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Vorwort

Sehr geehrte Frau Kollegin, sehr geehrter Herr Kollege
Sehr geehrte Damen und Herren,

wir sind betroffen vom menschlichen Leid und der Sinnlosigkeit der Kriege in Israel, Gaza
und in der Ukraine. Die politischen, dkonomischen und sozialen Folgen betreffen uns alle.
Scheinbar Unmdgliches ist wieder Realitat. Wir lebten in Europa und Deutschland
Jahrzehnte in Ruhe und in Wohlstand. Ich wiinsche uns allen vor allem aber den Menschen,
die vor Ort leiden, dass dieser Wahnsinn der Kriege ein Ende hat und die politische Vernunft
siegt.

Die drangenden globalen und unser Land betreffenden Probleme stehen im Fokus des
offentlichen Interesses. So fallt weniger auf, dass sich im medizinischen Sektor — sei es
ambulant oder stationar — vieles im Wandel befindet. Zur Halbzeit der Ampelkoalition
kindigte der Gesundheitsminister im Gesundheitsausschuss 14 groRe Gesetzesvorhaben
an: sechs noch in der zweiten Jahreshalfte 2023 und acht in der ersten Jahreshalfte 2024.
Fir die m.E. wichtigsten Gesetzesvorhaben, die Krankenhausstrukturreform und die Reform
der Notfall- und Akutversorgung, existierten im Jahr 2023 keine Gesetzesentwirfe — nicht
einmal Referentenentwirfe. Um Ihnen beide Themen naher zu bringen, fanden im Jahr 2023
zwei erfolgreiche berufspolitische Veranstaltungen statt. Im Juni hatten wir in einer
Diskussionsrunde zum Thema Krankenhausreform und deren Auswirkung auf Brandenburg
u. a. Herrn Prof. Augurzky, Mitglied der Regierungskommission flir eine moderne und
bedarfsgerechte Krankenhausplanung zu Gast. Im November konnten wir neben Kollegen
des arztlichen Bereitschaftsdienstes und des Rettungsdienstes den Geschéaftsfihrer Politik
der Bundesarztekammer, Herrn Kollegen Ulrich Langenberg, zum Thema Akut- und
Notfallreform gewinnen.

Zentrales Thema der Frihjahrskammerversammlung war die zunehmende
Kommerzialisierung der Medizin. Hierzu referierte Prof. Dr. med. Giovanni Maio, M.A. phil.,
Direktor des Instituts flr Ethik und Geschichte der Medizin in Freiburg und Mitglied des
Ausschusses flr ethische und juristische Grundsatzfragen der Bundesarztekammer. Die
Delegierten der Kammerversammlung fassten im Anschluss der Diskussion eine Resolution
gegen die Kommerzialisierung in der Medizin. Der Vorstand der Landesarztekammer hat
diese Resolution zum Anlass genommen in 2023 eine Umfrage unter Weiterzubildenden zu
starten.

Mit der Umfrage ,SURVEY 2023“ wurde durch die Landesarztekammer Brandenburg in
ihrem Kammerbezirk eine erste niedrigschwellige Befragung unter Arztinnen und Arzten in
Weiterbildung durchgeflihrt. Ziel war es, die allgemeinen Bedingungen in der Weiterbildung
und die Erfahrungen im Zusammenhang mit 6konomischen Zwangen zu erheben. Trotz des
kompakten Fragekatalogs konnte dank der 317 Teilnehmenden verschiedener
Fachrichtungen und Weiterbildungs-stufen ein gutes und differenziertes Stimmungsbild
eingefangen werden.

Rund 80 Interessierte hatten sich zu unserer Onlineinfoveranstaltung fiir junge Arztinnen und
Arzte angemeldet. Themen waren: Krankenhausreform, Kinstliche Intelligenz in der Medizin,
die Vorstellung der Kammer. Besonders interessierte die Teilnehmenden das Thema
Weiterbildung und eLogbuch.

Auch das Jahr 2024 verspricht ein spannendes und herausforderndes Jahr zu werden, auf
das ich mich gemeinsam mit meinen Kolleginnen und Kollegen aus dem Kammervorstand
schon freue. Wir hoffen sehr, dass es uns mdglich ist, im kommenden Jahr eine positivere
Bilanz zu ziehen.

Dipl.-Med. Frank-Ullrich Schulz — Prasident



Aufgaben der Landesarztekammer Brandenburg

- Wahrnehmung der beruflichen Belange der Arzteschaft, unter anderem durch:
Kontakte mit Parlamenten, Parteien, Landesregierungen und Medien

» Berufsaufsicht/Formulierung der Berufsordnung

- Weiterbildung der Arzteschaft einschlieBlich Weiterbildungspriifungen,
Formulierung einer Weiterbildungsordnung und deren Weiterentwicklung

* Fortbildung durch die Akademie fur arztliche Fortbildung einschlieBlich MFA
Fortbildungen

» Gutachterstelle fur Arzthaftungsfragen

» Schlichtung bei berufsbezogenen Streitigkeiten

» Ausschussarbeit bei der Landesarztekammer Brandenburg auf Landesebene und
bei der Bundesarztekammer

« Erlass von Satzungen und Ordnungen: Hauptsatzung, Wahlordnung,
Geschaftsordnung,
Berufsordnung, Weiterbildungsordnung, Haushalts- und
Kassenordnung, Satzung zur Feststellung des Haushaltsplanes, Beitragsordnung,
Verwaltungsgebuhrenordnung, Satzung der Ethikkommissionen, Satzung der
Gutachterstelle fur Arzthaftungsfragen, Fortbildungsordnung, Einrichtung
von Fursorge- und Versorgungseinrichtungen, sonstige Satzungen

+ Ethikkommission

* In-vitro-Fertilisation — Kommission

* Lebendspendekommission Berlin/Brandenburg

» Gutachterstelle fur freiwillige Kastration

* Qualitatssicherung

» Unterstitzung des o6ffentlichen Gesundheitsdienstes

» Erarbeitung von Stellungnahmen auf Verlangen der Aufsichtsbehdérde

» Benennung von Sachverstandigen zur Erstattung von Gutachten

* Ausbildung zur Medizinischen Fachangestellten/zum Medizinischen
Fachangestellten

« Presse- und Offentlichkeitsarbeit

+ Herausgabe des Brandenburgischen Arzteblattes und des Newsletters

» Patientenberatung/Ombudsmann

» Ausgabe des Heilberufsausweises

» Kenntnisprifungen im Auftrag des Landesamtes

» Fachsprachprifungen im Auftrag des Landesamtes

« Arztliche Stelle Qualitatssicherung in der Radiologie

» Krebsregister

» Erteilung von Bescheinigungen nach dem Gen-Diagnostik-Gesetz

* Wahl der ehrenamtlichen Richter

» Zustandige Stelle nach § 17 Versicherungsvertragsgesetz

« Zulassung von PID-Zentren

 Verwaltung des Hauses der Brandenburgischen Arzteschaft



Der Vorstand der Landesarztekammer Brandenburg

Prasident: Dipl.-Med. Frank-Ullrich Schulz
Facharzt fur Orthopadie
Facharzt fur Orthopadie und Unfallchirurgie

Vizeprasident: Dr. med. Steffen Konig
Facharzt fur Chirurgie
Facharzt fur Orthopadie und Unfallchirurgie

1. Beisitzer: Dr. med. Ingo Musche-Ambrosius
Facharzt fur Allgemeinmedizin

2. Beisitzer: Prof. Dr. med. Stefan Kropp
Facharzt flr Psychiatrie und Psychotherapie

3. Beisitzer: Dr. med. Karin Harre
Facharztin fur Allgemeinmedizin

4. Beisitzer: PD Dr. med. habil Thomas Schulz
Facharzt flr Diagnostische Radiologie

5. Beisitzer: Dr. med. Hanjo Pohle
Facharzt fir Allgemeinmedizin

6. Beisitzer: Dipl.-Med. Hubertus Kruse
Facharzt fur Innere Medizin



Berufspolitik

Krankenhausreform

Anfang Dezember 2021 hat die Regierungskommission flir eine moderne und
bedarfsgerechte Krankenhausversorgung ihre ,Dritte Stellungnahme und Empfehlung
fur eine moderne und bedarfsgerechte Krankenhausversorgung“ vorgestellt. Sie
schlagt darin eine grundlegende Reform der Krankenhausvergutung vor.

Auf Grundlage der Kommissionsempfehlungen will Bundesgesundheitsminister Karl
Lauterbach nun gemeinsam mit seinen Landerkollegen die Krankenhausfinanzierung
neu strukturieren. Ziel ist die Stabilisierung des stationaren Sektors. Darlber hinaus
sollen die Vorschlage ein Baustein fur die sektorenubergreifende Reform der arztlichen
und pflegerischen Versorgung sein. Die Experten empfehlen in ihrem Papier eine
leistungsabhangige Vergutung sowie eine an Versorgungslevel und Leistungsgruppen
gekoppelte Vorhaltefinanzierung. Die Reform soll durch eine regelmafige Evaluation
wissenschaftlich begleitet werden.

Im Kern soll das DRG-System durch ein mehrdimensionales System ersetzt werden.
Stattdessen sollen die Kliniken nach drei neuen Kriterien honoriert werden:
Versorgungsstufen, Leistungsgruppen und Vorhalteleistungen.

Kommerzialisierung

Die Frihjahrskammerversammlung beschaftigte sich mit dem Thema der
zunehmenden Kommerzialisierung der Medizin. Hierzu referierte Prof. Dr. med.
Giovanni Maio, M.A. phil., Direktor des Instituts fir Ethik und Geschichte der Medizin
in Freiburg und Mitglied des Ausschusses fur ethische und juristische Grundsatzfragen
der Bundesarztekammer.

Am Ende der Diskussion stand eine Resolution der Landesarztekammer die sich
gegen die Kommerzialisierung der Medizin aussprach.

Die wachsende Kommerzialisierung der Medizin schafft immer mehr Probleme fir die
Versorgung von Patientinnen und Patienten. Die Arzteschaft geradt dadurch nach
Uberzeugung der Kammerversammlung der Landeséarztekammer Brandenburg
zunehmend unter Druck, ihr Handeln einer betriebswirtschaftlichen Nutzenoptimierung
unterzuordnen. Dies macht es notwendig, der Kommerzialisierung eine auf arztlicher
Ethik und arztlichen Werten beruhende Haltung im Arbeitsalltag entgegenzustellen.

Berufspolitische und Infoveranstaltungen

% Krankenhausreform in Deutschland — Auswirkungen auf Brandenburg

Im Juni 2023 flhrte die Landesarztekammer Brandenburg eine berufspolitische
Veranstaltung im Haus der Brandenburgischen Arzteschaft in Potsdam zum Thema
,Krankenhausreform in Deutschland — Auswirkungen auf Brandenburg“ durch.
Fir das Impulsreferat konnten wir Herrn Professor Dr. Boris Augurzky — Mitglied




der Regierungskommission fur eine moderne und bedarfsgerechte
Krankenhausversorgung und somit auch Mitverfasser flr die Empfehlungen zum
Gesetzgebungsverfahren der Krankenhausreform — gewinnen.
Als Diskussionsteilnehmer haben neben Professor Augurzky auch Herr Michael
Zaske, Leiter der Abteilung Gesundheit im MSGIV sowie Herr Detlef Troppens,
Vorstandsvorsitzender der Landeskrankenhausgesellschaft  Brandenburg,
teilgenommen.
Moderiert wurde die Diskussion von Rebecca Beerheide, Leitung der politischen
Redaktion des Deutschen Arzteblatts.
*+ Von elLogbuch bis kunstliche Intelligenz —

Infoveranstaltung fiir junge Arztinnen und Arzte
Mehr als 80 Interessierte hatten sich flr die Veranstaltung angemeldet. Das
Programm war breit aufgestellt und nahm sich u.a. den Themen an, die
grundsatzlich zu vielen Fragen fihren und junge Kammermitglieder bewegen: Die
Kranken-hausreform, Kunstliche Intelligenz in der Medizin und das eLogbuch fur
die arztliche Weiterbildung.

< Akut- und Notfallreform 2023

Die Notfallversorgungsreform der von Bundesgesundheitsminister Lauterbach
eingesetzten Krankenhauskommission beschaftigt seit Uber einem Jahr die
Arzteschaft. Die Meinungen (ber Sinn und Unsinn gehen dabei weit auseinander.
Doch wie kann eine intakte Akut- und Notfallversorgung in deutschen
Krankenhausern und in den Praxen aussehen? Was sind Herausforderungen einer
modernen Akut- und Notfall-versorgung? Wie lasst sich Bewahrtes und Neues
sinnvoll kombinieren? Welche Kritik Uben Experten an den aktuellen
Reformvorschlagen? Diese und weitere Fragen wurden im November in Potsdam
im Haus der Brandenburgischen Arzteschaft diskutiert. Im Rahmen einer
Hybridveranstaltung luden die Kassenarztliche Vereinigung Brandenburg und die
Lan-desarztekammer Brandenburg zum Austausch ein.

127. Deutscher Arztetag in Essen

Neben den Wahlen zum Prasidium der Bundesarztekammer gehorten
Freiberuflichkeit und Patientenorientierung zu den besonderen Héhepunkten des
127. Deutschen Arztetages in Essen, bei dem die Landesarztekammer
Brandenburg mit acht Abgeordneten (finf Arztinnen und drei Arzte) vertreten war.

Wahl des Prasidenten

Mit groRer Spannung erwartet wurde die Wahl der BAK-Préasidentin bzw. des BAK-
Prasidenten. Denn wie bereits vor vier Jahren gab es zwei Kandidaten. Gegen den
amtierenden Prasidenten Dr. Klaus Reinhardt trat die 1. Vorsitzende des
Marburger Bundes, Dr. Susanne Johna, an, die bereits im Vorfeld des Arztetages
einige Interviews in der Fachpresse gegeben hatte. Das Ergebnis war — wie
ebenfalls bereits vor vier Jahren — knapp. Im ersten Wahlgang setzte sich der in
Bielefeld niedergelassene Allgemeinarzt Reinhardt mit 125 zu 122 Stimmen gegen



die Oberarztin fur Krankenhaushygiene am St. Josefs-Hospital in Rudesheim
durch.

Freiheit und Verantwortung in der arztlichen Profession

Der ehemalige saarlandische Ministerprasident und jetzige Verfassungsrichter
Peter Muller traf mit seinen Ausflihrungen zur Freiberuflichkeit genau den Ton, der
die DAT Abgeordneten ansprach. Miiller lobte das Subsidiaritatsprinzip, nach dem
der Staat nicht alles regeln solle, sondern zum Beispiel bei den Freien Berufen wie
den Arztinnen und Arzten weite Teile der Auslibung ihres Berufes fir die
Gesellschaft in die regelnde und gestaltende Kraft der Selbstverwaltung delegiert
hat. Allerdings, so Mduller, bendtige dies eine Vertrauenskultur und keine — wie
derzeit leider allzu oft vorhandene —

Misstrauenskultur. Er habe den Eindruck, so Muller, dass die Freiberuflichkeit fur
die aktuelle Koalition kaum von Interesse sei. Auch deshalb wirden Digitalisierung
und Burokratisierung entgegen anderslautenden Bekundungen dazu genutzt, die
Freien Berufe immer weiter einzuengen. Mit seinen Ausflihrungen legte Miiller
ideale Grundlagen fur die Verabschiedung der ,Es seiner Resolution® fur Freiheit
und Verantwortung in der arztlichen Profession. Freiberuflichkeit, so heildt es in der
mit Uberwaltigender Mehrheit angenommenen Resolution, beruht auf Faktoren wie
arztlichem Berufsethos, Gemeinwohlorientierung und spezifisch arztlicher
Fachkompetenz. Daraus leiten sich Therapiefreiheit und Weisungsunabhangigkeit
bei arztlichen Entscheidungen, aber auch eine hohe Verantwortung fir diese
Entscheidungen ab

»SURVEY 2023“ Umfrage unter Arztinnen und Arzten in Weiterbildung

Mit der Umfrage ,SURVEY 2023“ wurde durch die Landesarztekammer
Brandenburg in ihrem Kammerbezirk eine erste niedrigschwellige Befragung unter
Arztinnen und Arzten in Weiterbildung durchgefiihrt. Ziel war es, die allgemeinen
Bedingungen in der Weiterbildung und die Erfahrungen im Zusammenhang mit
Ookonomischen Zwangen zu erheben. Trotz des kompakten Fragekatalogs konnte
dank der 317 Teilnehmenden verschiedener Fachrichtungen und Weiterbildungs-
stufen ein gutes und differenziertes Stimmungsbild eingefangen werden.



Arztliche Weiterbildung

Das Berichtsjahr 2023 war weiterhin gepragt von der Umsetzung der neuen
Weiterbildungsordnung der Landesarztekammer Brandenburg vom 20.07.2020
(WBO). Insbesondere unter Berucksichtigung dessen, dass zum 30.06.2023
alle Weiterbildungsbefugnisse, die auf der Grundlage der alten WBO erteilt
wurden, ausgelaufen sind, wodurch eine sehr hohe Anzahl an Neuantragen flr
Befugnisse zu verzeichnen war. Zudem endete am 29.07.2023 die
Ubergangsfrist fir den Erwerb der Zusatz- und Schwerpunktbezeichnungen
nach alter WBO, was zu einem deutlichen Anstieg an Prifungsanmeldungen
fuhrte.

Neben der umfassenden Beratung der Arztinnen und Arzte zur neuen WBO
haben kontinuierlich Sitzungen der Prufungsausschusse stattgefunden, in
denen die Kriterien fur die Erteilung der Befugnisse (unter Berucksichtigung der
Empfehlungen der Bundesarztekammer) angepasst worden sind. Hierbei
handelt es sich um einen fortlaufenden Prozess, denn in der taglichen
Anwendung entstehen immer wieder neue Fragestellungen, die mit der
Umsetzung der neuen Strukturen und Vorgaben der WBO 2020 einhergehen.
An dieser Stelle daher ein groRes Dankeschén an alle Arztinnen und Arzte, die
mit ihrer ehrenamtlichen Tatigkeit in den Prufungsausschissen das Referat
Weiterbildung in der taglichen Arbeit unterstutzen.

Im Jahr 2023 wurden aufgrund der geltenden Ubergangsbestimmungen
Prifungsantrage von Arztinnen und Arzten der Landesarztekammer
Brandenburg sowohl nach alter WBO 2005 als auch nach neuer WBO 2020
bearbeitet.

