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Diagnose: akute Vorwahlstarre

Zukunft des Arztberufs gerat aus dem Blickfeld der ,Reformer”

W as kénnen Arztinnen und Arzte in den

kommenden Monaten von der Ge-
sundheitspolitik erwarten? SchlieBlich
ist das Versorgungsstrukturgesetz mit seinem
LLandarzte-Teil" vor zwei Monaten in Kraft ge-
treten, die Arzteschaft ist anscheinend kein Ziel
mehr fiir den Berliner Reformeifer. Der ,Arzte Zei-
tung” gaben die gesundheitspolitischen Sprecher
der Bundestagsfraktionen unldngst zu Protokoll,
was sie flir den Rest der Legislaturperiode um-
treiben wird. Patientenrechte, Pflegereform und
Arzneimittel stehen jetzt oben auf der Agenda.
Die Novelle der Gebiihrenordnung fiir Arzte, vor
Jahresfrist noch ein wichtiges Vorhaben fiir die
schwarz-gelbe Koalition, wurde hingegen nur
noch unter ferner liefen erwdhnt, einzig FDP-
Gesundheitssprecher Heinz Lanfermann holte
sie fiir die Arzte Zeitung noch einmal hervor. Ein
deutliches Zeichen, dass schon jetzt in Berlin
kaum jemand mehr in der Lage ist, noch auf diese
wesentliche Reform einzugehen und die mit einer
neuen Regierungsmannschaft drohende Biirger-
versicherung abzuwenden - und das schon ein-
einhalb Jahre vor den ndchsten Wahlen. Konflikt-
themen werden vorsorglich auf Eis gelegt, obwohl
es dringend notwendig wére, sie zu regeln.

Solcher Stillstand kommt nicht Uberraschend,
aber allzu friih. Die ndchste Bundestagswahl
wirft sehr lange Schatten voraus, und sie wird
gerade fiir sozialpolitische Fragestellungen in der
Tat richtungweisend sein. Fiir das wichtige Thema
+Zukunft des Arztberufs” ist das fatal. Die Wei-
chen missen jetzt gestellt werden, damit drztli-
che Berufsausiibung bessere Rahmenbedingun-
gen bekommt und der Beruf wieder attraktiver
wird. Es gilt nach wie vor, junge, motivierte Men-
schen in den Arztberuf zu bringen und dafiir zu
sorgen, dass sie in diesem Beruf auch bleiben und
kurativ arbeiten. Denn die Uhr tickt: Zuwarten, bis
die politischen Karten neu gemischt sind, ist keine
Option fiir das Gesundheitswesen. Die Probleme
wachsen; je spater sie angegangen werden, desto
groBer die Gefahr, dass das jetzt noch funktionie-
rende System beschadigt wird. Die Botschaft ist
klar: Das Reformwerk ist noch langst nicht abge-
schlossen, die Arbeit muss weitergehen.

Oder will man bewusst in Kauf nehmen, dass der
Arztberuf mit seiner ungeteilten Verantwortung
fiir Diagnostik und Therapie vorsdtzlich gefled-
dert wird? Ein regelhafter Transfer adrztlicher Auf-
gaben auf andere Gesundheitsberufe mag eine

Dr. Theodor Windhorst,
Prasident der Arztekammer Westfalen-Lippe

Zeit lang die 6konomische Balance des Systems
bewahren helfen. Augen zu und durch, heiBt die
Devise; die Qualitat einer solchen Versorgung wird
stillschweigend als vorhanden vorausgesetzt - sie
gerat ohnehin erst dann ins 6ffentliche Blickfeld,
wenn etwas griindlich schief gelaufen ist. So ist
die fiir drztliche Tatigkeiten vom Gemeinsamen
Bundesausschuss beschlossene ,Ubertragungsre-
gelung” drztlicherseits abzulehnen. Ein politischer
«Rettungsschirm” ist in diesem Konflikt nicht auf-
zutreiben, denn die Staatssekretdrin im Bundes-
ministerium fiir Gesundheit, Annette Widmann-
Mauz, méchte im Bereich der Pflege noch mehr
Substitution arztlicher Tatigkeiten organisieren.
Weg mit dem Arztvorbehalt! Weg mit der ganz-
heitlichen Verantwortung fiir Patienten, die beim
Arzt liegt!

Es ist in der Gesundheitspolitik offenbar Methode
geworden, Akteure wie Versicherte und Patienten
mit dem Stichwort ,Zukunft" ruhig zu stellen und
auf Zeit zu spielen. Diese und jene Voraussetzung
braucht es erst noch, und erst irgendwann einmal
sind alle Rahmenbedingungen fiir den ganz gro-
Ben Wurf geschaffen. Vertrosten reicht aber nicht
mehr aus. Ehrlichkeit, Geradlinigkeit und Vertrau-
enin die Handelnden wéren angezeigt - Aussitzen
und Hinhalten hingegen sind gefdhrlich. Schlief3-
lich geht es am Ende um Entscheidungen, welche
die Gesundheit aller Biirgerinnen und Biirger und
damit ihre Existenz ganz unmittelbar betreffen.
Mundus vult decipi? Am Ende betrogen sein - das
konnen Wahlerinnen und Wahler nicht wirklich
wollen. Schon gar nicht, wenn sie Patientinnen
und Patienten sind.

|
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MITNAHME VON BLINDENFUHRHUNDEN IN ARZTPRAXIS UND KRANKENHAUS

Blindenflihrhund muss nicht drauBBen bleiben

Der Verband der Fiihrhundhalter weist dar-
auf hin, dass es immer wieder zu Problemen
kommt, wenn blinde oder sehbehinderte Pa-
tienten mit ihren Hunden eine Arztpraxis
oder ein Krankenhaus aufsuchen wollen. Der
Flihrhund muss nicht ,drauBen” bleiben. Zum
einen ist er ebenso ein anerkanntes ,Hilfs-
mittel” im Sinne von § 33 des
SGB V wie z. B. ein Rollstuhl
oder Blinden-Laufstock. Zum
anderen geht aus einer Stel-
lungnahme des Instituts fiir
Hygiene der Freien Univer-
sitdt Berlin hervor, dass aus
hygienischer Sicht in der Re-
gel keine Einwdnde gegen die
Mitnahme von Blindenhunden
bestehen. Fiihrhunde werden
regelmaBig tierdrztlich un-
tersucht und geimpft. Eine
Ubertragung von Infektions-
krankheiten oder Kontami-
nation von Lebensmitteln ist
daher unwahrscheinlich. Blindenfiihrhunde
sind auch nach der Ubergabe an den Halter
Eigentum des Kostentrdgers. Daher ist es un-
tersagt, den Hund z. B. vor der Praxis abzule-
gen. Fiihrhunde sind speziell ausgebildet und
in der Regel besonders disziplinierte Hunde.
Folgende Hinweise sollten bei der Mitnahme

DR. NORA LENZE PRASENTIERT IHRE ARBEITEN IM ARZTEHAUS

Faszination Mensch mit allen Facetten

In vergangenen Phasen priagten Motive wie
Stillleben und Landschaften ihre Bilder, nun
zeichnen abstrakte Hintergriinde und weib-
liche Formen ihre Werke aus. Seit zwei Jah-
ren widmet sich Dr. Nora Lenze thematisch
der Aktmalerei. Bis Ende April prasentiert die
Mendener Allgemeinmedizinerin eine Aus-
wahl ihrer Arbeiten im Arztehaus in Miinster.

LFlr mich ist es einfach die Faszination des
Menschen mit all seinen Facetten”, beschreibt
die Kiinstlerin ihre Vorliebe fiir die Aktmalerei.
Ihre Arbeiten leben von flieBenden, kraftigen
Farben und abstrakten Formen. In jedem Werk
steht der weibliche Akt fiir sich und ist in sei-
ner Wirkung auBerst prasent. ,Dabei vermag
der menschliche Korper es nicht, das Chaos

von Blindenhunden in Krankenhduser und

Praxen beachtet werden:

mm Die Blindenhunde miissen speziell als
Fiihrhunde ausgebildet sein.

mm Bei Krankheit des Hundes ist die Mitnah-
me nicht erlaubt (Fieber, gastrointestinale
Erkrankungen, FI6he oder Hautldsionen).

Treuer Helfer auch beim Besuch in der Arztpraxis oder im Krankenhaus: Der
Blindenfiihrhund muss nicht drauBen bleiben.

Foto: istockphoto.de/bobbymn

mm Gesunde und gepflegte Hunde sind in
allen Bereichen, die dem allgemeinen
Publikum offen stehen, erlaubt. Der Besit-
zer des Hundes sollte sich lber die Mdg-
lichkeiten eines Patientenbesuchs infor-
mieren, da die Mitnahme des Hundes vom
Zustand des Patienten abhéngig ist.

abzudecken, welches als Grundlage
dient”, beschreibt sie. Mit den Far-
ben rot, blau, griin und gelb verleiht
sie dem weiblichen Korper stets ein
anderes Gesicht und dennoch ist ihre
schopferische Handschrift in jedem
ihrer Werke deutlich wiederzuerken-
nen. Dr. Nora Lenze malt ausschlieB-
lich in Acryl und Ol auf Leinwand. Vor
zwei Jahren eroffnete sie neben ihrer
arztlichen Tatigkeit eine hauseigene
Galerie in Menden (www.galerielen-
ze.de). Die Ausstellung im Arztehaus
Miinster, GartenstraBe 210—214, ist
montags bis donnerstags von 8.00 bis
17.00 Uhr und freitags von 8.00 bis
13.30 Uhr geoffnet. |

Arztehaus in Miinster.

mm Die Fitterung des Hundes im Kranken-
haus ist untersagt. Sie sollte auBerhalb
des Krankenhausgelandes erfolgen.

m Dem Krankenhauspersonal und den Pa-
tienten ist untersagt, den Hund zu strei-
cheln oder mit ihm zu spielen.

mm Nachdem der blinde Besucher seinem
Hund einen Platz zugewiesen hat, muss er
sich vor dem direkten Kontakt mit einem
Patienten die Hande waschen.

Folgende Umstdnde schrinken den Besuch

mit Hunden ein:

mm Der Patient ist wegen respiratorischer,
enteritischer oder anderer Infektions-
krankheiten isoliert oder er befindet sich
in protektiver Isolierung.

mm Der Patient, obwohl er nicht protektiv
isoliert ist, ist abwehrgeschwicht (z. B.
immunsupprimierte Patienten, Patienten
mit Antikérpermangelsyndrom) oder hat
einen abwehrgeschwachten Zimmer-
nachbarn.

mm Der Patient befindet sich auf einer In-
tensivstation, Verbrennungsstation oder
einer anderen, dem Publikumsverkehr nur
eingeschrankt zuganglichen Station.

mm Der Patient oder ein Zimmernachbar hat
eine Allergie gegen Hunde oder leidet un-
ter einer schweren Hundephobie.

mm Der Patient oder ein Zimmernachbar ist
psychotisch, halluziniert, ist verwirrt oder
hat eine gednderte Wahrnehmung der
Realitdt und ist einer rationalen Erklarung
nicht zuganglich.

Bis Ende April zeigt Dr. Nora Lenze eine Auswahl ihrer Arbeiten im

Foto: Privat
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INFEKTIOLOGIE AKTUELL

Masern? Es gibt sie noch!

von Gabriele Ahlemeyer, LZG.NRW

| n den letzten Monaten wurde immer
wieder (iber die Tatsache berichtet,
dass die Anzahl der Masernerkrankun-
gen nicht nur in Deutschland, sondern auch
europaweit in starkem MaB zugenommen hat.
1.608 im Jahr 2011 gemeldete Masernfalle in
Deutschland war die hchste Anzahl an Fillen
seit dem Jahr 2006 (2.400 Fille). Wenngleich
die Mehrzahl der Erkrankungen aus den siid-
lichen Bundeslandern gemeldet wurde, gab es
mit 103 Fallen auch in NRW gemessen an den
Kriterien der WHO zu viele Erkrankte.

Was bedeutet ,zu viele"? Die WHO verfolgt
schon seit Jahren das Ziel der Maserneradi-
kation, d. h. die weltweite Unterbrechung
der Masernzirkulation, sodass eine Impfung
nicht mehr erforderlich ist. Zur Uberpriifung
des Erfolgs bei der Maserneradikation wurden
bestimmte Kennziffern entwickelt. Eine der
Kennziffern bezieht sich auf den Impfschutz:
Mehr als 95 % der Bevdlkerung sollen auch
die zweite Masernimpfung erhalten. Eine wei-
tere Kennziffer lautet, dass pro eine Million
Einwohner weniger als ein Erkrankungsfall
auftritt (das wirde fir NRW grob gerechnet
< 18 Félle pro Jahr, bundesweit insgesamt
< 85 Fille bedeuten).

INFEKTIOLOGIE AKTUELL: Unter diesem Titel behandelt
das Westfilische Arzteblatt aktuelle Themen rund um das
infektiologische Geschehen im Land. Die Beitrdge stammen
aus dem Landeszentrum Gesundheit Nordrhein-Westfalen
(LZG.NRW).

Seit dem 1. Januar 2012 besteht das Landeszentrum Ge-
sundheit Nordrhein-Westfalen (LZG.NRW) als neue Einrich-
tung im nachgeordneten Geschéftsbereich des Ministeri-
ums fiir Gesundheit, Emanzipation, Pflege und Alter unter
der kollegialen Leitung von Prof. Dr. Rainer Fehr und Arndt
Winterer. Das LZG.NRW setzt sich zusammen aus dem Teil
.Offentliches Gesundheitswesen” des friiheren Landesin-
stituts fiir Gesundheit und Arbeit Nordrhein-Westfalen
(LIGAINRW) und dem friiheren Strategiezentrum Gesund-
heit Nordrhein-Westfalen. Die inhaltlichen Aufgaben der
friiheren Einrichtungen bleiben erhalten und werden wei-
tergefiihrt. Weitere Informationen unter www.lzg.gc.nrw.
de. Die Fachgruppe Infektiologie und Hygiene des LZG.NRW
erreichen Sie unter zentralstelle.ifsg@lzg.gc.nrw.de oder
telefonisch unter 0251 77930.
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Fachleute haben wegen
der Liicken im Masern-
impfschutz schon lange
damit gerechnet, dass
vor allem dltere Kinder,
Jugendliche und Heran-
wachsende sowie junge Erwachsene von der
Erkrankung betroffen sein werden, wohinge-
gen Masern ,friiher" eine typische Krankheit
des Kindesalters waren. Je alter die Erkrank-
ten aber sind, desto mehr steigt die Kompli-
kationsrate und die Anzahl schwerwiegender
Verlaufe.

Wahrend der Impfschutz der Schiilerinnen
und Schiiler, der bei der Schuleingangsun-
tersuchung dokumentiert wird, in den letzten
Jahren stetig verbessert worden ist (zuletzt
2009: 1. und 2. Masernimpfung bundesweit:
96,1 9%/90,2 %; 1. und 2. Masernimpfung
NRW: 97,3 9%/92,6 %), gibt es bei den Alte-
ren Schiilerinnen und Schiilern z. T. erhebliche
Defizite, wie Erhebungen anldsslich von Aus-
briichen oder z. B. aus Daten der Kassenarztli-
chen Vereinigungen zeigen.

Fiir die bestenenden Impfliicken gibt es ver-
schiedene Griinde: friiher anderslautende
Impfempfehlungen als derzeit, Vergessen der
zweiten Impfung, Erkrankung des Kindes am
beabsichtigten Impftermin, Angst vor Neben-
wirkungen und - mit zunehmendem Erfolg
der Impfung - mangelndes Wissen liber die
Krankheit und ihre mdglichen Auswirkungen.
So stuften laut einer Studie der BZgA vom
letzten Sommer 38 % der Eltern Masern als
nicht gefahrliche Krankheit ein. Manche El-
tern glauben sogar, ihren Kindern etwas Gutes
zu tun, wenn sie sie die Erkrankung durchma-
chen lassen.

Dabei sind die Masern keine harmlose Krank-
heit der Kinderjahre. Es handelt sich um eine
systemische hochansteckende Erkrankung mit
zweiphasigem Verlauf. Es beginnt zunéachst
mit hohem Fieber, dazu kommt Abgeschla-
genheit, Husten, Schnupfen und eine Binde-
hautentziindung. In der Wangenschleimhaut
sind oft die fiir Masern charakteristischen
weiBen ,Koplik'schen” Flecken zu erkennen.
Nach voriibergehendem Abfallen der Tempe-
raturen bildet sich nach erneutem Fieberan-
stieg nach drei bis sieben Tagen der charakte-
ristische Ausschlag.

Da das Masernvirus eine transitorische Im-
munschwache verursacht, konnen bakterielle
Infekte die Folge sein. Am haufigsten treten
Otitis media, Bronchitis, Pneumonie und Di-

arrhoen auf. Eine besonders gefiirchtete Kom-
plikation, die akute postinfektidse Enzephali-
tis, tritt in etwa 0,1 % der Falle auf. Etwa vier
bis sieben Tage nach Auftreten des Exanthems
kommt es zu Kopfschmerzen, Fieber und Be-
wusstseinsstorungen bis hin zum Koma. Bei
etwa zehn bis 20 % der Betroffenen endet sie
todlich, bei etwa 20-30 % muss mit Residu-
alschdden am ZNS gerechnet werden.

Die subakute sklerosierende Panenzephalitis
(SSPE) stellt eine sehr seltene Spatkomplikati-
on dar, die sich nach durchschnittlich sechs bis
acht Jahren manifestiert. Nach Literaturanga-
ben kann es zu 1-10 SSPE-Féllen pro 10.000-
100.000 Masernerkrankungen kommen, wo-
bei ein hoheres Risiko bei Maserninfektion im
ersten Lebensjahr besteht. Es kommt zu neu-
rologischen Stérungen und Ausféllen bis zum
Verlust zerebraler Funktionen. Die Prognose
ist stets infaust. Obwohl diese Komplikation
so selten ist, sind in den letzten Jahren auch
in NRW mehrere Erkrankungen aufgetreten.
Bei Immunsupprimierten verlduft die Ma-
serninfektion zwar nach auBen hin schwach
- das Masernexanthem tritt nicht oder nur
atypisch in Erscheinung -, jedoch kdénnen
sich als schwere Organkomplikationen eine
progrediente Riesenzellpneumonie oder die
Masern-Einschlusskérper-Enzephalitis (MIBE)
entwickeln, die mit einer Letalitdt von etwa
30 % einhergehen.

