen dermatohistologischen Demon-
strationen

- der Befundung von histologischen Praparaten von Krankheits-
fallen aus dem Gebiet Haut- und Geschlechtskrankheiten ein-
schlieBlich Schnellschnittuntersuchungen

Weiterbildungsordnung

ZB 6 Diabetologie

Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Diabetologie sind integra-
ler Bestandteil der Schwerpunkt-Weiterbildung in Innere Medi-
zin und Endokrinologie und Diabetologie.

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Diabetologie umfasst in Ergdnzung
zu einer Facharztkompetenz die Erkennung, Behandlung und
Rehabilitation aller Formen der diabetischen Stoffwechselsto-

rung einschlieBlich ihrer Komplikationen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Diabetologie nach Ableistung der vorgeschriebe-
nen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnunag:

Facharztanerkennung im Gebiet Innere Medizin und Allge-
meinmedizin oder fir Kinder- und Jugendmedizin

Weiterbildungszeit:

18 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fir Diabetologie

gemaB § 5 Abs. 1 Satz 2 oder Innere Medizin und Endokrinolo-

gie und Diabetologie geméaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen

* 6 Monate wahrend der Weiterbildung im Gebiet Innere Me-
dizin und Allgemeinmedizin oder in Kinder- und Jugendme-
dizin abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Vorbeugung, Erkennung und konservativen Behandlung
des Diabetes mellitus aller Typen, Formen und Schweregrade
einschlieBlich assoziierter metabolischer Stérungen und Er-
krankungen

- der Behandlung der sekundéren Diabetesformen und des Dia-
betes mellitus in der Graviditat

- strukturierten Schulungskursen fir Typ-1- und Typ-2-Diabeti-
ker mit und ohne Komplikationen, fir schwangere Diabeti-
kerinnen sowie Schulungen zur Hypoglykdmiewahrnehmung

- der Berufswahl- und Familienberatung bei Diabetikern

- der Friiherkennung, Behandlung und Vorbeugung von Diabetes-
komplikationen einschlielich des diabetischen FuBsyndroms

- der Erndhrungsberatung und Diatetik bei Diabetes mellitus

- der Insulinbehandlung einschlieBlich der Insulinpumpenbe-
handlung
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Weiterbildungsordnung

ZB 7 Flugmedizin
Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Flugmedizin umfasst in Ergdnzung
zu einer Facharztkompetenz die Luft- und Raumfahrtmedizin
einschlieBlich der physikalischen und medizinischen Besonder-
heiten des Aufenthaltes in Luft und Weltraum sowie des Wohl-
ergehens des fliegenden Personals und der Passagiere.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Flugmedizin nach Ableistung der vorgeschriebe-
nen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie des
Weiterbildungskurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung im Gebiet Innere Medizin und Allge-
meinmedizin oder fur Arbeitsmedizin

Weiterbildungszeit:

* 6 Monate Weiterbildung bei einem Weiterbildungsbefugten
gemal § 5 Abs. 1 Satz 2

* 180 Stunden Kurs-Weiterbildung gemaB § 4 Abs. 8 in Flug-
medizin

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der klinischen Flugphysiologie

- der Beurteilung der Leistungsfahigkeit und Fliegerverwen-
dungsfahigkeit

- der Flugpsychologie

- den Flugreisetauglichkeitsbestimmungen

- Prinzipien des Priméar- und Sekundartransportes von Kranken
und Behinderten in Flugzeugen und Hubschrauber

- der medizinischen Ausriistung an Bord von Verkehrsflugzeu-
gen

- flugmedizinischer Beratung von Fernreisenden Gber Malaria-
prophylaxe, Impfungen und Einreisebestimmungen, Hygiene-
maBnahmen und Medikamentenanpassung bei Zeitzonenver-
schiebung

- Cockpit-Erfahrung (bei einem Besatzungsumlauf) in groBen
Verkehrsflugzeugen mit Zeitzonenverschiebung (mindestens
6 Zeitzonen)

- FREMEC- und MEDA-Formularen der IATA flr kranke und be-
hinderte Passagiere

ZB 8 Geriatrie
Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Geriatrie umfasst in Ergdnzung zu ei-
ner Facharztkompetenz die Vorbeugung, Erkennung, konserva-
tive und interventionelle Behandlung und Rehabilitation korperli-
cher und seelischer Erkrankungen im biologisch fortgeschrittenen
Lebensalter mit dem Ziel der Erhaltung und Wiederherstellung
groBtmoglicher Selbststandigkeit.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Geriatrie nach Ableistung der vorgeschriebenen
Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit:

18 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemaB § 5 Abs. 1
Satz 2

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Symptomatologie und funktionellen Bedeutung von Al-
tersveranderungen sowie Erkrankungen und Behinderungen
des hdheren Lebensalters

- geriatrisch diagnostischen Verfahren zur Erfassung organbe-
zogener und Ubergreifender motorischer, emotioneller und
kognitiver Funktionseinschrankungen

- Vorbeugung und Erkennung sowie Stadieneinteilung, Indika-
tionsstellung und prognostische Einschatzung konservativer
und invasiver TherapiemaBnahmen geriatrischer Syndrome,
einschlieBlich Indikationsstellung sowie ggf. Durchfihrung in-
terventioneller Therapieformen wie

- Gebrechlichkeit

- lokomotorische Probleme und Stiirze

- verzogerte Remobilitat/immobilitat

- metabolische Instabilitat einschlieBlich des Delirs

- Inkontinenz

- Dekubitus

- kognitiv-neuropsychologische Stérungen einschlieBlich
Depression und Demenz

- der Durchflihrung des geriatrischen Assessments einschlieB3-
lich Testungen der Hirnleistungsfahigkeit und Untersuchun-
gen des Verhaltens und der emotionellen Befindlichkeit mit
Hilfe von Schatzskalen
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- der geriatrischen Therapie von korperlichen und seelischen Er-
krankungen einschlieBlich der Erstellung interdisziplinarer
Therapieplédne und der Verlaufskontrolle

- den speziellen pharmakodynamischen Besonderheiten und

der Dosierung von Arzneimitteln, Medikamenteninteraktio-

nen bei Mehrfachverordnungen unter besonderer Beriicksich-
tigung von Compliance und der Medikamentenhandhabung

im hoheren Lebensalter

der altersadaquaten Erndhrung und Diatetik

- physio- und ergotherapeutischen, prothetischen und logopa-

dischen MaBnahmen

ReintegrationsmaBBnahmen und Nutzung externer Hilfen und

sozialer Einrichtungen zur Wiedereingliederung unter Bertck-

sichtigung von Multimorbiditat und kérperlich-seelischen

Wechselwirkungen

der Hygieneberatung

- der Anleitung eines interdisziplindren therapeutischen Teams

dem gezielten Einsatz von Akuttherapie und (Friih-)Rehabili-

tation unter Berlicksichtigung ambulanter, teilstationarer und
stationarer Versorgungsangebote und der qualifizierten Uber-
leitung

der Beratung bezlglich sozialmedizinischer, pflege- und be-

treuungsrechtlicher Fragestellungen sowie besonderer

Aspekte der Heil- und Hilfsmittelverordnung

der Durchftihrung geriatrischer Konsile einschlieBlich Scree-

ning, geriatrischen Assessment und Festlegung eines vorlaufi-

gen Therapieziels

- der Planung und Durchfihrung von strukturierter (Akut-)
Diagnostik einschlieBlich geriatrischen Assessment bei Patien-
ten mit

- Sturzkrankheit

- Hemiplegiesyndrom

- Hirnleistungsstorung einschlieBlich der Differentialdiag-
nostik Delir, Depression und Demenz

- Inkontinenz

- protrahierter Remobilisation

- Tumorerkrankungen und nicht malignen Begleiterkran-
kungen

- geriatrietypischen Syndromen und/oder chronischen
Schmerzen

Ubergangsbestimmung:

Kammerangehdrige, die sich bei In-Kraft-Treten dieser Wei-
terbildungsordnung nach Facharztanerkennung in der Fa-
kultativen Weiterbildung Klinische Geriatrie befinden, kon-
nen diese innerhalb einer Frist von 2 Jahren nach der bisher
gultigen Weiterbildungsordnung abschlieBen und erhalten
nach bestandener Priifung die Zusatzbezeichnung Geriatrie.
Kammerangehorige, die die Fakultative Weiterbildung Klini-
sche Geriatrie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Zu-
satzbezeichnung Geriatrie zu fihren.

Weiterbildungsordnung

ZB 9 Gynakologische Exfoliativ-Zytologie

Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Gynékologische Exfoliativ-
Zytologie sind integraler Bestandteil der Weiterbildung zum
Facharzt fur Pathologie.

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Gynakologische Exfoliativ-Zytologie
umfasst in Ergdnzung zu einer Facharztkompetenz die Durch-
fuhrung und Befundung gynakologischer Abstrichuntersu-

chungen zur Fritherkennung des Gebarmutterhalskrebses.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Gynakologische Exfoliativ-Zytologie nach Ableis-
tung der vorgeschriebenen Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnunag:

Facharztanerkennung fur Frauenheilkunde und Geburtshilfe

Weiterbildungszeit:

Der Nachweis einer zusatzlichen Mindestweiterbildungszeit ist
nicht erforderlich.

Die Weiterbildung findet unter Anleitung eines Weiterbildungs-
befugten fir Gynakologische Exfoliativ-Zytologie gemaB § 5
Abs. 1 Satz 2 oder Pathologie gemaRB § 5 Abs. 1 Satz 1 statt.

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der sachgerechten Abstrichentnahme

- der Aufbereitung des Praparates

- der Erhebung des Befundes und Erstellung des Befundberich-
tes

- der Erkennung, Bewertung und Steuerung von Einflussgro-
Ben und Stoérfaktoren auf die Untersuchungsergebnisse

- der Begutachtung und Klassifizierung des Zellausstriches,
auch bei Zervixkarzinomen und deren Vorstufen

Ubergangsbestimmung:

Kammerangehorige, die die Fachkunde Gynakologische Ex-
foliativ-Zytologie zum Zeitpunkt des In-Kraft-Tretens dieser
Weiterbildungsordnung besitzen, sind berechtigt, diese als
Zusatzbezeichnung zu fuhren.
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Weiterbildungsordnung

ZB 10 Hamostaseologie
Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Hadmostaseologie umfasst in Ergan-
zung zu einer Facharztkompetenz die Erkennung und Be-
handlung von okkulten und manifesten Thromboembolien
und Blutungsstdérungen bei vererbten und erworbenen Ha-
mostasestorungen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Hdmostaseologie nach Ableistung der vorge-
schriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung in den Gebieten Chirurgie, Innere Medi-
zin und Allgemeinmedizin oder fir Anésthesiologie, Frauen-
heilkunde und Geburtshilfe, Kinder- und Jugendmedizin, Labo-
ratoriumsmedizin, Neurologie oder Transfusionsmedizin

Weiterbildungszeit:

12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten geméaB § 5 Abs. 1

Satz 2, davon kénnen

* 6 Monate in Innere Medizin und Angiologie, Innere Medizin
und Hamatologie und Onkologie oder Transfusionsmedizin
abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Symptomatologie und Diagnostik von arteriellen und ve-
nosen Thrombosen

- der antithrombotischen Therapie mit Antikoagulanzien,
Thrombozytenfunktionshemmern und Fibrinolytika

- der Symptomatologie und Differentialdiagnostik von Stérun-
gen der zelluldren und plasmatischen Hamostase

- der Therapie mit Gerinnungsfaktoren, Thrombozyten, ande-
ren Blutkomponenten und Hamostyptika

- der Diagnostik thrombophiler und hdmorrhagischer Diathe-
sen

- der Prophylaxe von Hdmostasestorungen bei hereditdren und
erworbenen Diathesen

- der Diagnostik und Therapiesteuerung bei disseminierter in-
travasaler Koagulopathie und anderen komplexen Hamosta-
sestorungen