Die Antragsbearbeitung auf Prifungszulassung umfasst die elektronische
Erfassung der Daten und Unterlagen, die formale Prifung sowie die
Weiterleitung an die zustandigen Prufungsausschisse zur fachlich/inhaltlichen
Stellungnahme. Letzteres erfolgte zunehmend elektronisch.

Bei Feststellung von unzureichenden Nachweisen wurden Ablehnungs- bzw.
Nachforderungsbescheide erstellt.

Im Ergebnis wurden insgesamt 619 Priufungszulassungen erteilt, so dass an
113 Prufungstagen die entsprechenden Prifungsgesprache stattfanden.

Die Anzahl der Facharztprifungen im Gebiet Allgemeinmedizin blieb im
wesentlichen konstant. Die monatlichen Prufungstermine wurden um einen
Doppeltermine erweitert, so dass an 16 Prifungstagen insgesamt 64
Facharztprifungen durchgefiihrt werden konnten.

Im Rahmen der "Vereinbarung zur Férderung der Weiterbildung gemaf § 75a
SGB V* wurden im Berichtsjahr 65 Antrage bearbeitet, entsprechende
Bescheinigungen Uber absolvierte Weiterbildungsabschnitte ausgestellt und
den Personalabteilungen der Krankenhauser zur Vorlage bei der Deutschen
Krankenhausgesellschaft zur Verfigung gestellt.

Die  Anzahl der Antrage zur  Anerkennung abgeschlossener
Berufsqualifikationen aus Landern der Europaischen Union blieb weiterhin

Neue WBO

Priifungen

Allgemeinmedizin

Férderprogramm
Allgemeinmedizin

EU




gering. Im automatischen System wurden gemald EU-Richtlinie 2005/36/EG in
Verbindung mit § 18 WBO neuni gleichwertige Berufsqualifikationen bestatigt
und die entsprechenden Facharzturkunden ohne zusatzliche
Prufungsgesprache ausgestellt.

Im Rahmen des EU-Rechts wurden zudem auf  Antrag
Konformitatsbescheinigungen fur Facharztinnen und Facharzte ausgestellt, die
im Europaischen Ausland arztlich tatig werden wollen. Weiterhin wurden
kontinuierlich Anfragen aus dem innereuropaischen EDV-gestiutzten
Binnenmarktinformationssystem (IMI) beantwortet.

Im Jahr 2023 stellten 23 Arztinnen und Arzte entsprechende Antrage auf
Anerkennung von Weiterbildungsabschnitten aus sog. Drittstaaten. Nach
ungleich zeitaufwandiger Bearbeitung im Referat in Zusammenarbeit mit den
jeweiligen Prufungsausschussen wurde 21 Bescheide erstellt.

Im Berichtsjahr wurden gemal §§ 5, 6 WBO im Referat Weiterbildung flnf
Antrage von Krankenhausern auf Zulassung von Weiterbildungsstatten
bearbeitet und entsprechende Beschlussvorlagen zur Entscheidung an den
Vorstand Ubergeben. Im Vorfeld gab es drei Vor-Ort-Begehungen mit Vertretern
des Prifungs- und Weiterbildungsausschusses sowie des Referates
Weiterbildung.

Im Ergebnis hat der Vorstand im Jahr 2023 funf Weiterbildungsstatten
zugelassen.

Im Jahr 2023 wurden insgesamt 981 Antrage auf Erteilung einer
Weiterbildungsbefugnis nach neuer WBO bearbeitet. Davon wurden 732
Antrage positiv beschieden und 5 Antrage aus formalen Grinden abgelehnt. Es
wurden sieben Widerspriche eingereicht, die noch anhangig sind. Ein
Widerspruchsverfahren wurde Ubereinstimmend fur erledigt erklart.

Neben den Priafungen zur Anerkennung von Facharzt-, Schwerpunkt- und
Zusatzbezeichnungen fallen auch die Fachsprachtests und Kenntnisprtfung in
den Verantwortungsbereich des Referates Weiterbildung. Im Berichtsjahr
fanden in der Geschéaftsstelle Potsdam 111 Kenntnisprifungen und 184
Fachsprachtests statt. Zudem wurde die Kooperation mit einer
Sprachwissenschaftlerin  wiederaufgenommen und es fand ein
Erfahrungsaustausch der Fachsprachprifer in der Landesarztekammer
Brandenburg statt, an welchem neben der Sprachwissenschaftlerin auch die
Integrationsbeauftrage des Landes Brandenburg teilnahm, nachdem sie im
Vorfeld als Beobachterin auch bei einigen Fachsprachprifungen hospitiert hat.
Zudem wurde in Zusammenarbeit mit dem Ministerium fir Soziales,
Gesundheit, Integration und Verbraucherschutz ein Evaluationsbogen flr die
Kandidatinnen und Kandidaten der Fachsprachprifung erarbeitet, in dem die
Priflinge zur Art und Weise ihrer Vorbereitung auf die Sprachprifung befragt
werden. Der Bogen wird seit Sommer 2023 verwendet und zeigt in einer ersten
Evaluation, dass eine umfassende, zeitintensive und fachlich betreute
Vorbereitung auf die Prifung, in der Regel Voraussetzung fir das Bestehen der
Prifung ist.

Drittstaaten

WB-Statten

WB-Befugnisse




Im Referat Weiterbildung wurden entsprechende Beschlussvorlagen gefertigt,
dies umfasste Vorlagen zur Anerkennung von Weiterbildungskursen, Vorlagen
zur Berufung von Prufern sowie Vorlagen zum Thema Zulassung von
Weiterbildungsstatten. Die BeschlUsse wurden durch das Referat Weiterbildung
umgesetzt.

Im Jahr 2023 fanden vier Beratungen des Weiterbildungsausschusses (in der
Regel als Hybridveranstaltung) statt, die vom Referat Weiterbildung vor- und
nachbereitet wurden.

Der Schwerpunkt der Arbeit lag in der Bearbeitung von Antragen auf Einzel- und
Sonderfallentscheidungen fir Arztinnen und Arzte, Befugnisantragen und
Weiterbildungsstattenzulassungen.

Neben der Betreuung der rund 100 Prifungsausschiusse und des
Weiterbildungsausschusses der Landesarztekammer Brandenburg und dem
damit einhergehenden standigen Austausch kam auch im Jahr 2023 der
Gremienarbeit auf der Ebene der Bundesarztekammer eine wichtige Bedeutung
zu. Beispielhaft sind hier die Standige Konferenz Arztliche Weiterbildung, die
Lenkungsgruppe elektronisches Logbuch, der diesbezlgliche
Erfahrungsaustausch, die AG Anerkennungen von Weiterbildungen aus
Drittstaaten, der Erfahrungsaustausch der Weiterbildungsabteilungen und der
diesbezlgliche monatliche Jour Fix sowie der Erfahrungsaustauch
Fachsprachtests zu nennen. Die Landesarztekammer Brandenburg wird in all
diesen Gremien durch Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter des Referates
Weiterbildung vertreten.

Vorstand

Gremienarbeit




Prifungen nach der Weiterbildungsordnung

2021 2022 2023
Facharztbezeichnungen 351 361 370
Schwerpunktbezeichnungen 13 5 4
Zusatzbezeichnungen 238 250 245
Prifungsgespriache gesamt 602 615 619
Priifungstage 119 119 113
Facharztpriufungen 2023
2019 2020 2021 2022 2023
Gesamt 353 325 351 361 370
Allgemeinmedizin 50 54 60 51 64
Anasthesiologie 22 19 20 22 24
Arbeitsmedizin 10 5 3 9 4
Augenheilkunde 7 11 9 19 14
Allgemeinchirurgie 10 9 5 9 5
Gefalchirurgie 3 5 2 2 4
Herzchirurgie 2 1 2 1 2
Kinder(- und Jugend)chirurgie 1 1 - - -
Orthopadie und Unfallchirurgie 22 19 18 14 17
I?Iastis.che, Rek.onst_ruktive und 2 ) 1 4 3
Asthetische Chirurgie
Viszeralchirurgie 7 11 9 11 9
Thoraxchirurgie - - - - -
Frauenheilkunde und Geburtshilfe 14 13 16 16 10
Hals-Nasen-Ohrenheilkunde 5 1 12 3 6
Sprach-, Stimm- und kindliche ) ) ) ) )
Horstérungen
Haut- und Geschlechtskrankheiten - 3 4 9 14
Humangenetik 1 - - - -
Hygiene und Umweltmedizin - - - -
Innere Medizin 74 57 60 59 55
Innere Medizin und Angiologie 1 - 1 2
Innere Medizin und Endokrinologie - - - - -
Gastroenterdogi 7 1 4 7 7
Innere Medizin und Geriatrie 3 6 1 - 2
Lnnrljeroenl\lilslt(j;;ilg und Hamatologie 3 1 4 2 3
Innere Medizin und Kardiologie 15 8 14 6 16
Innere Medizin und Nephrologie 2 1 5 3 7




Innere Medizin und Pneumologie

Innere Medizin und Rheumatologie

Kinder- und Jugendmedizin

14

Kinder- und Jugendpsychiatrie
und -psychotherapie

Klinische Pharmakologie

Laboratoriumsmedizin

Mikrobiologie und
Infektionsepidemiologie

Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie

Nervenheilkunde

Neurochirurgie

Neurologie

Nuklearmedizin

Offentliches Gesundheitswesen

Pathologie

Physikalische und Rehabilitative
Medizin

Wl W

Psychiatrie und Psychotherapie

26

Psychosomatische Medizin und
Psychotherapie

Radiologie

Rechtsmedizin

Strahlentherapie

Transfusionsmedizin

Urologie

Durchfallquote: 5,94 %

Schwerpunktpriifungen 2023

2019

2020

2021

2022

2023

Gesamt

13

Gynéakologische Endokrinologie und
Reproduktionsmedizin

Gynéakologische Onkologie

Spezielle Geburtshilfe und
Perinatalmedizin

Kinder- und Jugend-Hamatologie
und -Onkologie

Kinder- und Jugend-Kardiologie

Neonatologie

Neuropadiatrie

Kinderradiologie

Forensische Psychiatrie

Neuroradiologie

Durchfallquote: 25 %




Zusatzbezeichnungen 2023

2019 2020 2021 2022 2023
Gesamt 185 177 238 250 245
Akupunktur 8 9 8 3 4
Allergologie - 1 5 4 1
Arztliches Qualitdtsmanagement - 2 2 1
Balneologie und Medizinische ) ) ) ) 2
Klimatologie
Betriebsmedizin - - - - 2
Diabetologie 4 2 7 4 5
Ernadhrungsmedizin - - 6 2 4
Flugmedizin - - 1 - -
Geriatrie 1 5 8 7 5
Handchirurgie 1 2 1 1 2
Hamostaseologie - - - -
Homootherapie - 1 - - 2
Infektiologie 2 - - 1 2
Intensivmedizin 17 21 18 21 18
Kinder-und Juggnd— ) ) ) ) 1
Gastroenterologie
Kinder- und Jugend-Orthopadie - 1 - 1 -
Kinder-Jugend-Pneunologie - - 1 - -
e ™ I
Krankenhaushygiene - - 2 3 -
Labordiagnostik - fachgebunden 1 - - - -
Magnetresonanztomographie - ) ) ) )
fachgebunden -
Manuelle Medizin 18 17 7 11 17
Medikamentose Tumortherapie 3 6 3 4 9
Naturheilverfahren 3 2 2 6 4
Notfallmedizin 46 38 56 69 66
Orthopadische Rheumatologie 1 - - - 1
Palliativmedizin 34 27 30 45 25
Phlebologie 1 - 5 2 1
Physikalis_che Therapie und ) ) 1 1 1
Balneologie
Plastisr_;he und Asthetische ) } 2 3 }
Operationen (WBO 2020)
Proktologie 1 1 - - 1
Psychoanalyse - 1 4 - -
Psychotherapie - 1 - 1 1
Psychotherapie -fachgebunden 4 3 3 4 3

Rehabilitationswesen




Rontgendiagnostik —
fachgebunden -

Schlafmedizin

Sexualmedizin

Sozialmedizin

Spezielle Kinder- und
Jugendurologie

w

Spezielle Orthopadische
Chirurgie

Spezielle Schmerztherapie

14

10

Spezielle Unfallchirurgie

10

Spezielle Viszeralchirurgie

Sportmedizin

a|IN|h~|lO] W

Suchtmedizinische
Grundversorgung

£ I~ B VR e}

Klimatologie

Balneologie und Medizinische

Durchfallquote: 7,75 %

Anerkennung von Facharztabschliissen nach der EU-Richtlinie 2005/36/EG,
zuletzt gedndert durch die Richtlinie 2013/55/EU

Jahr

2020

2021

2022

2023

gesamt 2

—_

Allgemeinmedizin

Schweiz

Polen

Schweiz

Norwegen
Frankreich

Anasthesiologie -

Schweiz

Spanien

Augenheilkunde -

Polen

Allgemeinchirurgie -

Rumanien

Niederlande

Viszeralchirurgie -

Spanien

Frauenheilkunde
und Geburtshilfe

Polen

Kinder- und
Jugendmediz8in -

Rumanien

Innere Medizin 1

Polen

Polen,
Schweiz

Schweiz

Neurologie -

—_

Spanien

Rumanien

Rumanien

Psychosomatische
Medizin und -
Psychotherapie

Schweiz

Strahlentherapie -

—_

Schweiz




Erteilte Weiterbildungsbefugnisse fiir Gebiete/Schwerpunkte

und -psychotherapie

2019 2020 2021 2022 2023

Gesamt 261 171 262 289 606
Allgemeinchirurgie 3 4 9 6 11
Allgemeinmedizin 49 24 43 68 118
Anasthesiologie 6 3 10 3 22
Anatomie - - - - -
Arbeitsmedizin 3 3 5 11 6
Augenheilkunde 2 6 31 18 20
Chirurgie (Basisweiterbildung) 19 12 - - -
Forensische Psychiatrie - 1 - 1 -
Frauenheilkunde und
Geburtshilfe 15 6 14 14 4
Gefalichirurgie 3 3 4 1 15
Gynakologische Onkologie 4 - 3 4 1
Herzchirurgie 1
Hals-Nasen-Ohrenheilkunde 1 3 10 5
(Fachweiterbildung+Basis)
Hals-Nasen-Ohrenheilkunde

. 3 1 -
(Basis)
Haut- und
Geschlechtskrankheiten S 3 18 ! 26
Hygiene und Umweltmedizin 1 - - 1 1
Innere Medizin 14 4 35 32 88
Innere Medizin (Basis) 27 9 1
Innere Medizin und Angiologie 1 - 1 5 4
Innere Medizin und
Endokrinologie und - 1 - 1 1
Diabetologie
Innere Medizin u_nd 3 2 3 5 29
Gastroenterologie
Innere Medizin und Geriatrie 1 1 2 4 9
Innere Medizin und 1 ) 7 1 6
Hamatologie und Onkologie
Inner.e Me.dIZIn und 5 5 10 4 26
Kardiologie
Innere Medmn und 3 3 2 5 11
Nephrologie
Innere Medl_zm und ) 2 1 6 7
Pneumologie
Innere Medizin und 1 3 ) 2
Rheumatologie
Kinder- und Jugendchirurgie ) ) 1 ) )
(WBO 2020)
Kinder- und Jugend- 3 ) 1
Kardiologie
Kinder- und Jugendmedizin 15 10 11 25 29
Kinder- und Jugendpsychiatrie 8 2 ) 1 16

Kinderchirurgie (WBO 2005)




Kinder-Hamatologie und -

Onkologie 2 ) ) ) !
Kinder-Kardiologie - 1 - - -
Laboratoriumsmedizin 3 2 2 - 2
Mikrobiologie, Virologie und
. ) . ) 1 - 3 - 3
Infektionsepidemiologie
Mund-Kiefer-Gesichts- ) ) ) ) 5
Chirurgie
Neonatologie 1 1 1 2 3
Neurochirurgie 2 1 - 3 2
Neurologie 5 8 - 7 25
Neuropadiatrie 1 2 1 - 3
Neuroradiologie 2 - - - -
Nuklearmedizin - - - 1 4
Offentliches
Gesundheitswesen 2 ! 4 ! 2
Orthopadie und Unfallchirurgie 19 11 8 6 35
Pathologie 1 1 - - 6
Physikalische und
Rehabilitative Medizin - 3 2 ! !
Plastische und Astherische i 3 . . .
Chrirurgie (WBO 2005)
Plastische, Rekonstruktive und
Asthetische Chirurgie (WBO - - 1 2 5
2020)
Psychiatrie und
Psychotherapie 6 " S 3 23
Psychosomatische Medizin 3 3 3 ) 7
und Psychotherapie
Radiologie 8 4 1 6 1
Rechtsmedizin - - - - -
Spezielle Geburtshilfe und 1 2 2 _ 2
Perinatalmedizin
Strahlentherapie - 1 - - 7
Thoraxchirurgie 2 1 1 - 3
Transfusionsmedizin 1 1 - - -
Urologie 4 5 2 9 4
Viszeralchirurgie 5 - 10 9 9
Erteilte Weiterbildungsbefugnisse fiir Zusatzbezeichnungen
2019 2020 2021 2022 2023
Gesamt 39 41 58 63 131
Akupunktur - - - - -
Allergologie 3 2 6 4 6
Betriebsmedizin - - 1 - 1
Diabetologie 3 10 4 12 9




Erndhrungsmedizin

Geriatrie

Hamostaseologie

Handchirurgie

Homdopathie

Infektiologie

Intensivmedizin

Kinder- und Jugend-
Endokrinologie und Diabetologie

Kinder- und Jugend-
Gastroenterologie

Kinder- und Jugend-Orthopadie

Kinder- und Jugend-
Pneumologie

Kinder- und Jugend-
Rheumatologie

Kinder-Gastroenterologie

Kinder-Orthopadie

Kinder-Pneumologie

Klinische Akut- und
Notfallmedizin

Medikamentdse Tumortherapie

Naturheilverfahren

Notfallmedizin

Palliativmedizin

Phlebologie

N | O

Physikalische Therapie (WBO
2020)

Physikalische Therapie und
Balneologie (WBO 2005)

Plastische Operationen

Proktologie

Psychotherapie — fachgebunden

Rehabilitationswesen

Schlafmedizin

Sozialmedizin

10

Spezielle Orthopadische
Chirurgie

Spezielle Schmerztherapie

12

Spezielle Unfallchirurgie

10

Spezielle Viszeralchirurgie

Sportmedizin




Zulassung von Weiterbildungsstatten

Psychotherapie

Krankenhaus Ort Zugelassene Weiterbildungsstatte Vor-Ort-
Begehun
9

Klinikum Frankfurt (Oder) GmbH Frankfurt (Oder) | Innere Medizin und Geriatrie ja

HELIOS Klinikum Bad Saarow Bad Saarow Innere Medizin und Geriatrie ja

Sana Krankenhaus Templin Templin Orthopadie und Unfallchirurgie nein

MediClin Reha-Zentrum Burg Innere Medizin und Kardiologie nein

Spreewald (Spreewald)

Carl-Thiem-Klinikum Cottbus Cottbus Psychosomatische Medizin und ja




Akademie fur arztliche Fortbildung

Vorstand der Landesarztekammer Vorstand der Akademie fiir
Brandenburg arztliche Fortbildung

Referat Fortbildung

v \ .