Die STIKO empfiehlt die zweimalige Masern-
impfung fiir Kinder; fiir alle nach 1970 Ge-
borenen, die bisher nicht an Masern erkrankt
waren und auch nicht gegen Masern geimpft
worden sind, eine einmalige Impfung. Um
das Problem der europaweit steigenden Ma-
sernzahlen anzugehen, empfiehlt die WHO
nach wie vor eine zweimalige Impfung in al-
len Bevolkerungsgruppen, ein aufsuchendes
Impfangebot fiir ansonsten schwer erreich-
bare Gruppen und eine Verbesserung der Ma-
sernsurveillance.

Dariiber hinaus muss in der Bevélkerung und
beim medizinischen Personal das Bewusstsein
daflir geweckt werden, dass eine Masernin-
fektion eben keine harmlose Erkrankung ist.
Es gibt in der Bevélkerung einen groBen In-
formationsbedarf (s. Studie der BZgA) - aber
nicht nur die deutschen Eltern klagen uber
mangelnde Aufklarung, auch in den europa-
ischen Ausbruchslandern wiinschten sich die
Eltern der betroffenen Kinder mehr Informa-
tionen zu Masern und Impfungen sowie liber
mogliche Nebenwirkungen.

|
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EINLADUNG

5. Forum Kinderschutz -

Schutz vor sexuellem Missbrauch"

Um Kinder wirksam vor Misshandlungen
zu schiitzen, missen alle am Kinderschutz
Beteiligten - insbesondere Jugendamter,
Gesundheitsamter, Arzteschaft, Schulen
und Kindertageseinrichtungen - eng zu-
sammenarbeiten. Um diesen Austausch zu
fordern, hat die Arztekammer Westfalen-
Lippe das Forum Kinderschutz ins Leben ge-
rufen, das in diesem Jahr zum fiinften Mal
stattfindet.

Termin: Samstag, 10. Marz 2012
10.00 - 14.00 Uhr

Ort: Rathaus der Stadt Miinster,
Festsaal, Prinzipalmarkt 8 -9,
48143 Miinster

BegriiBung

mm Dr. med. Theodor Windhorst,
Prasident der AKWL

mm Markus Lewe, Oberbiirgermeister der
Stadt Miinster

mm Barbara Steffens, Ministerin fiir
Gesundheit, Emanzipation, Pflege und
Alter NRW

Sexueller Missbrauch bei Kindern -

erkennen und handeln

mm Prof. Dr. med. Heidi Pfeiffer,
Direktorin des Instituts fiir Rechtsme-
dizin Miinster

Vorstellung von praktischen Beispielen

mm ,Schweigen schiitzt die Falschen”
Ein Projekt des Landessportbundes
NRW, Dorota Sahle

mm Clearingstelle an der Arztlichen Kin-
derschutzambulanz der Stadt Miinster,
Stephanie Kersting, Diplom-Psychologin

mm Zartbitter, Beratungsstelle flir Jugend-
liche und Erwachsene mit sexuellen
Gewalterfahrungen

mm Behandlung und Betreuung sexuell
libergriffiger Jugendlicher, Martinistift
Nottuln

Podiumsdiskussion

mm Karl Materla, Abteilungsleiter im
Jugendamt der Stadt Miinster fiir den
Kommunalen Sozialdienst

mm Kriminalhauptkommissarin Marina
Hibscher, Polizeiprasidium Miinster,
Kommissariat Vorbeugung

mm Dr. med. Dagmar Schwarte,
Facharztin flir Gynakologie und
Geburtshilfe, Fachstellenleiterin fiir
JFriihe Hilfen", Gesundheitsamt der
Stadt Miinster

mm PD Dr. med. Michael Béswald,
Facharzt fiir Kinder- und Jugendmedi-
zin, St. Franziskus-Hospital Miinster

mm Prof. Dr. Herbert Ulonska,
Wissenschaftlicher Projektbeirat des
Kinderschutzportals, Zentrum fiir
Lehrerbildung Westfalische Wilhelms-
Universitat Miinster

Moderation: Thomas Schwarz, Arzt und

freier Journalist

Information und Anmeldung: Akademie fiir
arztliche Fortbildung der AKWL und KVWL,
Tel.: 0251 929-2209, Mechthild.Vietz@
aekwl.de

KOMPETENZVERBUND
ALLGEMEINMEDIZIN NRW

Starkung der hausarzt-
lichen Versorgung

Mit dem Ziel, die Allgemeinmedizin in Nord-
rhein-Westfalen zu stdrken, ist der ,Kompe-
tenzverbund Allgemeinmedizin NRW" am 1.
Februar 2012 gegriindet worden. Die allge-
meinmedizinischen Abteilungen und Institu-
te der Universitaten Aachen, Bochum, Bonn,
Disseldorf, Duisburg/Essen, KéIn und Miinster
wollen das Beste aus den Regionen zusam-
menfiihren. Ziel sei es, die Allgemeinmedizin
in Lehre, Forschung, Fort- und Weiterbildung
zu stdrken. Eine evidenzbasierte klinische
Weiterbildung der angehenden Hausérztin-
nen und -drzte und eine versorgungsrelevante
Forschung soll allen Patientinnen und Patien-
ten in NRW zu Gute kommen, war einhellige
Uberzeugung der Teilnehmer der Griindungs-
veranstaltung.

Zum Sprecher des Kompetenzverbundes wur-
de Prof. Dr. Stefan Gesenhues, Universitat
Duisburg/Essen, gewahlt. Seine Stellvertreter
sind Prof. Dr. Herbert Rusche, Universitdt Bo-
chum, und Dr. Klaus Weckbecker, Universitat
Bonn. |

ROTE HAND AKTUELL

Mit ,Rote-Hand-Briefen" informieren
pharmazeutische Unternehmen Uber neu
erkannte, bedeutende Arzneimittelrisiken
und MaBnahmen zu ihrer Minderung. Ei-
nen Uberblick iiber aktuelle Rote-Hand-
Briefe bietet die Homepage der Arzneimit-
telkommission der Deutschen Arzteschaft.
Unter  http://www.akdae.de/Arzneimit-
telsicherheit/RHB/index.html| sind aktuell
neu eingestellt:

Bl Rote-Hand-Brief zu Gilenya®
(Fingolimod)

Il Rote-Hand-Brief
zu Velcade®
(Bortezomib)

I Rote-Hand-Brief zu
Aliskirenhaltigen Arz-
neimitteln
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ZERTIFIZIERUNGSSTELLE DER (X J ®

ARZTEKAMMER WESTFALEN-LIPPE m

ZERT

Im Monat Januar haben folgende
Kliniken erfolgreiche Audits absolviert:

B Rezertifizierungsaudit
Brustzentrum Paderborn
- St. Vincenz-Krankenhaus Paderborn

12.01.2012

mm Uberwachungsaudit
Brustzentren Markischer Kreis
- Klinikum Liidenscheid
- Ev. Krankenhaus Iserlohn
- Marienkrankenhaus Schwerte

30.01.2012

B Zertifizierungsaudit
Perinatalzentrum Datteln
- Vestische Kinder-und Jugendklinik
- St. Vincenz-Krankenhaus Datteln

05.01.2012

Eine Liste aller auditierten Zentren und Standorte in NRW
ist auch im Internet unter www.aekwl.de abrufbar.

Nahere Informationen zum Zertifizierungsverfahren gibt die
Zertifizierungsstelle der Arztekammer Westfalen-Lippe:

Dr. Hans-Joachim Biicker-Nott, Tel. 0251 929-2620,

Uta Kaltenhduser, Tel. 0251 929-2629.

Patientenberatung
lirrteiammer vnd
Kaszenarrtiche '-'q'r!_"||1|_|'_|n|_|
Wastfalea-Lippe
Die gemeinsame Patientenberatung der Arztekammer Westfalen-Lippe
und der Kassendrztlichen Vereinigung Westfalen-Lippe mit Sitz in
Miinster sucht zum 1. April 2012

eine Arztin/einen Arzt
in Teilzeit (50 %)

Sie haben Freude an der Beratung von Patienten zu vielfdltigen Sach-
themen, verfiigen Uber ein fundiertes medizinisches Fachwissen und
gute Kenntnisse des deutschen Gesundheitssystems? Neben guten EDV-
Kenntnissen (Internetrecherche, Power Point, Word) z&dhlen Kommuni-
kationsvermdgen, Teamfahigkeit, soziale Kompetenz und zielorientierte
Arbeitsweise zu Ihren Starken?

Dann bieten wir Ihnen eine interessante und abwechslungsreiche Tatig-
keit in einem motivierten Team mit gutem Arbeitsklima. Es erwarten Sie
vielseitige Aufgaben, die die Mdglichkeit eines kreativen Gestaltungs-
spielraumes bieten. Die Bezahlung erfolgt in Anlehnung an den TV-L.

Aussagekraftige Bewerbungsunterlagen richten Sie bitte bis zum
12.03.2012 an

Arztekammer Westfalen-Lippe
- Personalabteilung -
GartenstraBe 210—214, 48147 Miinster

ANKUNDIGUNG

2. Forum der Arztekammer Westfalen-Lippe fiir Weiterbildungsbefugte

Mittwoch, 28. Marz 2012, 19.00 bis 22.00 Uhr

Arztehaus Miinster, Raum ,Westfalen-Lippe", Gartenstr. 210 — 214, 48147 Miinster

mm BegriiBung und Einfiihrung
Dr. Theodor Windhorst,
Prasident der AKWL

mm Neue/alte Struktur Allgemeinmedizin mm Weiterbildungsbefugnisse

- Auswirkungen der Evaluation

Prof. Dr. Ingo Flenker,

Vorsitzender des Arbeitskreises ,Weiter-
bildungsbefugnisse” der AKWL

Dr. Klaus Reinhardt,
Vizeprasident der AKWL

mm Anderung der Weiterbildungsordnung
vom 09.07.2011

Prof. Dr. Ridiger Smektala, Vorsitzender ~ mm Weiterbildungsbefugnisse fiir die
Gewinnung von Assistenten
dung Bernhard Schulte, Ressortleiter Aus- und

des Ausschusses Arztliche Weiterbil-

mm Evaluation der Weiterbildung 2009/2011
Dr. Hans-Albert Gehle,
Mitglied des Vorstandes der AKWL

mm Diskussionsrunde
Prof. Dr. Ingo Flenker, Dr. Hans-Albert
Gehle, Dr. Klaus Reinhardt, Bernhard
Schulte, Prof. Dr. Riidiger Smektala,
Dr. Theodor Windhorst

Moderation: Dr. Markus Wenning

Die Teilnahme am 2. Weiterbildungsforum
der AKWL ist kostenfrei. Anmeldungen an
kosta@aekwl.de oder per Fax an 0251 929-
2349. Informationen unter Tel. 0251 929-
2302. Die Veranstaltung ist im Rahmen der
arztlichen Fortbildung mit 4 Punkten aner-

Weiterbildung der AKWL kannt.
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iIm arztlichen Alltag

Stolpersteine in der Behandlung von Patienten mit Migrationshintergrund von Klaus Dercks, AKWL

Man muss nicht alle Dialekte Nigerias sprechen kdnnen - doch Sensibilitat fiir den kulturellen Hindergrund
von Patientinnen und Patienten mit Migrationsvorgeschichte hilft, ,Kulturfallen” bei Diagnostik und Therapie
zu vermeiden. Erstmals in Zusammenarbeit mit der Akademie der Zahnarztekammer lud die Akademie fiir
4rztliche Fortbildung der AKWL und der KYWL Ende Januar zu einer Fortbildungsveranstaltung ein, die kultur-

spezifische Aspekte aus verschiedensten Versorgungsbereichen thematisierte.
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N icht nur Arztinnen und Arzte, sondern

auch Medizinische Fachangestellte fiir
die speziellen Herausforderungen zu
sensibilisieren, sei ein besonderes Anliegen
der Arztekammer, betonte AKWL-Vorstands-
mitglied und -Menschenrechtsbeauftragter
Dr. Rudolf Kaiser, als er die tiber 60 Zuhorer
im Arztehaus Miinster begriiBte. Er wies auf
die speziellen Fortbildungsangebote der Aka-
demie fiir drztliche Fortbildung der AKWL und
der KYWL fiir MFA hin (s. Kasten).

Interkulturelle Kompetenz ist der Schliissel

Interkulturelle Kompetenz ist der Schlissel,
Jtherapeutische Chancengleichheit” auch fiir
Patienten mit Migrationshintergrund zu er-
reichen, war Dr. lbrahim Giingor lberzeugt.
Der in Dortmund niedergelassene Internist
zeigte auf, dass der interkulturell versierte
Arzt zahlreiche Aspekte im Auge haben miis-
se. ,Den" tiirkischen Migranten etwa gebe
es nicht, machte Gilingdr am Beispiel einer
Patientengruppe deutlich, dass Faktoren wie
Generationszugehorigkeit, Geschlecht, Hei-
matverbundenheit und Sprachverstdndnis
entscheidenden Einfluss auf die Gestaltung
der Behandlung haben kdnnen. Zudem brau-
che es Ambiguitatstoleranz - wie weit kann
sich ein Arzt ohne negative wie positive Vor-
urteile in die Lebens- und Geflihlswelt des
Patienten hineinversetzen? Um eine andere
Kultur zu erfahren, brauche es keine Interkon-
tinentalfliige. ,Das Fremde findet schon im
eigenen Lebensraum statt.”

Schwere Folgen kann die Erfahrung des
Fremden gerade bei ,Kulturneulingen" ha-
ben. ,Vertraute Codes gelten fiir sie plotzlich
nicht mehr, vertraute Ausdrucksmdglich-
keiten funktionieren nicht mehr", beschrieb
Giingdr das Dilemma, in dem sich nicht we-

FORTBILDUNG FUR MFA

Migranten in der Arztpraxis

- Wissenswertes fiir die

Medizinische Fachangestellte

Vortrdge — Gruppenarbeit — Rollenspiele

Sa., 5. Mai 2012, Miinster

Weitere Informationen:

Akademie fiir drztliche Fortbildung

der AKWL und der KVWL, Burkhard Brautmeier,
Tel. 0251 929-2207, www.aekwl.de/katalog
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nige Menschen nach einer Migration groBem
Stress ausgeliefert sehen. Ein ,Kulturschock”
konne sich in kdrperlichen Beschwerden nie-
derschlagen, die in der Arztpraxis oft nicht
zuzuordnen seien. Dabei bestehe bei vielen
Patienten die Tendenz, psychologische Be-
lastungen in Form von kérperlichen Sympto-
men darzustellen. Deren Darstellung variiere
in der kulturellen Ausgestaltung. So kdnne
sich der Arzt bei tiirkisch-stimmigen Patien-
ten mit Organ-Chiffren konfrontiert sehen,
die im Deutschen ungewohnt klingen. Eine
Jverrutschte Lunge” meine etwa eine St6-
rung des inneren Gleichgewichts; ist die Rede
von einem ,verrutschten Nabel”, kommt das
Gespradch sicherlich bald auf Midigkeit oder
Ubelkeit des Patienten.

Globalisierung, so lbrahim Giing6rs Fazit,
findet auch auf lokaler Ebene statt. Kulturen
durchdringen sich gegenseitig, Hybridkultu-
ren entstehen. Zwar gebe Spezialangebote
flir Patienten mit Migrationshintergrund. Lo-
benswert - doch Dr. Giingér forderte, im am-
bulanten Bereich Strukturen flir ,migranten-
freundliche" Praxen zu schaffen. Geschultes,
womdglich  mehrsprachiges  Praxispersonal
gehdre ebenso dazu wie fremdsprachiges In-
formationsmaterial. Und der eine oder andere
Blick in den Kalender. ,Der Ramadan findet in
diesem Jahr vom 20. Juli bis zum 18. August
statt. Da kann es bei einigen Patienten Prob-
leme mit Zuckerspiegel und Blutdruck geben."

Wichtige Hinweise
aus der Migrationsgeschichte

Kenntnis der Migrationsgeschichte kann auch
bei der Behandlung von Infektionskrankheiten
den entscheidenden Hinweis geben: PD Dr.
Anton Gillessen, Chefarzt der Klinik fiir Innere
Medizin am Herz-Jesu-Krankenhaus Miinster-
Hiltrup, machte dies anhand der Tuberkulose
deutlich. Schon jetzt seien sechs Prozent der
Toc-Patienten aus ehemaligen GUS-Staaten
«multi drug resistant”, was eine schwierige
und langwierige Behandlung mit Reservethe-
rapeutika nach sich ziehe. Auch Patienten mit
Jextensively drug resistance” wiirden mitt-
lerweile aus 55 Landern weltweit gemeldet.
.Denken Sie friih an Tbc", bat Gillessen, damit
Diagnose und Behandlung rechtzeitig auf den
richtigen Weg flihren kdnnten.

Zahngesundheit und Migration

Einen Uberblick tiber die Zahngesundheit von
Kindern in Familien mit Migrationshinter-

grund gab PD Dr. med. dent. Mozhgan Bizhang
von der Zahnklinik der Universitat Witten/
Herdecke. Im internationalen MaBstab stiin-
den die Zdhne von Kindern in Deutschland
vergleichsweise gut da. Der DMFT-Index, der
(karios) zerstorte, fehlende oder gefiillte Zéh-
ne berticksichtigt, ging von 1994 bis 2005 um
71 Prozent zurlick - unter anderem eine Folge
der in der Gesundheitsreform 1989 eingefiihr-
ten Prdventionsleistungen der Gesetzlichen
Krankenversicherung. Die gesunden Zdhne
sind jedoch ungleich verteilt: zehn Prozent
der Kinder haben 61 Prozent der zerstorten,
fehlenden oder gefiillten Zdhne.