- der Therapielberwachung und Chargendokumentation

ZB 11 Handchirurgie
Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Handchirurgie umfasst in Ergdnzung
zu einer Facharztkompetenz die Vorbeugung, Erkennung, ope-
rative und nicht operative Behandlung, Nachsorge und Reha-
bilitation von Erkrankungen, Verletzungen, Fehlbildungen und
Tumoren der Hand und des distalen Unterarms sowie die Re-
konstruktion nach Erkrankungen oder Verletzungen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Handchirurgie nach Ableistung der vorgeschrie-
benen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung im Gebiet Chirurgie

Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemal § 5 Abs. 1

Satz 2, davon koénnen bis zu

* 12 Monate wéhrend der Weiterbildung in Allgemeine Chi-
rurgie, Kinderchirurgie, Orthopadie und Unfallchirurgie oder
Plastische und Asthetische Chirurgie abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Vorbeugung, (Frih-) Erkennung, operativen und nicht-
operativen Behandlung der Erkrankungen, Verletzungen und
Fehlbildungen der Hand einschlieBlich der mikrochirurgischen
Technik zur Replantation und der Bildung freier Lappen zur
Deckung posttraumatischer und tumorbedingter Haut-
Weichteildefekte

- der Rehabilitation und Nachsorge der Verletzungen und Er-
krankungen der Hand

- der Indikationsstellung und Uberwachung physikalischer The-
rapiemalBnahmen

- der Lokal- und Regionalanasthesie an der oberen Extremitat

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- Operative Eingriffe an
- Haut und Subkutis
einschlieBlich freier Hauttransplantation und gestielter
Nah- und Fernlappenplastiken sowie freien Transplanta-
tionen mit mikrovaskuldrem Anschluss
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- Sehnen

einschlieBlich Beuge- und Strecksehnennéhten, Trans-

plantationen und Loésungen sowie Synovialektomien,

Wiederherstellungseingriffen und Ringbandspaltungen

sowie Sehnenumlagerungen als motorische Ersatzopera-

tion und Operationen der Dupuytren'schen Kontraktur

Knochen

einschlieBlich geschlossener Frakturbehandlungen, Osteo-

synthesen und Korrekturosteotomien sowie Behandlun-

gen von Pseudarthrosen und Knochentransplantationen

Gelenken

einschlieBlich Luxationsbehandlung, Nahten der Seiten-

bander, der palmaren Platte, sekundaren Bandrekon-

struktionen, Denervierungen sowie Arthrolysen, Arthro-

plastiken, Arthrodesen und Synovialektomien

Nerven

einschlieBlich mikrochirurgische Wiederherstellungen,

Nerventransplantationen und Neurolysen

BlutgefaBen

einschlieBlich mikrochirurgischer Arterien- und Venen-

nahte und Veneninterponate

- Lokalbehandlungen einschlieBlich besonderer Verletzungen,
z.B. Brandverletzungen, chemische Verletzungen, Elektrotrau-
men, Spritzpistolenverletzungen, Kompartmentsyndrome und
Volkmannsche Kontrakturen

- Eingriffe bei Nervenkompressionssyndromen einschlieBlich
des Karpaltunnelsyndroms

- Tumorresektionen der Weichteile und der Knochen

- Eingriffe bei Infektionen

- Amputationen an der Hand

- Operationen angeborener Fehlbildungen an Hand und dista-
lem Unterarm

ZB 12 Homoopathie
Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Homodopathie umfasst in Ergdnzung
zu einer Facharztkompetenz die konservative Behandlung mit
homoopathischen Arzneimitteln, die aufgrund individueller
Krankheitszeichen als Einzelmittel nach dem Ahnlichkeitsprin-
zip angewendet werden.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Homdopathie nach Ableistung der vorgeschrie-
benen Weiterbildungsinhalte sowie des Weiterbildungskurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung

Weiterbildungsordnung

Weiterbildungszeit:

* 6 Monate Weiterbildung bei einem Weiterbildungsbefugten
gemaB § 5 Abs. 1 Satz 2
oder auch ersetzbar durch
100 Stunden Fallseminare einschlieBlich Supervision

* 160 Stunden Kurs-Weiterbildung gemaB § 4 Abs. 8 in Ho-
moopathie

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- dem Therapieansatz der Homdopathie

- der Herstellung, Prifung und Wirkung homdoopathischer Arz-
neimittel

- der homdopathischen Lehre der akuten und chronischen Krank-
heiten und ihrer spezifischen homdopathischen Behandlung

- der individuellen Arzneimittelwahl nach dem Ahnlichkeits-
prinzip

- der strukturierten homoopathischen Erstanamnese und Folge-
anamnesen

- der Indikationsstellung, der Durchfihrung und den Grenzen
homdoopathischer Behandlung

- der Fallanalyse akuter und chronischer homoopathischer Be-
handlungsfalle mit wahlanzeigenden Symptomen, Repertori-
sation und Differentialdiagnose unter Zuhilfenahme verschie-
dener Repertorien und Arzneimittellehren

- der Verlaufsanalyse akuter und chronischer Krankheitsfalle
einschlieBlich Bewertung der Reaktion und Begriindung fur
einen Wechsel des Mittels oder der Potenz

- der Dosierungslehre: Potenzwahl, Potenzhohe, Repetition in
Abhangigkeit vom Fallverlauf

ZB 13 Infektiologie

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Infektiologie umfasst in Erganzung
zu einer Facharztkompetenz die Vorbeugung, Erkennung und

konservative Behandlung erregerbedingter Erkrankungen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Infektiologie nach Ableistung der vorgeschriebe-
nen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung im Gebiet Innere Medizin und Allge-
meinmedizin oder fur Kinder- und Jugendmedizin
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Weiterbildungsordnung

Weiterbildungszeit:

12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemaB § 5 Abs. 1

Satz 2, davon konnen

* 6 Monate im Gebiet Innere Medizin und Allgemeinmedizin
oder in Kinder- und Jugendmedizin oder Mikrobiologie, Viro-
logie und Infektionsepidemiologie abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Epidemiologie, Vorbeugung, Erkennung und Behand-
lung von septischen, zyklischen und lokalen Infektionen ein-
schlieBlich deren Manifestationen und Komplikationen

- der antimikrobiellen Chemotherapie

- der Erkennung und Behandlung importierter und einheimi-
scher Infektionskrankheiten, insbesondere nosokomialer und
opportunistischer Infektionen einschlieBlich schwerer Organ-
infektionen und der Sepsis

- der Erkennung und Behandlung assoziierter Infektionssyn-
drome bei immunsuppressiven Zustanden

- der Seuchenmedizin einschlieBlich Impfprophylaxe

ZB 14 Intensivmedizin

Dieser Bezeichnung kann der adjektivische Zusatz der jeweili-
gen Facharztbezeichnung zugefligt werden, z. B. Anéasthesiolo-
gische, Chirurgische, Internistische, Padiatrische, Neurochirur-
gische, Neurologische Intensivmedizin.

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Intensivmedizin umfasst in Ergan-
zung zu einer Facharztkompetenz die Intensiviiberwachung
und Intensivbehandlung von Patienten, deren Vitalfunktionen
oder Organfunktionen in lebensbedrohlicher Weise gestort sind
und durch intensive therapeutische Verfahren unterstitzt oder
aufrechterhalten werden mussen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Intensivmedizin nach Ableistung der vorgeschrie-
benen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung in den Gebieten Chirurgie, Innere Medi-
zin und Allgemeinmedizin oder fir Anasthesiologie, Kinder-
und Jugendmedizin, Neurochirurgie oder Neurologie

Weiterbildungszeit:

24 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten geméB § 5 Abs. 1

Satz 2, davon konnen

* 6 Monate — fur das Gebiet Anésthesiologie: 12 Monate —
wahrend der Facharztweiterbildung abgeleistet werden

* 6 Monate in der Intensivmedizin eines anderen Gebietes ab-
geleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Versorgung von Funktionsstérungen lebenswichtiger Or-
gansysteme

- der Intensivbehandlung des akuten Lungen- und Nierenversa-
gens, von akuten Stérungen des zentralen Nervensystems,
von Schockzustanden, der Sepsis und des Sepsissyndroms so-
wie des Multiorganversagens

- interdisziplinarer Behandlungskoordination

- der gebietshezogenen Arzneimitteltherapie

- der Anwendung von intensivmedizinischen Score-Systemen

- Transport von Intensivpatienten

- der Hirntoddiagnostik einschlieBlich der Organisation von Or-
ganspende

- krankenhaushygienischen und organisatorischen Aspekten
der Intensivmedizin

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- Punktions-, Katheterisierungs- und Drainagetechniken ein-
schlieBlich radiologischer Kontrolle

- kardio-pulmonale Wiederbelebung

- Mess- und Uberwachungstechniken

- Bronchoskopie

- atmungsunterstitzende MaBnahmen bei nicht intubierten Pa-
tienten

- differenzierte Beatmungstechniken einschlielich Beatmungs-
entwdhnung

- Analgesierungs- und Sedierungsverfahren

- enterale und parenterale Erndhrung einschlieBlich Sonden-
technik

- Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapie

- Anwendung extrakorporaler Ersatzverfahren bei akutem Or-
ganversagen

- Kardioversion, Defibrillation und Elektrostimulation des Her-
zens

- Anlage passagerer transvendser Schrittmacher einschlieB3lich
radiologischer Kontrolle

Zusatzlich zum Weiterbildungsinhalt gebietsbezogener Einsatz
intensivmedizinischer Behandlungsverfahren in:
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Anésthesiologie:

- perioperative intensivmedizinische Behandlung

- intensivmedizinische Uberwachung und Behandlung nach
Traumen

- differenzierte Diagnostik und Therapie kardialer und pulmo-
naler Erkrankungen

- Behandlung intensivmedizinischer Krankheitsbilder in Zusam-
menarbeit mit den das Grundleiden behandelnden Arzten

Chirurgie:

- intensivmedizinische Behandlung gebietsbezogener Krank-
heitsbilder, insbesondere bei oder nach Operationen und Ver-
letzungen

- differenzierte Diagnostik und Therapie bei vital bedrohlichen
chirurgischen Erkrankungen

Innere Medizin und Allgemeinmedizin:

- intensivmedizinische Behandlung gebietsbezogener Krank-
heitsbilder

- differenzierte Diagnostik und Therapie bei vital bedrohlichen
internistischen Erkrankungen

- differenzierte Elektrotherapie des Herzens und spezielle Pharma-
kotherapie der akut vital bedrohlichen Herz-Rhythmusstérungen

- differenzierter Einsatz von extrakorporalen Nierenersatzver-
fahren

Kinder- und Jugendmedizin:

- intensivmedizinische Behandlung gebietsbezogener Krank-
heitsbilder

- praé- und postoperative Intensivbehandlung von Kindern und
Jugendlichen

- Erstversorgungen von vital gefahrdeten Frih- und Neugebo-
renen

- Transportbegleitung kritisch kranker Kinder

Neurochirurgie:

- intensivmedizinische Behandlung bei oder nach neurochirur-
gischen Operationen und Verletzungen

- intensivmedizinische Behandlung bei intrakraniellen und in-
traspinalen Prozessen,

- intrakranielle Hirndruckmessung, Uberwachung von intrakra-
niellem Druck und cerebralem Perfusionsdruck

- Uberwachung und Bewertung insbesondere neurophysiologi-
scher Monitoringverfahren

Weiterbildungsordnung

Neurologie:

- intensivmedizinische Behandlung gebietsbezogener Krank-
heitsbilder einschlieBlich lebensbedrohlicher entzindlicher,
neuromuskuldrer, myogener, extrapyramidaler und neuropsy-
chiatrischer Erkrankungen