Fiihren der Punktekonten
und Ausstellung von
Fortbildungszertifikaten

Zertifizierung von
Fortbildungsveranstaltungen

eigene
Fortbildungsveranstaltungen

Die Akademie flur arztliche Fortbildung ist eine unselbststandige Einrichtung der
Landesarztekammer Brandenburg mit der Aufgabe, die Kammermitglieder in ihrer
gesetzlichen Fortbildungspflicht zu unterstitzen. Sie verfolgt das Ziel, entsprechend
der Aufgabe der LAKB die berufliche Fortbildung der Kammermitglieder zu férdern und
eigene Fortbildungsveranstaltungen zu organisieren und durchzufuhren. Sie bietet
auch Fortbildungsveranstaltungen flr medizinische Assistenzberufe an. Die Akademie
verantwortet die Zertifizierung von Fortbildungsveranstaltungen und sorgt fur eine
angemessene Effizienz und Qualitatssicherung dieser.

Dem Akademievorstand gehdren sieben Arzte an. Unter Leitung der
Vorstandsvorsitzenden der Akademie, Frau Dr. med. Gesine Dorr, haben im Jahr 2023
vier Vorstandssitzungen in Prasenz sowie eine digitale Sitzung zum Entwurf der
Musterfortbildungsordnung stattgefunden. Wesentliche Beratungsgegenstande waren
die Vorbereitung von Fortbildungsveranstaltungen, die Erweiterung des
Fortbildungsangebots sowohl inhaltlich als auch methodisch, die Bearbeitung von
Zertifizierungsanfragen, der Umgang mit Transparenz und Neutralitat in der arztlichen
Fortbildung, der Entwurf fir die neue Muster-Fortbildungsordnung, die Besprechung
von durch den Vorstand der Bundesarztekammer verabschiedeten Curricula und ihre
Anerkennung in Brandenburg, Teilnahmegebuhren sowie der Haushalt der Akademie.

Das Veranstaltungsjahr 2023 war einerseits gekennzeichnet von einer Ruckkehr zur
.,Normalitat* nach den Jahren unter Pandemiebedingungen, andererseits von einer
Vielzahl neuer Angebote. Viele Kurse fanden wieder in Prasenz statt und gerade auch
im Bereich der Stahlenschutzkurse sowie der Sonographiekurse gab es
pandemiebedingten Nachholbedarf. Zudem startete im Februar 2023 das
.Kompetenzzentrum Weiterbildung in der Allgemeinmedizin Brandenburg®, mit dem
die Akademie bei den Angeboten fiir Arzte/Arztinnen in Weiterbildung eng kooperiert.

Erstmalig wurden folgende Fortbildungen von der Akademie angeboten:
Brandenburger Summerschool

Interdisziplinares Forum Kopfschmerz

Schmerzmedizin — Tipps fur die Praxis

Palliativtag



e Pharmakotherapieberatung

Alle Fortbildungsveranstaltungen der Akademie fiir arztliche Fortbildung der LAKB
wurden ohne Sponsoring pharmazeutischer Unternehmen durchgefuhrt.

Im Jahr 2023 geplante/durchgefiihrteVeranstaltungen fiir Arztinnen und Arzte:

Allgemeinmedizin
+ Weiterbildungstage Allgemeinmedizin Teil | —1lI
* Intensiv-Vorbereitung Allgemeinmedizin (Prasenz)
» Hausarztforum (Prasenz im Fruhjahr, Live-Webinar im Herbst)
* Impfen in der Praxis (Basiskurs und Aufbaukurs als Live-Webinare)

,Qualifizierungskurse®

» Leitender Notarzt (ein Kurs - Blended-Learning mit Prasenzphase)

* Medizinische Begutachtung Modul | Prasenz und Live-Webinar
Medizinische Begutachtung Modul Il (Prasenz)

» Sonographie-Grundkurs (3 Prasenzkurse)

* Qualifikationskurs fur Transfusionsverantwortliche/-beauftragte (Blended-
Learning)

« Transplantationsbeauftragter Arzt in Kooperation mit der AK Berlin und der
DSO -
Modul: Feststellung des irreversiblen Hirnfunktionsausfalls (Prasenz)

Weiterbildungskurse
» Psychosomatische Grundversorgung (Prasenz)
» Palliativmedizin - Basiskurse und Fallseminare (zwei Basiskurse;
Fallseminar I; Fallseminar I, Fallseminar Il - alle in Prasenz)
» Suchtmedizinische Grundversorgung (Module I-1V)

Angebote flr internationale Arztinnen und Arzte
» Vorbereitung auf den Fachsprachtest (Prasenz)
» Intensiv-Vorbereitung auf die Kenntnisprifung mit interaktivem
Zusatzmodul (2 x Prasenz)

Radiologie/ Strahlenschutz
» Strahlenschutz-Einfihrungskurs (Prasenz)
» Strahlenschutz-Grundkurs (Prasenz)
» Strahlenschutz-Spezialkurs (Prasenz)
» Aktualisierung der Fachkunde im Strahlenschutz nach § 48 StriSchV (2 x
Prasenz)
» Teleradiologie (Prasenz)

weitere Angebote:
+ Palliativtag
* Brandenburger Summerschool
* Interdisziplinares Forum (Kopfschmerz— Live Webinar)
* LNA-Refresher-Kurs (Prasenz)
* Funktionsmedizin: Orthopadisch-manualmed. Untersuchungsgang (2 x
Prasenz)



Seniorenakademie (Prasenz)

Schmerzmedizin heute-Tipps fur die Praxis (2 x Prasenz)

Workshop Pharmakotherapieberatung

Ausbilderfortbildung fur die MFA-Ausbildung in Brandenburg
Fortbildungen im Brandenburgischen Arzteblatt ,Zertifizierte Kasuistik*
* E-Learning: Leichenschau / Ausflllen Totenschein

Veranstaltungen der LAKB fiir Medizinische Fachangestellte/Medizinisches
Assistenzpersonal:

die ,grof3en” FortbildungsmalRnahmen
» Kurs Nicht-arztliche/r Praxisassistent/in (Prasenz und Live-Webinare)

+ Fallbegleitung - Case Management in der ambulanten medizinischen
Versorgung (agnes zwei) (Prasenz)

weitere Angebote

* Zentrale Fortbildung fur Medizinische Fachangestellte von Nordwest-
Brandenburg (1 x Prasenz)

« Strahlenschutz fur OP-Personal sowie Aktualisierungskurs fur OP-Personal
(Prasenz)

» Strahlenschutz Aktualisierungskurs (2 x Prasenz)

* Impfen in der Praxis (Basiskurs und Aufbaukurs als Live-Webinare)

* Ausbilderfortbildung fur die MFA-Ausbildung in Brandenburg

Zertifizierung von arztlichen Fortbildungsveranstaltungen

Die Zertifizierung von Fortbildungsveranstaltungen gehért zu den umfangreichsten
Aufgaben des Referates Fortbildung. Seit 2004 wurden mehr als 160.000 Antrage auf
Anerkennung einer Veranstaltung als arztliche Fortbildung im Land Brandenburg
bearbeitet.

Fur das Jahr 2023 wurden 11.058 Antrage auf Anerkennung einer arztlichen
Fortbildung eingereicht. Davon wurden 10.824 Veranstaltungen als arztliche
Fortbildungsveranstaltung anerkannt und zertifiziert. Im Vergleich zu den Vorjahren
hat sich die Anzahl der Antrage weiter erhoht. 2023 wurden so viele Antrage wie noch
nie eingereicht.

13 Antrage wurden abgelehnt, da die Kriterien zur Anerkennung einer Fortbildung auf
Grund der Beschlusslage der Kammerversammlung nicht erflllt waren. Bei den
ubrigen nicht anerkannten Veranstaltungen handelte es sich u. a. um die
Mehrfachbeantragung derselben Veranstaltung, um Fortbildungen, deren
Veranstaltungsort auRerhalb des Landes Brandenburg lag oder um Antrage, die vom
Veranstalter vor der Bearbeitung zurickgezogen wurden. Anerkannte Fortbildungen
werden grundséatzlich im Online-Fortbildungskalender der LAKB veroffentlicht.

Noch pandemiebedingt wurden im ersten Halbjahr 2023 weniger (Industrie-
)Prasenzveranstaltungen beantragt. Ein zunehmendes Interesse an digital
durchgefihrten Fortbildungen bzw. Hybridveranstaltungen zeichnet sich auch in der
Fortbildungszertifizierung ab.



Im Jahr 2023 wurden 11.058 Veranstaltungen gemeldet von denen 10.824 anerkannt
wurden.

Punktekonten / Ausstellung von Fortbildungszertifikaten

Bis Ende 2023 wurden auf Antrag insgesamt 16.376 Fortbildungszertifikate
ausgestellt.

Zusatzlich zur Fortbildungsverpflichtung geman § 4 der Berufsordnung der LAKB ist
seit dem 1. Januar 2004 (GKV-Modernisierungsgesetz — GMG) eine Nachweispflicht
der arztlichen Fortbildung sowohl fur Vertragsarzte (§ 95d SGB V) als auch fur
Facharzte im Krankenhaus (§ 136b Abs. 1 Satz 1 Nr. 1 SGB V) gesetzlich verankert.

Als Nachweis dient das Fortbildungszertifikat einer Arztekammer. Die detaillierten
Regelungen zum Erwerb des Zertifikates werden in den Fortbildungsordnungen der
Kammern getroffen. Hiernach miissen Arztinnen und Arzte innerhalb von fiinf Jahren
insgesamt 250 Fortbildungspunkte nachweisen. Um diesen Nachweis so effizient wie
mdglich zu gestalten, fiihrt die LAKB elektronische Punktekonten. Im Mitgliederportal
kénnen kammerangehérige  Arztinnen und Arzte ihr  personliches
Fortbildungspunktekonto jederzeit online einsehen.Im Jahr 2023 wurden 827
Fortbildungszertifikate ausgestellt.

Arztliche Qualifikationen auRerhalb Weiterbildungsrecht

Vorstand der Landesarztekammer

Brandenburg
Referat Fortbildung und Qualititssicherung Arztliche Stelle Radiologie ASQR
| Notirztliche Qualifikationen | | Fachkunde Strahlenschutz |

| Qualifikationsanforderung nach BtMVV |

Qualifikation zur fachgebundenen
genetischen Beratung nach § 7 Abs. 3
GenDG

Transfusionsverantwortlicher/
Transfusionsbeauftragter

Strukturierte curriculare Fortbildung:

e ,Krankenhaushygiene*

e ,Antibiotic Stewardship (ABS)*“
e ,Geriatrische Grundversorgung“
e ,Osteopathische Verfahren*

e ,Medizinische Begutachtung*




Fachkunde im Strahlenschutz

Die hauptsachliche Tatigkeit des Sachgebietes ist die Bestatigung des Erwerbs der
Fachkunde und der Kenntnisse im Strahlenschutz fur Arzte auf Antrag und nach
Prufung der Voraussetzungen.

Im Jahr 2023 wurden insgesamt 155 Antrage auf Bestatigung des Erwerbs der
Fachkunde im Strahlenschutz nach der Strahlenschutzverordnung in der
radiologischen Diagnostik gestellt. Nach Prufung und Bearbeitung, wurden 138
Fachkunden im Strahlenschutz bescheinigt. Weitere 17 Antrdge konnten wegen
fehlender Unterlagen noch nicht abschliel3end bearbeitet werden.

Im Rahmen der Bestatigung des Erwerbs der Fachkunde im Strahlenschutz, nach der
Strahlenschutzverordnung fur die Strahlentherapie und fur die Nuklearmedizin, wurden
jeweils 2 Antrage gestellt. Zusatzlich zu den geforderten Kursbesuchen und der
Sachkunde im Strahlenschutz ist, fur die Erteilung der Fachkunde, ein Fachgesprach
erforderlich. Die Fachgesprache wurden in den Raumlichkeiten der
Landesarztekammer Brandenburg in Potsdam durchgefuhrt. Es konnten die
beantragten Fachkunden, nach Prifung der einzureichenden Unterlagen und nach
erfolgtem Fachgesprach, fur alle Antragsteller bescheinigt werden.

Kenntnisse im Strahlenschutz fiir Arzte am Ort der technischen Durchfiihrung der
Untersuchung in der Teleradiologie wurden mit 16 Bescheinigungen bestatigt.

Notarztliche Qualifikationen:

Seminar zur Erlangung der Qualifikation Leitender Notarzt/ Leitende Notarztin
Der fachlich weiterfuhrende 40-Stunden Qualifikationskurs zum Leitenden Notarzt in
Anlehnung an die Empfehlungen der Bundesarztekammer findet seit 2021 im Blended-
Learning-Format statt. Vor der Prasenzphase gibt es einen E-Learning-Anteil mit 3
Modulen, welcher (iber das Lernportal der LAKB durchgefiihrt und mit einer
Lernerfolgskontrolle selbststandig abgeschlossen wird.

Zugangsvoraussetzung fur diesen Kurs sind die ZB Notfallmedizin bzw. FK
Rettungsdienst und mind. 5-jahrige arztliche Tatigkeit oder Facharztanerkennung in
den Gebieten Anasthesiologie, Chirurgie, Innere Medizin oder Allgemeinmedizin.

Im Dezember 2023 wurde der Kurs in Kombination von E-Learning und
Prasenzveranstaltung wie auch schon in den vergangenen Jahren in der Lausitzer
Rettungsdienstschule in Cottbus mit 24 Teilnehmenden durchgeflhrt. Ein hoher
Praxisanteil (Planspiele, Funkiibungen, VR-Simulation etc.) sowie eine grol3e Auswahl
verschiedener Vortragsthemen, welche durch erfahrene Referierende aus
verschiedenen Fachbereichen und Bundeslandern vermittelt wurden, sorgten wieder
fur viel positives Feedback.

LNA-Refresher-Kurs

Seit 2018 bietet die Akademie flr arztliche Fortbildung einen 16h-LNA-Refresher-Kurs
aufbauend auf den 40h-Qualifikationskurs zum LNA in Potsdam an. Das wechselnde
Thema des Kurses orientiert sich immer am aktuellen Geschehen und lautete in
diesem Jahr ,Sonderlagen und normaler MANV*. 24 Teilnehmende aus verschiedenen
Bundeslandern haben sich im Marz 2023 in Potsdam u.a. in Gruppenarbeiten und



Planspielen dieser Thematik gewidmet. Besonders positiv durch die Teilnehmenden
sind hierbei der hohe Praxisbezug zur taglichen Arbeit als LNA sowie der Austausch
untereinander bewertet worden.

Mit der Sachsischen Landesarztekammer besteht eine Kooperation, um das
Fortbildungsangebot LNA-Qualifikationskurs, LNA-Refresher-Kurs sowie Seminar
Arztlicher Leiter Rettungsdienst durch Terminabstimmung und koordinierten
Kursleitereinsatz fur die Interessenten regional verlasslich anbieten zu konnen.

Qualifikationsanforderung nach BtMVV

Aus der Betaubungsmittel-Verschreibungsverordnung (BtMVV) ergeben sich die
Voraussetzungen fur die substitutionsgestiutzte Behandlung opioidabhangiger
Patienten. Nach §5Abs.3 BtMVV hat die Arztin/der Arzt, die/der ein
Substitutionsmittel verschreibt, Mindestanforderungen an eine suchttherapeutische
Qualifikation zu erfiillen, die von der Arztekammer nach dem allgemeinen Stand der
medizinischen Wissenschaft festgelegt werden.

Der Vorstand der Landesarztekammer Brandenburg hat hinsichtlich der
Mindestanforderungen nach BtMVV eine der folgenden Qualifikationen flr approbierte
Arzte bestimmt:

Zusatzweiterbildung Suchtmedizinische Grundversorgung
Facharztanerkennung Psychiatrie und Psychotherapie

Facharztanerkennung Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie

die erfolgreiche Teilnahme an einem 50-Std.-Kurs nach ,Curriculum
Suchtmedizinische

Grundversorgung“ der BAK/nach Weiterbildungsrecht anerkannten 50-Std.-
Kurs

Y VVYYV

Nach § 5b Abs. 5 BtMVV haben die Arztekammern dem Bundesinstitut fiir Arzneimittel
und Medizinprodukte (BfArM) auf Anfrage die Daten der Arztinnen und Arzte, welche
die Qualifikationsanforderungen erflllen, zu melden. Die Koordinierungsgruppe gegen
Suchtgefahren der LAKB Uberprift in strittigen Fallen die Qualitatsanforderungen der
substituierenden Arzte.

Im Land Brandenburg erfillen ca. 350 Kammerangehotrige diese
Qualifikationsanforderungen. Dem Substitutionsregister des BfArM ist zu entnehmen,
dass davon im Jahr 2023 nur 19 Arztinnen/Arzte die substitutionsgestitzte
Behandlung Opiatabhangiger durchfihrten.

Qualifikation zur fachgebundenen genetischen Beratung nach § 7 Abs. 3 GenDG

Mit Inkrafttreten des Gendiagnostikgesetzes (GenDG) am 1. Februar 2010 wurden
Voraussetzungen und Grenzen genetischer Untersuchungen beim Menschen neu
geregelt und auch die genetische Beratung auf eine gesetzliche Grundlage gestellt.