Anhand von Studienergebnissen legte Dr. Biz-
hang dar, dass Kinder aus Familien mit Mi-
grationshintergrund weniger haufig die Mdg-
lichkeit zur Versiegelung der Fissuren in den
Molaren nutzen, weniger intensiv Zahnpflege
betreiben und auch seltener Kontrolluntersu-
chungen beim Zahnarzt in Anspruch nehmen.
Als Grund sah Bizhang unter anderem den in
vielen dieser Familien eher schlechten Wis-
sensstand der Eltern zum Thema Karies. ,Kin-
der mit Migrationshintergrund sind Karies-Ri-
sikokinder”, fasste Dr. Bizhang zusammen. Sie
setzte sich dafiir ein, aufsuchende Praventi-
onsangebote in Kindergédrten und Schulen zu
intensivieren und auch die Familien verstarkt
anzusprechen. So sollten schon Schwangere
liber die Bedeutung von Kariesprophylaxe und
-sanierung informiert werden, zudem brauche
es eine intensive postnatale Mundhygiene-
Betreuung. ,Die erste zahnarztliche Unter-
suchung sollte innerhalb von sechs Monaten
nach Eruption des ersten Zahnes stattfinden.”

Migration
und Reha-Behandlung

Kann der Migrationshintergrund eines Patien-
ten auf seine Rehabilitationsbehandlung ein-
wirken? Dr. Hans-Heinrich Walk, Oberarzt der
Abteilung fiir Neurologie der Klinik am Rosen-
garten in Bad Oeynhausen, stellte die Sorgen
dar, die viele Patienten zu Beginn der Reha-
Behandlung umtreiben: Gerade bei Patienten
mit hoher korperlicher Beanspruchung im Be-
ruf konne eine Krankheit die Berufsausiibung
und die Chancen auf einen Berufswechsel
einschranken. Kommen ungeniigende Kennt-
nisse von Sozialleistungen und unrealistische
Vorstellungen iiber eine womdglich zu errei-
chende Rente hinzu, werde es schwierig. ,Wir
missen eingreifen, damit die Patienten ihre
Reha mit freiem Kopf machen kdnnen."
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PD Dr. med. Anton Gillessen, PD Dr. med. dent. Mozhgan Bizhang, Prof. Dr. med. Matthias David, Dr. med. Rudolf Kaiser, Dr.
med. univ. Solmaz Golsabahi-Broclawski, Dr. med. Hans-Heinrich Walk, Dr. med. lbrahim Giingdr. (v. I. n. r.) halfen einmal

mehr, Kulturfallen im drztlichen Alltag” zu erkennen.

Walk warnte eindringlich davor, Patientinnen
und Patienten vorschnell in ,Schubladen” zu
stecken. Hier ,Morbus mediterrane”, dort die
zuriickhaltende Ausdrucksweise von Patienten
aus asiatischen Kulturen - ,die Menschen ha-
ben nicht schlimmere Schmerzen, sie sagen es
bloB anders”. Dr. Walks Forderung: ,Offen sein
flir andere Kulturen. Und Interesse an der Be-
handlung haben, auch wenn es vielleicht mehr
Zeit kostet." Nicht alle zundchst nicht erklar-
baren Beschwerden miissten als Ausdruck
einer somatoformen Stoérung durch patholo-
gische Migration gesehen werden. Arztinnen
und Arzte sollten deshalb Krankheitswertig-
keit, kulturspezifische Symptomdarstellung
und Aggravation differenziert betrachten.
Dabei gelte es auch, Sprachkenntnisse der Pa-
tienten im Blick zu behalten, ein womdglich
vorschnelles ,Ja" als Antwort zu hinterfragen
und, wenn ein Dolmetscher hinzugezogen
werden muss, sich auch liber dessen Status -
sowohl in Sprachkenntnissen als auch in der
Beziehung zum Patienten - klar zu werden.

Umsténde der Migration
und ihre Auswirkungen

Migration und Schwangerschaft - Dr. Solmaz
Golsabahi nutzte den Vergleich beider Phdno-
mene um deutlich zu machen, dass es jeweils
auf die Umstdnde ankommt: ,Migration ist in
der Menschheitsgeschichte erst einmal etwas
Gutes, und wer schwanger ist, ist erst einmal
nicht krank", erlduterte die 1. Vorsitzende
des Dachverbandes der transkulturellen Psy-
chiatrie, Psychotherapie und Psychosomatik.
Doch selbstverstandlich mache es einen Un-

Foto: kd

terschied ,ob die Migration mit einem Vertrag
von RTL in der Tasche als Auswanderer nach
Gran Canaria geht oder ob man bei Nacht und
Nebel aus dem Fenster springen und fllichten
muss.”

Das ,anders krank sein”, das Patienten mit
Wurzeln in anderen Kulturen im klinischen
Alltag mitunter zeigten, sei auch eine Frage
der Erziehung - da mache es durchaus einen
Unterschied, ob man christlich-abendlandisch
.sein Kreuz selbst trage" oder ein siidlan-
disch-kollektives Verstandnis an den Tag lege:
Wenn ich krank bin, sind alle krank.” Jede
Sprache habe eine bestimmte Art, Symptome
auf den Punkt zu bringen - was beispielsweise
den Katalog der Anzeichen fiir eine Depres-
sion flir Patienten aus verschiedenen Kultur-
kreisen einengt. ,Nur Schlafstérungen, An-
triebsstérung und Morgentief sind ubiquitére
Symptome auf der ganzen Welt."

Ein komplexes Problem kdnne die Frage nach
den Beschwerden des Patienten werden. ,Wir
erwarten dann eine ,Organantwort. Doch
was ist, wenn die Muttersprache des Patien-
ten eine solche Anwort nicht hat?" Auch Dr.
Golsabahi riet zum sensiblen Umgang mit
Dolmetschern bei der Begegnung von Arzt
und Patient. Nicht nur das Ubersetzte Pati-
entengesprach, sondern auch Vor- und Nach-
gesprach mit dem Dolmetscher erfordere die
Aufmerksamkeit des Behandlers. Denn auch
wenn Diagnosen und Therapie meist oft unab-
hangig von der Herkunft des Patienten gleich
sind: ,Beide sind immer sprachlich angepasst
umzusetzen." Dr. Golsabahi brach eine Lanze

fiir eine Verbesserung der arztlichen Qualifi-
kation gerade im Umgang mit Patienten aus
fremden Kulturen: ,Man sollte bereits in der
Ausbildung Kenntnisse tiber Kulturen und Re-
ligionen einbauen - das wiirde spater viel Zeit
sparen.”

Auch Gynikologie, Geburtshilfe und Neona-
tologie haben vielfdltige Berlihrungspunk-
te mit der Migrationsthematik - gleich zum
Einstieg in seinen Vortrag berichtete Prof. Dr.
Matthias David, Oberarzt der Klinik fir Gy-
ndkologie am Universidtsklinikum Charité in
Berlin, von der Beobachtung, dass 70 Prozent
der dort mit Hyperemesis gravidarum be-
treuten Patientinnen Migrantinnen seien. Zu
den Ublichen Ursachen fiir das Schwanger-
schaftserbrechen komme mdglicherweise z. B.
Akkulturationsstress hinzu. Zum Problem der
Migrantinnen kdnnten u. a. Sprachkenntnisse
werden. Wenn etwa eine Patientenaufklarung
durch den Sohn der Patientin lbersetzt wer-
de, ,weiB man nicht, was da ibersetzt wird.
Aber es wird nicht das Optimale sein.” Viele,
auch junge Frauen mit Migrationshintergrund
verfligten nur lber ein geringes Basiswissen
zum weiblichen Koérper. ,Doch mit schriftli-
chen Informationen, zumal in deutsch, kommt
man nicht weit." Gerade bei Patientinnen iiber
50 Jahren seien Informationen in der Mutter-
sprache sehr gefragt.

Eine Migrationsvorgeschichte kdnne gerade
im Bereich der Schwangerschaft allerdings
auch positive Ressourcen mit sich bringen.
So seien unter schwangeren Migrantinnen
héhere Alkoholabstinenz, weniger Raucherin-
nen und eine weiter verbreitete Stillkultur zu
finden, erlduterte Prof. David. Schlechter als
bei deutschen Schwangeren falle jedoch die
Inanspruchnahme von Schwangerschafts-
Vorsorgeuntersuchungen aus. ,Das verhindert
leider oft den friihestmdglichen Einsatz von
diagnostischen und therapeutischen MalB3-
nahmen." Eine Tendenz, die sich auch bei den
Krebsfriiherkennungsuntersuchungen  zeige.
JFrauen mit Migrationshintergrund werden
nicht so gut erreicht, egal, in welcher Sprache
das Einladungsschreiben gehalten ist." Prof.
Davids Reslimee fiir die Versorgungspraxis:
Zusammen mit anderen Patientendaten solle
auch der Migrationsstatus erhoben werden.
Mitarbeiter in Krankenhaus und Praxis miiss-
ten fiir das Thema sensibilisiert werden und
nicht zuletzt miisse die Migrationsthematik
auch in Aus-, Weiter- und Fortbildung und
Qualitdtsmanagement abgebildet werden.

|
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Was geschieht, wenn nichts geschieht

Die Politik ist nicht bereit, sich ihren Aufgaben zu stellen — was steht der Arzteschaft bevor?  von prof. br. med. Fritz Beske

D e Tied 16pt - die Zeit l3uft, sagt ein
schleswig-holsteinisches  Sprichwort.
Und was nicht erledigt wurde, ist auf-
gehoben oder aufgeschoben.

Probleme I6sen sich selten von selbst, etwa
durch Zeitablauf, durch Zuwarten oder durch
Aussitzen. Sehr viel hdufiger nehmen Proble-
me im Zeitablauf zu mit dem Ergebnis, dass
Lésungen immer schwieriger werden. Dies
trifft auch auf das Gesundheitswesen zu. Die
Probleme beginnen uns einzuholen.

Die Analyse lautet: Steigender Bedarf bei
abnehmenden Madglichkeiten der Bedarfs-
deckung durch Mangel an Ressourcen, an Geld
und an Fachpersonal. Die Fakten sind bekannt,
wenn auch nicht durchgehend anerkannt, be-
sonders nicht von der Politik. Die Ignorierung
des Problems durch die Politik fiihrt dazu, dass
praktisch nichts geschieht, um das Gesund-
heitswesen auf eine vorhersehbare Zukunft
vorzubereiten. Was aber kdonnte geschehen,
wenn nichts geschieht? Wenn der Leistungs-
anspruch des Versicherten in der Gesetzlichen
Krankenversicherung (GKV) nicht mehr erfillt
werden kann? Wenn kein Gleichgewicht be-
steht zwischen dem, was geleistet wird und
was bezahlt werden muss? Und was bedeutet
dies insbesondere fiir den in der Patientenver-
sorgung tatigen Arzt?
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Der Prozess ist schleichend. Es
gibt keinen big bang, keinen
definierten oder definierba-
ren Zeitpunkt, von dem an
das Gleichgewicht zwischen
Bedarf und Mdglichkeiten der
Bedarfsdeckung aufgehoben
ist. Dies bedeutet, dass ce-
teris paribus alle Leistungs-
bereiche schrittweise relativ
gleichméaBig oder geringfiigig
versetzt weniger Geld erhal-
ten als erforderlich ist, um
alle Leistungen zu finanzie-
ren. Forderungen nach leis-
tungsgerechter Finanzierung
werden ignoriert oder mit
dem Hinweis etwa auf Aus-
schopfung von Rationalisie-
rungsreserven  beantwortet.
Gelaufig ist auch, dass einem
Versicherten dann, wenn ihm
sein Arzt eine Leistung ver-
weigert, von der Krankenkas-
se die Antwort gegeben wird,
dass der Arzt alles verordnen
kann, was fiir seine Behandlung erforderlich
ist. Die Verantwortung fiir eine medizinisch
oder &konomisch mit dem Zwang zum Spa-
ren bedingte Leistungseinschrankung wird
auf den behandelnden Arzt verlagert mit dem
Hinweis, dass nur der Arzt entscheiden kann,
was vordringlich und was weniger vordring-
lich ist.

Dieser Prozess geht weiter. Die Situation ver-
scharft sich und wird publik. Damit kommt der
Zeitpunkt, zu dem eine 6ffentliche Diskussion
dariiber beginnt, dass in der GKV nicht mehr
das geleistet wird, worauf ein Anspruch be-
steht, was vom Patienten erwartet wird und
was letztlich auch medizinisch notwendig
ist. Es beginnt die Diskussion lber eine Man-
gelversorgung mit den damit verbundenen
Schuldzuweisungen. Die Argumente sind be-
kannt.

In der medizinischen Versorgung geschieht,
was in einer solchen Situation wohl un-
vermeidlich ist. Die stille, geheime, die nicht

offentlich gemachte und damit intranspa-
rente Rationierung. lrgendwann wird auch
dies publik. Die Diskussion verscharft sich. Am
Tatbestand der stillen Rationierung jedoch,
auch der fortschreitenden stillen Rationie-
rung, andert sich nichts.

Im Brennpunkt
steht der Arzt

Neben dem Patienten ist in erster Linie der
Arzt von dieser Entwicklung betroffen, vor-
zugsweise im niedergelassenen Bereich, mehr
und mehr jedoch auch im Krankenhaus, den
beiden Leistungsbereichen mit der groBten
Behandlungsdichte.

Nun ist kein Gesundheitssystem vorstellbar,
in dem medizinische Leistungen ohne jede
Einschrankung zur Verfligung gestellt und
finanziert werden konnen. Wir leben jedoch
in Deutschland in einem Land, das von wohl
allen Gesundheitssystemen der Welt liber den
umfangreichsten Leistungskatalog verfligt
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mit einer Erwartungshaltung des Patienten,
dass geleistet wird, was gesetzlich zuge-
standen ist. Diese Haltung wird bestarkt von
Politik und Krankenkassen. Es wird durchge-
hend eine optimale Versorgung gefordert, was
grundsatzlich von einer qualitativ hochwer-
tigen Versorgung zu unterscheiden ist. Opti-
mal zum Beispiel ist fiir Krankenhduser eine
Versorgung nur in Zweibettzimmern. Mit einer
qualitativ hochwertigen Versorgung hat dies
nichts zu tun. Ganz anders die Vorgabe im So-
zialgesetzbuch V. Hier heiBt es in § 12, dass
die Leistungen ausreichend, zweckmaBig und
wirtschaftlich sein miissen, dass sie das Maf
des Notwendigen nicht liberschreiten diirfen.
Es ware schon viel erreicht, wenn sich die Po-

) Es kommt der Zeitpunkt, zu

dem auch medizinisch notwen-
dige Leistungen zur Disposition
gestellt werden mussen.

litik an dieser gesetzlichen Vorgabe orientiert
und eine derartige Leistungserbringung zum
MaBstab ihrer Forderungen machen wiirde.
Die Wirklichkeit jedoch sieht anders aus.

Es kommt der Zeitpunkt, zu dem auch medizi-
nisch notwendige Leistungen zur Disposition
gestellt werden missen. Dann entsteht fiir
den Arzt ein nicht vertretbarer und nicht zu-
mutbarer Entscheidungszwang. Der Arzt ist in
erster Linie dem Wohl seines Patienten ver-
pflichtet. Sein Handeln unterliegt einer Qua-
litdtskontrolle. Er ist zivilrechtlich und straf-
rechtlich fiir sein Handeln verantwortlich. Es
darf in Deutschland keine Situation entste-
hen, in der die Entscheidung dariiber, wie und
in welchem Umfang medizinische Leistungen
begrenzt werden miissen, in der
Verantwortung
Arztes liegt.

Damit stelltsich die Frage nach der
Verantwortung fiir die Aufrecht-
erhaltung des Gleichgewichts
zwischen Leistungsanspruch und
finanziellen M@dglichkeiten zur
Erfiillung dieses Anspruchs. Diese
Verantwortung kann weder von
der Arzteschaft insgesamt noch
vom einzelnen Arzt getragen wer-

den. Kein Arzt kann sich 6konomischen Not-
wendigkeiten entziehen. Was in einer solchen
Situation vom einzelnen Arzt jedoch an Ver-
antwortung libernommen werden soll, geht
weit tiber das hinaus, was vom einzelnen Arzt
in seinem taglichen Handeln verlangt werden
kann.

Beispiel GroBbritannien

In welches Dilemma eine solche Entwicklung
fiihren kann, zeigt ein Beispiel aus GroBbri-
tannien. Die wirtschaftliche Rezession und
der anhaltende Geldmangel in den offent-
lichen Haushalten flihren auch im staatli-
chen Gesundheitsdienst (National Health
Service, NHS) zu er-
heblichen  finanziel-
len Einschrankungen.
Arzteverbinde  und
Patientenorganisati-
onen klagen seit Mo-
naten lber immer
neue Sparaktionen in
(( Arztpraxen und Kran-
kenhdusern.  Unruhe
besteht auch dariiber,
dass Patienten zu selten innovative Arznei-
mittel erhalten. Evaluationsbehorde fiir inno-
vative Arzneimittel ist das National Institute
of Clinical Excelence (NICE), ein Institut, das
eher fiir eine restriktive Empfehlung liber die
Verwendung von Arzneimitteln bekannt ist.

Der Leiter vom NICE, Professor Sir Michael
Rawlins, hat nunmehr offentlich Patienten
aufgerufen, vor Gericht zu ziehen, sollte der
behandelnde Arzt nicht das optimale Arznei-
mittel verschreiben. Patienten sollen also das
Krankenhaus, in dem sie behandelt werden
oder behandelt worden sind, vor Gericht ver-
klagen. Dies geschieht in einer Situation, in
der offensichtlich im Nationalen Gesundheits-
dienst insgesamt wie auch im einzelnen Kran-

e _

Anschrift des Verfassers

Prof. Dr. med. Fritz Beske, MPH
Fritz Beske Institut fiir Gesund-
heits-System-Forschung Kiel
Weimarer StraBe 8

24106 Kiel

kenhaus die Mittel nicht mehr ausreichen, um
den medizinischen Bedarf zu decken. Damit
wird deutlich, in welche Situation Arzte und
Krankenh&duser geraten kénnen, wenn die fi-
nanziellen Mittel fehlen, um eine notwendige
Gesundheitsversorgung sicherzustellen. Sollte
dies lber eine Klage erreicht werden, stehen
zwangslaufig andere Leistungen zur Dispositi-
on. Das Budget eines Krankenhauses ldsst sich
nun einmal nicht Gber eine erfolgreiche Klage
erhdhen.