- Intensivbehandlung von raumfordernden intrakraniellen Pro-
zessen und Liquorzirkulationsstérungen

- Langzeit-Neuromonitoring

ZB 15 Kinder-Endokrinologie und -Diabetologie
Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Kinder-Endokrinologie und -Diabeto-
logie umfasst in Ergdnzung zu einer Facharztkompetenz die Er-
kennung, Behandlung und Rehabilitation von Erkrankungen
der inneren Sekretion einschlieBlich ihrer Komplikationen bei
Kindern und Jugendlichen von Beginn bis zum Abschluss ihrer
somatischen Entwicklung.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Kinder-Endokrinologie und -Diabetologie nach
Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Wei-
terbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung fur Kinder- und Jugendmedizin

Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten geméB § 5 Abs. 1

Satz 2, davon konnen bis zu

* 12 Monate wahrend der Facharztweiterbildung abgeleistet
werden

* 18 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Erkennung und Behandlung endokriner Erkrankungen
und Folgeerscheinungen einschlieBlich Stérungen des Wachs-
tums, der Gewichtsentwicklung sowie der Geschlechts- und
der Pubertatsentwicklung

- den unterschiedlichen Formen der Insulinbehandlung einschlie3-
lich Insulinpumpenbehandlung bei Kindern und Jugendlichen

- der Friherkennung, Behandlung und Vorbeugung von Diabe-
teskomplikationen
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Weiterbildungsordnung

- der multidisziplindren Betreuung chronischer endokriner Er-
krankungen einschlieBlich dem Management komplexer Sto-
rungen unter Berlicksichtigung psychosozialer Auswirkungen
bei Kindern und Jugendlichen einschlieBlich der Berufswahl-
und Familienberatung

- Funktions- und Belastungstesten einschlieBlich Stimulations-
und Suppressionsteste

- der Schulung und Beratung von Patienten und ihrer Familien
sowie in der psychosozialen Begleitung

- den endokrinen Stérungen des Calciums-, Phosphat- und
Knochenstoffwechsels

- der Erndhrungsberatung und Diétetik bei endokrinen Erkran-
kungen und Diabetes mellitus

- der interdisziplindren Indikationsstellung zu weiterfihrenden
diagnostischen und therapeutischen MaBnahmen

- auxologischen Methoden zur Erfassung von Wachstumssto-
rungen, der Bestimmung der Skelettreifung und der Knochen-
dichte sowie der Berechnung von prospektiven EndgréBen

- Ultraschalluntersuchungen endokriner Organe einschlieBlich
Feinnadelpunktion

ZB 16 Kinder-Gastroenterologie
Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Kinder-Gastroenterologie umfasst in
Erganzung zu einer Facharztkompetenz die Vorbeugung, Erken-
nung, konservative Behandlung und Rehabilitation von angebo-
renen und erworbenen Erkrankungen des Verdauungstraktes
einschlieBlich Leber, Gallenwege und Bauchspeicheldrise bei
Kindern und Jugendlichen von Beginn bis zum Abschluss ihrer
somatischen Entwicklung.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Kinder-Gastroenterologie nach Ableistung der vor-
geschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung fur Kinder- und Jugendmedizin

Weiterbildungszeit:

18 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemaB § 5 Abs. 1
Satz 2

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Erkennung und Behandlung von Erkrankungen und Funk-
tionsstérungen des Verdauungstraktes einschlieBlich der Le-
ber, Gallenwege, Bauchspeicheldrise

- der Erkennung und Behandlung von hormonellen und Stoff-
wechsel-Stérungen in der Folge von Erkrankungen des Ma-
gen-Darm-Traktes, der Leber und der Bauchspeicheldrise, ins-
besondere von Wachstumsstérungen

- der Erkennung und Behandlung von Ernahrungsstérungen

- Funktionstesten der Verdauungsorgane

- der Endoskopie des oberen Verdauungstraktes einschlieBlich
interventioneller Verfahren wie Fremdkérperextraktion, Oso-
phagusdilatation, blutstillende MaBnahmen in Osophagus
und Magen

- der Endoskopie des unteren Verdauungstraktes einschlieBlich
interventioneller Verfahren

- der Leberbiopsie

- der Sonographie des Verdauungstraktes einschlieBlich Doppler-/
Duplex-Sonographien der GefaBe des Verdauungstraktes

- der Vorbereitung, Nachsorge und Langzeitbetreuung von Kin-
dern mit Lebertransplantation einschlieBlich Steuerung und
Uberwachung der immunsuppressiven Therapie

- der Indikation, Steuerung und Uberwachung enteraler und
parenteraler Erndhrungsverfahren

ZB 17 Kinder-Nephrologie

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Kinder-Nephrologie umfasst in Erganzung
zu einer Facharztkompetenz die Vorbeugung, Erkennung, konserva-
tive Akut- und Langzeitbehandlung und Rehabilitation von Erkrankun-
gen der Niere und ableitenden Harnwege bei Kindern und Jugendli-

chen von Beginn bis zum Abschluss ihrer somatischen Entwicklung.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Kinder-Nephrologie nach Ableistung der vorge-
schriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung fir Kinder- und Jugendmedizin

Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemaR § 5 Abs. 1
Satz 2, davon koénnen bis zu
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* 12 Monate wahrend der Facharztweiterbildung abgeleistet
werden
* 18 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Erkennung und Behandlung der angeborenen und erwor-
benen einschlieBlich glomerularen und tubuldren Funktions-
stoérungen und Erkrankungen von Niere und Harntrakt

- der Erkennung und Behandlung der akuten und chronischen
Nierenfunktionsstorung einschlieBlich des beginnenden und
manifesten Nierenversagens und deren metabolischen Folgen
sowie der Durchflihrung und Langzeitsteuerung der Nierener-
satztherapie

- der Erkennung und Behandlung der arteriellen renalen Hyper-
tonie sowie der renalen Osteopathie und Anamie

- den hormonellen Veranderungen einschlieBlich Wachstumssto-
rungen bei Kindern und Jugendlichen mit Nierenerkrankungen

- der interdisziplindren Indikationsstellung zu urologisch-chi-
rurgischen Behandlungsverfahren

- der Vorbereitung, pra- und postoperativen Versorgung von
Kindern mit Nierentransplantation sowie deren Langzeitbe-
treuung einschlieBlich Steuerung und Uberwachung der im-
munsuppressiven Medikation

- Doppler-/Duplex-Untersuchungen der NierengefaBe ein-
schlieBlich bei Transplantatnieren

- der Nierenbiopsie

- extrakorporalen Blutreinigungsverfahren bei Intoxikationen,
Stoffwechselerkrankungen und Stoffwechselkrisen

- der Peritonealdialyse

- der Hdmodialyse und verwandten Techniken wie Filtration,
Adsorption und Separation

ZB 18 Kinder-Orthopadie
Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Kinder-Orthopadie umfasst in Ergan-
zung zu einer Facharztkompetenz die Vorbeugung, Erkennung,
konservative und operative Behandlung von Erkrankungen, Ver-
letzungen hoéherer Schwierigkeitsgrade, Verletzungsfolgen so-
wie angeborenen und erworbenen Formveranderungen und
Fehlbildungen der Stitz- und Bewegungsorgane im Sauglings-,
Kindes- und Jugendalter.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Kinder-Orthopéadie nach Ableistung der vorge-
schriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungsordnung

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnunag:

Facharztanerkennung fir Orthopédie und Unfallchirurgie oder
Orthopéadie oder Chirurgie mit Schwerpunkt Unfallchirurgie
oder Kinderchirurgie

Weiterbildungszeit:

18 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemaB § 5 Abs. 1

Satz 2, davon konnen bis zu

* 6 Monate wahrend der Facharztweiterbildung abgeleistet
werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Durchfihrung konservativer und operativer Behandlun-
gen von Erkrankungen, Verletzungen, Verletzungsfolgen,
angeborenen und erworbenen Formveranderungen sowie
Fehlbildungen an der Wirbelsdule und den Extremitdten

- der differentialdiagnostischen Bewertung bei komplexen syn-
dromalen Fehlbildungen sowie der Indikationsstellung zu ver-
schiedenen Untersuchungs- und Behandlungsverfahren

- den orthopéadischen Rehabilitations- und Behandlungsverfah-
ren im Kindesalter bei neuroorthopédischen Erkrankungen

- Planung, Durchfithrung und Uberwachung bei der Anpas-
sung von orthopadischen Hilfsmitteln, Orthesen, Prothesen
im Wachstumsalter

ZB 19 Kinder-Pneumologie
Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Kinder-Pneumologie umfasst in Ergan-
zung zu einer Facharztkompetenz die Vorbeugung, Erkennung,
konservative Behandlung und Rehabilitation von angeborenen und
erworbenen Erkrankungen der oberen und unteren Atemwege, der
Lunge, des Mediastinums und der Pleura bei Kindern und Jugendli-
chen von Beginn bis zum Abschluss ihrer somatischen Entwicklung
sowie der hiermit verbundenen allergischen Erkrankungen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Kinder-Pneumologie nach Ableistung der vorge-
schriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung fir Kinder- und Jugendmedizin
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Weiterbildungsordnung

Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemaB § 5 Abs. 1

Satz 2, davon koénnen bis zu

e 12 Monate wahrend der Facharztweiterbildung abgeleistet
werden

* 18 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Erkennung und Behandlung von angeborenen und er-
worbenen Erkrankungen der oberen Atemwege, Lunge,
Bronchien, Pleura und Mediastinum hdheren Schwierigkeits-
grades wie Asthma bronchiale Grad Il und IV, Tuberkulose,
angeborene Lungenfehlbildung, cystische Fibrose, intersti-
tielle Lungenerkrankung, bronchopulmonale Dysplasie,
schlafbezogene Atemregulationsstorung

- pulmonal bedingten Erkrankungen des kleinen Kreislaufs

- der pulmonologischen Allergologie

- Asthmaschulungen im Kindes- und Jugendalter

- der Sauerstofflangzeittherapie und Beatmungstherapie ein-
schlieBlich der Heimbeatmung

- speziellen physiotherapeutischen MaBnahmen einschlieBlich
autogener Drainage und Inhalationsbehandlung

- sonographischen Untersuchungen der Lunge und Pleura

- Funktionsuntersuchungen der Atmungsorgane wie Ganzkér-
perplethysmographie einschlieBlich Mitwirkung bei Babybo-
dyplethysmographie, CO-Diffusion, Compliance-Messung, Be-
stimmung der funktionellen Residualkapazitat (FRC) mit einer
Gasmischmethode

- der Spiro-Ergometrie

- der Mitwirkung bei Bronchoskopien mit starrem Instrumenta-
rium bei interventionellen Verfahren

- der Fiberbronchoskopie einschlieBlich broncho-alveoldrer Lavage

- Pilocarpin-lontophorese

ZB 20 Kinder-Rheumatologie

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Kinder-Rheumatologie umfasst in Er-
ganzung zu einer Facharztkompetenz die Vorbeugung, Erken-
nung, konservative Behandlung und Rehabilitation von Erkran-
kungen des rheumatischen Formenkreises einschlieBlich der
entzlndlich-rheumatischen Systemerkrankungen bei Kindern
und Jugendlichen von Beginn bis zum Abschluss ihrer somati-
schen Entwicklung.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Kinder-Rheumatologie nach Ableistung der vor-
geschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnunag:

Facharztanerkennung fur Kinder- und Jugendmedizin

Weiterbildungszeit:

18 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten geméaB § 5 Abs. 1
Satz 2

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Erkennung, konservativen Behandlung und Rehabilita-
tion der rheumatischen Erkrankungen wie juveniler idiopa-
thischer Arthritis und der entzindlich-rheumatischen Sys-
temerkrankungen wie Kollagenosen, Vaskulitiden und ent-
zUndlichen Muskelerkrankungen sowie der reaktiven
Arthritiden und der Schmerzverstarkungssyndrome