Arzte, die weder Facharzt fir Humangenetik sind noch die Zusatzbezeichnung
Medizinische Genetik besitzen, durfen Beratungen zu genetischen Untersuchungen
ab 1. Februar 2012 nur noch durchflhren, wenn sie sich daflir besonders qualifiziert
haben.



Seit dem 11.07.2011 liegen mit der GEKO-Richtlinie die Anforderungen an die
Qualifikation zur und Inhalte der genetischen Beratung vor. Am 07.12.2011 stellte das
fur die Umsetzung der Richtlinie zustandige Ministerium fur Umwelt, Gesundheit und
Verbraucherschutz verbindlich fest, dass die Landesarztekammer Brandenburg mit
dem Anbieten bzw. der Durchfuhrung dieser Qualifikationen Aufgaben nach § 2
Heilberufsgesetz wahrnimmt.

Es ergeben sich aus Gesetz bzw. Richtlinie zwei mdgliche Qualifikationen:
o Qualifikation zur fachgebundenen genetischen Beratung
o Qualifikation zur fachgebundenen genetischen Beratung im Kontext
vorgeburtlicher Risikoabklarung (ausschlieRlich fir Gynakologen)

Es wurden im Jahr 2023 2 Qualifikationen zur fachgebundenen genetischen Beratung
(FGB) nach § 7 GenDG erteilt.

Der Qualifikationserwerb soll nach GEKO-Richtlinie tUber eine 72- bzw. 8-stundige
Fortbildung erfolgen. Der Qualifikationsnachweis durch eine bestandene
Wissenskontrolle ist seit dem 11.07.2016 laut GEKO-RL nur noch bei Nachweis einer
mindestens funfjahrigen facharztlichen Berufstatigkeit moglich.

Strukturierte curriculare Fortbildung zum Krankenhaushygieniker/zur
Krankenhaushygienikerin

In der neuen Weiterbildungsordnung der Landesarztekammer Brandenburg vom Juli
2020 finden sich ,Spezielle Ubergangsbestimmungen® fiir den Erwerb der
Zusatzbezeichnung ,Krankenhaushygiene®:

Kammerangehdrige mit Facharztanerkennung, die nachweisen vor Inkrafttreten dieser
Weiterbildungsordnung die strukturierte curriculare Fortbildung Krankenhaushygiene
bei einer Arztekammer absolviert zu haben, konnten bis zum 30.06.2023 die
Zulassung zur Prifung beantragen.

Strukturierte curriculare Fortbildung Geriatrische Grundversorgung

Dem Vorstandsbeschluss aus dem Jahr 2013 folgend wurden auf Antrag bisher 8
Kammerangehorigen die Qualifikation ,Arztekammer-Curriculum Geriatrische
Grundversorgung“ bescheinigt. Die Zuerkennung der Qualifikation setzt die
erfolgreiche Teilnahme an einem anerkannten 60-Stunden-Kurs voraus.

Strukturierte curriculare Fortbildung Osteopathische Verfahren

Im Mai 2015 wurde vom Vorstand der LAKB die strukturierte curriculare Fortbildung
(scF) Osteopathische Verfahren aus dem scF-Katalog der Bundesarztekammer
anerkannt. Facharzte/Facharztinnen mit der Zusatzweiterbildung ,Manuelle Medizin*
(diese It. WBO der LAKB wahlweise auch als ,Chirotherapie* fiihrbar) benétigen 160
Fortbildungsstunden nach o.g. Curriculum. In Absprache mit den langjahrig etablierten
Veranstaltern der Kurse Manuelle Medizin/Osteopathische Verfahren* wurden die dort
gefiihrten Kursbezeichnungen mit den Inhalten des BAK-Curriculums abgeglichen und
eine Anrechenbarkeit sichergestellt. Vor Antragstellung ist bei den genannten



Kursanbietern eine Priufung (theoretische und praktische Teile) erfolgreich zu
bestehen. Als Prufungsnachweis wird auch deren ,Diplom arztliche Osteopathie®
anerkannt.

Ziel der 160 h-Fortbildung Osteopathische Verfahren ist das Erlangen vertiefter
Fahigkeiten und Fertigkeiten in der palpatorischen Diagnostik sowie Therapie des
Bewegungssystems in seinen kndchernen, myofaszialen, viszerofaszialen und
neurofaszialen Anteilen.

Die Qualifikation konnte seit 2015 von insgesamt 19 Facharztinnen/Facharzten mit der
ZB ,Manuelle Therapie“/“Chirotherapie“ bescheinigt werden.

*AMM (Arztevereinigung fiir Manuelle Medizin/Arzteseminar Berlin e.V.)
DGMM-MWE (Deutsche Gesellschaft fiir Manuelle Medizin, Dr. Karl-Sell-Arzteseminar
Neutrauchburg e.V.)

DAAO (Deutsch-Amerikanische Akademie fur Osteopathie e.V.)

Curriculare Fortbildung Medizinische Begutachtung

Seit 2014 wird das BAK-Curriculum Medizinische Begutachtung (zuletzt aktualisiert
am 11.10.2023) umgesetzt.

Im Jahr 2023 wurden das Modul | (22 Teilnehmer/-innen ) und Modul 1l (18
Teilnehmer/-innen) in Prasenz und als Live-Webinar durchgeflhrt.

Um den im Land Brandenburg filhrungsfahigen Titel ,Arztekammer-Curriculum
Medizinische Begutachtung“ (auch mdglich in der gekirzten Form ,Medizinische
Begutachtung®) zu erlangen, sind von den Antragstellenden neben den insgesamt 64
h Theorie mit erfolgreicher Lernerfolgskontrolle jeweils auch ein Final- bzw.
Kausalitatsgutachten sowie der Facharztstatus nachzuweisen.

Seit 2015 konnten bisher 59 Facharztinnen/Facharzten die Qualifikation ,Medizinische
Begutachtung“ bescheinigt werden. Das auf Initiative und unter Mitwirkung der o. g.
Sachverstandigen von der Landesarztekammer Brandenburg 2017 aktualisierte
Merkblatt fur medizinische Gutachter findet inhaltlich Eingang in die Kursgestaltung.

Suchtmedizin — Koordinierungsgruppe gegen Suchtgefahren

Die Mitglieder der Koordinierungsgruppe sind als Beratungskommission im Sinne der
Richtlinien der Bundesarztekammer zur Durchflihrung der substitutionsgestitzten
Behandlung Opiatabhangiger berufen. Die Kernaufgaben der Beratungskommission
sind die Beratung von substituierenden Arzten, die Festlegung von Kriterien zur
Qualitatssicherung und die Sicherstellung der Zweitbegutachtung im Rahmen der
Diamorphinbehandlung.

Die Koordinierungsgruppe gegen Suchtgefahren der Landesarztekammer prift in
strittigen Fallen die Qualitatsanforderungen der substituierenden Arzte.

Daruber hinaus engagieren sich die Mitglieder der Koordinierungsgruppe auch in der
Landessuchtkonferenz Brandenburg und betreuen das Hilfsprogramm fur
Kammerangehdrige mit einem Suchtmittelproblem.



In der jetzigen Legislaturperiode hat Herr Dr. Timo Kruger den Vorsitz der
Koordinierungsgruppe inne und wurde auch als Suchtbeauftragter der Kammer
benannt. Im Jahr 2023 waren wichtige Themen in den Sitzungen der
Koordinierungsgruppe:die geplante Beteiligung der Landesapothekerkammer und der
Landestierarztekammer Brandenburg am Hilfsprogramm der Landesarztekammer
Brandenburg fir suchtgefahrdete Arztinnen und Arzte sowie die toxikologische
Eingangsdiagnostik und die Durchfihrung der Abstinenzkontrollen im Hilfsprogramm.



Qualitatssicherung

Die Qualitatssicherung der arztlichen Berufsausibung ist gesetzlich verankert im
Heilberufsgesetz des Landes Brandenburg. Der Ausschuss Qualitatssicherung ist dabei das
zentrale Gremium fur alle Fragen der Qualitatssicherung. Diesem unterstellt sind die
Arbeitsgruppen der betriebsarztlichen Betreuung und der Rettungsmedizin. Schwerpunkt der
Arbeitsgruppe Qualitatssicherung in der Rettungsmedizin ist es dabei den Stand der
landesweiten Auswertung qualitdtsrelevanter Daten im Rettungsdienst zu erértern,
insbesondere die Anbindung der Rettungsdienste und die Aktualisierung der technischen
Richtlinie. Eine komplette landesweite Auswertung der Qualitatssicherungsdaten wird auch
weiterhin angestrebt. Aktuell liegt diese noch nicht vor, da auch weiterhin grof3ere Probleme
bei der Datenausleitung Gber die verschiedenen Anbieter in den Landkreisen bestehen. Trotz
intensiver Anstrengungen der Arbeitsgruppe ist weiterhin nicht abzusehen, wann eine
Vollerhebung der Qualitatsdaten in der Rettungsmedizin technisch implementiert ist.

Des Weiteren ist die Uberwachung des Qualitdtssicherungssystems der Anwendung von
Blutprodukten nach dem Transfusionsgesetz in Verbindung mit der Hdmotherapie-Richtlinie
der BAK in allen stationdren und ambulanten Einrichtungen der Krankenversorgung erfolgt,
die Blutkomponenten und/oder Plasmaderivate fir die Behandlung von Hamostasestorungen
(mit Ausnahme von Fibrinkleber) einsetzen. Die Leitungen dieser Einrichtungen haben laut
Richtlinie im Benehmen mit der Landesarztekammer Brandenburg einen
Qualitatsbeauftragten Hamotherapie (QBH) zu benennen (ggf. kann auch externen
Sachverstand genutzt werden). Zu den Aufgaben des QBH gehort es, das QS-System Blut zu
Uberprifen und dem Trager sowie der LAKB anhand eines Protokolls zu berichten. Die
Kammer unterstitzt den QBH in seiner weisungsunabhangigen Uberwachungsfunktion durch
die Bereitstellung richtlinienbasierter Fragebégen und kommentiert die Rickmeldung der
Abfrageergebnisse an die Leitung der Einrichtung. Dem durch personelle Fluktuation
verursachten Qualifikationsbedarf wurde auch im Jahr 2023 durch ein entsprechendes
Kursangebot der Landesarztekammer Brandenburg Rechnung getragen. Die
Bundesarztekammer unterstitzte Uber den geleiteten regelmaRigen Erfahrungsaustausch der
Kammern die Vorbereitung einer bundeseinheitlich auswertbaren Berichterstattung durch ein
abgestimmtes Formular. Am Prozess und den Treffen beteiligte sich das Referat
Qualitatssicherung aktiv.

Bzgl. der Arbeit der IVF-Kommission heil3t es: Kunstliche Befruchtungen darf nur durchfuhren,
wer Uber die notwendigen diagnostischen und therapeutischen Méglichkeiten verfugt und nach
wissenschaftlich anerkannten Methoden arbeitet. Die Landesarztekammer ist die zustandige
Stelle nach § 121a SGB V im Land Brandenburg. D.h. sie ist fur die Erteilung der Genehmigung
zur  Durchfuhrung  kunstlicher  Befruchtungen im  Rahmen der gesetzlichen
Krankenversicherung zustandig. Die berufsrechtliche Uberwachung richtet sich nach der
»Richtlinie der Bundesarztekammer zur Durchfiihrung der assistierten Reproduktion®. Die IVF
Kommission ist mit der Uberprifung von Antrdgen fir Zulassungen als Zentrum fir
Praimplantationsdiagnostik beauftragt. Eine weitere Aufgabe der IVF-Kommission, die sich
aus der Richtlinie ergibt, ist die Auswertung der Qualitatssicherungsdaten. Die bisherige
Qualitatssicherung in der Reproduktionsmedizin, die auf Daten des Deutschen IVF-Registers
(DIR) beruhte, wurde 2014 durch das bundesweit erste kammereigene Verfahren unter dem
Namen ,QS ReproMed“ abgelést. Die Auswertungen von der Geschéftsstelle bei der
Arztekammer Schleswig-Holstein werden fiir die Arztekammern online zur Verfligung gestellt.
Der Fokus liegt auf definierten Qualitatsindikatoren. Damit wird ermdglicht, dass
qualitatsrelevante Auffalligkeiten schneller und ubersichtlicher dargestellt werden kénnen.



Arztliche Stelle des Landes Brandenburg fiir die Qualititssicherung
in der Radiologie

Gemal § 128 des Heilberufsgesetzes, ist die Landesarztekammer Brandenburg die
Arztliche Stelle zur Qualitatssicherung nach § 130 der Strahlenschutzverordnung vom
29.11.2018. Die Aufgaben der Arztlichen Stellen regelt die ,Richtlinie zur
Roéntgenverordnung und zur Strahlenschutzverordnung — Qualitatssicherung durch
arztliche und zahnarztliche Stellen®.

Die Arztliche Stelle Radiologie setzt sich aus den Arztlichen Stellen Roéntgen,
Nuklearmedizin Strahlentherapie zusammen. Die Arztliche Stelle Radiologie arbeitet
auf dem Gebiet der Rontgendiagnostik unter Mitwirkung der Kassenarztlichen
Vereinigung des Landes Brandenburg (KVBB).

Die Arbeit der Arztlichen Stelle Radiologie bestand unter anderem in der Beratung der
auf den einzelnen Fachgebieten radiologisch tatigen Arzte. Die Beratung erstreckt sich
im Weiteren auf alle Berufsgruppen, die im Strahlenschutz tatig sind, wie zum Beispiel
Rontgentechniker, medizinisches  Roéntgenpersonal,  Sachverstandige  und
Krankenhausleitungen. Dabei spielt die Zusammenarbeit mit den zustandigen
Landesamtern fur Arbeitsschutz, Verbraucherschutz und Gesundheit eine zentrale
Rolle. Beratungen erfolgen zu technischen Belangen, Rechtsfragen den
Strahlenschutz betreffend, zu praktischen Fragen des aktiven Strahlenschutzes fur
das Personal und den Patienten sowie, speziell in diesem Berichtszeitraum, zur
Umsetzung des neuen Strahlenschutzrechtes. Das Strahlenschutzrecht wurde in 2019
reformiert, was mit einem erheblichen Umfang an Neuerungen in der Arbeit der
Arztlichen Stellen verbunden ist. Die Arztlichen Stellen arbeiten auch aktiv an der
Gestaltung von Strahlenschutzkursen mit.

Die Pruftatigkeit der drei Arztlichen Stellen war der umfangreichste Schwerpunkt der
Arbeit der Arztlichen Stellen im Berichtzeitraum. In den einzelnen Arztlichen Stellen
wurden jeweils ca. 50% der Betreiber Uberprift. Entsprechend dem Einheitlichen
Bewertungssystem der Arztlichen Stellen, wurden die festgestellten Abweichungen
von den Normen und Leitlinien bewertet und Hinweise erarbeitet, die den Betreiber in
die Lage versetzen, die Vorgaben des Strahlenschutzrechtes umzusetzen. Bei
schwerwiegenden Mangeln wurde die Umsetzung der Hinweise der Arztlichen Stelle
Uberpruft. Eine ausflhrliche Auswertung und Statistik finden Sie im Tatigkeitsbericht
der Arztlichen Stellen auf der Homepage der Landeséarztekammer Brandenburg.



Ausbildung Medizinischer Fachangestellter (MFA)

Berufsbildung

Die Landesarztekammer Brandenburg ist die zustandige Stelle flr die Berufsbildung
der Medizinischen Fachangestellten. Die Mitarbeiter des Referates Ausbildung MFA
prifen die Ausbildungs- und Umschulungsvertrage und flhren das
Berufsausbildungsregister. Sie beraten ausbildende Arztinnen und Arzte, Umschiiler
sowie Auszubildende und deren Eltern. AuRerdem prasentieren und bewerben sie den
Beruf MFA auf verschiedenen Ausbildungsmessen im Land Brandenburg. Sie halten
Kontakt zu den sechs Oberstufenzentren, an denen Fachklassen fir MFA bestehen.
Die Organisation der Zwischen- und Abschlussprifungen gehort ebenso wie die
Errichtung und Betreuung verschiedener Ausschisse zu den Aufgaben.

Ausschiisse

Berufsbildungsausschuss

Der Berufsbildungsausschuss (BBA) beschliel3t die von der Landesarztekammer nach

Berufsbildungsgesetz zu erlassenen Rechtsvorschriften flir die Ausbildung von MFA.

Er ist in allen wichtigen Angelegenheiten der beruflichen Bildung zu unterrichten und

zu horen. Ihm gehoren jeweils sechs Beauftragte der Arbeitgeber, der Arbeithnehmer

und der Lehrkrafte berufsbildender Schulen an.

Am 09. November tagte der BBA per Videokonferenz. Nach zwei Jahren ging der

Vorsitz an die Beauftragte der Arbeitnehmer, Frau Kompe, Uber.

Schwerpunkte der Sitzung waren u.a.:

= Stand der Ausbildungsvertragsabschlisse

» Anzahl und Ergebnisse der Zwischen- und Abschlussprifungen

» Tatigkeitsbericht der Ausbildungsberater

» Berufswerbung im Rahmen von Ausbildungsmessen

= MFA-Berufswerbekampagne ,Ich bin perfekt!” und ,Brandenburg will Dich*

» Ausbildungsumfrage des Zentralinstituts der kassenarztlichen Versorgung (ZI)

= Fortbildungsangebote fiir MFA durch die LAKB

= Anpassung des Musterausbildungsvertrages nach Anderung des
Nachweisgesetzes

Standige Konferenz ,,Medizinische Fachangestellte” der Bundesarztekammer
Herr Dr. med. Musche-Ambrosius, Vorstandsmitglied der LAKB, und das Referat
Ausbildung MFA vertreten die Landesarztekammer in der Standigen Konferenz
,Medizinischer Fachangestellten®.

In der Sitzung am 11.11.2022 wurden u.a. folgende Themen behandelt:

= gesundheits- und Dberufspolitische Lage sowie Situation bei den
Gesundheitsfachberufen

Bericht zu Werbemafinahmen der BAK fir die Berufsausbildung von MFA
Sachstandsbericht zu neuen Musterfortbildungscurricula fur MFA
Sachstandsbericht zur geplanten Uberarbeitung der MFA-Ausbildungsverordnung
ZI-Befragung zur Ausbildung von MFA in Praxen und Einrichtungen der
vertragsarztlichen Versorgung

Zentraler Priufungsausschuss und Arbeitskreis Praktische Prifungen



Der Zentrale Prufungsausschuss tagte im Februar und September, um die Ergebnisse
der vorangegangenen schriftlichen Zwischen- und Abschlussprifungen zu analysieren
und die einheitlichen schriftlichen Prufungsaufgaben fur 2022 zu beschliel3en.