Beispiel Deutschland

In Deutschland kann eine nicht direkt ver-
gleichbare, aber doch analoge Situation durch
Gerichtsentscheide entstehen. Klagen von
Patienten mit dem Ziel, auf diesem Wege
Leistungen zu erhalten, die ihnen verweigert
worden sind, gehen eher zu Gunsten des kla-
genden Patienten aus. Die Leistung muss dann
gewadhrt und damit auch bezahlt werden. Es
ist nicht bekannt, wie hoch die finanzielle
Belastung der GKV durch Gerichtsentschei-
dungen ist. Die Vermutung spricht jedoch
dafiir, dass sich die Belastung in Grenzen
halt. Dies kdnnte sich jedoch dann dndern,
wenn erfolgreiche Klagen zum Beispiel teure
Krebsarzneimittel oder andere teure Behand-
lungsmaBnahmen betreffen. Die Folge ware
auch hier ein Verdrangungsprozess, weil die
hierfiir entstehenden Kosten an anderer Stelle
eingespart werden missten.

Schlussfolgerung

AusschlieBlich die Politik ist in der Lage, ein
Gleichgewicht zwischen Bedarf und Madg-
lichkeiten der Bedarfsdeckung herzustellen.
Die Politik ist aber offenbar nicht bereit, sich
dieser Aufgabe zu stellen. Wenn das so bleibt,
liegt der Ball im Feld der Arzteschaft, die sich
im Klaren dariiber sein sollte, was dies fiir sie
bedeutet. Gesellschaftliche Prozesse brau-
chen ihre Zeit. Die Arzteschaft wird sich daher
auf einen langen und wohl auch auf einen
langwierigen Weg einzustellen haben. Und
sie wird sich fragen miissen, was geschieht,
wenn eben dort nichts geschieht, wo etwas
geschehen miisste: Im Bereich der Politik. Was
also geschieht, wenn nichts geschieht?

1 Arzte Zeitung vom 18.01.2012, NICE-Chef rat Patienten:
Verklagt die Klinik
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Neue Berufsordnung — ein Uberblick

Kammerversammlung hat wichtige Anderungen beschlossen

von Bertram F. Koch, Justiziar der Arztekammer Westfalen-Lippe

Die Kammerversammlung der Arztekammer Westfalen-Lippe hat am 26.11.2011 wichtige Anderungen der Berufsordnung beschlossen. Der Text ist in
diesem Heft unter,,Bekanntmachungen der AKWL" (ab S. 62) abgedruckt. Die Anderungen sind kiirzlich vom Ministerium fiir Gesundheit, Emanzipa-
tion, Pflege und Alter des Landes Nordrhein-Westfalen genehmigt worden. Sie treten am Tag nach der Veréffentlichung in Kraft. Die auf Beschliisse
des 114. Deutschen Arztetages zur (Muster-)Berufsordnung zuriickgehenden Anderungen betreffen u. a. Regelungen zum ,Beistand fiir Sterbende”,
zur Kollegeninformation z. B. bei Uberweisung, Krankenhauseinweisung/-entlassung, zu den an das Erbringen von Schénheitsoperationen zu stel-
lenden fachlichen Voraussetzungen und nicht zuletzt zum Thema ,,Unerlaubte Zuwendungen” bzw. ,Arzt und Industrie”.

ach sieben Jahren war es an der Zeit,
die Berufsordnung zu novellieren und
zu modernisieren. Insgesamt ist die
Berufsordnung redaktionell Gberarbeitet, in
Teilen gekiirzt, auch umstrukturiert und alles
in allem lesbarer gemacht worden. Neu ist z.
B. die liberarbeitete Definition der schon seit
jeher in § 2 Abs. 2 angesprochenen gewissen-
haften Berufsauslibung. Unmissverstandlich
normiert ist nunmehr auch die Verpflichtung,
im Zusammenhang z. B. mit der Uberweisung
von Patienten der Kollegin/dem Kollegen
rechtzeitig die erhobenen Befunde zu Uber-
mitteln und (liber die bisherige Behandlung
zu informieren. Daneben ist jetzt auch in der
Berufsordnung nachzulesende Pflicht, Patien-
ten schriftlich tber die Hohe des Honorars zu
informieren, z. B. bevor sogenannte individu-
elle Gesundheitsleistungen (,IGel") erbracht
werden. Position bezogen worden ist dariiber
hinaus zu der strafrechtlich eindeutig zu be-
antwortenden Frage, ob und inwieweit man
als Arzt aus berufsrechtlicher Sicht Beihilfe
zur Selbsttotung eines Patienten leisten darf.

Die Anderungen im Einzelnen:

Definition ,,Gewissenhafte Berufsaus-
ibung” - Schonheitsoperationen

Mit der Formulierung in § 2 Abs. 3: ,Eine ge-
wissenhafte Auslibung des Berufs erfordert
insbesondere die notwendige fachliche Qua-
lifikation und die Beachtung des anerkann-
ten Standes der medizinischen Erkenntnisse"
wird klargestellt, dass Arztinnen und Arzte,
die ohne hinreichende Qualifikation (und zum
Teil unter Verzicht auf insoweit einschran-
kende Facharztanerkennungen) beispiels-
weise ,Schdnheitsoperationen” durchfiihren,
berufswidrig handeln. Diese Klarstellung war
angesichts immer wieder vorgekommener
Falle notwendig, in denen fachlich nicht qua-
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lifizierte Arztinnen und Arzte falsche Erwar-
tungen geweckt und Patienten hdufig sogar
Schaden zugefiigt haben.

Kollegeninformation
(bei z. B. Uberweisung, Krankenhaus-
einweisung/-entlassung)

§ 7 regelt Behandlungsgrundsdtze und Verhal-
tensregeln. Um insbesondere bei dem Wechsel
zwischen ambulanter und stationdrer Be-
handlung den notwendigen Informationsfluss
zu gewahrleisten, heilt es in § 7 Abs. 7 jetzt
ausdriicklich: ,Bei der Uberweisung von Pati-
entinnen und Patienten an Kolleginnen oder
Kollegen oder &rztlich geleitete Einrichtungen
haben Arztinnen oder Arzte rechtzeitig die er-
hobenen Befunde zu lbermitteln und liber die
bisherige Behandlung zu informieren, soweit
das Einverstdndnis der Patientinnen oder der
Patienten vorliegt oder anzunehmen ist. Dies
gilt insbesondere bei der Krankenhausein-
weisung und -entlassung. Originalunterlagen
sind zurlickzugeben." ,Rechtzeitig” bedeutet,
dass die Ubermittlung nicht verzégert werden
darf. Das schlieBt eine angemessene Bearbei-
tungszeit bzw. ein vorrangiges Erledigen drin-
genderer Angelegenheiten nicht aus.

Aufkldrung muss angemessen
und verstéandlich sein

In § 8 ist die Pflicht zur Aufklarung des Patien-
ten prazisiert. Die bisher nur aus zwei Sdtzen
bestehende Formulierung war den Anforde-
rungen nicht mehr gerecht geworden, die die
Rechtsprechung an die Aufklarung stellt. Pati-
enten missen nicht nur vor Operationen, aber
natiirlich auch im Zusammenhang gerade
mit Operationen liber Wesen, Bedeutung und
Tragweite der Behandlung aufgeklart werden,
und zwar rechtzeitig. Je weniger eine MaB3-
nahme medizinisch geboten oder je groBer

ihre Tragweite ist, umso ausflihrlicher ist Giber
erreichbare Ergebnisse und Risiken aufzukla-
ren. Insbesondere bei Schdnheitsoperationen
besteht eine besondere &rztliche Verantwor-
tung, sich vor der Behandlung zu vergewis-
sern, ob diese dem Patientenwohl dient.

.lGelL": schriftlich informieren

§ 12 mit der Uberschrift ,Honorar- und Ver-
glitungsabsprachen” ist um einen neuen Ab-
satz 4 erganzt worden: ,Vor dem Erbringen
von Leistungen, deren Kosten erkennbar nicht
von einer Krankenversicherung oder von ei-
nem anderen Kostentrdger erstattet werden,
miissen Arztinnen und Arzte die Patientinnen
und Patienten schriftlich liber die Héhe des
nach der GOA zu berechnenden voraussicht-
lichen Honorars sowie dariiber informieren,
dass ein Anspruch auf Ubernahme der Kos-
ten durch eine Krankenversicherung oder
einen anderen Kostentrager nicht gegeben
oder nicht sicher ist." Diese Regelung soll si-
cherstellen, dass Patientinnen und Patienten
auch Uber die wirtschaftlichen Folgen der
Inanspruchnahme medizinisch nicht indizier-
ter bzw. nicht erstattungsfdhiger Leistungen
ausreichend informiert sind, bevor sie sich fiir
diese Leistungen entscheiden. Die Berufsord-
nung hat insoweit u. a. einen Beschluss des
109. Arztetages in Magdeburg von 2006 zu
den Mdglichkeiten und Grenzen beim Erbrin-
gen sogenannter individueller Gesundheits-
leistungen (,/Gel") Gbernommen.

.Beistand fiir Sterbende”
- Beihilfe zum Suizid

In der Neufassung von § 16 haben zum ei-
nen die Anderungen des Betreuungsrechts
aus dem Jahr 2009 (Stichwort: Patientenver-
fligung) ihren Niederschlag gefunden. Zum
anderen ist das schon im Strafgesetzbuch
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normierte ,Verbot der Tétung auf Verlangen”
nunmehr auch berufsrechtlich verankert. Da-
neben kennt die Berufsordnung jetzt eine be-
rufsrechtliche Aussage dazu, inwieweit man
als Arzt einem Patienten bei dessen Suizid
Hilfe leisten darf. Strafrechtlich ist Beihil-
fe zum Suizid nicht verboten. Der Deutsche
Arztetag hat fiir die (Muster-)Berufsordnung
mit groBer Mehrheit anders entschieden. In
Westfalen-Lippe ist = von der (Muster-)Be-
rufsordnung abweichend - zwar kein abso-
lutes Verbot normiert worden. Jedoch ist mit
der Formulierung in § 16 Satz 3: ,Sie (Anm:
die Arztinnen und Arzte) sollen keine Hilfe zur
Selbsttétung leisten” ein Kompromiss gefun-
den, der mit den ,Grundsdtzen der Bundes-
arztekammer zur drztlichen Sterbebegleitung”
(Deutsches Arzteblatt, Heft 7 vom 18.02.2011)
in Einklang steht. Dort heiB3t es: ,Die Mitwir-
kung des Arztes bei der Selbsttétung ist keine
arztliche Aufgabe”

Berufsausiibungsgemeinschaft

In § 18 Abs. 2 a) ist jetzt die in der Berufsord-
nung bislang nicht verankerte Definition der
.Berufsausiibungsgemeinschaft” normiert.
Eine Berufsauslibungsgemeinschaft ist danach
.ein Zusammenschluss von Arztinnen und
Arzten untereinander, mit Arztegesellschaf-
ten oder mit drztlich geleiteten Medizinischen
Versorgungszentren” (Anm.: die bestimmte
Voraussetzungen erfiillen) ,oder dieser unter-
einander zur gemeinsamen Berufsausiibung".
Eine gemeinsame Berufsausiibung setzt die
auf Dauer angelegte berufliche Zusammen-
arbeit selbststandiger, freiberuflich tatiger
Gesellschafter voraus. ,Erforderlich ist, dass
sich die Gesellschafter in einem schriftlichen
Gesellschaftsvertrag gegenseitig verpflichten,
die Erreichung eines gemeinsamen Zweckes
in der durch den Vertrag bestimmten Weise
zu fordern und insbesondere die vereinbarten
Beitrdge zu leisten." Erforderlich ist weiterhin
regelmaBig eine Teilhabe aller Gesellschafter
der Berufsausiibungsgemeinschaft an deren
unternehmerischem Risiko, an unternehmeri-
schen Entscheidungen und an dem gemein-
schaftlich erwirtschafteten Gewinn.

Berufswidrige
Werbung

§ 27 Abs. 3 ist um den Satz ergdnzt: ,Eine
Werbung fiir eigene oder fremde gewerbliche
Tatigkeiten oder Produkte im Zusammenhang
mit der drztlichen Tatigkeit ist unzulassig."
Hintergrund ist ein Urteil des Bundesverfas-

sungsgerichts, das ein in der zahnarztlichen
Berufsordnung enthaltenes Verbot einer Wer-
bung fiir Dritte bestatigt hatte. Schon in der
Vergangenheit war die Rechtslage eigentlich
klar; allerdings musste man die berufsrecht-
liche Beurteilung aus anderen Vorschriften
ableiten. Jetzt ist das Verbot explizit geregelt.

Um Missverstdndnissen vorzubeugen: Die
neue Regelung erfasst z. B. nicht das schon
immer Ubliche Auslegen von Werbung be-
inhaltenden Zeitschriften im Wartezimmer.
Derartiges ist weiterhin nicht zu beanstanden,
jedenfalls so lange nicht als die Werbung in
der Zeitschrift von nur untergeordneter Be-
deutung ist.

Mitarbeiterbeteiligung

Die bisherige Formulierung des § 29 Abs. 3
verpflichtete bei genauem Hinsehen nur Arz-
tinnen und Arzte, die im Krankenhaus tiber ein
Liquidationsrecht verfligen, nachgeordnete
Kolleginnen und Kollegen an den Einnahmen
aus privater stationdrer oder auch ambulanter
Tatigkeit zu beteiligen. Damit lieB der bishe-
rige Wortlaut eine Verdnderung in der Kran-
kenhauslandschaft unberiicksichtigt, ndmlich
die, dass jlingere Chefarztinnen und Chefarzte
heutzutage kein dienstvertraglich zugesicher-
tes Liquidationsrecht mehr erhalten, sondern
eine sogenannte ,Beteiligungsvergiitung". Die
Neufassung zielt darauf ab, auch die lber eine
.Beteiligungsverglitung” erzielten Einkiinfte
der Pflicht zur angemessenen Mitarbeiterbe-
teiligung zu unterwerfen.

Unerlaubte Zuwendungen
(z. B. Anwendungsbeobachtungen)

Nach wie vor (§ 32 Abs. 1) ist es nicht ge-
stattet, von Patientinnen oder Patienten oder
auch von anderen Personen Geschenke bzw.
andere Vorteile fiir sich oder Dritte zu fordern,
anzunehmen oder sich versprechen zu lassen,
wenn dadurch der Eindruck erweckt wird, dass
die Unabhangigkeit der drztlichen Entschei-
dung beeinflusst wird. Bisher lag eine Beein-
flussung des Arztes dann nicht vor, wenn der
Wert des Geschenks oder des anderen Vorteils
geringfiigig war. Nach der Neufassung ist eine
Beeinflussung jetzt dann nicht berufswidrig,
wenn sie einer wirtschaftlichen Behandlungs-
oder Verordnungsweise auf sozialrechtlicher
Grundlage - gemeint ist: im Rahmen von Se-
lektivvertragen und Vertragen zur integrierten
Versorgung - dient und dem Arzt die Mog-
lichkeit erhalten bleibt, aus medizinischen

Griinden eine andere als die mit finanziellen
Anreizen verbundene Entscheidung zu treffen.

Sponsoring (d. h. die Ubernahme bzw. Bezu-
schussung von Veranstaltungskosten) war
bislang in angemessenem Umfang erlaubt,
wenn Art, Inhalt und Prdsentation von Fort-
bildungsveranstaltungen allein von einem
arztlichen Veranstalter bestimmt wurden.
Diese Formulierung wurde als zu eng angese-
hen. In der Neufassung (§ 32 Abs. 3) heiBt es
nun: ,Die Annahme von Beitrdgen Dritter zur
Durchfiihrung von Veranstaltungen (Sponso-
ring) ist ausschlieBlich fir die Finanzierung
des wissenschaftlichen Programms &rztli-
cher Fortbildungsveranstaltungen und nur in
angemessenem Umfang erlaubt.” Auf diese
Weise ist klargestellt, dass sich das Sponso-
ring auf das wissenschaftliche Programm zu
beschranken hat. Das Rahmenprogramm miis-
sen die Teilnehmer komplett selbst bezahlen.

AngestoBen durch eine Vielzahl von Negativ-
beispielen aus dem drztlichen Alltag kennt die
Berufsordnung jetzt eine ausdriickliche Rege-
lung (§ 33) zur Vergiitung von Anwendungs-
beobachtungen: ,Soweit Arztinnen und Arzte
Leistungen fiir die Hersteller von Arznei- oder
Hilfsmitteln oder Medizinprodukten oder die
Erbringer von Heilmittelversorgung erbringen
(z. B. bei Anwendungsbeobachtungen), muss
die hierfiir bestimmte Verglitung der erbrach-
ten Leistung entsprechen.” Die Vertrdge lber
die Zusammenarbeit missen schriftlich abge-
schlossen und sollen der Arztekammer vorge-
legt werden. Soviel sei hinzugefiigt: Beteiligt
man sich an Anwendungsbeobachtungen, die
nicht zum Zwecke eines wissenschaftlichen
oder billigenswerten unternehmerischen Er-
kenntnisgewinns durchgefiihrt werden son-
dern zum Verdecken unzuldssiger Zuwendun-
gen, kann darin ein VerstoB gegen § 33 auch
dann liegen, wenn die dem Arzt gewdhrte
Vergiitung angesichts des von ihm betriebe-
nen Aufwandes angemessen erscheint.

|
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Einladung zum 5. Westfilischen Arztetag in Miinster

Arztberuf mit Zukunft: innovative Arbeits- und Weiterbildungsmodelle

ie ldsst sich der Arztberuf in Zukunft
W attraktiver gestalten? Nicht nur jun-

ge Arztinnen und Arzte, auch berufs-
erfahrene Kolleginnen und Kollegen suchen
nach innovativen Modellen fiir Weiterbildung
und Arbeit, um Beruf und Familie miteinander
in Einklang zu bringen. Doch die Anforderun-
gen der nachwachsenden Arztegeneration an
ihren Beruf sind andere als noch vor wenigen
Jahrzehnten. Neue Strategien sind gefragt,
um Arztinnen und Arzte fiir ihre Aufgabe zu
begeistern und zu binden. Der 5. Westfélische
Arztetag zeigt auf, welche Maglichkeiten sich
heute in Klinik und Praxis auftun - die Arzte-
kammer Westfalen-Lippe ladt ihre Mitglieder
ein, sich am 15. Juni 2012 von 15.00 bis 19.00
Uhr in Miinster tber innovative Arbeits- und
Weiterbildungsmodelle zu informieren und
tiber den ,Arztberuf mit Zukunft" zu disku-
tieren.