- der Langzeitbetreuung von Kindern und Jugendlichen mit
rheumatischen Erkrankungen unter Berlcksichtigung der Aus-
wirkungen chronisch-rheumatischer Erkrankungen auf
Wachstum und Entwicklung

- den physikalischen, krankengymnastischen und ergothera-
peutischen Behandlungsprinzipien

- der psychosozialen Versorgung und der Patientenschulung

- der Verordnung und Funktionstberprifung von Orthesen und
Hilfsmitteln bei rheumatischen Erkrankungen

- der Indikationsstellung und Einordnung der Laboruntersuchun-
gen von immunologischen Parametern in das Krankheitsbild

- Gelenkpunktion und intraartikularer Injektion

- der Sonographie des Bewegungsapparates einschlieBlich Ar-
throsonographie

ZB 21 Labordiagnostik — fachgebunden -

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung fachgebundene Labordiagnostik um-
fasst in Ergdnzung zu einer Facharztkompetenz die Durchfiih-
rung und Befundung gebietsbezogener labordiagnostischer

Verfahren.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in fachgebundener Labordiagnostik nach Ableis-
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tung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbil-
dungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit:

6 Monate Labordiagnostik bei einem Weiterbildungsbefugten
fur Laboratoriumsmedizin gemaB3 § 5 Abs. 1 Satz 1 oder bei ei-
nem Weiterbildungsbefugten fur fachgebundene Labordiag-
nostik geméaB § 5 Abs. 1 Satz 2

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- den Grundsatzen eines Labor- und Qualitdtsmanagements
einschlieBlich der Beachtung und Minimierung von Einfluss-
groBen, Storfaktoren und der Standardisierung der Untersu-
chungsverfahren

- der Gewinnung und Eingangsbeurteilung des Untersuchungs-
materials

- der Probenvorbereitung

- der Lagerung von Blutbestandteilkonserven

- der klinisch-chemischen Diagnostik mittels weitgehend voll-
mechanisierter Analysensysteme

- von Analyten, wie Enzyme, Substrate, Metabolite, Elek-
trolyte, Plasmaproteine, Medikamente, Drogen

- von globalen Gerinnungs- und Blutbildparametern

- des Elektrolythaushaltes

- einzelner Organfunktionsparameter, z.B. flr Leber,
Niere, Pankreas, Herz- und Skelettmuskulatur

- immunologischen und bakteriologischen Routineverfahren

- der mikroskopischen Diagnostik von Kérperflissigkeiten und
Punktaten

- der Blutgruppenbestimmung einschlieBlich Antikérpersuch-
test und blutgruppenserologischer Vertraglichkeitstestung

ZB 22 Magnetresonanztomographie - fachgebunden -

Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung fachgebundene Magnet-
resonanztomographie sind integraler Bestandteil der Weiterbil-
dung zum Facharzt fur Radiologie.

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung fachgebundene Magnetresonanzto-
mographie (MRT) umfasst in Ergdnzung zu einer Facharztkom-
petenz die Durchfihrung und Befundung gebietsbezogener
Bildgebungsverfahren mittels Magnetresonanztomographie.

Weiterbildungsordnung

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in fachgebundener Magnetresonanztomographie
nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und
Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit:

24 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fur Radiologie

gemalB § 5 Abs. 1, davon kénnen bis zu

* 12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemaB § 5
Abs. 1 Satz 2 abgeleistet werden

* 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Durchfihrung und Befundung gebietsbezogener Unter-
suchungen mittels Magnetresonanztomographie

- der Indikation und Differentialindikation mit anderen diag-
nostischen radiologischen Verfahren

- der Anwendung von Arznei- und Kontrastmittel bei MRT-Un-
tersuchungen

- den physikalischen Grundlagen der Magnetresonanzverfah-
ren und Biophysik einschlieBlich den Grundlagen der Patien-
tentberwachung inkl. der SicherheitsmaBnahmen fir Patien-
ten und Personal bei Anwendung von Magnetresonanzver-
fahren

- der Geratekunde

ZB 23 Manuelle Medizin/Chirotherapie

Die Bezeichnung Manuelle Medizin oder Chirotherapie kann
wahlweise geflhrt werden.

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Manuelle Medizin/Chirotherapie um-
fasst in Ergédnzung zu einer Facharztkompetenz die Erkennung
und Behandlung reversibler Funktionsstérungen des Bewe-
gungssystems mittels manueller Untersuchungs- und Behand-
lungstechniken.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Manuelle Medizin/Chirotherapie nach Ableistung
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Weiterbildungsordnung

der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungs-
inhalte sowie der Weiterbildungskurse.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit:

* 120 Stunden Grundkurs gemaRB § 4 Abs. 8 in Manuelle Me-
dizin/Chirotherapie

* 200 Stunden Aufbaukurs gemaB § 4 Abs. 8 in Manuelle Me-
dizin/Chirotherapie

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der manuellen Befunderhebung mit Untersuchungs- und
Weichteiltechniken an Wirbelsdule, Schadel, Schulter- und
Beckengurtel und Extremitaten

- der Indikation und Kontraindikation manualmedizinischer
MaBnahmen

- der Erkennung der reflektorisch gesteuerten Wechselbezie-
hungen zwischen Bewegungssystem und anderen Funktions-
systemen einschlieBlich den Grundlagen somatischer Dysfunk-
tionen im Konzept parietaler und visceraler Komponenten

- der Einordnung von funktionspathologischen Befunden ein-
schlieBlich hypo- und hypermobiler Funktionsstérungen zu
pathologischen Strukturverdnderungen

- der Mobilisation, Manipulation und Ubungsbehandlung an
den Extremitatengelenken, am Beckenglrtel, den Wirbelge-
lenken und am Schéadel

Ubergangsbestimmung:

Kammerangehorige, die die Zusatzbezeichnung Chirothera-
pie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Zusatzbezeich-
nung Manuelle Medizin zu fuhren.

ZB 24 Medikamentdse Tumortherapie

Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Medikamentdse Tumortherapie
sind integraler Bestandteil der Facharztweiterbildung in Strahlenthe-
rapie, der Schwerpunktweiterbildungen in Gynékologische Onkolo-
gie, Innere Medizin und Gastroenterologie/Hdmatologie und Onko-
logie/Pneumologie und Kinder-Hdmatologie und -Onkologie.

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Medikamentése Tumortherapie um-
fasst in Ergdnzung zu einer Facharztkompetenz die Anwendung

und Uberwachung der medikamentésen Therapie solider Tumor-
erkrankungen des jeweiligen Gebietes einschlieBlich supportiver
MaBnahmen und der Therapie auftretender Komplikationen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Medikamentése Tumortherapie nach Ableistung der
vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung im Gebiet Chirurgie oder fur Frauenheil-
kunde und Geburtshilfe, Hals-Nasen-Ohrenheilkunde, Haut-
und Geschlechtskrankheiten, Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie,
Neurochirurgie, Neurologie oder Urologie oder Anerkennung
einer Schwerpunktbezeichnung im Gebiet Innere Medizin und
Allgemeinmedizin.

Weiterbildungszeit:

12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fir Medikamen-

t6se Tumortherapie gemaB § 5 Abs. 1 Satz 2 oder Innere Medi-

zin und Hamatologie und Onkologie gemaB3 § 5 Abs. 1 Satz 1,

davon kénnen

* 6 Monate in den Gebieten der unmittelbaren Patientenver-
sorgung abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Indikationsstellung, Durchfiihrung und Uberwachung der
zytostatischen, immunmodulatorischen, antihormonellen so-
wie supportiven Therapie bei soliden Tumorerkrankungen des
Gebietes einschlieBlich der Beherrschung auftretender Kom-
plikationen

- der Durchfuhrung von Chemotherapiezyklen einschlieBlich
nachfolgender Uberwachung

ZB 25 Medizinische Informatik
Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Medizinische Informatik umfasst die
systematische Verarbeitung von Informationen in der Medizin
durch die Modellierung und Realisierung von informationsver-
arbeitenden Systemen.
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Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Medizinischer Informatik nach Ableistung der
vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsin-
halte sowie des Weiterbildungskurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnunag:

24 Monate Weiterbildung in den Gebieten der unmittelbaren
Patientenversorgung bei einem Weiterbildungsbefugten an ei-
ner Weiterbildungsstatte gemal3 § 5 Abs. 1 Satz 1

Weiterbildungszeit:

* 12 Monate in einer an die Patientenversorgung angeschlos-
senen Einrichtung der Medizinischen Informatik bei einem
Weiterbildungsbefugten gema3 § 5 Abs. 1 Satz 2
oder auch ersetzbar durch

* 360 Stunden Kurs-Weiterbildung geméaB § 4 Abs. 8 in Medi-
zinische Informatik

* 480 Stunden Praktikum oder Projektarbeit bei einem Weiter-
bildungsbefugten gemaB § 5 Abs. 1 Satz 2

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der angewandten Informatik:
Aufbau und Funktionsweise von Rechenanlagen inkl. Betriebs-
systemen, Programmierung, Algorithmen und Datenstruktu-
ren, Prinzipien der Planung, Entwicklung und Auswahl von
Anwendungssystemen, Nutzungserfahrung bei Standard-
anwendungen

- der medizinischen Dokumentation:
Begriffs- und Ordnungssysteme in der Medizin, Standardisie-
rung und Formalisierung medizinischer Dokumentationen,
Planung und Konfiguration von Dokumentenarchivierungs-
systemen, medizinische Register

- Informations- und Kommunikationssystemen im Gesundheits-
wesen:
Abbildung und Management von Informationen und Arbeits-
ablaufen, Systeme in der ambulanten und stationdren Versor-
gung, vernetzte und sektorentbergreifende Systeme, Aus-
wahl und Managements von Informations- und Kommunika-
tionssystemen im Gesundheitswesen, Erfahrungen mit
Anwendungssystemen

- medizinischen Wissensbasen und wissensbasierten Systeme:
Modelle und Anwendungen zur Abbildung und Verarbeitung
von Wissen, praktische Erfahrung mit einem elektronischen
Lernsystem

- Telemedizin und Telematik im Gesundheitswesen:
organisatorische, rechtliche und technische Grundlagen, An-

Weiterbildungsordnung

forderungen, Modelle, Bewertung, Anwendungen
- Datensicherheit und Datenschutz in der Medizin:

rechtliche Vorschriften, Prinzipien und MaBnahmen zur Ge-
wahrleistung des Datenschutzes

Qualitatssicherung und -management:

Rechtsgrundlagen, Normen und Zertifizierungssysteme, Be-
griffe und Methoden in Qualitatsprifung, -sicherung und
-management, Aufbau und Organisation von Qualitatssiche-
rungs- und Qualitdtsmanagementsystemen, Risikoanalyse und
Technologiebewertung, Erfahrungen aus der Mitarbeit in ei-
nem Qualitatssicherungsprojekt
computergestitzten medizintechnischen und bildverarbeiten-
den Verfahren:
Grundlagen der Bild- und Biosignalverarbeitung, mehrdimen-
sionale Rekonstruktionen und Darstellungen, Steuerung diag-
nostischer und therapeutischer Systeme, Robotik
- medizinischen Biometrie:
Methoden und Anwendungen bei experimentellen und klini-
schen Studien, Statistik - Software

Evidence Based Medicine
- Epidemiologie:
Methoden und Anwendungen bei bevolkerungsbezogenen
und klinischen Studien, Planungs- und Auswertungsverfah-
ren, rechtliche Rahmenbedingungen
Gesundheitsokonomie, Betriebswirtschaftslehre und medizi-
nisches Controlling:
Organisationsformen der Leistungserbringer und Kostentra-
ger, Finanzierungs- und Abrechnungsstrukturen