Der Arbeitskreis Praktische Prifungen Uberarbeitete und aktualisierte im September
ausgewahlte Aufgaben fur die praktischen Prifungen. Die Aufgaben werden den
lokalen Prifungsausschiissen zur Anwendung empfohlen.

Lokale Priifungsausschiisse

Die praktischen Prufungen der MFA werden von 21 lokalen Prufungsausschissen
abgenommen. Die Prifungen finden i.d.R. in den Praxen der arztlichen Prufer statt
bzw. in der Berufsschule in Frankfurt (Oder). Ein Prifungsausschuss besteht aus drei
Mitgliedern, einem Arbeitgeber-, einem Arbeitnehmer- und einem Lehrervertreter.
Insbesondere die Lehrervertreter sind teilweise mehrfach berufen und somit in
verschiedenen Prifungsausschissen tatig. Im Berichtsjahr wurden durch die lokalen
Prufungsausschusse 124 praktische Prufungen abgenommen.

Berufsausbildungsvertrage

Neu abgeschlossene Ausbildungsvertrage

Im Verzeichnis der Berufsausbildungsvertrage werden die neu abgeschlossenen
Ausbildungsvertrage registriert. Am 31.12.2022 bestanden noch 208 davon. Der gro3e
Bedarf an Fachkraften zeigte sich im Berichtsjahr besonders stark. Es gelang erstmals
seit Uber 10 Jahren wieder, die 200-er Marke der neu eingetragenen
Ausbildungsvertrage zu durchbrechen. Letztmalig war dies 2010 mit 201 Neuvertragen
der Fall.

Neuvertrage

per 31.12 2013 | 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021 2022
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Schulische Vorbildung Auszubildender mit neu abgeschlossenen Ausbildungsvertragen
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Gesamtausbildungsvertrage

Zum 31.12.2022 waren 520 MFA-Ausbildungsvertrage registriert, 16 % mehr als
noch ein Jahr zuvor. Letztmalig wurde die 500-er Marke im Jahr 2011 Uberschritten

(502).
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Berufswerbung

Messeteilnahmen

Nach den Jahren mit von Corona beeintrachtigten Messeaktivitaten, konnte nun
wieder das Berufsbild der Medizinischen Fachangestellten auf insgesamt vier
Ausbildungsmessen im Land Brandenburg mit der Werbekampagne ,Ich bin perfekt®
prasentiert werden. Lediglich die ursprunglich fur den April geplante IMPULS in
Cottbus wurde als Messe-Event kurzfristig aufgrund der nicht zur Verfigung
stehenden Messehallen abgesagt und in den Februar 2023 verschoben.

So konnten neben der bereits zum 23. Mal stattgefundenen Ausbildungs- und
Studienbdrse in Bernau, auch der Berufemarkt Westbrandenburg in Brandenburg an
der Havel und die parentum in Potsdam flir die Berufswerbung genutzt werden. Das
Messeformat der vocatium in Frankfurt (Oder) wurde durch den Veranstalter nicht
mehr angeboten, mindete jedoch in einer kurzfristig ins Leben gerufenen Aktion
STARTZEIT, die sich nun auch fur die kommenden Jahre als neue Messe-Plattform
etabliert.

Die Teilnahme an den vier Ausbildungsmessen bot die Mdglichkeit, wieder viele
Interessenten im personlichen Kontakt dber die Ausbildung Medizinischer
Fachangestellter zu informieren und auf den fur das Gesundheitswesen so wertvollen
Beruf mit seinen facettenreichen Aufgaben aufmerksam zu machen.

Werbekampagne ,,Ich bin perfekt!*

Die von LAK Brandenburg und KVBB initiierte Werbekampagne ,lch bin perfekt!”
wurde auch in 2022 fortgefuhrt und flr 30 Tage im Fruhjahr per Instagram verbreitet.
Als neues Modul wurde ein Berufswerbe-Video gefertigt, in welchem (auszubildende)
MFA aus Praxen Frankfurt (Oder) ihren Beruf vorstellten.

AuRerdem wurde ,Ich bin perfekt!“ in eine ,Google Ads Suchkampagne® eingebunden,
bei der die Nutzer bei Verwendung ausgewahlter Schlagworter schneller auf die
Kampagnenseite geleitet wurden.

Zusatzlich wurden erstmalig Werbeartikel fir Messen und fir die MFA-Fachklassen
erstellt. Stofftragetaschen, Kugelschreiber, Pflasterboxen, Traubenzucker oder auch
Einweg-Beatmungsmasken mit MFA-Logo werden das Berufsbild weiter sichtbar
machen.

Werbekampagne ,,Brandenburg will dich*

Erstmals wurde die MFA-Kampagne eingebunden in die Kampagne des Ministeriums
fur Wirtschaft, Arbeit und Energie Brandenburg ,Brandenburg will Dich“. In Rahmen
der Woche der Berufsbildung wurde auch diese Kampagne Brandenburg weit Uber
Instagram ausgespielt.

Beratungen

Beratung von Auszubildenden und Ausbildern

Ein fest etablierter Bestandteil der Tatigkeit der Ausbildungsberaterinnen der
Landesarztekammer ist die Information der Auszubildenden des 1. und 3.
Ausbildungsjahres an den sechs Berufsschulen mit MFA-Fachklassen.

Die nach Klassenstufe unterschiedlich gelagerten Beratungsschwerpunkte erstreckten
sich fur das 1. Ausbildungsjahr u.a. auf den Ausbildungsvertrag, den
Ausbildungsnachweis (Berichtsheft), Hospitationsmdglichkeiten, die Zwischenprifung
sowie die Verkurzung der Ausbildungszeit. Dahingegen wurden die Auszubildenden



des 3. Ausbildungsjahres umfassend Uber die Zulassungskriterien fur die vorzeitige
Teilnahme an der Abschlussprifung sowie die Abschlussprufungen selbst informiert.
Der in den vergangenen Jahren gern in Anspruch genommene Erfahrungsaustausch
zwischen den Ausbildern und den Klassen- und Fachlehrern sowie der direkte Kontakt
mit den Ausbildungsberaterinnen der Landesarztekammer wurde in Frankfurt (Oder)
angeboten und mit groRem Interesse wahrgenommen. Dabei ging es vor allem um die
Themen des Ausbildungsnachweises, von Hospitationen, das Prifungsgeschehen
und auch eventuell auftretende Probleme in der Ausbildung.

Individuelle Beratungen fur Auszubildende und Ausbilder erfolgten meist telefonisch.
Ausgewanhlte Beratungsthemen waren dabei u.a. Verkurzung und Verlangerung der
Ausbildung, Kundigungen, Wechsel der Ausbildungsstatte, Ausbildungsvergutung,
Nichtzulassung zur Zwischen- und Abschlussprufung, weiterer Ausbildungsverlauf bei
nicht bestandener Abschlussprifung, Lernbeeintrachtigungen, Sprachprobleme bei
Auszubildenden mit Migrationshintergrund, Schwangerschaft und Elternzeit,
landerUbergreifende Ausbildung und in diesem Jahr auch wieder ganz besonders die
Corona-bedingten Fehlzeiten sowie anderweitig gelagerte Probleme einiger
Auszubildender.

Prifungen

Zwischenprifungen

Am 26.04. und 18.10. absolvierten insgesamt 155 Teilnehmer die MFA-
Zwischenprifung, davon 142 Auszubildende und 10 Umschiler sowie 3 Externe, die
ihre Prafungszulassung aufgrund ihrer mehrjahrigen Berufstatigkeit als MFA erhielten.
Mit durchschnittlich guten Leistungen (2,49) konnte die Mehrheit der Teilnehmer (62
%) Uberzeugen. Immerhin 9 Pruflingen gelang es, bereits zur Zwischenprufung sehr
gute Leistungen abzurufen.

Gute Ergebnisse erzielten 31 Pruflinge, 57-mal wurden befriedigende Leistungen
nachgewiesen und 44-mal waren die Prifungsleistungen zumindest ausreichend
(Note 4). Bei 12 Teilnehmern (7,7 %) waren die Prufungsleistungen mangelhaft (Note
5), zwei Teilnehmerinnen konnten nur ungentigende Leistungen (Note 6) abrufen.
Die Zwischenprufung zeigt auf, wie der Kenntnisstand der Prufungsteilnehmer nach
etwa der Halfte der Ausbildungszeit ist.

Abschlussprufung

Zweimal pro Kalenderjahr fiihrt die LAKB Abschlussprifungen durch. Insgesamt
nahmen 124 Pruflinge teil, davon 108 Auszubildende, 12 Umschuler und 4 Externe.
Aufgrund guter und sehr guter Leistungen wurden funf Priflinge vorzeitig zugelassen.
Vier Teilnehmerinnen mussten die Abschlussprufung wiederholten und konnten im
zweiten Anlauf bestehen.

Immerhin gut 82 % der Absolventen erreichten sehr gute bis befriedigende
Prifungsleistungen. Bei ca. 13 % waren die Leistungen ausreichend. Wahrend in der
Winterabschlussprifung alle Teilnehmer bestanden haben, gelang es im Sommer
2022 acht Priflingen nicht. Sie kénnen sich einer 1. Wiederholungsprifung stellen,
ggf. auch einer weiteren.

Externe Prufungsteilnehmer

Externe Prifungszulassungen sind nach § 45 (2) Berufsbildungsgesetz fur denjenigen
moglich, der nachweist, dass er mindestens das Eineinhalbfache der Zeit, die als
Ausbildungszeit vorgeschrieben ist, in dem Beruf tatig gewesen ist, in dem er die



Prufung ablegen will. Bei einer nachgewiesenen ambulanten Berufstatigkeit als MFA
von mindestens 4,5 Jahren ist eine Prifungszulassung moéglich, auch ohne dass die
Antragsteller die Ausbildung absolviert haben.

In der Winterabschlussprufung 2021/22 absolvierten vier externe Teilnehmerinnen die
Abschlussprufung erfolgreich.

Begabtenférderung

Das Weiterbildungsstipendium der Stiftung Begabtenforderung berufliche Bildung
kann jahrlich an ausgewahlte Auszubildende mit sehr guten Prifungsleistungen
vergeben werden. Das vom Bundesministerium fur Bildung und Forschung geforderte
Programm bot jungen Absolventen einer Berufsausbildung bisher eine Unterstitzung
in Hohe von bis zu 8.100 Euro, die zur Finanzierung von anspruchsvollen
berufsbegleitenden WeiterbildungsmalRnahmen genutzt werden kénnen. Ab 2023
erhoht sich die Fordersumme auf bis zu 8.700 Euro und macht damit das
Weiterbildungsstipendium noch attraktiver.

Im Jahr 2022 konnte eine Stipendiatin ihr berufsbegleitendes Studium fortsetzen. Die
Forderung lauft zum Jahresende aus. Auch eine neue Stipendiatin konnte in diesem
Jahr aufgenommen werden und wird im Rahmen einer beruflichen Qualifikation
geférdert.




Presse- und Offentlichkeitsarbeit

Zu den Aufgaben der Presse- und Offentlichkeitsarbeit gehért die Erstellung des
Brandenburgischen Arzteblattes, die Versorgung der Medien mit Presseinformationen
aus der (brandenburgischen) Gesundheitspolitik, die Organisation kammerinterner
Veranstaltungen sowie die Erstellung von Informationen fur die Internetseite und deren

regelmaRige, inhaltliche Uberprifung.

Brandenburgisches Arzteblatt

Das Brandenburgische Arzteblatt ist das offizielle Mitteilungsblatt der
Landesarztekammer. Es erscheint monatlich, insgesamt elf Mal pro Jahr, fir die
Monate Juli und August erscheint eine Doppelausgabe. Die Auflagenhéhe wird der
jeweiligen Mitglieder- bzw. Bezugsstarke angepasst, sie war in den vergangenen

Jahren stets steigend. Der Bezugspreis ist mit dem Kammerbeitrag abgegolten.

RegelmaRige Rubriken:
- Unser Thema
- LAKB Aktuell
- Kurz & Knapp
- Gastbeitrag
- Arzt & Recht
- Akademie fur arztliche Fortbildung
- Personalia
- KVBB informiert

Zudem werden regelmaRig Bekanntmachungen der Landesarztekammer
Brandenburg, wie Satzungen und Verordnungen, im Brandenburgischen Arzteblatt
veroffentlicht.

Pressemitteilungen
Pressemitteilungen werden in enger Zusammenarbeit mit dem Prasidium und der

Geschaftsfuhrung erstellt.



Themen 2023:

Anspruchsvolle Arzt-Sprachprufungen sichern Patientenschutz

Immer mehr junge Menschen mochten Medizinische Fachangestellte werden
Landesarztekammer Brandenburg gegen Kommerzialisierung der Medizin
LAKB solidarisch mit Protest der Medizinischen Fachangestellten
Cannabis-Plane gefahrden den Jugendschutz!

Arzte und Apotheker fiir patientenfreundliche Ldsungen gegen
Medikamentenmangel

LAKB begriiRt Brandenburg-Paket der Landesregierung

Soll ambulanter Bereich aus der Notfallversorgung ausgesteuert werden?
Keine Ressourcen flur ,Gesundheitskioske verschleudern

Nachhaltige Krankenhausreform nur gemeinsam mit der Arzteschaft
Selbstverwaltung ist gelebte Demokratie

Plane zur Krankenhausreform gefahrden den Bestand von Brandenburgischen

Krankenhausern

Presseanfragen gab es 2023 unter anderem zu folgenden Themen:

Zu Arzten in der Versorgung

Abhangigkeit von Patienten von unterschiedlichen Substanzen
Diskriminierung in medizinischen Einrichtungen

Ausstellung falscher Atteste zur Maskenbefreiung oder im Zusammenhang
anderer Verfehlungen rund um Covid-19 Verfahren

Klnstlichen Befruchtung bei gleichgeschlechtlichen Paaren

Medizinischer Fachangestellten (...)

Weiterfuhrende Aufgaben

Zu den weiterflihrenden Aufgaben des Referats Presse- und Offentlichkeitsarbeit

gehdren die Organisation kammerinterner Veranstaltungen sowie die Unterstitzung

externer Veranstaltungen.



Das Referat Presse- und Offentlichkeitsarbeit nimmt regelmaRig an den
Vorstandssitzungen der LAKB teil und unterrichtet den Vorstand (iber alles
Wesentliche aus diesem Fachbereich. AuRerdem findet eine regelmalige Teilnahme

an der Standigen Konferenz Offentlichkeitsarbeit der Bundeséarztekammer statt.



Ombudsstelle — Beratung von Arzten und Patienten

An der Landesarztekammer Brandenburg wurde bereits im Marz 2002 eine
telefonische Beratungsstelle eingerichtet, um das Vertrauen zwischen Arzten und
Patienten, sowie im Kollegenkreis weiter zu férdern. In den Anfangsjahren war die
Ombudsstelle v.a. ein zentraler Anlaufpunkt fur junge Mediziner aus Brandenburg, um
ihnen den Berufseinstieg zu erleichtern. Dieser Schwerpunkt der Ombudstatigkeit hat
sich bereits in den ersten Folgejahren stark verschoben, so dass sich das
Haupttatigkeitsfeld immer mehr zugunsten der Patientenberatung verlagert hat.

Der gegeniiber der Ombudsstelle vorgetragene Informationsbedarf der Arzte und
Patienten zu Fragestellungen rund um die gesundheitliche Versorgung im ambulanten
und stationaren Bereich im Land Brandenburg, stellte sich anteilsmaRig im Verhaltnis
von rund 95% (Patienten) zu 5% (Arzte) dar. Eine Ursache fiir den erhdhten
Beratungsbedarf bei Patienten ist wahrscheinlich auch in der Schliefung der
Unabhangigen Patientenberatung Deutschland (UPD) begriindet.

Dabei hat sich das Themenspektrum der Beschwerden, kritischen Hinweise und
allgemeinen Anfragen durch die Patienten und Arzte im Vergleich zu den Vorjahren
wenig verandert. Grunde fur arztliche Konsultationen der Ombudsstelle waren v.a.
administrativ. Bei den Grinden, die zu einer Konsultation der Ombudsstelle durch
Patienten flhrte, sind v.a. Beschwerden, Rechnungsbeanstandungen und die
Arztsuche/Terminfindung zu nennen.

Die Ombudsstelle hat auch in diesem Jahr v.a. bei Kommunikationsproblemen
versucht, eine flur alle Beteiligten tragbare Losung herbeizufihren. Dies galt sowonhl fur
den ambulanten Bereich (auch weiterhin v.a. im Rahmen der hausarztlichen Tatigkeit),
als auch fur stationare Behandlungen in den Brandenburger Kliniken.

Die Ombudsstelle wird sowohl direkt (iber die Webseite der LAKB, als auch durch
Vermittlung z.B. von Krankenkassen oder anderen Institutionen im Gesundheitswesen
kontaktiert. Durch die Vielfaltigkeit der Anfragen bleibt die Ombudsstelle ein wichtiger
Anlaufpunkt, um arztliche Anfragen und Patientenanfragen gleichermaf3en schnell und
unblrokratisch zu klaren. Aufgrund des von den Patienten dargestellten
Personalmangels an anderen Stellen im Gesundheitswesen, ist die Ombudsstelle ein
verlasslicher Ansprechpartner im Land Brandenburg.



Die Rechtsabteilung der Landesarztekammer Brandenburg

Die Rechtsabteilung I6st taglich eine Vielzahl rechtlicher Fragestellungen, die sich
aus der Durchsetzung des Berufsrechts, der rechtlichen Beratung des Vorstandes
und der Kammermitglieder sowie der Betreuung der (ibrigen Referate in den zwei
Geschéftsstellen der Landesérztekammer ergeben. Dariiber hinaus vermittelt die
Rechtsabteilung in geeigneten Féllen zwischen beschwerdefiihrenden Patienten und
Arzten.