Erfahrungen aus erster Hand

Nicht nur Vertreter von Kdrperschaften und
Verbédnden kommen zu Wort, wenn es da-
rum geht zu erfahren, mit welchen Anreizen
und Arbeitszeitmodellen Krankenhduser Be-
rufseinsteiger langfristig fiir sich gewinnen
mdochten. Aus erster Hand sollen Erfahrungen
aus der Klinik vorgestellt werden; konkrete
Beispiele illustrieren auch die Mdglichkeiten

fiir Arztinnen und Arzte, die ihren Beruf in der
ambulanten Patientenversorgung ausiiben
mdochten - in einer wirtschaftlich tragfahigen,
eigenen Praxis oder, ohne das Risiko einer ei-

genen Praxisgriindung, als angestellte Arztin
bzw. angestellter Arzt. Doch es gibt auch in-

5. Westfilischer Arztetag

Freitag, 15. Juni 2012
15.00 bis 19.00 Uhr

Arztekammer Westfalen-Lippe
GartenstraBe 210-214, 48147 Miinster

Die Teilnahme am Westfalischen Arztetag ist kostenfrei.

Die Arztekammer Westfalen-Lippe bittet um Anmeldung unter E-Mail
westfaelischer-aerztetag@aekwl.de oder per Fax: 0251 929-2249.
Weitere Informationen unter Tel. 0251 929-2042.

Die Veranstaltung ist im Rahmen der Zertifizierung der drztlichen Fort-

bildung anerkannt.
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von Klaus Dercks, AKWL

teressante Alternativen zu Klinik und Praxis:
Arbeitsmedizin und der offentliche Gesund-
heitsdienst sind zwei Arbeitsfelder, die beim
Westfalischen Arztetag ebenfalls thematisiert
werden.

Positionen, Perspektiven, Prognosen

Einen ausfiihrlichen Blick wirft der Westfali-
sche Arztetag auf die drztliche Weiterbildung.
Perspektiven der Organisation von Weiterbil-
dung werden ebenso angesprochen wie Fra-
gen der Finanzierung. Und zum guten Schluss
wagt der Arztetag schlieBlich einen Blick in
die Zukunft. ,Arztberuf 2030 - Positionen,
Perspektiven, Prognosen” ist die abschlieBen-
de Podiumsdiskussion liberschrieben.

Nach dem Westfilischen Arztetag ladt die
Arztekammer zum Sommerfest ein. Im Gar-
ten des Arztehauses ist Gelegenheit zu Ge-
sprachen in entspannter Atmosphare. Wie in
jedem Jahr hat die Kammer auch eine qualifi-
zierte kostenfreie Betreuung fiir die Kinder der
Arztetags-Teilnehmer organisiert. |
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Juristisch gestarkt — auf Kosten der Versorgung

Patientenrechtegesetz kann Verhaltnis zwischen Arzt und Patient beschadigen

von Volker Heiliger, AKWL

D as geplante Patientenrechtegesetz

muss nach Ansicht der Arztekammer
Westfalen-Lippe (AKWL) dafiir sorgen,
die individuelle Arzt-Patienten-Beziehung zu
fordern. Es darf keinesfalls eine Gegnerschaft
zwischen Arzt und Patient konstruieren. Dar-
auf weist die Kammer in einer Stellungnahme
zu dem ,Entwurf eines Gesetzes zur Verbes-
serung der Rechte von Patientinnen und Pa-
tienten” gegeniiber dem Disseldorfer Minis-
terium fiir Gesundheit, Emanzipation, Pflege
und Alter des Landes Nordrhein-Westfalen
hin. Es diirfe nicht zu einer ,Verstarkung der
Kontrollitis und Misstrauenskultur* kommen,
vielmehr miisse das Vertrauen zwischen Arzt
und Patient gestarkt werden.

Der Entwurf weise in die richtige Richtung,
so Kammerprésident Dr. Theodor Windhorst.
.Wir begriiBen die mit dem Gesetzentwurf
geschaffene Transparenz (iber bestehende
Gesetze auf dem Gebiet des Behandlungs-
und Arzthaftungsrechts und insbesondere
die systematische Einbeziehung der durch
Richterrecht entwickelten rechtlichen Stan-
dards. Damit wird fiir die Patientinnen und
Patienten ein wichtiger Schritt getan zur
verantwortungsvollen Entscheidungsfindung
und Starkung der Patientenrechte.”

Gleichzeitig warnt Windhorst aber vor wach-
sendem Biirokratismus, der ,fiir die Behand-

Zuruck ins Leben

Beratung und Information

0800 32 22 32 2

(kostenfrei)

Schwarzwald, Weserbergland,
Berlin/Brandenburg
www.oberbergkliniken.de

Unsere privaten Akutkrankenhauser:

lungsabldufe nicht unbedingt dienlich sein
wird". Es sei logisch, dass noch mehr biiro-
kratischer Aufwand in Praxen und Kliniken
etwa durch die geplante Aufkldrungs- und
Dokumentationspflicht entstehe, der zu Las-
ten der kurativen Tatigkeit gehen werde. Eine
groBe Aufkldrungstiefe erfordere stets auch
hohen Zeitaufwand, ebenso die Dokumentati-
on von Daten, die existenziell wichtig flir den
Arzt seien, der nicht nur behandeln, sondern
auch dokumentieren solle. ,Der biirokratische
Wust ist aber jetzt schon so groB3, dass alle
weiteren Anforderungen weitere Zeit kosten
werden, die dann fiir die Behandlung der Pa-
tienten fehlt."

Solche Aussichten triigen zudem nicht dazu
bei, die Motivation des medizinischen Nach-
wuchses zu steigern, wieder verstarkt in der
Kuration titig zu werden. ,Junge Arzte wollen
am Patienten arbeiten, nicht mit Formula-
ren und Vordrucken." Deshalb sei es wichtig,
arztentlastende Funktionen in die Versor-
gungsabldufe einzubinden. Dies kénnten nach
Vorstellung von Windhorst Arzt- oder Doku-
mentationsassistenten sowie Kodierfachkraf-
te sein, ,die die Arzte von dem steigenden
Biirokratismus befreien”.

Das Arzt-Patienten-Verhaltnis wird sich nach
Kammerprasident Windhorst
durch das neue Patientenrechtegesetz &n-

Ansicht von

Sucht, Depression, Angst, Burn-out

Sofortaufnahme — auch im akuten Krankheitsstadium.
Hochintensive und individuelle Therapien fir Privat-
versicherte und Beihilfeberechtigte.

Wir helfen bei der Klarung der Kostenliibernahme.

dern. ,Es ist zu beflirchten, dass die Ndhe und
das besondere Vertrauensverhaltnis zwischen
Behandler und Behandeltem konterkariert
werden." Windhorst erwartet eine ,Ver-Justi-
zierung der Medizin und Verrechtlichung des
Arzt-Patienten-Verhéltnisses". Die Patienten
wiirden zwar juristisch gestarkt, dies aber auf
Kosten der Versorgung. Der Kammerprasident
will verhindern, dass sich zwischen Arzt und
Patient eine ,Art Gegnerschaft entwickelt, aus
der dann Generalverddchtigungen entstehen”.
Arzte diirften nicht zum Freiwild fiir Juristen
werden. Windhorst warnt in diesem Zusam-
menhang vor ,amerikanischen Verhaltnissen"
Die AKWL wolle sich fiir eine praxisgerechte
Weiterentwicklung des bestehenden Arzthaft-
pflichtrechts und die Férderung einer Patien-
tensicherheits- und Fehlervermeidungskultur
einsetzen. Fir die Forderung von Patientensi-
cherheit spiele deshalb der kulturelle Wandel
hin zu einer Sicherheitskultur die entschei-
dende Rolle, so Windhorst. Meldesysteme fiir
Beinahefehler konnten sich als erfolgreiche
Lernplattformen etablieren. Die Arztekam-
mer Westfalen-Lippe betreibe seit drei Jahren
zusammen mit dem Arztlichen Zentrum fiir
Qualitat in der Medizin mit CIRS-Medical-WL
(Critical Incident Reporting-System for Me-
dical Care Westfalen-Lippe) bereits solch ein
libergreifendes Beinahefehlermeldesystem.

@

Oberberg

Psychotherapie - Psychiatrie - Psychosomatik
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Der Quereinstieg in die Allgemeinmedizin

MaBnahmen gegen den drohenden Hausarztemangel

von Lydia Weber und Bernhard Schulte, Ressort Weiterbildung der AKWL

U m dem drohenden Mangel an Haus-

arzten zu begegnen, soll ,Quereinstei-
gern” der Weg in die Allgemeinmedizin
erleichtert werden. Stationdre Weiterbil-
dungszeiten, die Arztinnen und Arzte in einem
Gebiet der unmittelbaren Patientenversor-
gung abgeleistet haben, kdnnen sie nun auch
auf die fiir das Gebiet Allgemeinmedizin in
der Weiterbildungsordnung geforderten 36
Monate in der stationdren internistischen
Patientenversorgung anrechnen lassen. Das
sieht ein Beschluss des Deutschen Arztetages
aus dem vergangenen Jahr vor. Im Januar hat
der Vorstand der Arztekammer beschlossen,
die Empfehlungen fiir den Quereinstieg in die
Allgemeinmedizin auch in Westfalen-Lippe
umzusetzen.

Weiterbildung Allgemeinmedizin:
Das sagt die Weiterbildungsordnung

Die Weiterbildungsordnung der AKWL sieht
fiir die Facharztanerkennung ,Allgemeinme-
dizin" eine flinfjahrige Weiterbildungszeit vor,
die sich aus 36 Monaten in der stationdren
Basisweiterbildung im Gebiet Innere Medizin
und aus 24 Monaten Weiterbildung in der
ambulanten hausarztlichen Versorgung zu-
sammensetzt (vgl. Tabelle unten). Bis zu 18
Monate aus den Gebieten der unmittelbaren
Patientenversorgung (davon maximal zwolf
Monate aus einem Gebiet) kénnen ,wahlfrei"
auf die 36 Monate in der stationdren inter-

AD C CNAC CITECroliG (SAdU

5-jahrige Weiterbildungszeit zum Facharzt/zur Fachirztin fiir Allgemeinmedizin

Willkommen in der Hausarztpraxis — der Deutsche Arztetag hat im vergangenen Jahr den Weg dorthin fiir Quereinsteiger

einfacher gemacht.

nistischen Patientenversorgung Anrechnung
finden. Auf die 24 Monate in der ambulanten
hauséarztlichen Versorgung sind bis zu sechs
Monate Chirurgie anrechnungsfahig. Zudem
muss ein Nachweis lber die Teilnahme an der
80-Stunden-Kursweiterbildung in Psychoso-
matischer Grundversorgung erbracht werden.
Neben diesen zeitlichen Voraussetzungen
missen auBerdem samtliche inhaltlichen An-
forderungen nachgewiesen werden, wie sie in
den Richtlinien lber den Inhalt der Weiterbil-
dung definiert sind.

36 Monate stationdre Basisweiter-
bildung im Gebiet | Medizin, .
iaung im Bevie nner? edizn 1 2 Jahre Innere Medizin
davon wahlfrei und
18 Monat 3
. .ona ¢ 1 Jahr ,wahlfreie” Weiterbildungszeit
unmittelbare Patientenversorgung und Jahre
h ambulant ableistbar), . o .
(auch ambulant ableistbar) 1/2 Jahr ,wahlfreie” Weiterbildungszeit
davon
maximal 12 Monate aus einem Gebiet
24 Monate in der ambulanten haus- 1 12 Jahre Allgemeinmedizin )
arztlichen Versorgung, davon wabhlfrei und Jahre
6 Monate Chirurgie /2 Jahr Chirurgie
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Entwicklung der Weiterbildung
Allgemeinmedizin

Seit Einflihrung des Facharztes fiir Allge-
meinmedizin im Jahr 1970 wurde die Wei-
terbildungsordnung fiir diese Facharztgruppe
fortlaufend an die Anspriiche der Versorgung
angepasst und weiterentwickelt, parallel stieg
sowohl die Zahl der Arzte im Gebiet als auch
insgesamt. So betrug 1970 die Mindestwei-
terbildungszeit noch drei Jahre bei einer Ge-
samtzahl von 16.000 Arztinnen und Arzten in
Westfalen-Lippe, 1977 bei steigender Anzahl
Kammerangehdoriger im Ganzen vier Jahre und
1994 bei wiederum steigendem Bedarf an All-
gemeinmedizinern erneut drei Jahre.

Aufwertung fiir den Hausarztberuf

Mit dem Ende des ,Praktischen Arztes" im
Jahr 1994, der sich bis zu diesem Zeitpunkt
frei niederlassen konnte, ohne relevante Wei-
terbildungszeiten in der Allgemeinmedizin
nachzuweisen, wurde der eigentliche Be-
ruf des ,Hausarztes" qualitativ aufgewertet.
Unterstiitzt wurde dies 1998, als mit einer
weiteren Anderung der geltenden Weiterbil-
dungsordnung die Mindestweiterbildungs-
dauer in der Allgemeinmedizin von drei Jahren
auf fiinf Jahre verlangert wurde.
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Mit der Weiterbildungsordnung von 2005 und
ihrer letzten Anderung im Januar 2012 wird
bei ca. 40.000 Kammerangehdrigen in West-
falen-Lippe weiterhin eine Mindestweiterbil-
dungsdauer von fiinf Jahren gefordert. Wie
bereits 1970 praktiziert, werden auch heute
in Westfalen-Lippe noch Einzelfallentschei-
dungen im Sinne einer abweichenden Weiter-
bildung getroffen, wenn es beispielsweise um
die Anrechnung von abgeleisteten Mehrzeiten
in anderen Gebieten der unmittelbaren Pati-
entenversorgung geht. Mit dem Quereinstieg
in die Allgemeinmedizin wird dieses Verfahren
nun im Besonderen reglementiert.

So funktioniert
der Quereinstieg

Als Minimalanforderung fiir den Quereinstieg
gelten weiternin — je nach anrechenbaren
Vorleistungen — zwei Jahre Weiterbildung in
der ambulanten hausérztlichen Versorgung.
Nach schriftlicher Anfrage an das Ressort
Aus- und Weiterbildung der Arztekammer
Westfalen-Lippe, das Uber die Anrechenbar-
keit einzelner Weiterbildungsabschnitte ent-
scheidet, sind fiir den Quereinsteiger ohne
Vorerfahrung in der Inneren Medizin unter
Umstdnden noch sechs bis zwdlf Monate sta-
tiondre Weiterbildung in der Inneren Medizin
abzuleisten. Kammerangehdrige, die bereits
eine Facharztbezeichnung in einem Gebiet
der unmittelbaren Patientenversorgung fiih-
ren, kdnnen somit 18 bis 36 Monate Weiter-
bildungszeit auf die stationdre Weiterbildung
zum Facharzt oder zur Fachérztin fiir Allge-
meinmedizin angerechnet bekommen.

Mindestinhalte miissen
vollstdndig nachgewiesen werden

Die entsprechenden Mindestinhalte, die in den
Richtlinien liber den Inhalt der Weiterbildung
definiert sind, miissen auch hier vollstandig
nachgewiesen werden. Einen Vorschlag fiir
die Anrechenbarkeit von Weiterbildungszei-
ten aus den Gebieten der unmittelbaren Pa-
tientenversorgung zeigt in Anlehnung an die
Vorgaben der DEGAM (Deutsche Gesellschaft
fiir Allgemeinmedizin und Familienmedizin)
die Tabelle auf dieser Seite.

Die Mdglichkeit des Quereinstiegs in die Wei-
terbildung ,Allgemeinmedizin” ist zundchst
befristet. Das hei3t, dass die oben beschrie-
bene Anerkennungspraxis auf alle Kammeran-
gehdrigen Anwendung finden kann, die ihre
Weiterbildung in der ambulanten hausarztli-

chen Versorgung nach-
weislich noch vor dem

Anrechnungsfahigkeit

einzelner Weiterbildungsabschnitte

31.12.2015  beginnen ) . .
werden. Diese MaB- im Rahmen des Quereinstiegs
nahme soll auf kurz- Méglicher
bis mittelfristige Sicht Gebiet Anrechnungs-
dazu beitragen, die der- zeitraum
zeitige Hausarztversor- Anisthesiologie 2,5 Jahre
gun.g S|cherzu§telle_n. Augenheilkunde 2 Jahre
Obligate Kursweiterbil- —
dungen von zusitzlich Chirurgie 2.5 Jahre
80 Stunden Dauer, wie Frauenheilkunde und Geburtshilfe 2,5 Jahre
sie in Westfalen-Lippe Hals-Nasen-Ohrenheilkunde 2 Jahre
dieses Jahr erstmalig im -
Rahmen der Fort- und Haut- und Geschlechtskrankheiten 2 Jahre
Weiterbildungswoche Humangenetik 1,5 Jahre
auf Borkum angeboten Innere Medizin 3 Jahre
werden, sollen in die- ) o

Kinder- und Jugendmedizin 3 Jahre
sem  Zusammenhang
notwendige theoreti- Kinder- und Jugendpsychiatrie und 2 Jahre
sche Kenntnisse ver- -psychotherapie
mitteln .und d.am|.t de.n Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie 2 Jahre
alternativen Einstieg in
die  Allgemeinmedizin Neurochirurgie 2 Jahre
unterstiitzen. Langfris- Neurologie 2 Jahre
tig soll jedoch weiter-
hin der konventionelle Physikalische und Rehabilitative Medizin 3 Jahre
Weg der Facharztwei- Psychosomatische Medizin und Psychotherapie | 2 Jahre
terbildung  bestritten :

Strahlentherapie 1,5 Jahre
werden.