ZB 26 Naturheilverfahren

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Naturheilverfahren umfasst in Ergan-
zung zu einer Facharztkompetenz die Anregung der individuel-
len koérpereigenen Ordnungs- und Heilkrafte durch Anwen-

dung nebenwirkungsarmer oder -freier nattrlicher Mittel.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Naturheilverfahren nach Ableistung der vorge-
schriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte so-
wie des Weiterbildungskurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnunag:

Facharztanerkennung
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Weiterbildungsordnung

Weiterbildungszeit:

* 3 Monate Weiterbildung bei einem Weiterbildungsbefugten
gemaB § 5 Abs. 1 Satz 2
oder auch ersetzbar durch
80 Stunden Fallseminare einschlieBlich Supervision

* 160 Stunden Kurs-Weiterbildung gemaB § 4 Abs. 8 in Natur-
heilverfahren

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- balneo-, klimatherapeutischen und verwandten MaBnahmen

- bewegungs-, atem- und entspannungstherapeutischen Ma@3-
nahmen

- der Massagebehandlung und reflexzonentherapeutischen
MaBnahmen einschlieBlich manueller Diagnostik

- den Grundlagen der Erndhrungsmedizin und Fastentherapie

- der Phytotherapie und Anwendung weiterer Medikamente
aus Naturstoffen

- der Ordnungstherapie und Grundlagen der Chronobiologie

- physikalischen MaBnahmen einschlieBlich Elektro- und Ultra-
schalltherapie

- den ausleitenden und umstimmenden Verfahren

- Heilungshindernissen und Grundlagen der Neuraltherapie

ZB 27 Notfallmedizin

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Notfallmedizin umfasst die Erken-
nung drohender oder eingetretener Notfallsituationen und die
Behandlung von Notfallen sowie die Wiederherstellung und

Aufrechterhaltung akut bedrohter Vitalfunktionen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Notfallmedizin nach Ableistung der vorgeschrie-
benen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie des
Weiterbildungskurses und der Notarzt-Einsatze.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

24 Monate Weiterbildung in einem Gebiet der stationaren Pa-
tientenversorgung bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstatte gemal § 5 Abs.1 Satz 1

Weiterbildungszeit:

* 6 Monate Weiterbildung in Intensivmedizin, Anasthesiologie
oder in der Notfallaufnahme unter Anleitung eines Weiterbil-
dungsbefugten gemaB § 5 Abs. 1

* 80 Stunden Kurs-Weiterbildung gemaB § 4 Abs. 8 in allge-
meiner und spezieller Notfallbehandlung

und anschlieBend unter Anleitung eines verantwortlichen Not-

arztes

* 50 Einsatze im Notarztwagen oder Rettungshubschrauber

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- den rechtlichen und organisatorischen Grundlagen des Ret-
tungsdienstes
- der Erkennung und Behandlung akuter Stérungen der Vital-
funktionen einschlieBlich der dazu erforderlichen instrumen-
tellen und apparativen Techniken wie
- endotracheale Intubation
- manuelle und maschinelle Beatmung
- kardio-pulmonale Wiederbelebung
- Punktions- und Katheterisierungstechniken einschlief3-
lich Anlage zentralvendser Zugange und Thoraxdraina-
gen
- der Notfallmedikation einschlieBlich Analgesierungs- und Se-
dierungsverfahren
- der sachgerechten Lagerung von Notfallpatienten
- der Herstellung der Transportfahigkeit
- den Besonderheiten beim Massenanfall Verletzter und Er-
krankter einschlieBlich Sichtung

Ubergangsbestimmung:

Arzte, die vor In-Kraft-Treten dieser Weiterbildungsordnung
die Fachkunde Rettungsdienst der Landesarztekammer Bran-
denburg oder eine gleichwertige Qualifikation einer anderen
Landesarztekammer erworben haben, kénnen auf Antrag die
Anerkennung der Zusatzbezeichnung Notfallmedizin von der
LAKB erhalten.

Sie mussen den Nachweis erbringen, dass Sie innerhalb der
letzten 3 Jahre vor Antragstellung regelmaBig im Notarzt-
dienst tatig waren. lhre Qualifikation muss entsprechend
den Anforderungen der Weiterbildungsordnung vom zu-
standigen Leiter Rettungsdienst nach Zuarbeit vom Leiten-
den Notarzt schriftlich bestatigt worden sein.

Antrage sind innerhalb einer Frist von 3 Jahren zu stellen.
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ZB 28 Orthopadische Rheumatologie

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Orthopadische Rheumatologie um-
fasst in Ergdnzung zu einer Facharztkompetenz die Erkennung

und operative Behandlung rheumatischer Erkrankungen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Orthopadische Rheumatologie nach Ableistung
der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungs-
inhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung fir Orthopédie und Unfallchirurgie oder
Orthopédie oder Chirurgie mit Schwerpunkt Unfallchirurgie

Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten geméal3 § 5 Abs. 1

Satz 2, davon konnen bis zu

* 12 Monate wahrend der Facharztweiterbildung abgeleistet
werden

* 6 Monate in Innere Medizin und Rheumatologie oder in Kin-
der-Rheumatologie angerechnet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Vorbeugung, Erkennung und operativen Behandlung von
Gelenk-, Wirbelsaulen- und Weichteilmanifestationen bei ent-
zlindlich-rheumatischen Erkrankungen und deren Epidemio-
logie

- der Indikationsstellung und Durchfihrung rheumaorthopadi-
scher Operationen an den Weichteilen, der Wirbelsaule und
den Gelenken

- physikalischen TherapiemaBnahmen, Krankengymnastik und
Ergotherapie, Lagerung, Orthesen, Schienen- und Apparate-
technik sowie Gelenkinjektionen

ZB 29 Palliativmedizin

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Palliativmedizin umfasst in Ergan-
zung zu einer Facharztkompetenz die Behandlung und Beglei-

tung von Patienten mit einer inkurablen, weit fortgeschrittenen
und fortschreitenden Erkrankung mit dem Ziel, unter Einbezie-

Weiterbildungsordnung

hung des sozialen Umfelds die bestmogliche Lebensqualitat zu
erreichen und sicher zu stellen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Palliativmedizin nach Ableistung der vorgeschrie-
benen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie des
Weiterbildungskurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit:

* 12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemalB § 5
Abs. 1 Satz 2
oder anteilig ersetzbar durch
120 Stunden Fallseminare einschlieBlich Supervision

* 40 Stunden Kurs-Weiterbildung gemaB § 4 Abs. 8 in Pallia-
tivmedizin

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Gesprachsfihrung mit Schwerstkranken, Sterbenden und
deren Angehdrigen sowie deren Beratung und Unterstitzung

- der Indikationsstellung fur kurative, kausale und palliative
MaBnahmen

- der Erkennung von Schmerzursachen und der Behandlung
akuter und chronischer Schmerzzustande

- der Symptomkontrolle, z. B. bei Atemnot, Ubelkeit, Erbrechen,
Obstipation, Obstruktion, ulcerierenden Wunden, Angst, Ver-
wirrtheit, deliranten Symptomen, Depression, Schlaflosigkeit

- der Behandlung und Begleitung schwerkranker und sterben-
der Patienten

- psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reaktionen
und psychosozialen Zusammenhangen

- der Arbeit im multiprofessionellen Team einschlieBlich der Ko-
ordination der interdisziplindren Zusammenarbeit einschlieB3-
lich seelsorgerischer Aspekte

- der palliativmedizinisch relevanten Arzneimitteltherapie

- der Integration existenzieller und spiritueller BedUrfnisse von
Patienten und ihren Angehdérigen

- der Auseinandersetzung mit Sterben, Tod und Trauer sowie
deren kulturellen Aspekten

- dem Umgang mit Fragestellungen zu Therapieeinschrankun-
gen, Vorausverfigungen, Sterbebegleitung

- der Wahrnehmung und Prophylaxe von Uberlastungssyndromen

- der Indikationsstellung physiotherapeutischer sowie weiterer
additiver MaBnahmen
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Weiterbildungsordnung

ZB 30 Phlebologie

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Phlebologie umfasst die Vorbeugung,
Erkennung, Behandlung und Rehabilitation der Erkrankungen
und Fehlbildungen des Venensystems der unteren Extremitdten

einschlieBlich deren thrombotischer Erkrankungen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Phlebologie nach Ableistung der vorgeschriebe-
nen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

24 Monate Weiterbildung in den Gebieten der unmittelbaren
Patientenversorgung bei einem Weiterbildungsbefugten an ei-
ner Weiterbildungsstatte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1

Weiterbildungszeit:

18 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemaB § 5 Abs. 1

Satz 2, davon kdnnen

* 6 Monate wahrend der Facharztweiterbildungen in GefaBchirur-
gie, Haut- und Geschlechtskrankheiten, Innere und Allgemein-
medizin oder Innere Medizin und Angiologie abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Erkennung, Behandlung und Nachbehandlung der throm-
boembolischen Krankheiten einschlieBlich der Antikoagulation

- der Diagnostik der Erkrankungen im Endstrombereich und im
LymphgefaBsystem

- den Grundlagen der Lymphédembehandlung

- den sonographischen Untersuchungen einschlieBlich Doppler-/
Duplexsonographie des Venensystems

- quantifizierenden apparativen Messverfahren einschlieBlich
Photoplethysmographie, der Phlebodynamometrie und Ve-
nenverschlussplethysmographie

- der Sklerosierungstherapie

- der Behandlung der chronischen Veneninsuffizienz und ihrer
Komplikationen einschlieBlich des Ulcus cruris

- der Kompressionstherapie, z. B. Wechsel- und Dauerverbande,
apparative intermittierende Kompression

- der operativen Behandlung von Venenkrankheiten einschlieB3-
lich Nachbehandlung, z.B. Phlebextraktion, Perforantenliga-
tur, Miniphlebochirurgie, Varikotomie

ZB 31 Physikalische Therapie und Balneologie

Die Bezeichnung ,Badearzt” oder ,Kurarzt” kann gefthrt wer-
den, wenn der Arzt/die Arztin in einem amtlich anerkannten
Kurort tatig ist.

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Physikalische Therapie und Balneolo-
gie umfasst die Anwendung physikalischer Faktoren, balneolo-
gischer Heilmittel und therapeutischer Klimafaktoren unter

Nutzung physiologischer Reaktionen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Physikalische Therapie und Balneologie nach Ab-
leistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiter-
bildungsinhalte sowie des Weiterbildungskurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnunag:

24 Monate Weiterbildung in den Gebieten der unmittelbaren
Patientenversorgung bei einem Weiterbildungsbefugten an ei-
ner Weiterbildungsstatte gemal3 § 5 Abs. 1 Satz 1

Weiterbildungszeit:

* 12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fir Physikalische
Therapie und Balneologie geméaB § 5 Abs. 1 Satz 2 oder Physi-
kalische und Rehabilitative Medizin gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1

* 240 Stunden Kurs-Weiterbildung geméaB § 4 Abs. 8 in Physi-
kalische Therapie und Balneologie

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- den Anwendungsformen und Wirkungen physikalischer, bal-
neologischer und klimatologischer Therapiemethoden ein-
schlieBlich der Heil- und Therapieplanung

- multiprofessionellen Therapiekonzepten einschlieBlich Koordi-
nation der interdisziplindren Zusammenarbeit

- den Grundlagen der Erndhrungsmedizin und verhaltensmedi-
zinischer Methoden

- krankengymnastischen und bewegungstherapeutischen Maf3-
nahmen

- ergotherapeutischen MaBnahmen

Ubergangsbestimmung:

Kammerangehorige, die die Zusatzbezeichnungen sowohl fur
Physikalische Therapie als auch fir Balneologie und Medizini-
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sche Klimatologie besitzen oder innerhalb einer Frist von
2 Jahren nach In-Kraft-Treten dieser Weiterbildungsordnung
erwerben, sind berechtigt, stattdessen die neue Bezeichnung
Physikalische Therapie und Balneologie zu fihren.