Wahrnehmung der Aufgaben nach dem Brandenburger Heilberufsgesetz

Die Tatigkeiten des Rechtsreferates entsprechen Aufgaben, die der
Landesarztekammer durch das Brandenburgische Heilberufsgesetz (HeilBerG)
ubertragen sind und welche zugleich die Rechtsgrundlagen dieser Tatigkeiten
darstellen. Nach § 2 Abs. 1 HeilBerG hat die Landesarztekammer etwa fur die
Erhaltung eines hochstehenden Berufsstandes zu sorgen und die beruflichen Belange
der Kammerangehdrigen wahrzunehmen sowie die Erfullung der Berufspflichten durch
die Kammerangehdrigen zu Uberwachen wund bei Streitigkeiten zwischen
Kammerangehdrigen oder zwischen diesen und Dritten zu vermitteln.

Konkret bedeutet dies, Patientenbeschwerden zu bearbeiten (2023: 456 Falle). Bei
diesen stehen regelmallig Kommunikationsprobleme im Vordergrund, d. h. Patienten
fuhlen sich durch den betreffenden Arzt nicht verstanden oder mit ihrer Erkrankung
nicht ernst genommen. In derartigen Fallen gelingt es oftmals, nachtraglich eine
Verstandigung zu erzielen, die zur Beilegung des Konfliktes fuhrt. Weitere
Gegenstande sind die Einhaltung der Schweigepflicht, die Gewahrung von Einsicht in
die Patientenakte, Behandlungsfehlervorwirfe sowie allgemeine Beschwerden Uber
eine ortlich unzureichende Versorgungslage. Im Jahr 2023 wurden siebzehn
berufsrechtliche Ragen durch den Vorstand ausgesprochen. Zwei berufsgerichtliche
Verfahren, die beim Berufsgericht fur Heilberufe anhangig waren, konnten ohne Urteil
beigelegt werden. Zwei berufsgerichtliche Verfahren aus den Jahren

2021 und 2022 waren weiterhin anhangig, drei weitere kamen hinzu. In einzelnen
Fallen war die Approbationsbehdrde zu informieren.

Die Beratungstatigkeit von Arztinnen und Arzten, die schriftlich, telefonisch oder
gelegentlich auch im Rahmen eines Gesprachstermins erfolgt (2023: 270 Falle), wird
gemald den rechtlichen Rahmenbedingungen des Rechtsdienstleistungsgesetzes nur
gegenuber Kammermitgliedern durchgefiihrt.  Hier dominieren Ausklnfte und
Beratungen zum rechtmaligen berufsrechtlichen Verhalten in Bezug auf
Werbevorschriften, Schweigepflicht, Datenschutz, Gewahrung

des Akteneinsichtsrechts gegenuber Patienten, gebuhrenrechtliche Fragen,
Zulassigkeit von Formen arztlicher Zusammenarbeit und Kooperationen mit Dritten.
Beschwerden uber privatarztliche Abrechnungen wurden in 54 Fallen bearbeitet und
in 3 Fallen vom Ausschuss Geblhrenordnung abschliel3end beraten. Stellungnahmen
zu Gesetzgebungsvorhaben gegenliber dem Landesministerium fur Soziales,
Gesundheit, Integration und Verbraucherschutz spielen ebenfalls bedeutende eine
Rolle.



Vorgange Rechtsabteilung 2023 (Gesamtzahl: 1898)

Veranlassungsart (Auswabhl) Anzahl
. Allgemeine Anfrage 885
. Beratung der Geschéaftsstellen 263
. Beschwerden 456
. Mitgliederberatung u. -service 270

Vorgange Rechtsabteilung 2023 (Gesamtzahl: 1898)

Sachgebiete (Auswahl) Anzahl
o Allgemeine Anfragen/Sonstiges 327
e Arbeitsrecht 104
o Berufsausubungsgemeinschaft/Kooperation 34
e Berufsordnung 481
o Datenschutzrecht 26
o Fortbildung 14
e Gebuhrenrecht 54
o Patientenunterlagen 717
« tarifliche Bescheinigungen 47

Bei der Beratung der Geschaftsstellen im Rahmen von Verwaltungsvorgangen (2023:
263) traten in 2023 haufig das Arbeitsrecht aber auch das Datenschutz-, Fortbildungs-
Berufsbildungs-, und Melderecht auf.

Daneben bereitet die Rechtsabteilung samtliche

Anderungen und Neufassungen der zahlreichen Satzungen und Ordnungen der
Landesarztekammer Brandenburg vor. Im Jahr 2023 wurden Anderungen der Satzung
der Gutachterstelle fir Arzthaftungsfragen, der Verwaltungsgebihrenordnung, der
Entschadigungsregelung und der Beitragsordnung fir die Vorstandssitzung und die
Kammerversammlung vorbereitet.

Bei dem Tatigwerden der Rechtsabteilung aufgrund von Hinweisen anderer Stellen ist,
wie im Beratungs- und Beschwerdebereich das Berufsrecht fuhrend. Ein typischer Fall
ist die Information Uber berufsrechtliches Fehlverhalten durch andere
Landesarztekammern im Falle des Kammerwechsels oder durch die Kassenarztliche
Vereinigung Brandenburg.



Ermittlungen zu Patientenunterlagen

Die Zahl der Anfragen zum Verbleib von Patientenunterlagen war auch im Jahr 2023
besonders hoch. Darunter fallen insbesondere Falle, in denen Praxen geschlossen
oder verkauft wurden und betroffene Patienten sich an die Landesarztekammer
Brandenburg wenden, um sich wegen des Verbleibs der Unterlagen zu erkundigen. In
der Regel bendtigt der nachbehandelnde Arzt die entsprechenden Unterlagen, um den
jeweiligen Fall sachgerecht einschatzen zu kénnen. Teilweise wenden sich auch die
nachbehandelnden Arzte mit entsprechender Bevollmachtigung durch die betroffenen
Patienten selbst an die Landesarztekammer, um Zugang zu den entsprechenden
Behandlungsunterlagen zu erhalten.

Die Rechtsabteilung recherchiert in diesen Fallen den Sachverhalt, kontaktiert, wenn
moglich, den bisher behandelnden Arzt und ermittelt die Moglichkeit der
Kontaktaufnahme zu diesem bzw. dem verwahrenden Arzt oder Dritten fur Patienten,
sodass bei weiteren Anfragen an eine bestimmte Stelle verwiesen werden kann. Diese
Falle haben sich in den letzten Jahren vervielfacht. Grund dafur durfte die
Altersstruktur der Brandenburger Arzteschaft sein. Immer haufiger kommt es vor, dass
Praxen, vor allem in landlichen Gebieten, ohne Nachfolger geschlossen werden. Ist
der betreffende Arzt verstorben, gestaltet sich die Situation noch schwieriger. Es
mussen dann Losungen Uber Angehdrige des Arztes gemall den Vorschriften der
Berufsordnung gefunden werden, um den ungehinderten Zugang von ehemaligen
Patienten zu ihren Unterlagen zu gewahrleisten.

Betreuung von Geschaftsfuhrung und Gremien

Der Rechtsabteilung obliegt auch die organisatorische und rechtliche Betreuung
mehrerer Kammerausschisse. Dies betrifft insbesondere den Ausschuss
Berufsordnung, der dreimal tagte, den Ausschuss Schlichtung (eine Sitzung) sowie
den Ausschuss Geblhrenordnung (eine Sitzung). Die Beratungen der Ausschisse
wurden organisatorisch und rechtlich vorbereitet und die Beschlisse umgesetzt.
Naheres zur Tatigkeit einzelner Ausschusse wird in den jeweiligen Abschnitten dieses
Geschaftsberichts ausgefuhrt.

Stindige Konferenz der Rechtsberater der Arztekammern bei der
Bundesarztekammer

Fortgesetzt wurde 2023 die Mitarbeit in der bei der Bundesarztekammer angesiedelten
Standigen Konferenz der Rechtsberater der Arztekammern. Neben der Beratung
aktueller Gesetzgebungsvorhaben im nationalen sowie europarechtlichen Kontext
wurden auch 2023 in geringen zeitlichen Abstanden aktuelle Rechtsthemen im
Rahmen von Videokonferenzen durchgefuhrt. Zwei Vertreter der Rechtsabteilung
nahmen am Erfahrungsaustausch der Rechtsabteilungen der Landesarztekammern in
Baden-Wurttemberg teil.



Ausschusses Berufsordnung

Der Ausschuss Berufsordnung setzt sich aus 5 Arztinnen und drei Arzten zusammen.
Von den acht ehrenamtlichen Mitgliedern sind funf in der Niederlassung tatig, ein
Kollege ist Arztlicher Leiter Rettungsdienst, eine Kollegin, ehemals im Krankenhaus
angestellt befindet sich jetzt im Ruhestand und ein Kollege arbeitet beim
Medizinischen Dienst.

Die Ausschussmitglieder stehen fur die Gebiete Allgemeinmedizin, Innere Medizin,
Psychotherapie, Geriatrie, suchtmedizinische Grundversorgung, Anasthesie/
Notfallmedizin/ Intensivmedizin/ Arztliches Qualitatsmanagement,
Chirurgie/Viszeralchirurgie, Psychiatrie/ Kinder- und Jugendpsychiatrie und -
psychotherapie. Diese Zusammensetzung sichert fachliche Kompetenz fur die Arbeit
des Ausschusses.

Die juristische Beratung und Bearbeitung der Vorgange erfolgten durch die Mitarbeiter
der Rechtsabteilung und den Justiziar.

Die Arbeit des Berufsordnungsausschusses besteht in der Uberwachung der
Einhaltung der Berufsordnung. Im Jahre 2023 fanden drei Ausschusssitzungen statt.
Insgesamt wurden 32 Vorgange beraten. Die im Ausschuss zu beratenden Vorgéange,
die Vorbereitung von Vorstandsvorlagen bzw. Beschlussvorlagen wurden durch die
Rechtsabteilung vor- und nachbereitet, bei Klarung medizinischer Problemstellungen
war die Kompetenz der Ausschussmitglieder gefragt.

Uber Beschliisse des Vorstands zu berufsrechtlichen Fragen aufgrund der
Empfehlungen des Ausschusses wurde regelmaldig berichtet. Fur das zurtickliegende
Jahr kann festgestellt werden, dass der Vorstand in 5 (von 7) Fallen die Empfehlungen
des Ausschusses Berufsordnung beflrwortete. Bei zwischenzeitlich veranderter
Sachlage konnten empfohlene MalRRnahmen angepasst werden. In einem Fall
verringerte der Vorstand die empfohlene Geldauflage.

Bei der Zuordnung der Anfragen und Beschwerden, die im Ausschuss beraten wurden,
waren in der Hauptsache die Regelungen der §§ 2, 7 und 11 der Berufsordnung
relevant. So konnten 30 der insgesamt 32 bearbeiteten Vorgange inhaltlich den §§ 2,
7 und 11 zugeordnet werden. Zu beachten ist, dass bei einigen Vorgangen die
berufsrechtlich zu ahndenden Vorwlrfe mehreren Vorschriften der Berufsordnung
zuzuordnen waren.

Im Vordergrund standen Vorwirfe des Verdachtes auf Missachtung der
Sorgfaltspflicht, auf Falschbehandlung oder unterlassene Hilfeleistung, unwirdiges
Verhalten, auch Beschwerden Uber nicht sofortige Behandlung oder zu lange
Wartezeiten auf Termine, Ablehnung der Behandlung wegen eines gestorten Arzt-
Patientenverhaltnisses und Nichtbefolgen der Auskunftspflicht gegentiber der LAKB.
Vier Mal betrafen die Regelverstdlie den § 25 Berufsordnung (arztliche Gutachten und
Zeugnisse), hier standen im Wesentlichen Versaumnisse bei der Erstellung von
angeforderten Befundberichten und Gutachten im Raum. In zwei Fallen stand der § 27
Berufsordnung (unerlaubte Werbung) zur Prifung, zweimal der § 31 (unerlaubte
Zuweisung). In drei Fallen standen Beschwerden Uber die nicht erfolgte Herausgabe
von Krankenunterlagen (§ 10 BO - Dokumentationspflicht) zur Bewertung an, in zwei
Fallen waren die Vorgange dem § 8 BO (Aufklarungspflicht) zuzuordnen.



Vor der berufsrechtlichen Bewertung einer Beschwerde erfolgte grundsatzlich das
Einholen einer Stellungnahme der beschuldigten Arztin oder des Arztes. In der
Uberwiegenden Zahl konnten die Vorwirfe gegen Arztinnen und Arzte dadurch
klargestellt und zum Teil entkraftet werden. Haufig fuhrte ein Kommunikationsproblem
zwischen den Betroffenen zur Beschwerdeerhebung. Offenbar nicht substanziierte
Beschwerden konnten zurickgewiesen werden. Bei Vorwurfen, die eher auf ein
unprofessionelles Verhalten schliellen lieBen, wurden hinweisende bzw.
missbilligende Schreiben Ubersandt.

Bei Feststellung fachlicher Defizite wurde einmal die Auflage erteilt, einen
entsprechenden Fortbildungsnachweis innerhalb gesetzter Frist zu erbringen. In der
Gesamtschau wurden zwanzig VerstoRe gegen die Berufsordnung festgestellt. Dem
Vorstand wurde eine Ruge ohne Geldauflage, zehn Rugen mit Auflagen von 250,00
EUR, vier Rugen mit Auflagen von 500,00 EUR, eine Ruge mit Auflage von 1.000,00
EUR und eine mit 2.500,00 EUR Geldauflage empfohlen. In einem Fall empfahl der
Ausschuss eine prasidiale Abmahnung und in einem weiteren Fall die Abgabe an das
Berufsgericht.

Grundlage fur die Empfehlungen des Ausschusses war der auf Bitten des Vorstandes
erarbeitete Katalog fur Sanktionen bei berufsrechtlichen Verstof3en. Die Buligelder
gehen als Spende an gemeinnutzige Einrichtungen und den FUrsorgefonds der
Landesarztekammer Brandenburg.

Interessant ist die Auswertung der involvierten Arztinnen und Arzte nach der
Fachrichtung. Es waren naturgemall Fachrichtungen vertreten, die einen
unmittelbaren Patientenbezug aufweisen, so die Allgemeinmedizin und praktische
Arztinnen und Arzte (4), Innere Medizin (7), Orthopadie und Unfallchirurgie (4),
Chirurgie (3), weiter folgten Urologie (2), HNO (1), Notarzt (1) und Sozialmedizin (1).
In der Aufzahlung sind auch Beschwerden uber Klinikeinrichtungen enthalten.
Meldeverstole (13) wurden nicht nach Fachrichtung aufgeschlisselt.

Um die in der rechtlichen Bewertung einfach zu handhabenden VerstéRe gegen die
Meldepflicht zeitnah zu bearbeiten wurde auf der Sitzung vom 05.07.2023 das
elektronische Umlaufverfahren beschlossen fiir VerstoflRe, die der Rechtsabteilung in
einem erheblichen Abstand zur nachsten BO-Ausschuss-Sitzung gemeldet werden.
Die Ausschussvorsitzende gibt wie gewohnt ihre Stellungnahme innerhalb einer
kurzen Frist ab, im Anschluss erhalten die weiteren Mitglieder des Ausschusses
Gelegenheit zu einer Stellungnahme innerhalb von zwei Wochen. Sofern innerhalb
dieser Frist keine Einwande erhoben werden, soll die Bewertung der
Ausschussvorsitzenden zugrunde gelegt werden und die Falle kdbnnen dem Vorstand
so kurzfristiger zur Entscheidung vorgelegt werden. Die Ausschussmitglieder haben
sich dafur ausgesprochen, zuklnftig das neue Gremiensystem parallel zur bisherigen
Nutzung der Cloud zu verwenden.



Bericht der Gutachterkommission des Jahres 2023

In der Offentlichkeit und in vielen Medien wird die Arbeit der Arzte und Zahnéarzte
mafgeblich bewertet durch Hervorhebung von vermuteten Behandlungsfehlern und
arztliches Fehlverhalten. Ohne Bekenntnis zur Vollstandigkeit kann jeder Burger, der
eine medizinischen Versorgung erhalten hat, sich bei Verdacht auf Behandlungsfehler
entsprechend eines Ratgebers fur Patientenrechte an den Beauftragten der
Bundesregierung fur Patientenrechte, an die Unabhangige Patientenberatung
Deutschland (UPD), Burgertelefon des Bundesministeriums fur Gesundheit,
Burgertelefon der Krankenkassen und des Medizinischen Dienstes und an die
Bundesarztekammer mit ihren Landesvertretungen wenden. Seit 2021 haben wir als
Korperschaft des offentlichen Rechts die Aufgabe Ubernommen, alle eingehenden
Antrage zu bearbeiten, die nicht einen Klageweg uber ein Zivilgericht anstreben.
Dieser zweite Weg der Geltendmachung von Schadenersatzansprichen nach einem
arztlichen Behandlungsfehler ist gewollt aufierst niederschwellig und fur die
Antragsteller deutlich gunstiger. Unabhangig unserer Berichtsstatistik zeigen
Untersuchungen des Medizinischen Dienstes der Krankenkassen, das in einem Viertel
der Falle ein Behandlungsfehler vorliegen konnte. Die haftungsbegrindende
Kausalitat, wenn zwischen der Pflichtverletzung des Arztes und des entstandenen
Schadens eine ursachliche Verbindung besteht, kann zu unterschiedlichen Zahlen in
der Statistik beitragen.

Die Gutachterkommission der Arztekammer Brandenburg besteht nun fast drei Jahre,
die nach Kindigung der Mitgliedschaft der Norddeutschen Schlichtungsstelle fur
Arzthaftungsfragen in Hannover, diese Aufgaben Ubernommen hat. Die
Gutachterstelle hat zwei hauptamtliche und zwei ehrenamtlichen Mitarbeiter, verstarkt
durch 8, vom Vorstand beauftragte Mitglieder des Sachverstandigenrates.

Vor einem Jahr hatten wir das arztliche Axiom: Salus aegroti suprema lex esto (Das
Heil des Kranken sei héchstes Gesetz!) unserem Tatigkeitsbericht vorangestellt. Wir
verstehen uns weiterhin als Vermittler eines gestorten Arzt-Patienten-Verhaltnisses,
was nur in 35 Prozent der begutachteten Falle zu einer Bejahung eines
Behandlungsfehlers fuhrt. Die haftungsbegrindende Kausalitat bestand aber nurin 21
Prozent der Falle. Somit kdnnen wir unseren brandenburgischen Arzten eine hohe
Qualitat der versorgten Patienten bescheinigen. Trotzdem verbirgt sich in den 21% ein
von den Antragstellern kaum zu akzeptierendes Leid mit haufigem Dauerschaden.
Deshalb sollte jeder Bescheid der Gutachterkommission nicht verstanden werden als
eine post-ex-Kritik, sondern als ein Aufruf die eigenen Entscheidungen und
Behandlungslaufe kritisch zu hinterfragen und zu korrigieren. Im Jahr 2023 wurden
167 Antrage an die Gutachterstelle gerichtet und 159 Antrage beendet. In 50,9% der
Falle machten sich 91 Sachentscheidungen (erhobene Vorwirfe) notwendig.
Entsprechend einer bundesweit einheitlichen Fehlerstatistik gibt das Tortendiagramm
Auskunft Gber die Haufigkeit der Vorwurfe.