[ | Urologie 2,5 Jahre

Sind noch Fragen offen?
Die KoStA hilft weiter!

Die KoStA (Koordinierungsstelle Aus- und
Weiterbildung) im Ressort Aus- und Weiter-
bildung der Arztekammer Westfalen-Lippe
berdt gern in alle Fragen zum Quereinstieg.
Die KoStA ist seit 2009 bei der Arztekammer
Westfalen-Lippe in Ubereinstimmung mit der
Kassendrztlichen Vereinigung Westfalen-Lip-
pe als zentrale Anlaufstelle fiir Studierende,
Absolventen, Arztinnen und Arzte, Weiter-
bildungsbefugte und Weiterbildungsstatten
etabliert. Sie hat es sich zur Aufgabe ge-
macht, die ambulante arztliche Versorgung,
insbesondere in landlichen Re-
gionen, langfristig zu verbessern
und sicherzustellen.

v
w

Arztekammer Westfalen-Lippe

Ressort Aus- und Weiterbildung
Koordinierungsstelle Aus- und Weiterbil-
dung

GartenstraBe 210—214

48147 Miinster

Lydia Weber Tel.: 0251 929-2324
Bettina Kdhler Tel.: 0251 929-2307
Birgit Gratz Tel.: 0251 929-2302

Susanne Lassak Tel.: 0251 929-2334

E-Mail: kosta@aekwl.de

KoStA
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Durch Austausch gewinnen

Arztekammer Westfalen-Lippe beim 4. Symposium ,Arzt sein in Zukunft" in Wien

von Marion Huber*

B ereits zum vierten Mal kamen hoch-

rangige Vertreter des Gesundheitswe-
sens aus Deutschland und Osterreich
in Wien zusammen, um sich liber den derzei-
tigen Stand der Freundschaftsvertrdge auszu-
tauschen und (iber aktuelle gesundheitspoli-
tische Probleme, die beide Staaten betreffen,
zu diskutieren. Wie wichtig es ist, liber den
Tellerrand hinauszublicken und Erfahrungen
in anderen Lindern zu sammeln, betonte
OAK-Prasident Walter Dorner in seinem Eroff-
nungs-Statement beim 4. Wiener Symposium
der Osterreichischen Arztekammer unter dem
Titel ,Arzt sein in Zukunft" Er zeigte sich er-
freut dariiber, dass dsterreichische Absolven-
ten des Medizinstudiums diese Gelegenheit,
die ihnen durch die Freundschaftsvertrige
und das lus migrandi geboten wird, gerne
nutzen: ,Das Interesse, die Weiterbildung in
Deutschland zu absolvieren, ist nach wie vor
ungebrochen.”

Die zahlreichen Vertreter der Politik, der Lan-
desdrztekammern, der Krankenhausgesell-
schaften und der Kassenarztlichen Vereini-
gungen aus Deutschland, die am Symposium
teilnahmen, bestatigten die Erfolgsgeschichte
der oOsterreichisch-deutschen Zusammenar-
beit. Aus seiner ganz persénlichen Erfahrung
schilderte Robert Schachinger, Facharzt fiir
plastische und rekonstruktive Chirurgie in
Ried in Oberosterreich, das Erfolgsmodell,
sich in Deutschland weiterzubilden. Dass Er-
fahrungen im Ausland viel wert sind, davon
zeigte sich Schachinger tberzeugt: ,Die Zeit
in Deutschland war sehr bereichernd. Ich
hatte groBes Gliick, in einem kleinen Team
arbeiten zu kdnnen." Das bedeutete zwar ei-
nerseits lange Arbeitszeiten, aber andererseits
misse man die Arbeit schlieBlich auch lernen.
.50 konnte und durfte ich viel lernen. Das hat
mich in meinen Folgestellen weit nach vorne
gebracht. Ich kann jeden, der sich entschlieB3t,
ins Ausland zu gehen, nur noch mehr dazu
motivieren. Man kann nur davon profitieren!"

Dem schloss sich Theodor Windhorst, Prasident
der Arztekammer Westfalen-Lippe im Rah-

* Ausziige aus einem Bericht der Osterreichischen Arzte-
zeitung, Abdruck mit freundlicher Genehmigung der OAZ.
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In der Diskussion beim Symposium der Osterreichischen Arztekammer: OAK-Prasident Prim. MR Dr. Walter Dorner, Dr. Agnes M.
Miihlgassner (Osterreichische Arztezeitung), Dr. Hanns-Diethard Voigt (Vorsitzender der Krankenhausgesellschaft Mecklen-
burg-Vorpommern), AKWL-Prisident Dr. Theodor Windhorst und Wilma Jessen (Séchsisches Staatsministerium fiir Soziales

und Verbraucherschutz (v. . n. r).

men der ersten Podiumsdiskussion des Tages
an: ,Wir kdnnen im gegenseitigen Austausch
nur gewinnen." Den Erfolg dieses Programms
belegte er mit Zahlen: ,Wir haben 2011 etwa
100 Kollegen aus Osterreich erméglicht, eine
Stelle in Nordrhein-Westfalen anzunehmen.”
Auch in Mecklenburg-Vorpommern ist man
bemiiht, die guten Beziehungen zu Osterreich
aufrechtzuerhalten, wie Dr. Hanns-Diethard
Voigt, Vorsitzender der Krankenhausgesell-
schaft Mecklenburg-Vorpommern bestatigte:
.Der Austausch bringt jungen Arzten Erfah-
rungen, die sie sonst nicht gemacht hatten.
So konnen wir europdisches Zusammenwach-
sen leben."

Dass viele Arzte nur zur Ausbildung nach
Deutschland gehen und danach nach Oster-
reich zurlickkehren, bestatigte Martin And-
reas, Jungirztereferent der Arztekammer fiir
Wien. Die Zahl derjenigen, die ihre Ausbildung
in Deutschland absolvieren, ist genauso grof3
wie die Zahl derer, die als Numerus-clausus-
Fliichtlinge zum Studium nach Osterreich
kommen. ,Aber auch der Numerus clausus
sagt nicht aus, dass jemand ein guter Arzt
wird", kritisierte der OAK-Prasident. Andere

Foto: Gregor Zeitler

Kriterien wie etwa die soziale Kompetenz sei-
en es, die Ausschlag gebend dafiir sind.

Medizin versus Okonomisierung

In der zweiten Podiumsdiskussion, die sich mit
der sozialen Kompetenz der Arzte befasste,
bestatigte Erik Bodendieck, Vize-Prasident
der Sdchsischen Landesarztekammer, dass der
Paradigmenwechsel von der Medizin hin zur
Gesundheitswirtschaft immer mehr Konflikt-
potential bietet: ,Die Arzte konnen der Aufga-
be als Anwalt des Patienten nicht mehr nach-
kommen, weil sie an der Gangelschnur der
Okonomie gehalten werden." Die Entwicklung
hin zur Gewinnmaximierung fiihre zu einem
Konflikt mit dem, was Arzte als Eid geleistet
haben; fiir diese Entwicklung seien die Arz-
te nicht geschaffen und ausgebildet. ,Diesen
Konflikt muss man beseitigen und dem Arzt
- wohlwissend um die &konomischen Rah-
menbedingungen - wieder Raum geben”, so
Bodendieck. Auch Windhorst kritisierte diese
Tendenz vehement: ,In dem Moment, wo wir
Patienten zu Kunden terminologieren, alles
6konomisieren und quantifizieren und aus der
Zitrone immer mehr herausquetschen, geht
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die Ndhe zum Patienten verloren — Empathie,
die da war, wird erschlagen.”

Dabei sei das Arzt-Patientenverhdltnis das
zentrale Gut, so Bodendieck: ,Der Arzt-Beruf
orientiert sich am Patienten." Dem pflichtete
auch Windhorst bei: ,Eigentlich ist klar, wo
wir Arzte stehen - auf der Seite des Patien-
ten, als Helfer und Heiler, jedoch sicher nicht
als Dienstleister." Anstatt den Patienten aber
in den Mittelpunkt zu stellen, gebe es eine
Verlagerung des Arztberufes. ,Nach dem Pa-
radigmenwechsel kommt mittlerweile zuerst
die Okonomie und erst dann der Mensch”,
gab er zu bedenken: ,Alles muss nur noch
wirtschaftlich, ausreichend, notwendig und
zweckmaBig sein, aber nicht mehr. Das ist ein
riesiges Manko!" Und Walter Dorner ergénzte:
Wenn nur noch die Okonomie entscheidet,
wird die Qualitdt vergessen." Irgendwann sei
das Ende der Fahnenstange erreicht, wo Ein-
sparungen nicht mehr mdglich seien, brachte
es der OAK-Prisident auf den Punkt. Arzte
wiirden heute nur noch als Kostenverursacher
gesehen, aber es werde darliber vergessen,
dass der arztliche Beruf ein unendlicher Wirt-
schaftsfaktor ist, so Dorner. In einer Zeit, in
der der Arztemangel iiberhand nimmt, sollte
man diese ,falschen Weichenstellungen be-
heben und Rahmenbedingungen schaffen,
um verniinftig arbeiten, ausbilden und sich
weiterbilden zu kénnen", so Windhorst. Denn
speziell fiir die neue Generation der Arzte
gebe es auch ein Leben neben dem Beruf. Il

Pfuschvorwurf: Kammer wehrt sich

Windhorst: Berichterstattung diskreditiert Arzteschaft

E in Bericht der Bild-Zeitung im Februar

iiber vermeintlichen Arztepfusch und
daraus resultierende 1712 Todesfallen
war nach Ansicht des Prasidenten der Arzte-
kammer Westfalen-Lippe (AKWL) ein ,plaka-
tives Anprangern der Arzte als Pfuscher" und
flihrt zu erheblichen Beeintrachtigungen des
Vertrauensverhaltnisses zwischen Arzt und
Patient. ,Solch eine Berichterstattung diskre-
ditiert die Arzteschaft und fiihrt zu Verunsi-
cherung der Bevdlkerung”, kritisiert Wind-
horst. ,Mit der Wortwahl Arztepfusch kann
man tiefe Wunden schlagen.”

Jeder Todesfall durch falsche Behandlungen
oder Komplikationen sei einer zuviel, sagt
Windhorst. Patientenschutz bedeute auch
den offenen Umgang mit den Vorwiirfen von
Behandlungsfehlern und Todesfallen. Festge-
stellte Fehler seien immer ein Anlass dafiir,
arztliches Handeln zu verbessern. Aber er
warnt vor ,unnotiger Panikmache” Die Bild-
Berichterstattung sei nicht zielflihrend und
Jkeine reelle Information”. Im Verhiltnis zu 17
Millionen Behandlungen in den Kliniken und
60 Millionen Arzt-Patienten-Kontakten in den
niedergelassenen Praxen ldgen die immer wie-

von Volker Heiliger, AKWL

der neu vermeldeten Zahlen von Todesféllen
durch drztliche Behandlungen im ,allerge-
ringsten Promillebereich”, so Windhorst. ,Wir
wollen nichts bagatellisieren, aber diese Rela-
tionen miissen beachtet werden."

In Westfalen-Lippe wurden im vergangenen
Jahr nach der Bewertung von 1083 Antrdgen
durch die Gutachterkommission der AKWL 210
Behandlungsfehler festgestellt. Dabei kam es
in der direkten oder indirekten Folge zu 13
Todesféllen. Im Jahr 2010 verzeichnete man
vier Todesfdlle nach erwiesener fehlerhafter
Behandlung, 2009 waren es sieben. Die Fehler
geschahen vor allem im Krankenhaus und wur-
den in den Bereichen Diagnostik, postoperati-
ve MaBnahmen und medikamentdse Therapie
festgestellt. Die Quote der anerkannten Be-
handlungsfehler sei in Westfalen-Lippe nach
wie vor niedrig. Die AKWL wertet regelmiBig
die Ergebnisse der Gutachterkommission fir
arztliche Haftpflichtfragen aus und passt ihr
Fortbildungsangebot entsprechend an. Wind-
horst: ,Wir wollen nicht, dass sich Fehler wie-
derholen. Zu einer guten Fehlerkultur gehort
es, Zwischenfélle nicht zu verschweigen, son-
dern sie offensiv aufzuarbeiten.” |

Einheitsmedizin ware Tod der Behandlungsqualitat

Windhorst warnt: Patientenversorgung einheitlich, aber auf niedrigem Niveau

von Volker Heiliger, AKWL

V ermeintlich unterschiedliche Warte-
zeiten fiir gesetzlich Versicherte und

Privatpatienten sind nicht das wirkli-
che Problem des Gesundheitswesens. ,Nicht
das Nebeneinander von Privater und Gesetz-
licher Krankenversicherung fiihrt zu der im-
mer wieder genannten Zwei-Klassen-Medizin,
vielmehr stellt die Angleichung beider Syste-
me eine Gefahr fiir die Patientenversorgung
dar", sagt Dr. Theodor Windhorst, Prasident
der AKWL und Vorsitzender des Gebiihrenord-
nungs-Ausschusses der Bundesdrztekammer.
Windhorst pléadiert flir die Beibehaltung des
dualen Systems. Auch zukiinftig miisse das
System von gesetzlicher und privater Kran-
kenversicherung unter einer neuen Gebiih-

renordnung fiir Arzte Bestand haben. ,Was
wir brauchen, ist ein Mehr-Klassen-System, in
dem der miindige Patient mehrere Wahlopti-
onen hat. Eine Einheitsmedizin wére der Tod
der Behandlungs-Qualitat." Dieses System be-
deute nicht automatisch eine Zwei-Klassen-
Medizin, die sich in Wartezeiten manifestie-
re. Es sei wichtig, so Windhorst, dass sich der
versorgungstechnische Fortschritt in einem
nicht-budgetierten Bereich weiterentwickeln
konne. Medizinische Standards wiirden ein-
gefroren, der Fortschritt in der Medizin kdme
zum Stillstand. ,Wenn wir das aufgeben, ge-
ben wir auch die medizinische Vielfalt auf.
Das wiirde bedeuten, dass wir dann alle gleich
schlecht behandeln. Wir hatten dann zwar

eine einheitliche Versorgung, die aber auf
niedrigem Niveau. Das kann und darf nicht
unser Ziel sein."

Windhorst sieht die Gefahr eines einheitli-
chen Versicherungssystems auch darin, dass
sich Patienten, die es sich leisten kdnnten,
Versorgung zusatzlich einkaufen: ,Bargeld-
Medizin ware die Folge", warnt er. Wer be-
sondere Leistungen benétige, werde sich diese
.dazukaufen”. Die Nachfrage auf dem so ge-
nannten Zweiten Gesundheitsmarkt, also den
privat finanzierten Gesundheitsprodukten und
-dienstleistungen wiirde weiter steigen. ,Wer
es sich leisten kann, bekommt mehr. Das ist

dann wirklich Zwei-Klassen-Medizin." [ |
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Schnell, effizient, modern

Elektronische Kommunikationswege der Akademie fiir drztliche Fortbildung von Eiisabeth Borg, Leiterin Ressort Fortbildung der AKWL

ie Akademie fiir drztliche Fortbildung
der AKWL und der KVWL informiert
seit jeher umfassend dber ihr breites
Spektrum an Fort- und WeiterbildungsmafB-
nahmen. Neuerdings nutzt sie daflir auch
zunehmend moderne und zeitgemaBe elek-
tronische Informations- und Kommunikati-
onsmedien. Schon vor ldngerer Zeit hat die
Akademie sich dazu entschieden, einen E-
Mail-Newsletter einzufiinren. Aktuell bietet
sie eine kostenlose sogenannte ,Fortbildungs-
App" an, die per Smartphone den Zugriff auf
den umfangreichen Fortbildungskatalog der
Akademie ermdglicht.

E-Mail-Newsletter

Neben dem (Ubersichtlichen Fortbildungska-
talog auf ihren Internet-Seiten informiert die
Akademie seit 2007 im Rahmen eines E-Mail-
Newsletters liber ihr Veranstaltungsangebot.
Der Newsletter ist an die Layoutgestaltung
und Ankiindigungssystematik der Printmedien
der Akademie angepasst. Er bietet auBer einer
strukturierten Auflistung der Fort- und Wei-
terbildungsmaBnahmen die Mdglichkeit der
direkten Online-Anmeldung zu den Veranstal-
tungen und ist dabei schnell, 6konomisch und
vor allem &kologisch. Das in der Benutzerfiih-
rung anwenderfreundlich konzipierte Angebot
kann von Kammerangehdrigen in Westfalen-
Lippe und allen sonstigen Interessierten durch
eine einmalige Aktivierung einfach, problem-
los und kostenfrei angefordert werden.

Seit Beginn des Jahres steht der Service einer
postalischen Information iiber die Fort- und
WeiterbildungsmaBBnahmen nur noch den
Mitgliedern der Akademie fiir drztliche Fort-
bildung der AKWL und der KVWL zur Verfii-

gung.
Kostenloser Service

Alle Nicht-Mitglieder der Akademie kdnnen
den kostenlosen E-Mail-Newsletter der Aka-
demie fiir drztliche Fortbildung der AKWL und
der KYWL nutzen. Viele Arztinnen und Arzte
sowie andere Interessierte nehmen diesen
Service bereits seit langerem in Anspruch.
Wiinschenswert ware, wenn sich auch még-
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lichst viele Akademie-Mit-

glieder fiir eine Umstellung
auf den E-Mail-Newsletter
entscheiden wiirden.

Bl Sie konnen den E-

Mail-Newsletter
fordern:
- Uber die Homepage
der Arztekammer West-
falen-Lippe unter www.
aekwl.de/akadnewslet-
ter

an-

- mit einer E-Mail an
akademieversand@
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aekwl.de oder

E-Mail-Newsletter der Akademie fiir drztliche Fortbildung der AKWL und der KVWL.