ZB 32 Plastische Operationen

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Plastische Operationen umfasst in Er-
ganzung zu einer Facharztkompetenz die konstruktiven und re-
konstruktiven plastischen operativen Eingriffe zur Wiederher-
stellung und Verbesserung der Form, Funktion und Asthetik in

der Kopf-Hals-Region.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Plastische Operationen nach Ableistung der vor-
geschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung fir Hals-Nasen-Ohrenheilkunde oder
Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie

Weiterbildungszeit:

24 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten geméaB § 5 Abs. 1
Satz 2

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- den konstruktiven, rekonstruktiven und asthetisch-plastisch-
chirurgischen Operationen zur Korrektur von Fehlbildungen
und Fehlformen, zur Versorgung frischer Verletzungen und
Verletzungsfolgen, zur Rekonstruktion nach Tumoroperatio-
nen einschlieBlich mikrochirurgischer Techniken sowie Nah-
und Fernlappenplastiken mit und ohne GefaBanschluss und
freie Haut- und Gewebetransplantationen in der Kopf- und
Hals-Region

- der Lokal- und Regionalanasthesie in der Kopf-Hals-Region

- der Nachbehandlung nach operativen Eingriffen

und alternativ:

- operative Eingriffe in der Hals-Nasen-Ohrenheilkunde, z. B. Rhi-
noplastik, Otoplastik, bei Fehlbildungen der Nase, der Ohrmu-
schel, des Gesichts und der Haut, bei Verletzungen und Entziin-
dungen sowie deren Folgen einschlieBlich Rekonstruktion von

Weiterbildungsordnung

Nasennebenhohlen, Lappenplastiken unterschiedlicher Schwie-
rigkeitsgrade, Entnahme von Knorpel- und Knochentransplanta-
ten, asthetische Gesichtschirurgie einschlieBlich Narbenkorrektu-
ren und Konturverbesserung

oder

- operative Eingriffe in der Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie, z. B.
dentoalveoldre Operationen, Operationen der Fehlbildungs-
chirurgie bei Gesichtsspalten, bei craniofacialen Anomalien
und Dysgnathien, Dysostosen, funktionelle und rekonstruk-
tive Kiefergelenkoperationen, praprothetische Chirurgie mit
und ohne enossale Implantate, Wiederherstellung von Form
und Funktionen bei ausgedehnten Tumorresektionen, astheti-
sche Gesichtschirurgie einschlieBlich Narbenkorrekturen und
Konturverbesserung

ZB 33 Proktologie
Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Proktologie umfasst in Erganzung zu
einer Facharztkompetenz die Vorbeugung, Erkennung, Be-
handlung und Rehabilitation von Erkrankungen, Verletzungen,
Formveranderungen und funktionellen Stérungen des Mast-
darms, des Afters, des Kontinenzorgans, der Beckenbodenmus-
kulatur, von Analekzemen, anorektalen Geschlechtskrankheiten
und analen Dermatosen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Proktologie nach Ableistung der vorgeschriebe-
nen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnunag:

Facharztanerkennung fir Allgemeine Chirurgie, Kinderchirur-
gie, Visceralchirurgie, Haut- und Geschlechtskrankheiten, Frau-
enheilkunde und Geburtshilfe, Innere und Allgemeinmedizin,
Innere Medizin und Gastroenterologie oder Urologie

Weiterbildungszeit:

12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemaR § 5 Abs. 1

Satz 2, davon konnen

* 6 Monate wahrend der Facharztweiterbildung in Allgemeine
Chirurgie, Kinderchirurgie, Visceralchirurgie, Haut- und Ge-
schlechtskrankheiten, Frauenheilkunde und Geburtshilfe, In-
nere und Allgemeinmedizin, Innere Medizin und Gastroente-
rologie oder Urologie abgeleistet werden
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Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- den konservativen und operativen Behandlungsmethoden der
Proktologie, einschlieBlich
- der konservativen Fissurbehandlung und der Mitwir-
kung bei operativer Fissurbehandlung
- Exzision von kleineren peri- und intraanalen Geschwiilsten
wie Thrombosen, Marisken und hypertrophen Analpapillen
- Behandlung von Hamorrhoidalleiden, z. B. Verédung,
Gummibandligaturen
- Aufsuchen und Sondierung von Analfisteln und Krypten
einschlieBlich Fadendrainagen
- Mitwirkung bei der operativen Therapie eines Sinus pi-
lonidalis, der Acne inversa und eines Analabszesses
- der digitalen Austastung und Befundung
- der Differentialdiagnostik des Analekzems einschlieBlich Diag-
nostik und Therapie der anorektalen Geschlechtskrankheiten
und analer Dermatosen
- der Versorgung und Beratung von Stomatragern
- der Nachsorge bei malignen Tumoren
- der Spekulumuntersuchung des Analkanals
- Proktoskopien
- Rektoskopien
- funktions- und morphologische Diagnostik der analen
SchlieBmuskulatur, z. B. Manometrie, Endosonographie
- der Lokal- oder Regionalanéasthesie

ZB 34 Psychoanalyse
Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Psychoanalyse umfasst in Ergan-
zung zu einer Facharztkompetenz die Erkennung und psycho-
analytische Behandlung von Krankheiten und Stérungen,
denen unbewusste seelische Konflikte zugrunde liegen ein-
schlieBlich der Anwendung in der Prévention und Rehabilita-
tion sowie zum Verstandnis unbewusster Prozesse in der Arzt-
Patienten-Beziehung.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Psychoanalyse nach Ableistung der vorgeschrie-
benen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie der
Weiterbildungskurse.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung in einem klinischen Gebiet

Weiterbildungszeit:

Die Weiterbildungszeit ist unter den Weiterbildungsinhalten
aufgefuhrt.

Die Weiterbildung findet unter Anleitung eines Weiterbildungs-
befugten gemaB § 5 Abs. 1 Satz 2 statt.

Weiterbildungsinhalt:

Die Weiterbildung erfolgt kontinuierlich und besteht aus den
drei aufeinander bezogenen Teilen Lehranalyse, Vermittlung
theoretischer Kenntnisse sowie Untersuchung und Behandlung.

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

Lehranalyse, wahrend der gesamten Weiterbildung
- 250 Einzelstunden in mindestens 3 Einzelstunden pro Woche
Theoretische Weiterbildung

- 400 Stunden in Seminarform einschlieBlich Fallseminare

- Epidemiologie, Psychodiagnostik (Testpsychologie)

- Entwicklungspsychologie, Persénlichkeitslehre, Traum-
lehre, allgemeine und spezielle Krankheitslehre ein-
schlieBlich psychiatrischer und psychosomatischer
Krankheitsbilder, Untersuchungs- und Behandlungs-
technik, Diagnostik einschlieBlich differentialdiagnosti-
scher Erwdgungen zur Abgrenzung von Psychosen,
Neurosen und kérperlich begriindeten psychischen Sté-
rungen

- Indikationsstellung und prognostische Gesichtspunkte
verschiedener Behandlungsverfahren einschlieB3lich pra-
ventive und rehabilitative Aspekte

- Kulturtheorie und analytische Sozialpsychologie

Untersuchung und Behandlung

- 30 supervidierte und dokumentierte psychoanalytische
Untersuchungen mit nachfolgenden Sitzungen zur Be-
ratung oder zur Einleitung der Behandlung

- kontinuierliche Teilnahme an einem kasuistischen Semi-
nar zur Behandlungstechnik

- 600 dokumentierte psychoanalytische Behandlungs-
stunden, darunter 2 Behandlungen von mindestens
250 Stunden supervidiert nach jeder vierten Sitzung

- regelméaBige Teilnahme an einem begleitenden Fallseminar

ZB 35 Psychotherapie - fachgebunden -

Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung fachgebundene Psycho-
therapie sind integraler Bestandteil der Weiterbildung zum
Facharzt fir Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychothera-
pie, Psychiatrie und Psychotherapie und Psychosomatische Me-
dizin und Psychotherapie.
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Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung fachgebundene Psychotherapie um-
fasst in Ergdnzung zu einer Facharztkompetenz die Vorbeu-
gung, Erkennung und psychotherapeutische indikationsbezo-
gene Behandlung von Erkrankungen des jeweiligen Gebietes,
die durch psychosoziale Faktoren und Belastungsreaktionen mit
bedingt sind.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in fachgebundener Psychotherapie nach Ableistung
der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungs-
inhalte sowie der Weiterbildungskurse.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung
Weiterbildungszeit:

Die Weiterbildungszeit ist unter den Weiterbildungsinhalten
aufgefuhrt.

Die Weiterbildung findet unter Anleitung eines Weiterbildungs-
befugten geméaB § 5 Abs. 1 statt.

Weiterbildungsinhalt:

- fachgebundene Erkennung und psychotherapeutische Be-
handlung gebietsbezogener Erkrankungen

Die Weiterbildung erfolgt entweder in der Grundorientierung psychodyna-
misch/tiefenpsychologisch fundierte Psychotherapie oder in Verhaltensthe-
rapie.

Grundorientierung psychodynamische/tiefenpsychologische
Psychotherapie:

Theoretische Weiterbildung

- 100 Stunden in Entwicklungspsychologie und Person-
lichkeitslehre, Psychopharmakologie, allgemeine und
spezielle Neurosenlehre, Tiefenpsychologie, Lernpsycho-
logie, Psychodynamik der Familie und Gruppe, Psycho-
pathologie, Grundlagen der psychiatrischen und psy-
chosomatischen Krankheitsbilder, Einfihrung in die
Technik der Erstuntersuchung, psychodiagnostische
Testverfahren

- Indikation und Methodik der psychotherapeutischen
Verfahren

- 16 Doppelstunden autogenes Training oder progressive
Muskelentspannung oder Hypnose

- 35 Doppel-Stunden Balintgruppenarbeit

Weiterbildungsordnung

Diagnostik
- 10 dokumentierte und supervidierte Erstuntersuchun-
gen
Behandlung
- 15 Doppelstunden Fallseminar
- 120 Stunden psychodynamische/tiefenpsychologische
supervidierte Psychotherapie, davon 3 abgeschlossene
Falle
Selbsterfahrung
- 75 Stunden Einzelselbsterfahrung oder 50 Doppelstun-
den Gruppenselbsterfahrung

Grundorientierung Verhaltenstherapie

Theoretische Weiterbildung
- 100 Stunden in psychologischen Grundlagen des Verhal-
tens und des abweichenden Verhaltens, allgemeine und
spezielle Neurosenlehre, Lern- und sozialpsychologische
Entwicklungsmodelle, tiefenpsychologische Entwick-
lungs- und Persénlichkeitsmodelle, systemische Familien-
und Gruppenkonzepte, allgemeine und spezielle Psycho-
pathologie und Grundlagen der psychiatrischen Krank-
heitsbilder, Motivations-, Verhaltens-, Funktions- und Be-
dingungsanalysen als Grundlagen fir Erstinterview, The-
rapieplanung und -durchfihrung, Verhaltensdiagnostik
einschlieBlich psychodiagnostischer Testverfahren
- 10 Doppelstunden Entspannungsverfahren (Autogenes
Training, Jacobson-Training)
- Indikation und Methodik der psychotherapeutischen
Verfahren
Behandlung
- 120 Stunden supervidierte Verhaltenstherapie, davon
3 abgeschlossene Falle
Selbsterfahrung
- 50 Stunden Einzel- bzw. Gruppenselbsterfahrungen

ZB 36 Rehabilitationswesen

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Rehabilitationswesen umfasst in Er-
ganzung zu einer Facharztkompetenz die Einleitung und Koor-
dination von RehabilitationsmaBnahmen zur beruflichen und
sozialen (Wieder-)Eingliederung im Rahmen interdisziplinarer