Vorwirfe

A"
/

* Therapie op., Durchfiihrung * Diagnostik, bildgebende Verfahren

® Diagnostik, Anamnese/Untersuchung * Therapie, postop. MaRnahmen

Die haufigsten Diagnosen fur Behandlungsfehlervorwirfe sind im unfall- und
orthopadischen Bereich zu finden, wie Knie- und Huftarthrosen und Unterschenkel und
Sprunggelenksarthrosen. Des Weiteren sind die Allgemein- und Viszeralchirurgen
gefolgt von der Neurochirurgie, insbesondere die Wirbelsaulenchirurgie Verursacher
von Behandlungsfehlervorwirfen. Der stationare Behandlungsort zeigt ebenfalls eine
Bevorzugung gegenltber dem niedergelassenen Bereich.

Ahnlich wie in den anderen Kammerbereichen haben wir eine anerkannte
Behandlungsfehlerrate von 32%. 68 Prozent der 91 Sachentscheidungen werden
durch Sachverstandige aus unseren aber auch aus anderen Bundeslandern als
negativ bescheinigt oder es werden Mangel in der Behandlung beschrieben, die aber
nicht kausal einem Schaden zu geschrieben werden konnen.

In Fallen, in denen die Gutachterstelle und die Sachverstandigen die Behandlung
unterschiedlich bewerten oder seitens aller Verfahrensbeteiligten mit den
Sachverstandigen kein Konsens erreicht wird, kann die Gutachterstelle den
Sachverstandigenrat einberufen. Dieser tagt 2-mal pro Jahr.

Die Behandlungsverdichtung, der Arztmangel und die ausufernde Burokratie fuhren
haufig zu Absagen der Ubernahme von Gutachterauftrédgen. Die Gutachterkommission
ist bemiiht, die Gutachtenauftrage kollegial auf alle Brandenburger Arzte zu verteilen.
Es sollte eher die Ausnahme sein, den Gutachtenauftrag an Sachverstandige anderer
Arztekammern zu vergeben. Die Leiter der Weiterbildungskommission der einzelnen
Fachgebiete, die die Sachverstandigen/Gutachter bestimmen, die dann vom Vorstand
der LAK Brandenburg bestatigt werden, sollten in ihren Beratungen eine Validierung
der Gutachterliste aktualisieren und gegebenenfalls erweitern. Die Gutachter sollten
auch ihrer Weiterbildungsverpflichtung nachkommen und intensive Supervision ihre
Arzte in Weiterbildung an die Gutachtertatigkeit heranfiihren, denn im Gegensatz zum
zivilrechtlichen Gutachten sind diese nicht ausschliellich selbst zu erbringen.



Ethikkommission

Aufgaben der Ethikkommission

1. Wahrung der Sicherheit und Integritat der Prifungsteilnehmer.

2. Uberwachung der ordnungsgemaRen Durchfiihrung der klinischen Forschung am
Menschen.

3. Verhinderung von wissenschaftlichem Fehlverhalten.
Ruckhalt fir den Forscher und seine Forschungsmethoden

Berufsrechtliche Beratung

Nach § 15 Berufsordnung ist der Arzt im Land Brandenburg vor der Durchfuhrung
eines biomedizinischen Forschungsvorhabens am Menschen verpflichtet, sich Uber
die mit seinem Vorhaben verbundenen berufsethischen und berufsrechtlichen Fragen
durch die Ethikkommission der Landesarztekammer Brandenburg beraten zu lassen.

Studien

Kategorie Gesamtergebnis
AMG beteiligt

AMG beteiligt nachgemeldet 15
AMG federfiihrend multizentrisch

andere Forschung erstvotierend 8
andere Forschung erstvotierend: Errichtung einer Biobank

N
AN

andere Forschung nachberatend

andere Forschung nachberatend: Errichtung einer Biobank
andere prospektive Forschung erstvotierend

andere prospektive Forschung nachberatend

CTR MSC

CTR RMS mononational

CTR RMS multinational

CTR Trans. RMS mononational

CTR Trans. RMS multinational

Datenauswertung erstvotierend

Datenauswertung nachberatend 1
Klinische Prifung mit einem Medizinprodukt nach BO erstvotierend

Klinische Prifung mit einem Medizinprodukt nach BO nachberatend

MDR beteiligt nachgemeldet

MPDG beteiligt

MPDG beteiligt nachgemeldet

MPDG Leistungsbewertung IVDR beteiligt

MPDG zustandig monozentrisch
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NIS (Arzneimittel) erstvotierend

-
o

NIS (Arzneimittel) nachberatend

©

Retrospektive Datenauswertung erstvotierend

~

Retrospektive Datenauswertung nachberatend

Gesamtergebnis 134



Im Vordergrund der Beratung stehen

Votum Anzahl
Ablehnung 1
noch keine abschlieRende Bewertung 9
Zustimmung 26
Zustimmung mit Hinweis 96
Zustimmung unter Bedingungen 2
Gesamtergebnis 134

Votierung 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 |2022 2023
Positiv 115 94 114 125 115 91 90 32 26
quitiv mit Auflage/Hinweis (bzw. 48 48 62 58 49 52 106 156 96
Wiedervorlage)
Positiv unter Bedingungen 2 ; 4 2 4 1 2 2 2
Negativ ; ; 2 - - 3 - 1 1
noch keine abschlieRende 9
6 10
Bewertung
Summe 165 142 182 185 168 | 147 | 204 | 201 |34
Anzahl von Status
Kategorie Ablehnung noch keine Zustimmung Zustimmung Zu- Gesamt-
abschlieBende mit Hinweis stimmung ergebnis
Bewertung unter Be-
dingungen
AMG beteiligt

AMG beteiligt nachgemeldet
AMG federfiihrend multizentrisch

andere Forschung erstvotierend
andere Forschung erstvotierend:
Errichtung einer Biobank

andere Forschung nachberatend

andere Forschung nachberatend:

Errichtung einer Biobank
andere prospektive Forschung
erstvotierend

andere prospektive Forschung
nachberatend

CTR MSC
CTR RMS mononational

22




CTR RMS multinational
CTR Trans. RMS mononational
CTR Trans. RMS multinational

Datenauswertung erstvotierend

N == N =2

Datenauswertung nachberatend
Klinische Prifung mit einem
Medizinprodukt nach BO
erstvotierend 2
Klinische Prifung mit einem
Medizinprodukt nach BO
nachberatend

MDR beteiligt nachgemeldet
MPDG beteiligt

MPDG beteiligt nachgemeldet
MPDG Leistungsbewertung IVDR
beteiligt

N = =~ O,

MPDG zustandig monozentrisch
NIS (Arzneimittel) erstvotierend

O O =

NIS (Arzneimittel) nachberatend 1
Retrospektive Datenauswertung

erstvotierend 4 5
Retrospektive Datenauswertung

nachberatend 4 3

Gesamtergebnis 1 9 26 96 2

Ethische Anforderungen an klinische Studien:

1. Eine Studie muss einen gesellschaftlichen und wissenschaftlichen Wert haben.

2 Eine Studie muss die Anforderungen wissenschaftlicher
Methoden erfullen

Die Studienteilnehmer mussen fair ausgewahlt werden.

Das Risiko-Nutzen-Verhaltnis einer Studie muss glnstig sein.

Die Studie muss unabhangig begutachtet werden.

Die Studienteilnehmer mussen uUber die Studie umfassend aufgeklart werden

und eine freie Einwilligung in die Teilnahme gegeben haben.

7. Den Studienteilnehmern muss wahrend der gesamten Studiendauer und nach
Abschluss einer Studie Respekt entgegengebracht werden.

8. Respekt vor den Wertvorstellungen, den Kulturen, den Traditionen und
sozialen Praktiken einer Gesellschaft (bei Studien in Entwicklungslandern).

9. Die Beziehung zwischen Studienauftraggeber und forschendem Arzt muss

offengelegt werden.

o0k w
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—



Amendments

Kategorie

AMG beteiligt

AMG beteiligt nachgemeldet

AMG federfiihrend multizentrisch

andere Forschung erstvotierend

andere Forschung nachberatend

andere prospektive Forschung nachberatend

CTR MSC

CTR RMS mononational

Datenauswertung erstvotierend

Datenauswertung nachberatend

Klinische Prifung mit einem Medizinprodukt nach BO erstvotierend
Klinische Prifung mit einem Medizinprodukt nach BO nachberatend
MDR beteiligt

MDR zusténdig monozentrisch

MDR zustéandig multizentrisch

MPDG beteiligt

MPDG Leistungsbewertung IVDR beteiligt

MPDG sonstige klin. Prifung zustandig monozentrisch
MPDG zustandig monozentrisch

MPDG zustandig multizentrisch

NIS (Arzneimittel) erstvotierend

NIS (Arzneimittel) nachberatend

Retrospektive Datenauswertung nachberatend
Gesamtergebnis

Anzahl von Nummer
224
47
58
10
30
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Gemeinsame Lebendspendekommission Berlin/Brandenburg

Die Arztekammer Berlin tragt gemeinsam mit der Landesarztekammer Brandenburg
eine Lebendspendekommission. Die Arztekammer Berlin fiihrt die Geschéfte der
Lebendspendekommission. Die rechtliche Grund-lage fur die Tatigkeit der
Kommission ist

§ 8 Absatz 3 Satz 2 des Transplantationsgesetzes (TPG). Nach dieser Vorschrift hat
die Lebendspendekommission die Aufga-be, vor der Entnahme von Organen einer
lebenden Person gutachtlich dazu Stellung zu nehmen, ob begrin-dete tatsachliche
Anhaltspunkte dafur vorliegen, dass die Einwilligung in die Organspende nicht freiwillig
erfolgt oder das Organ Gegenstand verbotenen Handeltreibens ist.

Der Lebendspendekommission gehéren Arzte, Personen mit der Befahigung zum
Richteramt sowie in psycho-logischen Fragen erfahrene Personen an. Die Mitglieder
und Stellvertreter werden zu Beginn der Amtsperiode von den beiden beteiligten
Arztekammern méglichst paritatisch in die Kommission entsendet.

Die Lebendspendekommission wird auf Antrag tatig Antragsberechtigt ist die
Einrichtung, in der das Organ entnommen werden soll. Das Verfahren schliel3t mit
einer gutachterlichen Stellungnahme der Kommission im Rahmen ihres gesetzlichen
Auftrages ab.

Die Kommission sichtet fur ihre Stellungnahme die Antragsunterlagen, u. a. zur
medizinischen Indikation der Organubertragung, die Dokumentation zur Eignung und
Aufklarung des Spenders sowie zu den verwandtschaftlichen und personlichen
Beziehungen des Spenders zum Empfanger. Zudem hort sie in der Regel den
Organspender an. Der Empfanger kann ebenfalls angehért werden. Von dieser
Maoglichkeit wird in der Regel Gebrauch gemacht, wenn die Spenderbeziehung keine
formliche Rechtsbeziehung im Sinne des Transplantationsgesetzes (Verwandtschaft
ersten oder zweiten Grades, Ehe, eingetragene Lebenspartner-schaft oder Verldbnis)
ist. Denn dann missen Spender und Empfanger aufgrund der gesetzlichen Vorgaben
in besonderer personlicher Verbundenheit zueinander stehen. Die Anhorung des
Empfangers hilft der Kommis-sion zudem mafgeblich bei der Beurteilung der Frage,
ob die Spende auch in diesen Fallen freiwillig und frei von wirtschaftlichen Interessen
erfolgt.

Tatigkeit Lebendspendekommission im Jahr 2023 mit Vorjahresvergleich
2022 2023
Anzahl der Sitzungen 37 33
Antrage/Beratungsgesprache 76 88
Positive Stellungnahmen 76 88
Negative Stellungnahmen 0 0
Nierenlebendspenden 75 86
Leberlebendspenden 1 2




Weibliche Spender 54 60
Spenden von Frauen an Manner 45 48
Spenden von Frauen an Frauen 9 12
Mannliche Spender 22 28
Spenden von Mannern an Frauen 12 18
Spenden von Mannern an Manner 10 10
Spenden von Eltern an Kinder 17 28
Spenden von Kindern an Eltern 0 1
Spenden von Stiefeltern an Stiefkinder 0 0
Spenden von Patenkindern an Paten 0 0
Spenden an Geschwister 10 11
Spenden an Ehegatten 38 29
Spenden an Schwager 0 2
Spenden an sonstige Blutsverwandte 5 3
Spenden an Lebenspartner 5 7
Spenden an Freunde 1 6




Arzteversorgung Land Brandenburg

Die Arzteversorgung Land Brandenburg (gegriindet 1992) hat als berufsstandisches
Versorgungswerk die Aufgabe, fur alle Mitglieder der Landesarztekammer
Brandenburg und deren Familienangehdrige Leistungen nach Mal3gabe der Satzung
zu gewahren.

Das sind im Einzelnen:
o Altersrente
Berufsunfahigkeitsrente
Hinterbliebenenrente
Kinderzuschuss
Zuschlisse fiir Rehabilitationsmalinahmen

Im Vergleich zur gesetzlichen Rentenversicherung finanziert sich die Arzteversorgung
Land Brandenburg ausschlie3lich aus den Beitragen der Mitglieder und muss ohne
Zuschusse aus Steuermitteln von Bund oder Land auskommen.

Die Arzteversorgung Land Brandenburg ist ein weiter wachsendes Versorgungswerk.
So erhdhte sich der Mitgliederbestand im Bereich der Anwartschaften (ohne
Versorgungsausgleich) im Jahr 2023 auf 12.637 Mitglieder im Vergleich zu 12.179
Mitgliedern im Jahr 2022. Die Arzteversorgung Land Brandenburg ist weiterhin ein
junges Versorgungswerk, denn 49,4% der beitragszahlenden Mitglieder sind 45 Jahre
oder junger. Die Zahl der Altersrentner (einschliel3lich vorgezogener Altersrente und
Teilrente) stieg erwartungsgemal auf 2.193 im Vergleich zu 2.022 im Jahr 2022.

Im Jahr 2023 erhielten sechs Rentner ein Teilruhegeld im Vergleich zu neun
Teilrentnern im Jahr 2022.

Auch die Arzteversorgung Land Brandenburg muss sich auf die Entwicklung der
standig steigenden Lebenserwartung und den damit verbundenen langeren Zeiten des
Rentenbezuges der Mitglieder einstellen.

Diesem Umstand Rechnung tragend sind die jahrliche Uberprifung der
geschaftsmafigen Ergebnisse mit den versicherungsmathematischen Annahmen und
eine auf Sicherheit bedachte Kapitalanlagepolitik unabdingbar, um die Leistungen der
Arzteversorgung langfristig auf hohem Niveau bieten zu kénnen. Daneben bildet das
Versorgungswerk verschiedene Ruckstellungen, um auch ertragsschwachere
Geschaftsjahre bei Bedarf ausgleichen zu kénnen und Dynamisierungen zu
ermaoglichen.

Bereits in der Vergangenheit hat die Arzteversorgung aufgrund der Langerlebigkeit das
Renteneintrittsalter schrittweise angehoben, um die langer zu gewahrende Rente
teilweise gegen zu finanzieren.

Unabhangig davon erfreut sich die vorzeitige Altersrente und die im Jahr 2019
eingefiuihrte Teilrente zunehmender Beliebtheit unter den arztlichen Mitgliedern.

Im Jahr 2023 hatte der Verwaltungsausschuss eine neue Asset-Liability-Studie in
Auftrag gegeben. Diese Studie, die die alte ALM-Studie aus dem Jahr 2021
Uberarbeitet hat, zeigt die Mitgliederentwicklung unter Berucksichtigung der
Einnahmestruktur im Vergleich zur Verpflichtungsseite. Sie erlautert, wie gut die
Arzteversorgung Land Brandenburg im Bereich der Kapitalanlagen aufgestellt ist, um



dem gesetzlichen Auftrag, der Versorgung der Mitglieder auch in Zukunft nachkommen
zu kdnnen.

Die ALM-Studie bestétigte, dass die Arzteversorgung Land Brandenburg im Bereich
Kapitalanlagen wie in den Vorjahren gut aufgestellt ist.

Hier zahlt sich nach wie vor die zum 01.Januar 2019 in Kraft getretene
Rechnungszinsabsenkung fur neue Beitrage positiv aus.

Weiterhin waren die Markte zum Ende des Jahres 2023 sehr freundlich, so dass die
Arzteversorgung Land Brandenburg am Aufschwung partizipieren und ihre Reserven
ausbauen konnte.

Aufgrund der, unter Einhaltung eines ausgewogenen Chancen-Risiko-Verhaltnisses,
nach wie vor schwierig zu erwirtschafteten Renditen, ist das Vorhandensein und der
Ausbau der Reserven sinnvoll und richtig. Auch zukinftig verfolgt die Arzteversorgung
diese Strategie weiter, da die Sicherheit der Kapitalanlage eines der zentralen Themen
der Arbeit der Versorgungseinrichtung darstellt. Themen, wie das nachhaltige
Investieren  unter Beachtung der ESG-Kriterien spielen bei allen
Investitionsentscheidungen des Verwaltungsausschusses eine weitere wichtige Rolle.

Der Verwaltungsausschuss hat im Jahr 2023 seine satzungsgemaflen Aufgaben
erfolgreich erfullt. 19 Verwaltungsausschusssitzungen, teilweise zwei Tage dauernd,
sowie zwei mehrtagige Anlageausschusssitzungen als Videokonferenz absolvierten
die Verwaltungsausschussmitglieder. Von den 19 Sitzungen erfolgten vier gemeinsam
mit dem Aufsichtsausschuss. Hinzu kamen Gesprache mit den aufsichtsfuhrenden
Ministerien sowie mehr als 20 Arbeitssitzungen mit dem Team von Willis Towers
Watson zu Kapitalanlagethemen.