- telefonisch unter 0251
929-2221/-2224

Fortbildungs-App

Fiir die beiden groBten Smartphone-Systeme
(i0S und Android) steht ab sofort eine eige-
ne kostenlose App der Akademie fiir drztliche
Fortbildung der AKWL und der KVWL zur Ver-
fligung. Die App ermdglicht von (berall und
zu jeder Zeit den Zugriff auf den Fortbildungs-
katalog der Akademie mit nur einem ,Finger-
streich”. Dabei stehen den Nutzern alle Funk-
tionen des komfortablen Fortbildungskatalogs
der Akademie zur Verfligung. Dazu gehdren
Informationen Uber:

an Taskzmdn 34 414 ETE—]
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Neu: die Fort-

bildungs-App
der Akademie
fiir drztliche
Fortbildung der
AKWL und der
KVWL

I Veranstaltungstermin

I Veranstaltungsort

I Veranstaltungsprogramm

I Online-Anmeldung

I Fortbildungspunkte im Rahmen der Zerti-
fizierung der arztlichen Fortbildung

Mit dem Online-Anmeldeformular kdnnen
sich die Nutzer der App direkt verbindlich zu
Fort- bzw. Weiterbildungsangeboten der Aka-
demie anmelden.

B Sie konnen die Fortbildungs-App anfor-
dern:
- liber den App-Store bzw. Android-Mar-
ket (Suchen Sie nach den Stichwdrtern:
Akademie" und ,AKWL")

B Informationen zur Fortbildungs-App er-
halten Sie:
- iiber die Homepage der Arztekammer
Westfalen-Lippe unter www.aekwl.de/app
oder
- telefonisch unter 0251 929-2224

Die Akademie fiir arztliche Fortbildung der
AKWL und der KVWL setzt auf die konsequen-
te Weiterentwicklung moderner Kommunika-
tionswege und hofft auf eine hohe Akzeptanz
und Inanspruchnahme dieser innovativen In-
formationsmedien.

|



FORTBILDUNGSANKUNDIGUNGEN DER AKWL UND DER KVWL 23
|

Fort- und Weiterbildungsveranstaltungen

maBnahmen der Akademie fiir Weiterbildungskurse - Gebiets-

1>

AKADEMIE FUR ARZTLICHE [ FORTBILDUNG

<O

D \Kérperschaften des sffentlichen Rechts

Vorsitzender: Prof. Dr. med. Falk Oppel, Bielefeld

Leitung: Elisabeth Borg

Arztekammer Westfalen-Lippe
Kassendrztliche Vereinigung Westfalen-Lippe

Geschaftsstelle GartenstraBe 210-214, 48147 Miinster, Postfach 4067, 48022 Miinster
Fax 0251 929-2249 _ Mail akademie@aekwl.de _ Internet www.aekwl.de

ALLGEMEINE INFORMATIONEN

Akademie-Service-Hotline:
0251 929-2204

Allgemeine Anfragen und Infor-
mationen, Informationsmaterial,
Programmanforderung,

Fragen zur Akademiemitglied-
schaft

Borkum

2012

66. Fort- und Weiterbildungswoche

der Akademie flr drztliche Fortbildung der
Arztekammer Westfalen-Lippe und der Kas-
sendrztlichen Vereinigung Westfalen-Lippe

in der Zeit vom 28. April bis 06. Mai 2012
(Dienstag, 01. Mai 2012/Feiertag)

Nahere Informationen finden sie ab S. 43

Akademiemitgliedschaft:

Akademiemitglieder genieBen bei
einem monatlichen Mitgliedsbei-
trag von € 5,50 viele Vorteile.
Uber das allgemeine Fortbildungs-
angebot werden die Mitglieder
der Akademie mit einer per-
sonlichen Einladung informiert.
Der Zutritt zu den Fort- und
Weiterbildungsveranstaltungen
ist flir Mitglieder kostenfrei bzw.
ermaBigt.

Berufseinsteigern bietet die Aka-
demie ein attraktives Einstiegsan-
gebot, die vielseitigen Fort- und
Weiterbildungsangebote kennen

zu lernen. Berufseinsteiger
werden in den ersten 18 Monaten
nach der Approbation bzw. nach
Erhalt der Berufserlaubnis als
beitragsfreies Mitglied gefiihrt.
Nach Ablauf dieser Zeit wird die
beitragsfreie in eine regulare
Mitgliedschaft (Mitgliedsbeitrag
€ 5,50/monatlich) umgewandelt.
Der Mitgliedsantrag steht auf der
Homepage als pdf-Datei
zum ,herunterladen” zur
Verfligung.

Die Aufnahme in die
Akademie kann auch
direkt Online erfolgen:
www.aekwl.de/mitglied-
schaft

E-Mail-Newsletter:

Die Akademie fiir
arztliche Fortbildung

der AKWL und der KVWL
bietet allen Kammeran-
gehorigen Informationen
tiber ihre Fort- und
Weiterbildungsveran-
staltungen in Form eines
E-Mail-Newsletters an.
Der Newsletter beinhal-
tet jeweils alle thematisch und
inhaltlich relevanten Fort- und
WeiterbildungsmaBnahmen der
Akademie fiir drztliche Fortbil-
dung der AKWL und der KVWL.
Bei Interesse kann der Newsletter
liber die Homepage der AKWL
angefordert werden:
www.aekwl.de/akadnewsletter
Telefonische Auskiinfte unter:
0251 929-2224

Online-Fortbildungskatalog:

Ausfiihrliche Informationen liber
die Fort- und Weiterbildungs-

arztliche Fortbildung der AKWL
und der KYWL finden Sie im
Online-Fortbildungskatalog:
www.aekwl.de/katalog

Kurs-/Seminar-Anmeldungen:

Schriftliche Anmeldungen an:
Akademie fiir arztliche Fortbil-
dung der AKWL und der KVWL,
Postfach 40 67, 48022 Miinster
per Fax: 0251 929-2249 oder per
E-Mail: akademie@aekwl.de
Nutzen Sie den Online-Fortbil-
dungskatalog, um sich direkt
online zu Veranstaltungen
anzumelden.

Kurs-/Seminar-Abmeldungen:

Abmeldungen miissen grundsatz-
lich schriftlich erfolgen.

Es gelten die Riickerstattungs-
regelungen It. Beschluss des
Vorstandes der Akademie fiir
arztliche Fortbildung der AKWL
und der KVYWL vom 10.10.1991:
www.aekwl.de/abmeldung

Teilnehmergebiihren:

M = Mitglieder der Akademie fiir
arztliche Fortbildung der AKWL
und der KVWL

N = Nichtmitglieder der Akade-
mie fiir drztliche Fortbildung der
AKWL und der KVWL

Fiir Arbeitslose und im Erzie-
hungsurlaub befindliche gelten
rabattierte Teilnehmergebiihren.

Fortbildungs-

katalog als App

Neu!

weiterbildungen/Zusatz-Weiter-
bildungen:

Alle Weiterbildungskurse sind
gemdB Weiterbildungsordnung
der Arztekammer Westfalen-
Lippe vom 15.07.1999 bzw. vom
09.04.2005 zur Erlangung einer
Gebietsbezeichnung bzw. einer
Zusatz-Weiterbildung anerkannt.
Néhere Informationen zur Wei-
terbildungsordnung und zu den
Weiterbildungsrichtlinien Gber die
Homepage der AKWL:
www.aekwl.de

Bitte beachten Sie hier die jewei-
ligen Voraussetzungen zur Erlan-
gung einer Zusatz-Weiterbildung.

Ultraschallkurse:

Alle Ultraschallkurse entsprechen
der Vereinbarung von Qualitéts-
sicherungsmaBnahmen gemaB §
135 Abs. 2 SGB V zur Ultraschall-
diagnostik (Ultraschall-Verein-
barung) vom 31.10.2008 in der
Fassung vom 25.05.2011.

Strahlenschutzkurse:

Alle Strahlenschutzkurse sind
nach der Rontgenverordnung
(ROV) vom 08.01.1987 i. d. F. der
Bekanntmachung vom 30. April
2003 anerkannt.

Strukturierte
curriculdre Fortbildungen:

Alle Strukturierten curriculd-

ren Fortbildungen sind gemaB
Curricula der Bundesarztekammer
anerkannt. Die Curricula finden

© franckreporter/istockphoto.com
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Sie auf der Homepage der AKWL unter
www.aekwl.de/curricula

Curriculére Fortbildungen:

Alle curriculdren Fortbildungen sind
gemal der jeweils vorliegenden Curricula
anerkannt. Die Curricula finden Sie auf
der Homepage der AKWL unter www.
aekwl.de/curricula

Fortbildungszertifikat:

Die Veranstaltungen der Akademie fiir
arztliche Fortbildung der AKWL und der
KVWL sind gemaB der Satzung ,Fort-
bildung und Fortbildungszertifikat" der
AKWL fiir das Fortbildungszertifikat an-
erkannt. Die anrechenbaren Fortbildungs-
punkte sind jeweils angekiindigt.
Weitere Hinweise zur Zertifizierung der
arztlichen Fortbildung und zum Fortbil-
dungszertifikat unter
www.aekwl.de/zertifizierung
Telefonische Auskiinfte unter:

0251 929-2212/-2215

Empfehlungen der Bundesarzte-
kammer zur arztlichen Fortbildung
(Stand: 30.05.2007):

Die Empfehlungen finden Sie auf der
Homepage der AKWL unter:
www.aekwl.de/empfehlungen

Schwerpunkthemen der Bundesarztekam-
mer 2012 zur arztlichen Fortbildung und
Fortbildungsthemen der Sektionsvorstan-
de der Akademie fiir arztliche Fortbildung
der AKWL und der KVWL 2011/2012:

Die Themen finden Sie auf der Homepage
der AKWL unter: www.aekwl.de/schwer-
punktthemen

.Bildungsscheck” und ,Bildungspramie":

Die Akademie fiir drztliche Fortbildung
der AKWL und der KVWL ist als Bildungs-
trager anerkannt und nimmt an den
Bildungsinitiativen des Bundesministeri-
ums fiir Bildung und Forschung bzw. des
Ministeriums fiir Arbeit, Integration und
Soziales des Landes NRW teil.

Ndhere Informationen finden Sie auf der
Homepage der AKWL unter:
www.aekwl.de/foerderung

Zertifizierung der drztlichen Fortbildung
der Arztekammer Westfalen-Lippe

Fortbildungspunkte im Rahmen der
Zertifizierung der arztlichen Fortbildung
der AKWL sind jeweils bei den Veranstal-
tungen angekiindigt.

* = Zertifizierung beantragt
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ADHS 35
Angststérungen 37
Arztliches Qualitditsmanagement 27, 38
Akupunktur 27
Allgemeine Informationen 23, 24,49

Allgemeine Fortbildungs-
veranstaltungen 25-27,41, 42, 44

Allgemeinmedizin 48
Arbeitsmedizin 27,29
Atem- und Stimmtherapie 35
Autogenes Training 28
E Betriebsmedizin 29, 36
Bildungsscheck/Bildungspramie 24
Blended-Learning 38
Borkum 43-49
Bronchoskopie 37
Burnout 37
BuS-Schulung 36
Chefarztrecht 37
Chirurgie 36
Curriculédre Fortbildungen 29, 30, 45
m Datenschutz . 38
Deutsch fiir fremdsprachige Arzte 36
DMP-Fortbildungsveranstaltungen 34
DRG-Kodierung 41
EKG 31,36, 37, 38
eKursbuch
+PRAKTISCHER ULTRASCHALL" 33,37
elearning 37,38
Erndhrungsmedizin 29, 38
EVA — Zusatzqualifikation ,Entlas-
tende Versorgungsassistentin” 38—41
Evidenz-basierte Medizin 35
Fehlermanagement/Qualitdtsmanage-
ment/Risikomanagement 35
Fortbildungsveranstaltungen/
Qualifikationen fiir Medizinische
Fachangestellte 38—41
Forum - Arzt und Gesundheit 37,47
Forum - Medizinrecht aktuell 37
Gesundheitsférderung
und Pravention 29, 45
Gynékologie 37
Hadmotherapie 29
Hausarztliche Geriatrie 29, 45
Hautkrebs-Screening 29, 45
Hochbegabtenfdrderung 36
Homdopathie 27
Hygiene 29, 33, 45, 47
Hypnose als Entspannungsverfahren 28
II Impfen 30
Indikationsbezogene
Fortbildungskurse 49
Kindernotfalle 32
Kinderschutzforum 35
Kooperation mit anderen
Heilberufskammern 26, 27, 37
KPQM 2006 35
KVWL-Seminare 47,48

FORTBILDUNGSVERANSTALTUNGEN IM UBERBLICK

Leichenschau 35,37, 38
Manuelle Medizin/Chirotherapie 27, 45
Mediensucht 36
Medizinische Begutachtung 29
Medizinische Rehabilitation 30
Moderieren/Moderationstechniken 35
MPG 31
Mukoviszidose 36
m Nephrologie 35
Neuraltherapie 36
Notfallmedizin 27,31, 47
m Operationsworkshop 36
Organspende 30
I3 ralliativmedizin 28, 48
Personalmanagement 36
Progressive Muskelrelaxation
nach Jacobsen 28
Prifarztkurs 30
Psychosomatische
Grundversorgung 30, 31, 37,49
Psychotherapie 28, 48
ﬂ Refresherkurse 31,34, 45
Rehabilitationswesen 28
Reisemedizinische
Gesundheitsberatung 29, 31, 36
Schmerztherapie 28
Sexuelle Funktionsstérungen 37
Sozialmedizin 28
Sportmedizin 28, 48
Strahlenschutzkurse 32,38
Stressbewdltigung
durch Achtsamkeit 37
Stressmedizin 30
Strukturierte curriculare
Fortbildungen 29, 45
Studienleiterkurs 30
Suchtmedizinische
Grundversorgung 28
Tabakentwdhnung 30, 35, 38
TCM 36
Train-the-trainer-Seminare 34
Transfusionsmedizin 30
Ultraschallkurse 33, 44, 45
Verschiedenes 41
Weiterbildungskurse 27,28, 48
Wiedereinsteigerseminar 36
Workshops/Kurse/Seminare
35—37, 46, 47
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Kurs

Datum Ort

Gebiihren

Auskunft

0251
929

ALLGEMEINE FORTBILDUNGSVERANSTALTUNGEN

operativ

Leitung: Dr. med. M. Bredendiek, Dr. med. St.
Kleinschmidt, Dr. med. D. Bdse, Dr. med. W. F.
Stahlhoff, Arnsberg-Hiisten

Schriftliche Anmeldung erbeten!

Internistischer Fortbildungstag 2012 Sa., 10.03.2012 M: kostenfrei | 5 | Eugénia -2208
Neue Entwicklungen aus der Inneren Medizin | 9.00—13.00 Uhr N: € 20,00 de Campos/ -2224
Leitung: Frau Prof. Dr. med. K. Hengst, Univ.- Miinster, Horsaal des Dekanates (ehem. Jessica Kleine-
Prof. Dr. med. H. Pavenstadt, Miinster Alte Medizinische Klinik), Domagkstr. 3 Asbrocke
15. Interdisziplindres Rheumasymposium Sa., 10.03.2012 M: kostenfrei | 5 | Eugénia -2208
Bochum 9.00—13.15 Uhr N: € 20,00 de Campos/ -2224
Leitung: Dr. med. K. Miiller, Prof. Dr. med. R. E. Bochum, St. Josef-Hospital, Jessica Kleine-
Willburger, Prof. Dr. med. P. Altmeyer, Prof. Dr. Hdorsaalzentrum, Gudrunstr. 56 Asbrocke
med. A. Kreuter, Bochum
Von Frauen nicht nur fiir Frauen Sa., 10.03.2012 M: kostenfrei | 5 | Eugénia -2208
Brustkrebstherapie interdisziplindr beleuchtet | 10.00—14.30 Uhr N: € 20,00 de Campos/ -2224
Leitung: Frau Priv.-Doz. Dr. med. G. Bonatz, Bochum, Augusta-Kranken-Anstalt Jessica Kleine-
Bochum/Herne gGmbH, Aula des Institutsgebdudes Asbrocke
Schriftliche Anmeldung erbeten! (ehem. Krankenpflegeschule), Bergstr. 26
Stellenwert der radiologischen Mi., 14.03.2012 M: kostenfrei | 4 | Eugénia -2208
Friiherkennung 16.00—19.00 Uhr N: € 20,00 de Campos/ -2224
Leitung: Priv.-Doz. Dr. med. W. Wiesmann, Hamm, Kurhaus Bad Hamm, Spiegelsaal, Jessica Kleine-
Hamm-Heessen Erdgeschoss, Ostenallee 87 Asbrocke
Verletzungen des Handgelenkes und der Hand | Mi., 14.03.2012 M: kostenfrei | 4 | Eugénia -2208
Leitung: Prof. Dr. med. U. Eickhoff, Herne, 16.30—20.00 Uhr N: € 20,00 de Campos/ -2224
Dr. med. H. Kleinert, Bochum Bochum, St. Josef-Hospital, Jessica Kleine-
Horsaalzentrum, Gudrunstr. 56 Asbrocke
Sinn und Unsinn der Asthetischen Chirurgie Sa., 17.03.2012 M: kostenfrei | 6 | Eugénia -2208
Leitung: Dr. med. K. Hoffmann, Bochum 9.00—14.00 Uhr N: € 20,00 de Campos/ -2224
Bochum, St. Josef-Hospital, Jessica Kleine-
Horsaalzentrum, Gudrunstr. 56 Asbrocke
Gastro Forum Sa., 17.03.2012 M: kostenfrei | 6 | Eugénia -2208
Gastroenterologie und Hepatologie 2012 9.00—15.00 Uhr N: € 20,00 de Campos/ -2224
Leitung: Prof. Dr. med. H.-J. Schmidt, Miinster Miinster, Schloss, Aula der Universitit, Jessica Kleine-
Schlossplatz 1 Asbrocke
Innovative Bildgebung und Therapie Mi., 21.03.2012 M: kostenfrei | 3 | Eugénia -2208
des Prostatakarzinoms 16.30—19.15 Uhr N: € 20,00 de Campos/ -2224
Leitung: Univ.-Prof. Dr. med. W. Heindel, Miins- | Miinster, Horsaal des Dekanates, Jessica Kleine-
ter Domagkstr. 3 Asbrocke
3. Dortmunder Forum Pneumologie Mi., 21.03.2012 M: kostenfrei | 4 | Eugénia -2208
Pneumologie interdisziplinar 16.00—19.15 Uhr N: € 20,00 de Campos/ -2224
Leitung: Priv.-Doz. Dr. med. B. Schaaf, Dortmund | Dortmund, Kassenirztliche Vereinigung Jessica Kleine-
Schriftliche Anmeldung erbeten! Westfalen-Lippe, Plenarsaal, Robert- Asbrocke
Schimrigk-Str. 4—6
(Zufahrt Gber die Karl-Liebknecht-Str.)
Arbeitsmedizinisches Kolloquium Mi., 21.03.2012 M: kostenfrei | 3 | Anja Huster -2202
Einfiihrung eines Gesundheits- 15.00—17.15 Uhr N: € 20,00
und Praventionsmanagement Bochum, Institut fiir Pravention und
Leitung: Prof. Dr. med. Th. Briining, Dr. med. H. | Arbeitsmedizin der Deutschen Gesetzlichen
Chr. Broding, Bochum Unfallversicherung (IPA), Haus 10, Ebene
3, Seminarbereich, Biirkle-de-la-Camp-
Platz 1
Geburtshilfe - sanft und sicher Sa., 24.03.2012 s.Online- | 6 | Eugénia -2208
Vortrdge und Seminare 9.00—18.30 Uhr Fortbildungs- | bis | de Campos/ -2224
Leitung: Prof. Dr. med. A. Jensen, Bochum Bochum, Gastronomie im Stadtpark, katalog | 10 | Jessica Kleine-
Schriftliche Anmeldung erbeten! Klinikstr. 41—45 Asbrocke
6. Herdringer GefiaBtag Sa., 24.03.2012 M: kostenfrei | 6 | Eugénia -2208
Interdisziplindres Arbeiten als Basis fiir 8.30—14.00 Uhr N: € 20,00 de Campos/ -2224
GefaBmedizin - Zukunftsweisende Neuent- Arnsberg-Herdringen, Jagdschloss Herdrin- Jessica Kleine-
wicklungen - medikamentds, interventionell, | gen, Zum Herdringer Schloss 7 Asbrocke
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Méoglichkeiten und Grenzen
Fortbildungsveranstaltung fiir Arzte/innen
und Apotheker/innen in Zusammenarbeit mit
der Apothekerkammer Westfalen-Lippe
Moderation: Prof. Dr. med. F. Oppel, Bielefeld
Schriftliche Anmeldung erbeten!