Zusammenarbeit.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Rehabilitationswesen nach Ableistung der vor-
geschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte
sowie der Weiterbildungskurse.
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Weiterbildungsordnung

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnunag:

Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit:

* 12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fir Rehabilita-
tionswesen gemaRB § 5 Abs. 1 Satz 2 oder fir Physikalische
und Rehabilitative Medizin gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1

* 160 Stunden Grundkurs geméaB § 4 Abs. 8 in Rehabilitations-
wesen oder Sozialmedizin

* 160 Stunden Aufbaukurs gemaB § 4 Abs. 8 in Rehabili-
tationswesen

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- den Grundlagen der Rehabilitationsmedizin

- der Koordination im multiprofessionellen Team einschlieBlich
der interdisziplindren Zusammenarbeit auch mit den verschie-
denen Rehabilitationsinstitutionen und den Rehabilitations-
tragern

- der Beschreibung und Begriffsbestimmung von Schaden,
funktioneller Beeintrachtigung und sozialer Auswirkung

- der Erkennung der Auswirkungen bleibender Gesundheits-
schaden auf Funktion, Verhalten und soziale Entwicklung ein-
schlieBlich den Besonderheiten von Verlaufen chronischer Er-
krankungen

- der Auswirkung von Behinderungen in verschiedenen Alters-
gruppen projiziert auf die sozialen Bezugsfelder

- den Verfahrensweisen und Arbeitstechniken der Rehabilita-
tion in der ambulanten und stationdren Versorgung

-der beruflichen und sozialen Eingliederung/Wiederein-
gliederung und den damit verbundenen psychosozialen
Aspekten

- der Erarbeitung von weiterfihrenden Rehabilitationsvorschla-
gen einschlieBlich der lebens-/arbeitsbegleitenden Beratung
und Kooperation mit anderen Diensten

- der Patienteninformation und Verhaltensschulung sowie in
der Angehorigenbetreuung

- den Grundlagen der Sozialmedizin und Epidemiologie

- den Grundlagen der medizinischen Dokumentation und Statistik

ZB 37 Rontgendiagnostik — fachgebunden -

Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung fachgebundene Réntgen-
diagnostik sind integraler Bestandteil der Weiterbildung zum
Facharzt fur Radiologie.

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung in der fachgebundenen Réntgendiag-
nostik umfasst in Ergdnzung zu einer Facharztkompetenz die
Durchfiihrung und Befundung gebietsbezogener Rontgendiag-
nostik fur Skelett bzw. Thorax, Verdauungs- und Gallenwege,
Harntrakt und Geschlechtsorgane sowie der Mamma.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in fachgebundener Réntgendiagnostik nach Ableis-
tung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbil-
dungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit:

* 18 Monate Réntgendiagnostik Skelett bei einem Weiterbil-
dungsbefugten fir Radiologie gemaR § 5 Abs. 1 Satz 1 oder bei
einem Weiterbildungsbefugten fir Réntgendiagnostik — fachge-
bunden — gemalB § 5 Abs. 1 Satz 2, davon kénnen bis zu

- 18 Monate wahrend einer Facharztweiterbildung abge-
leistet werden

und/oder

* 12 Monate Réntgendiagnostik Thorax bei einem Weiterbil-
dungsbefugten fur Radiologie gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1 oder bei
einem Weiterbildungsbefugten fir Rontgendiagnostik — fachge-
bunden — geméaB § 5 Abs. 1 Satz 2, davon kénnen bis zu

- 12 Monate wahrend einer Facharztweiterbildung abge-
leistet werden

und/oder

* 12 Monate Réntgendiagnostik Verdauungstrakt und Gallen-
wege bei einem Weiterbildungsbefugten fur Radiologie ge-
maB § 5 Abs. 1 Satz 1 oder bei einem Weiterbildungsbefug-
ten fir Rontgendiagnostik — fachgebunden — gemaB § 5 Abs. 1
Satz 2, davon konnen bis zu

- 12 Monate wahrend einer Facharztweiterbildung abge-
leistet werden

und/oder

* 12 Monate Réontgendiagnostik Harntrakt bei einem Weiterbil-
dungsbefugten fur Radiologie gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1 oder bei
einem Weiterbildungsbefugten fir Rontgendiagnostik — fachge-
bunden — gemaB § 5 Abs. 1 Satz 2, davon kénnen bis zu
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- 12 Monate wahrend einer Facharztweiterbildung abge-
leistet werden

und/oder

* 12 Monate Rontgendiagnostik Mamma bei einem Weiterbil-
dungsbefugten fur Radiologie gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1 oder bei
einem Weiterbildungsbefugten fir Rontgendiagnostik — fachge-
bunden — gemaB § 5 Abs. 1 Satz 2, davon kénnen bis zu

- 12 Monate wahrend einer Facharztweiterbildung abge-
leistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in
Réntgendiagnostik Skelett:

- der Durchfihrung und Befundung der gebietsbezoge-
nen Projektionsradiographie des Skeletts

- den Grundlagen des Strahlenschutzes beim Patienten
und Personal einschlieBlich der Personalliiberwachung
sowie des baulichen und apparativen Strahlenschutzes

- der Geratekunde

Réntgendiagnostik Thorax:

- der Durchfiihrung und Befundung der gebietsbezoge-
nen Projektionsradiographie des Thorax

- den Grundlagen des Strahlenschutzes beim Patienten
und Personal einschlieBlich der Personalliberwachung
sowie des baulichen und apparativen Strahlenschutzes

- der Geratekunde

Rdéntgendiagnostik Verdauungstrakt und Gallenwege:

- der Durchfihrung und Befundung der gebietsbezoge-
nen Projektionsradiographie des Verdauungstraktes und
der Gallenwege

- den Grundlagen des Strahlenschutzes beim Patienten
und Personal einschlieBlich der Personaliberwachung
sowie des baulichen und apparativen Strahlenschutzes

- der Gerédtekunde

Réntgendiagnostik Harntrakt:

- der Durchfihrung und Befundung der gebietsbezoge-
nen Projektionsradiographie des Harntraktes

- den Grundlagen des Strahlenschutzes beim Patienten
und Personal einschlieBlich der Personaltiberwachung
sowie des baulichen und apparativen Strahlenschutzes

- der Geratekunde

Weiterbildungsordnung

Rdéntgendiagnostik der Mamma:

- der Durchfihrung und Befundung der gebietsbezoge-
nen Projektionsradiographie der Mamma

- den Grundlagen des Strahlenschutzes beim Patienten
und Personal einschlieBlich der Personaliberwachung
sowie des baulichen und apparativen Strahlenschutzes

- der Geratekunde

ZB 38 Schlafmedizin
Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Schlafmedizin umfasst in Erganzung
zu einer Facharztkompetenz die Erkennung, Klassifikation und
konservative Behandlung von Stérungen der Schlaf-Wach-Re-
gulation und schlafbezogenen Stérungen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Schlafmedizin nach Ableistung der vorgeschrie-
benen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung fur Hals-Nasen-Ohrenheilkunde, Innere
Medizin und Pneumologie, Kinder- und Jugendmedizin, Neu-
rologie oder Psychiatrie und Psychotherapie

Weiterbildungszeit:

18 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten geméaB § 5 Abs. 1

Satz 2 im Schlaflabor, davon kénnen

* 6 Monate wahrend der Facharztweiterbildungen Hals-Nasen-
Ohrenheilkunde, Innere Medizin und Pneumologie, Kinder-
und Jugendmedizin, Neurologie oder Psychiatrie und Psycho-
therapie abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- schlafbezogenen Atmungsstérungen und anderen Dyssomnien,
Parasomnien sowie Schlafstorungen bei kérperlichen und psy-
chischen Erkrankungen und bei Einnahme und Missbrauch psy-
chotroper Substanzen und Medikamente

- den Grundlagen biologischer Schlaf-Wach-Rhythmen ein-
schlieBlich deren Steuerung

- der Erfassung tageszeitlicher Schwankungen physiologischer
und psychologischer Funktionen

- der Atmungs- und Thermoregulation einschlieBlich der hor-
monellen Regulation des Schlafes
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Weiterbildungsordnung

- den Grundkenntnissen Gber Trdume und andere mentale Ak-
tivitdten im Schlaf

- ambulanten Screeninguntersuchungen bei schlafbezogenen
Atmungsstérungen

- der Durchfihrung und Befundung von Polysomnographien
einschlieBlich kardiorespiratorischer Polysomnographien und
Videometrie

- der Messung von Vigilanzstérungen, Tagesmidigkeit und Ta-
gesschlafrigkeit mittels psychologischer, computergestitzter
und polysomnographischer Test- und Untersuchungsverfahren
einschlieBlich MSLT (Multiple sleep latency test)

- der schlafmedizinisch relevanten Arzneimitteltherapie

- verhaltenstherapeutischen MaBnahmen bei Insomnien, Para-
somnien, Hypersomnien, Stérungen des Schlaf-Wach-Rhyth-
mus und schlafbezogenen Atmungsstérungen, z. B. Schlafhy-
giene, Schlafrestriktion, Stimuluskontrolle

- der Lichttherapie

- nasalen ventilationstherapeutischen MaBnahmen

ZB 39 Sozialmedizin
Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Sozialmedizin umfasst in Ergdnzung
zu einer Facharztkompetenz die Bewertung von Art und Umfang
gesundheitlicher Stérungen und deren Auswirkungen auf die
Leistungsfahigkeit im beruflichen und sozialen Umfeld unter Ein-
beziehung der Klassifikationen von Funktionsfahigkeit, Behinde-
rung und Gesundheit, deren Einordnung in die Rahmenbedin-
gungen der sozialen Sicherungssysteme und die Beratung der
Sozialleistungstrager in Fragen der medizinischen Versorgung.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Sozialmedizin nach Ableistung der vorgeschrie-
benen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie der
Weiterbildungskurse.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit:

* 12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemaB § 5
Abs. 1 Satz 2

* 160 Stunden Grundkurs gemalB § 4 Abs. 8 in Sozialmedizin
oder Rehabilitationswesen

e 160 Stunden Aufbaukurs gemaB § 4 Abs. 8 in Sozialmedizin

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- den rechtlichen Grundlagen einschlieBlich des Systems der so-
zialen Sicherheit und dessen Gliederung

- den Aufgaben und Strukturen der Sozialleistungstrager, z. B.
Kranken-, Pflege-, Renten- und Unfallversicherung, Arbeits-
und Versorgungsverwaltung, Sozialhilfe und Sozialleistungen
im 6ffentlichen Dienst

- der Leistungsdiagnostik und den Beurteilungskriterien bei
ausgewahlten Krankheitsgruppen

- den sozialmedizinisch relevanten leistungsrechtlichen Begrif-
fen

- der Beurteilung gesundheitlicher Einschrankungen und ihrer
Auswirkungen auf die Leistungsfahigkeit im Erwerbsleben
und Alltag

- der Vermittlung zwischen individueller gesundheitlicher Ein-
schrankung und solidarisch organisierten Rechtsanspriichen
und Hilfen sowie Beratungstatigkeit

- den Grundlagen und Grundsatzen der Rehabilitation ein-
schlieBlich des Qualitdtsmanagements

- den Moglichkeiten der Gesundheitsférderung und Prévention

- den arbeitsmedizinischen Grundbegriffen

- den Grundlagen der Epidemiologie, Dokumentation, Statistik
und Gesundheitsberichterstattung

- der Beratung der Sozialleistungstrager in Fragen der medizini-
schen Versorgung

- der Erstellung sozialmedizinischer Gutachten nach Aktenlage
und aufgrund von Rehabilitationsentlassungsberichten ein-
schlieBlich Leistungsbeurteilung