Arbeitsschwerpunkte des Verwaltungsausschusses
waren:

e Entscheidungsfindung ber die Gewéahrung von Berufsunféhigkeitsrenten und
Bewilligung von Zuschiissen zu Rehabilitationsmallnahmen

e Die Vermbgensverwaltung und Neuanlage unter Beachtung der hohen Inflation,
der geopolitischen Probleme und volatiler Finanzmérkte

e Diskussion und Fortbildung zu Kapitalanlagethemen

e Beschlussfassung zur Kapitalanlage unter der Mallgabe eines eher
konservativen Investitionsansatzes und der Einhaltung der gesetzlichen
Vorgaben in Hinblick auf Risiko sowie Mischung und Streuung

Die Arzteversorgung Land Brandenburg hat im Jahr 2023 vier unbefristete und finf
befristete Berufsunfahigkeitsrenten neu bewilligt. Der Verwaltungsausschuss hat elf
bestehende Berufsunfahigkeitsrenten Uberprift und hiervon zehn neu- bzw.
weitergewahrt. Bei einer Berufsunfahigkeitsrente erfolgte die Weitergewahrung in
Form einer befristeten Berufsunfahigkeitsrente und in einem Fall hat der
Verwaltungsausschuss die befristete Berufsunfahigkeitsrente nicht weiterbewilligt.

Vier bestehende befristete Berufsunfahigkeitsrenten hat der Verwaltungsausschuss in
unbefristete umgewandelt.



Der Verwaltungsausschuss hat funf Antrdge auf Bezuschussung zu
RehabilitationsmalRnahmen, sowie funf Neuantrdge auf Zahlung von
Berufsunfahigkeitsrente wegen fehlender Anspruchsvoraussetzungen abgelehnt. Der
Verwaltungsausschuss bewilligte einen Rehabilitationszuschuss.

Im Jahr 2023 gab der Verwaltungsausschuss funf Begutachtungen in Auftrag. Er hat
sieben Widerspriche von Mitgliedern als unbegrindet zuriickgewiesen und einen
Arbeitsversuch genehmigt.

Die Aufwendungen fur Renten- und Hinterbliebenenversorgung, einschlief3lich
Rehabilitationsleistungen stiegen auf 56,57 Mio. € (50,70 Mio. € im Jahr 2022). Im
Vergleich hierzu stiegen die Beitragseinnahmen im Jahr 2023 weiter an und betrugen
150,2 Mio. € (137,8 Mio. € im Jahr 2022).

Kapitalanlageverwaltung

Das Jahr 2023 zeichnete sich zunachst wie das Vorjahr durch Marktturbulenzen, der
Zinswende der Notenbanken und damit mit starken Verlusten in nahezu allen
Anlageklassen aus. Im vierten Quartal 2023 besserte sich das Marktumfeld deutlich,
so dass man die Arzteversorgung Land Brandenburg in der Lage war, die Wertverluste
der ersten drei Quartale auszugleichen und das Geschaftsjahr mit einem guten
Ergebnis beenden zu kdnnen.

Das Kapitalanlagevermoégen hatte zum 31.12.2023 einen Marktwert von rund
3,03 Mrd. € (2,81 Mrd. € im Vorjahr), Wie in den Vorjahren erforderte das
Kapitalanlagevermégen auch im Jahr 2023 Entscheidungen zur Neuanlage,
Strukturierung und zum Risikomanagement.

Die erfolgreiche Zusammenarbeit mit Willis Towers Watson als Kapitalanlageberater
hat die Arzteversorgung auch im Jahr 2023 fortgefiihrt. Die im Jahr 2018 begonnene
Kapitalanlageumstrukturierung und -erweiterung wurde fortgesetzt. Unter
Berucksichtigung der ALM-Studie aus dem Jahr 2023, erfolgte die Anpassung des
Portfolios und die Neuerstellung der Strategischen Asset Allokation (SAA).

Aufgrund der im Jahr 2023 letztlich freundlichen Finanzmarktsituation und den sehr
positiven Aktienmarkten im vierten Quartal konnte im Jahr 2023 eine Nettorendite von
3,54 % erreicht werden (3,78 % im Jahr 2022).



Haushalt und Finanzen

Der Haushaltsausschuss kam im vergangenen Geschaftsjahr zu zwei Sitzungen
zusammen, davon eine gemeinsame Sitzung mit dem Vorstand und einem Vertreter
des Revisionsverbandes zur Beratung des Revisionsberichtes 2022. Dieser fasst die
Ergebnisse der Prifung der Jahresrechnung des Geschaftsjahres 2022 zusammen.

Diesem Jahresabschluss wurde das uneingeschrankte Testat erteilt und
wirtschaftlicher und sparsamer Einsatz der Beitragsmittel bescheinigt.

Die Ausschussmitglieder erarbeiteten und unterbreiteten dem Vorstand einen
Vorschlag zur Verwendung der nicht verbrauchten Mittel des zurlckliegenden
Geschaftsjahres. Teilweise wurden die Mittel fur die erforderliche Dachsanierung am
Altbau der Geschaftsstelle Cottbus zuruckgestellt, ein weiterer Teil wurde zur
Auffullung der Betriebsmittelricklage verwendet. Gemall Haushalts- und
Kassenordnung soll diese in Hohe eines Viertels der Haushaltssumme zurtckgestellt
werden, wies zu diesem Zeitpunkt aber eine deutliche Unterdeckung aus. Knapp 2/3
der nicht verbrauchten Mittel sollten auf Vorschlag des Haushaltsausschusses in den
Haushalt 2024 vorgetragen werden.

Entsprechend dieser vom Vorstand bestatigten Vorschlage und des
Revisionsberichtes, bestatigten die Delegierten in ihrer Sitzung im September 2023
die empfohlene Verwendung und erteilten dem Vorstand uneingeschrankte Entlastung
fur das Geschaftsjahr 2022.

In seiner Sitzung am 14.09.2023 beriet der Haushaltsausschuss den Planentwurf
2024.

Die wirtschaftliche Situation stellt sich auch fur dieses Jahr stabil dar und zeigt den
Bedarf einer moderaten Kostensteigerung von 4,8 Prozent im Verhaltnis zur
Vorjahresplanung. Durch den anteiligen Vortrag aus 2022 in das kommende
Haushaltsjahr und die daruber hinaus unerwartet positive Entwicklung der
Mitgliederzahlen sowie der Beitragseinnahmen konnte eine Senkung des
Beitragssatzes flr das Haushaltsjahr 2024 von 0,58 auf 0,56 Prozent der Einklnfte
aus arztlicher Tatigkeit empfohlen werden.

Der Vorstand nahm die Empfehlungen des Haushaltsausschusses an, in der
Kammerversammlung im Dezember prasentierte schlief3lich Dipl.-Med. Hubertus
Kruse den Haushaltsplan der Landesarztekammer Brandenburg 2024 und beantragte
im Namen des Vorstandes die Beschlussfassung.

Der vorgelegte Entwurf sowie der dafir erforderliche kalkulierte Beitragssatz von 0,56
Prozent fur das Jahr 2024 wurden durch die Delegierten entsprechend bestatigt.
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Landesdrztekammer

Statistik — Mitgliederentwicklung Brandenburg

Anzahl der Kammerangehorigen

Im Jahr 2023 ist in Brandenburg erneut ein Anstieg Landesirztekammer Brandenburg 2023
der Zahl der Arztinnen und Arzte zu verzeichnen. Die

Zahl der im Berufsregister der Landesarztekammer Arzte insgesamt 15.420
Brandenburg eingetragenen Arztinnen und Arzte stieg iblich 8438
auf 15.420. Im Vergleich zum Vorjahr ist dies ein Wé_' "? '
Zuwachs um 455 Arztinnen und Arzte, was einem mannlich 6.982
prozentualen Anstieg von 3,0% entspricht. Berufstatige Arzte 10.439
weiblich 5.655

Die Zahl der Medizinerinnen (8.438) ist weiterhin héher annlich 4.784
als die ihrer mannlichen Kollegen (6.982). Im Vergleich o:an_:_l_(:_ keit ' 4.981
zum Vorjahr ist der Anteil der Arztinnen um +3,23% ne Tatigkelten .
gestiegen. weiblich 2.783

B mannlich 2.198
Der Anteil der Arztinnen gemessen an der Gesamt-
arzteschaft betragt 54,72%. Einwohner je berufstitigem Arzt 246

Anzahl der Kammerangehdrigen
2014 - 2023
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Tatigkeitsbereiche

Ausgehend von der Gesamtzahl der Kammerangehorigen gliedern sich die Haupttatigkeitsbereiche wie folgt:

Arztzahlen nach Tatigkeit und Geschlecht 2023

Tatigkeit weiblich mannlich Summe Anteil
Ambulant/Praxis 2.484 1.661 4.145 26,9%
Stationar/Krankenhaus 2.804 2.854 5.658 36,7%
Behorde/Korperschaft 195 91 286 1,8%
sonstig arztliche Tatigkeit 172 178 350 2,3%

mit Tatigkeiten gesamt 5.655 4.784 10.439 67,7%

ohne Tatigkeit 2.783 2.198 4.981 32,3%

Gesamt 8.438 6.982 15.420 100%

Tatigkeitsort

Die Verteilung der berufstatigen Arztinnen und Arzte im Land Brandenburg auf die Kreise bzw. kreisfreien
Stadte stellt sich wie folgt dar:

Berufstitige Arztinnen/Arzte in den Kreisen des Landes Brandenburg nach Tatigkeiten 2023

Kreis/Stadt gesamt An;l::):iasntl Krsat:lt(i;" nnl;a'ar{‘ s KiiBr:I;?srgﬁIaft Sonstig tatig
2023 2023 2023 2023 2023
Kreistibergreifend/Sonstige 19 2 -4* 2 -23* 0 0* 15 -3*
Barnim 845 276 9* 548 24* 8 1* 13 -4*
Brandenburg an der Havel 544 179 -1* 351 12 4 0* 10 -1*
Cottbus 769 253 -9* 434 24~ 43 8* 39 -4*
Dahme-Spreewald 597 253 8* 323 10* 10 -1* 11 0*
Elbe-Elster 282 152 2* 116 -3* 10 1* 4 -3*
Frankfurt (Oder) 451 146 0* 283 19* 6 1* 16 -1*
Havelland 419 236 17* 171 8* 4 -1* 8 o*
Markisch-Oderland 661 282 7 346 17* 20 2% 13 -1*
Oberhavel 755 324 7* 395 31* 13 1* 23 2*
Oberspreewald-Lausitz 274 130 4* 134 -6* 4 0* 6 0*
Oder-Spree 744 265 15* 438 -14* 27 10* 14 -10*

* Veranderungen zum Vorjahr



Berufstitige Arztinnen/Arzte in den Kreisen des Landes Brandenburg nach Titigkeiten 2023

Kreis/Stadt gesamt An;l::):iasntl Kit:lt(i;:‘:::{;s K;:Z?srgl‘:la it Sonstig tatig
2023 2023 2023 2023 2023

Ostprignitz-Ruppin 578 168 -3* 386 21* 10 0* 14 -9*
Potsdam 1.519 | 536 5* 825 27 79 21* 79 -12*
Potsdam-Mittelmark 601 296 12* 248 6* 27 -4* 30 3
Prignitz 266 113 -6* 147 -9* 2 -2* 4 0*
Spree-Neille 264 129 10* 127 -19* 4 -1* 4 -1
Teltow-Flaming 401 224 11* 151 4* 10 3" 16 3
Uckermark 423 175 6" 233 -9* 5 1* 10 -1*
Kreis nicht zuordbar 27 - - - - - - - -
Gesamt 10.439 | 4.139 90* | 5.658 | 120* 286 40* 329 -43*

* Veranderungen zum Vorjahr

Berufstatige Arztinnen/Arzte in den Kreisen des
Landes Brandenburg nach Tatigkeiten 2023
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Arztinnen und Arzte ohne Titigkeit

Die Gesamtzahl der Kammerangehdrigen zum 31.12.2023 belief sich auf 4.981 Arztinnen und Arzte, die
nicht berufstatig waren. Dies entspricht einem Anteil von 32,3%.

Der Anteil der Kammermitglieder ohne arztliche Tatigkeit ist in den vergangenen zehn Jahren von 28,1% auf
32,3% angestiegen und liegt damit ber dem Bundesdurchschnitt von 24,67%.

Den héchsten Anteil an Arztinnen und Arzten ohne &rztliche Tétigkeit machen in Brandenburg die Personen
im Ruhestand aus. Diese Zahl belduft sich auf 4.549.

Arztinnen/Arzte ohne Titigkeit 2014 - 2023

Jahr Anzahl Zuwachs Gesamtanteil
2014 3.616 77 28,10%
2015 3.720 104 28,20%
2016 3.797 77 28,10%
2017 3.923 126 28,30%
2018 4.043 120 28,69%
2019 4.071 28 28,69%
2020 4.351 280 30,00%
2021 4.556 205 30,70%
2022 4.761 205 31,81%
2023 4.981 220 32,30%
2023 Bundesgebiet 24,67%

Bestandsanderungen nach Tatigkeiten 2014 - 2023

Tatigkeit 2014 | 2015 | 2016 | 2017 | 2018 | 2019 | 2020 | 2021 | 2022 | 2023
Niederlassung 3.667 | 3.743 | 3.838 | 3.911 | 3.86 | 3.994 | 3.977 | 4.019 | 4.049 | 4.145
Krankenhaus 4987 | 5130 | 5242 | 5379 | 5404 | 5495 | 5586 | 5.663 | 5.538 | 5.658
Bei Behoérden 588 614 612 639 658 631 601 601 617 636

mit Tatigkeit gesamt 9.233 | 9.487 | 9.692 | 9.929 |10.048 | 10.120| 10.164| 10.283| 10.204 | 10.439

zum Vorjahr absolut 216 254 205 237 119 72 44 119 -79 235

zum Vorjahr in % 24% | 2,8% | 22% | 24% | 1,2% | 0,7% | 0,4% | 1,17% | -0,8% | 2,3%
Ohne Tatigkeit 3.616 | 3.720 | 3.797 | 3.923 | 4.043 | 4.071 | 4.351 | 4.556 | 4.761 | 4.981
Gesamt 12.849| 13.207 | 13.489 | 13.852| 14.091 | 14.191| 14.515| 14.839| 14.965| 15.420

zum Vorjahr in % 23% | 28% | 21% | 2,7% | 1,7% | 0,7% | 2,3% | 2,23% | 0,85% | 3,04%




Arztdichte

Im Vergleich zum Vorjahr ist die Relation ,Einwohner je berufstatigem Arzt* leicht gesunken. Im gesamten
Bundesgebiet nimmt das Verhaltnis weiterhin kontinuierlich ab. Unter Berlicksichtigung der
Bevolkerungszahlen fiir das Jahr 2022 sowie der Arztzahlen zum 31.12.2023 lassen sich fiir das Jahr 2023
folgende Werte ableiten:

e 246 Einwohner/Arzt fur das Land Brandenburg und
e 197 Einwohner/Arzt fir das Bundesgebiet insgesamt.

Anzahl Einwohner je berufstatiger Arztin/Arzt in
Brandenburg/Bundesgebiet
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Auslindische Arztinnen und Arzte

Unter den 15.420 Kammermitgliedern zum 31.12.2023 befanden sich 1.863 ausléndische Arztinnen und
Arzte. Der Anteil an allen Kammerangehdrigen betragt 12,08% und liegt damit tiber dem Bundesdurchschnitt
von 11,21% im Jahr 2023. Der Anteil der auslandischen Arztinnen und Arzte ist im Vergleich zum Vorjahr um
5,25% gestiegen.

Auslandische Arztinnen/Arzte im
Land Brandenburg 2014 - 2023

B Ausldndische Arztinnen/Arzte im Land Brandenburg
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Die Verteilung der auslandischen

Tatigkeit Anzahl

Tatigketsbereichen stat sic TG e 1583

wie folgt dar: in Niederlassungen 229
bei Behérden 10
sonstig tatig 41
Gesamtzahl 1.863

Die meisten auslandischen Arztinnen und Arzte, die im Bundesland Brandenburg tétig sind, stammen aus
Polen (278), Syrien (224), der Russischen Fdderation (102) und Rumanien (86).

Altersstruktur der berufstitigen Arztinnen und Arzte

Prozentualer Anteil berufstitiger Arztinnen/Arzte in den Jahren 2019 - 2023

Alter 2019 2020 2021 2022 2023
bis 30 Jahre 4,74% 4,57% 4,76% 7,55% 8,27%
30 — 39 Jahre 2511% 26,03% 26,13% 55,12% 53,30%
40 — 49 Jahre 22,75% 22,55% 22,23% 23,99% 25,17%
50 — 59 Jahre 29,04% 28,32% 28,09% 9,30% 9,72%
60 — 65 Jahre 13,54% 12,09% 12,63% 2,24% 2,15%
> 65 Jahre 4,82% 6,43% 6.17% 1,70% 1,40%
Berufstatige Arztinnen/Arzte nach Altersgruppen
2019 - 2023
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Altersstruktur aller berufstatigen Arztinnen/Arzte 2023
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Innerhalb des Krankenhausbereichs lasst sich ein Anteil von 41,45% an unter 40-jahrigen Arztinnen und
Arzte feststellen.
Demgegenuber steht ein Anteil von 58,55% an uber 40-jahrigen Beschaftigten (2022: 57,59%).

Altersstruktur der Krankenhausarztinnen/-arzte 2023
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Bei den niedergelassenen Arztinnen und Arzten ist der Anteil der unter 40-Jahrigen im Vergleich zum
Vorjahr von 9,61% auf 10,66% gestiegen. Der Anteil der 40- bis 59-jahrigen Arztinnen und Arzte verringerte
sich von 55,59% auf 55,44%. Der Anteil der (iber 60-jahrigen Arztinnen und Arzte sank von 34,8% auf
33,9%.

Altersstruktur der niedergelassenen
Arztinnen/Arzte 2023
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In den sonstigen Bereichen und Behdrden liegt der Anteil der unter 40-Jahrigen bei 13,21%. Der Anteil der
Uber 50-jahrigen Arztinnen und Arzte, die in sonstigen Bereichen und Behdrden tatig sind, betragt 62,89%
(64,18% im Jahr 2022).

Altersstruktur der Arztinnen/Arzte in Behdrden und sonstigen
Bereichen 2023
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Lebensbaum der Arztinnen und Arzte in Brandenburg 2023
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