- der Erstellung von Gutachten fur Sozialleistungstrager unter
Berlicksichtigung von Fragestellungen der Arbeitsfahigkeit, Er-
werbsfahigkeit, Pflegebedurftigkeit, Heil- und Hilfsmittelver-
sorgung, Berufsforderung, Sozialgerichtsbarkeit und des Ver-
sorgungsrecht

ZB 40 Spezielle Orthopadische Chirurgie

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Spezielle Orthopéadische Chirurgie
umfasst in Ergdnzung zu einer Facharztkompetenz die opera-
tive und nicht operative Behandlung héherer Schwierigkeits-
grade bei angeborenen und erworbenen Erkrankungen und

Deformitaten der Stitz- und Bewegungsorgane.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kom-
petenz in Spezielle Orthopadische Chirurgie nach Ableistung der
vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.
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Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnunag:

Facharztanerkennung flr Orthopédie und Unfallchirurgie oder
Orthopadie oder Chirurgie mit Schwerpunkt Unfallchirurgie

Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemaB § 5 Abs. 1

Satz 2, davon konnen bis zu

* 12 Monate wahrend der Facharztweiterbildung abgeleistet
werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Diagnostik und Indikationsstellung zur Durchfihrung opera-
tiver und nicht operativer Behandlungen von schweren Deformi-
taten und Erkrankungen der Stiitz- und Bewegungsorgane ein-
schlieBlich der postoperativen Uberwachung

- der Durchflihrung operativer Eingriffe hoherer Schwierigkeits-
grade an Wirbelsaule, Schulter/Oberarm/Ellenbogen, Unter-
arm/Hand, Becken, Huftgelenk, Oberschenkel, Kniegelenk,
Unterschenkel, Sprunggelenk und Fuf3

- plastisch-rekonstruktiven Eingriffen in Zusammenhang mit
Fehlistellungen, auch einschlieBlich Amputationen

ZB 41 Spezielle Schmerztherapie

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Spezielle Schmerztherapie umfasst in
Ergdnzung zu einer Facharztkompetenz die Erkennung und Be-
handlung chronisch schmerzkranker Patienten, bei denen der
Schmerz seine Leit- und Warnfunktion verloren und einen

selbststandigen Krankheitswert erlangt hat.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Spezielle Schmerztherapie nach Ableistung der
vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsin-
halte sowie des Weiterbildungskurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit:

* 12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemaB § 5
Abs. 1 Satz 2

Weiterbildungsordnung

* 80 Stunden Kurs-Weiterbildung gemaB § 4 Abs. 8 in Spezielle
Schmerztherapie

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Erhebung einer standardisierten Schmerzanamnese ein-
schlieBlich der Auswertung von Fremdbefunden

- der Schmerzanalyse sowie der differentialdiagnostischen Abkla-
rung der Schmerzkrankheit unter Berticksichtigung psychologi-
scher, arbeits- und sozialmedizinischer Gesichtspunkte

- psychosomatische Diagnostik bei chronischen Schmerzpatien-
ten

- der eingehenden Beratung des Patienten und der gemeinsa-
men Festlegung der Therapieziele

- den invasiven und nichtinvasiven Methoden der Akutschmerz-
therapie

- dem Einsatz schmerztherapeutischer Verfahren

- Schmerzbewaéltigungstraining einschlieBlich Entspannungsver-
fahren

- der Aufstellung eines inhaltlich und zeitlich gestuften Thera-
pieplanes einschlieBlich der zur Umsetzung des Therapiepla-
nes erforderlichen interdisziplindren Koordination der Arzte
und sonstigen am Therapieplan zu beteiligenden Personen
und Einrichtungen

- der standardisierten Dokumentation des schmerztherapeuti-
schen Behandlungsverlaufes

- medikament®sen Kurzzeit-, Langzeit-, und Dauertherapien
sowie in der terminalen Behandlungsphase

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- spezifische Pharmakotherapie

- multimodale Therapie in interdisziplindrer Zusammenarbeit

- diagnostische und therapeutische Lokal- und Leitungsanas-
thesien

- Stimulationstechniken, z. B. transkutane elektrische Nervensti-
mulation

- spezifische Verfahren der manuellen Diagnostik und physikali-
schen Therapie

fur Gebiete mit konservativen Weiterbildungsinhalten zusatzlich:
- Entzugsbehandlung bei Medikamentenabhangigkeit

fur Gebiete mit operativen Weiterbildungsinhalten zusatzlich:
- Denervationsverfahren und/oder augmentative Verfahren,
z.B. Neurolyse, zentrale Stimulation

fUr Gebiete mit konservativ-interventionellen Weiterbildungsin-

halten zusatzlich:

- interventionelle Verfahren, z. B. plexus- und riickenmarksnahe
Verfahren, Spinal Cord Stimulation und Sympathikusblockaden
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Weiterbildungsordnung

ZB 42 Spezielle Unfallchirurgie
Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Spezielle Unfallchirurgie umfasst in
Ergédnzung zu einer Facharztkompetenz die Behandlung von
Verletzungen hoherer Schwierigkeitsgrade und deren Folgezu-
standen sowie die Organisation, Uberwachung und Durchfiih-
rung der Behandlung von Schwerverletzten.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Spezielle Unfallchirurgie nach Ableistung der vor-
geschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung fur Orthopéadie und Unfallchirurgie oder
Orthopédie oder Chirurgie mit Schwerpunkt Unfallchirurgie

Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemaB § 5 Abs. 1

Satz 2, davon koénnen bis zu

* 12 Monate wahrend der Facharztweiterbildung abgeleistet
werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Erkennung und operativen sowie nicht operativen Be-
handlung von schweren Verletzungen und deren Folgezu-
standen einschlieBlich Notfalleingriffen und der postoperati-
ven Uberwachung

- der Organisation und Uberwachung der Behandlung von
Schwerverletzten

- den zur Behandlung von Schwer- und Mehrfachverletzten erfor-
derlichen neurotraumatologischen, gefaBchirurgischen, thorax-
chirurgischen und visceralchirurgischen MaBBnahmen einschlieB3-
lich mikrochirurgischer Techniken und des Traumamanagements
in interdisziplindrer Zusammenarbeit

- der Durchflhrung operativer Eingriffe hoherer Schwierigkeits-
grade an Korperhohlen, Wirbelséule, Schulter/Oberarm/Ellbo-
gen, Unterarm/Hand, Becken, Huftgelenk, Oberschenkel, Knie-
gelenk, Unterschenkel, Sprunggelenk und FuB3

- plastisch-rekonstruktiven Eingriffen zur priméaren oder sekun-
déren Versorgung ausgedehnter Weichteilverletzungen und
deren Folgen

- der Mitwirkung bei Operationen von Hohlenverletzungen

- der Behandlung und Dokumentation im Rahmen des Verlet-
zungsartenverfahrens

ZB 43 Sportmedizin
Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Sportmedizin umfasst in Erganzung
zu einer Facharztkompetenz die Vorbeugung, Erkennung, Be-
handlung und Rehabilitation von Sportschaden und Sportver-
letzungen sowie die Untersuchung des Einflusses von Bewe-
gung, Bewegungsmangel, Training und Sport auf den gesun-
den und kranken Menschen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Sportmedizin nach Ableistung der vorgeschrie-
benen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie des
Weiterbildungskurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit:

* 12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemaB § 5
Abs. 1 Satz 2 in einer sportmedizinischen Einrichtung
oder anteilig ersetzbar durch

240 Stunden Kurs-Weiterbildung geméaB §4 Abs. 8 in Sportmedizin
und anschlieBend

* 120 Stunden sportarztliche Tatigkeit unter Supervision eines
Weiterbildungsbefugten in einem Sportverein oder einer an-
deren vergleichbaren Einrichtung innerhalb von mindestens
12 Monaten

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- sportmedizinischen Untersuchungs- und Behandlungsmethoden

- den physiologischen und ernahrungsphysiologischen Grund-
lagen der Sportmedizin

- den sportmedizinischen Aspekten des Leistungssportes

- den psychologischen Problemen des Sportes

- der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie einschlieBlich der
Doping-Problematik

- der sportmedizinischen Pravention und Rehabilitation

- der sportlichen Belastbarkeit im Kindes- und Jugendalter

- den gesundheitlichen Belastungen des Haltungs- und Bewe-
gungsapparates beim Sport

- der Sportpadagogik
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ZB 44 Suchtmedizinische Grundversorgung
Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Suchtmedizinische Grundversorgung
umfasst die Vorbeugung, Erkennung, Behandlung und Rehabi-
litation von Krankheitsbildern im Zusammenhang mit dem
schadlichen Gebrauch suchterzeugender Stoffe und nicht stoff-
gebundener Suchterkrankungen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Suchtmedizinische Grundversorgung nach Ab-
leistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiter-
bildungsinhalte sowie des Weiterbildungskurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Weiterbildungszeit:

- 50 Stunden Kurs-Weiterbildung geméaB § 4 Abs. 8 in Sucht-
medizinische Grundversorgung
- 30 Stunden Teilnahme an einer Balint- oder Fallbesprechungs-

gruppe

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Vorbeugung, Erkennung, Behandlung und Rehabilitation
von Suchtkrankheiten

- der Beratung im Zusammenhang mit suchterzeugenden Stof-
fen und nicht stoffgebundenen Suchterkrankungen

- der Pharmakologie suchterzeugender Stoffe

- der Entzugs- und Substitutionsbehandlung

- der Krisenintervention

- der Organisation der Friihrehabilitation

ZB 45 Tropenmedizin
Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Tropenmedizin umfasst in Ergdnzung
zu einer Facharztkompetenz die Epidemiologie, Vorbeugung,
Erkennung und Behandlung von Gesundheitsstérungen und
Erkrankungen, die mit den besonderen Lebensumstanden,
Krankheitserregern und Umweltbedingungen in tropischen,
subtropischen und Landern mit besonderer klimatischer oder
gesundheitlicher Belastung verbunden sind.

Weiterbildungsordnung

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen
Kompetenz in Tropenmedizin nach Ableistung der vorgeschrie-
benen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie des
Weiterbildungskurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnunag:

Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit:

* 12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemaB § 5
Abs. 1 Satz 2 an einer tropenmedizinischen Einrichtung

* 12 Monate tropenmedizinische Tatigkeit in der Patientenver-
sorgung einer medizinischen Einrichtung in den Tropen oder
Subtropen

* 3 Monate Kurs-Weiterbildung gemafB § 4 Abs. 8 in Tropen-
medizin und Medizinische Parasitologie

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Epidemiologie, Erkennung und Behandlung von Tropen-
und Reisekrankheiten einschlieBlich bakterieller, viraler, myko-
tischer und parasitarer Infektionen und Gifttierunfallen

- der medizinischen Beratung vor Reisen und Auslandseinsatzen
einschlieBlich ProphylaxemaBnahmen und Impfungen

- der Gesundheitswissenschaft in tropischen, subtropischen
Ladndern und Entwicklungslandern sowie geomedizinischen
Zusammenhangen

- arbeits- und umweltmedizinischen Aspekten des Auslandes
einschlieBlich Vorsorge- und Tauglichkeitsuntersuchungen

- der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewinnung
und -behandlung fur Laboruntersuchungen und Einordnung
der Ergebnisse in das jeweilige Krankheitsbild

- Durchfiihrung des mikroskopischen Nachweises von Proto-
zoen, Wirmern und Parasiten

Genehmigt. Potsdam, den 20. Oktober 2005

Ministerium flr Arbeit, Soziales, Gesundheit und Familie des Landes Bran-
denburg

Im Auftrag
Becke

Die vorstehende Weiterbildungsordnung wird hiermit ausgefertigt und ist
im Brandenburgischen Arzteblatt zu veréffentlichen.

Cottbus, 26.10.2005

Dr. med. Udo Wolter
Prasident der Landesarztekammer Brandenburg
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