17.00—20.00 Uhr

Dortmund, Kassenarztliche Vereinigung
Westfalen-Lippe, Plenarsaal, Robert-
Schimrigk-Str. 4—6 (Zufahrt tiber die Karl-
Liebknecht-Str.)

und Apothe-
ker/innen:
€ 20,00

Kurs Datum Ort Gebiihren Auskunft 0251
929
Aktuelle Hamatologie und Onkologie Mi., 28.03.2012 M: kostenfrei Eugénia -2208
Leitung: Prof. Dr. med. W. Schmiegel, Bochum- 17.30—20.30 Uhr N: € 20,00 de Campos/ -2224
Langendreer Bochum, Knappschaftskrankenhaus Jessica Kleine-
Bochum-Langendreer, Horsaal, Asbrocke
In der Schornau 23—-25
Herzchirurgie 2012: Quo Vadis? Mi., 28.03.2012 M: kostenfrei Eugénia -2208
Leitung: Prof. Dr. med. S. Martens, Miinster 17.00—19.30 Uhr N: € 20,00 de Campos/ -2224
Miinster, Mévenpick-Hotel, Kardinal von Jessica Kleine-
Galen-Ring 65 Asbrocke
1. Bielefelder Kinderorthopadie-Symposium Sa., 31.03.2012 M: € 10,00 Eugénia -2208
Fortbildungsveranstaltung fiir Arzte/innen, 8.00 c. t.—16.00 Uhr N: € 30,00 de Campos/ -2224
Physiotherapeuten/innen, Pflegepersonal und | Bielefeld, Gesundheitszentrum am Franzis- Andere Jessica Kleine-
Interessierte kus Hospital, Kiskerstr. 19 Zielgruppen: Asbrocke
Leitung: Priv.-Doz. Dr. med. H.-H. Trouillier, € 30,00
Bielefeld
Schriftliche Anmeldung erbeten!
Aktuelle Innovationen zur kardiovaskularen Mi., 18.04.2012 M: kostenfrei Eugénia -2208
Therapie: Was ist neu und relevant? 18.00—20.30 Uhr N: € 20,00 de Campos/ -2224
Leitung: Prof. Dr. med. P. Baumgart, Miinster, Lehrgebaude des Universitatskli- Jessica Kleine-
Univ.-Prof. Dr. med. J. Waltenberger, Miinster nikums, Horsaal L 10, Albert-Schweitzer- Asbrocke
Campus 1
Naturheilkunde in der Onkologie Mi., 18.04.2012 M: kostenfrei Eugénia -2208
Leitung: Priv.-Doz. Dr. med. A.-M. Beer, M.Sc., 17.00—19.00 Uhr N: € 20,00 de Campos/ -2224
Hattingen Hattingen, Klinik Blankenstein, Dachebene, Jessica Kleine-
Im Vogelsang 5—11 Asbrocke
Arbeitsmedizinisches Kolloquium Mi., 18.04.2012 M: kostenfrei Anja Huster -2202
Borreliose als Berufskrankheit 15.00—17.15 Uhr N: € 20,00
Leitung: Prof. Dr. med. Th. Briining, Dr. med. H. Bochum, Institut fiir Pravention und
Chr. Broding, Bochum Arbeitsmedizin der Deutschen Gesetzlichen
Unfallversicherung (IPA), Haus 10, Ebene
3, Seminarbereich, Biirkle-de-la-Camp-
Platz 1
Interdisziplindres Forum Herz und Hirn Sa., 21.04.2012 M: kostenfrei Eugénia -2208
Neue Antikoagulanzien in der Neurologie und | 9.00—13.30 Uhr N: € 20,00 de Campos/ -2224
Kardiologie Miinster, Mévenpick-Hotel, Kardinal von Jessica Kleine-
Leitung: Prof. Dr. med. Dr. h. c. E. B. Ringelstein, | Galen-Ring 65 Asbrocke
Prof. Dr. med. J. Waltenberger, Miinster
Schriftliche Anmeldung erbeten!
12. Gelsenkirchener Vormittag Sa., 21.04.2012 M: kostenfrei Eugénia -2208
Aktuelles aus Unfallchirurgie und Orthopadie | 9.00—13.00 Uhr N: € 20,00 de Campos/ -2224
Leitung: Dr. med. 0. Wamsler, Gelsenkirchen Gelsenkirchen, Hotel Maritim, Am Stadt- Jessica Kleine-
garten 1 Asbrocke
Sportmedizinisches Symposium Mi., 25.04.2012 M: kostenfrei Eugénia -2208
Behinderung und Sport . 15.00—19.00 Uhr N: € 20,00 de Campos/ -2224
Fortbildungsveranstaltung fiir Arzte/innen, Biiren-Ahden, Airportforum am Flughafen Andere Jessica Kleine-
Sportlehrer/innen, Physiotherapeuten/innen, | Paderborn/Lippstadt, Flughafenstr. 33 Zielgruppen: Asbrocke
Sporttrainer/innen und Interessierte € 20,00
Leitung: Prof. Dr. med. M. WeiB, Priv.-Doz. Dr.
med. M. Baum, Paderborn
Schriftliche Anmeldung erbeten!
Gendiagnostik/Genomanalyse Mi., 25.04.2012 Arztefinnen Anja Huster -2202

03|12 WESTFALISCHES ARZTEBLATT




FORTBILDUNGSANKUNDIGUNGEN DER AKWL UND DER KVWL 27

Kurs Datum Ort Gebiihren | e | Auskunft 0251
929
Medikationsmanagement - Polypharmazie Di., 18.09.2012 Arztefinnen | 4 | Anja Huster -2202
aus Sicht des Arztes und des Apothekers 17.00—20.00 Uhr und Apothe-
Fortbildungsveranstaltung fiir Arzte/innen Miinster, Lehrgebdude des Universitatskli- ker/innen:
und Apotheker/innen in Zusammenarbeit mit | nikums, Horsaal L 20, Albert-Schweitzer- € 20,00
der Apothekerkammer Westfalen-Lippe Campus 1
Moderation: Prof. Dr. med. F. Oppel, Bielefeld oder
Schriftliche Anmeldung erbeten! Di., 13.11.2012
17.00—20.00 Uhr
Dortmund, Kassenarztliche Vereinigung
Westfalen-Lippe, Plenarsaal, Robert-
Schimrigk-Str. 4—6 (Zufahrt tiber die Karl-
Liebknecht-Str.)
WEITERBILDUNGSKURSE
Zusatz-Weiterbildung Arztliches Qualititsmanagement (200 Stunden)
Arztliches Qualitatsmanagement Beginn: September 2012 Haltern am (pro Modul) | je | Mechthild -2209
gem. Curriculum der BAK (Module A—D) Ende: Juni 2013 See M: €999,00 | 60 | Vietz
Blended-Learning Kurs N: € 1.099,00
Leitung: Dr. med. J. Bredehoft, Dr. med. H.-J.
Blicker-Nott, Miinster
Zusatz-Weiterbildung Akupunktur (200 Stunden)
Akupunktur (Blécke A-G) Beginn: November 2011 Hattingen (pro Tag) | je 8 | Ursula Bertram | -2203
Leitung: Dr. med. J. Kastner, Wessling, Ende: Mai 2014 M: € 175,00
Dr. med. H. Schweifel, Miinster N: € 190,00
Weiterbildung Arbeitsmedizin (360 Stunden)
Arbeitsmedizin Beginn: September 2012 Bochum noch offen | je | Anja Huster -2202
(Abschnitte A1, A2, B1, B2, C1, C2) Ende: 2013 60
Gesamtleitung: Prof. Dr. med. Th. Briining, (Quereinstieg méglich)
Bochum
Leitung: Prof. Dr. med. Th. Briining, Prof. Dr.
med. R. Merget, Bochum, Prof. Dr. med. Dipl.-
Ing. (FH) B. Schubert, MBA, Gelsenkirchen
Zusatz-Weiterbildung Hom&opathie (260 Stunden)
Homgopathie (Blécke A-D) (160 Stunden) Beginn: Mirz 2012 Bochum (je Block) | je | Anja Huster -2202
Leitung: Dr. med. W. Klemt, Witten, Ende: Oktober 2013 M: € 500,00 | 40
Dr. med. W. Ermes, Plettenberg (Quereinstieg maglich) N: € 550,00
Homdopathie (4 Fallseminare) (100 Stunden) | Beginn: Juni 2012 Bochum G(e| je |AnjaHuster | -2202
Leitung: Dr. med. W. Klemt, Witten, Ende: November 2013 Fallseminar) | 25
Dr. med. W. Ermes, Plettenberg (Quereinstieg moglich) M: € 285,00
N: € 330,00
Zusatz-Weiterbildung Manuelle Medizin/Chirotherapie (320 Stunden)
Manuelle Medizin/Chirotherapie auf Anfrage Minster noch offen | je | Ursula Bertram | -2203
(LBH 1—3, HSA 1-3, MSM 1 u. 2) 40
Leitung: Prof. Dr. med. M. Schilgen, Miinster,
Dr. med. A. Mdhrle, Bad Soden
Manuelle Medizin/Chirotherapie (Kurs I=IV, | Beginn: Juni 2012 Bad Driburg (je Kurs) | je | Ursula Bertram | -2203
Kurs Osteopathie-Kinder, Kurs Muskel Kie- Ende: Juni 2013 M: € 216,00 | 20
fergelenk, Optimierungskurs) bis 650,00 | bis
Leitung: Dr. med. A. Refisch, Kempen N: € 260,00 | 60
bis 715,00
Zusatz-Weiterbildung Notfallmedizin (80 Stunden)
Notfallmedizin Fr., 15.06.—Sa., 23.06.2012 | Dortmund- M: € 645,00 | 80 | Astrid Gronau | -2206
(Blockseminar - Kursteile A-D) Eving N: € 710,00
Wissenschaftliche Leitung: Dr. med. H. Lemke,
Dortmund
Organisatorische Koordinatoren:
Dr. med. A. Bohn, Miinster, Dr. med. T. Fehmer,
Bochum, Dr. med. U. Schniedermeier, Dortmund,
Dr. med. Th. Weiss, Bochum
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Praktische Umsetzung (12 Stunden)

(Quereinstieg maglich)

Kurs Datum Ort Gebiihren | e | Auskunft 0251
929
Zusatz-Weiterbildung Palliativmedizin (160 Stunden)
Palliativmedizin (Basiskurs) Teil I und Il Mo., 30.04.—Fr, 04.05.2012 | Borkum M: € 755,00 | 40 | Daniel -2221
(40 Stunden) WARTELISTE | N: € 829,00 Bussmann
Leitung: Dr. med. H. Kaiser, Giitersloh
Palliativmedizin (Basiskurs) Teil | und Il Fr., 24.08.—So., 26.08.2012 | Haltern M: € 755,00 | 40 | Daniel -2221
(40 Stunden) Fr., 28.09.—So., 30.09.2012 N: € 829,00 Bussmann
Leitung: K. Reckinger, Herten, Dr. med. E. A. Lux,
Liinen
Palliativmedizin (Fallseminare auf Anfrage auf Anfrage (je Modul) | je | Daniel -2221
einschl. Supervision) (120 Stunden) M: € 755,00 | 40 | Bussmann
N: € 829,00
Weiterbildung Psychotherapie
Zusatzbaustein im Rahmen der Weiterbildung | auf Anfrage Miinster M: € 490,00 | 32 | Christoph -2217
Autogenes Training (32 Stunden) N: € 520,00 Ellers
Leitung: Dr. med. R. Homberg, Senden
Zusatzbaustein im Rahmen der Weiterbildung | Fr./Sa., 26./27.10.2012 Minster M: € 699,00 | 32 | Christoph -2217
Hypnose als Entspannungsverfahren Fr./Sa., 26./27.04.2013 N: € 769,00 Ellers
(32 Stunden)
Leitung: Dr. med. R. Homberg, Senden
Zusatzbaustein im Rahmen der Weiterbildung | Fr./Sa., 07./08.09.2012 Miinster M: € 699,00 | 32 | Christoph -2217
Progressive Muskelrelaxation nach Jacobsen | Fr./Sa., 08./09.03.2013 N: € 769,00 Ellers
(PMR) (32 Stunden)
Leitung: Dr. med. R. Homberg, Senden
Zusatz-Weiterbildung Spezielle Schmerztherapie (80 Stunden)
Spezielle Schmerztherapie (Kursblock A—D) | Beginn: September 2012 Bochum (je Block) | je | Melanie Dreier | -2201
Leitung: Prof. Dr. med. Chr. Maier, Prof. Dr. med. | Ende: Juli 2013 M: € 345,00 | 20
M. Tegenthoff, Bochum (Quereinstieg moglich) N: € 380,00
Spezielle Schmerztherapie (Kursblocke 1—4) | Beginn: November 2011 Miinster (je Block) | je | Melanie Dreier | -2201
Leitung: Interdisziplindre AG am UKM: Ende: M3rz 2012 M: € 315,00 | 20
Frau Prof. Dr. med. Dipl.-Psych. I. Gralow, (Quereinstieg maglich) N: € 340,00
Univ.-Prof. Dr. med. H.-W. Bothe M. A., Prof.
Dr. med. St. Evers, Univ.-Prof. Dr. med G. Heuft,
Univ.-Prof. Dr. med. I. W. Husstedt, Frau Prof.
Dr. med. E. Pogatzki-Zahn, Prof. Dr. med. M.
Schilgen, Miinster
Zusatz-Weiterbildung Sozialmedizin/Rehabilitationswesen (320 Stunden)
Sozialmedizin/Rehabilitationswesen (Grund- | Beginn: September 2012 | Miinster (e Teil) | je | Melanie Dreier | -2201
kurse Teile A/B und C/D) (160 Stunden) Ende: November 2012 M: € 320,00 | 80
Leitung: Dr. med. U. Heine, Dr. med. A. Horschke, | (Quereinstieg méglich) N: € 320,00
Miinster
Sozialmedizin (Aufbaukurse Teile E/F und G/H) | Beginn: Februar 2013 Bochum (je Teil) | je | Melanie Dreier | -2201
(160 Stunden) Ende: Mérz 2013 Miinster M: € 320,00 | 80
Leitung: Dr. med. W. Klingler, Moers, (Quereinstieg maglich) N: € 320,00
Dr. med. J. Dimmek, Hamm
Zusatz-Weiterbildung Sportmedizin (240 Stunden)
Sportmedizin (Kurse Nr. 7, 10, 14 und 51) So., 29.04.—Sa., 05.05.2012 | Borkum M: € 490,00 | 56 | Ursula Bertram | -2203
(56 Stunden) N: € 560,00
Leitung: Prof. Dr. med. K. Vdlker, Miinster
Zusatz-Weiterbildung Suchtmedizinische Grundversorgung (50 Stunden)
Suchtmedizinische Grundversorgung (Komplett- Mechthild -2209
(Bausteine 1-V) buchung) Vietz
Einzelbuchungen moglich M: € 895,00
Leitung: Frau Dr. med. C. Schiingel, Miinster N: € 995,00
Baustein | - Grundlagen 1 (5 Stunden) Mi., 20.06.2012 Miinster (je Baustein) | 5
Baustein | - Grundlagen 2 (8 Stunden) Sa., 30.06.2012 Miinster M: € 10500 | 8
Baustein Il - Alkohol und Tabak (8 Stunden) Sa., 25.08.2012 Bielefeld bis 200,00 | 8
Baustein IIl - Medikamente (8 Stunden) Sa., 22.09.2012 Miinster N:€ 13500 | 8
Baustein IV - lllegale Drogen (9 Stunden) Sa., 24.11.2012 Miinster bis 22500 | 9
Baustein V - Motivierende Gesprichsfiihrung/ Fr./Sa., 14./15.12.2012 Miinster 12
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Ausfiihrliche Informationen finden Sie im Online-Fortbildungskatalog unter www.aekwl.de/katalog

Kurs

Datum

Ort

Auskunft 0251

929

Gebiihren o

Ernihrungsmedizin gem. Curriculum der BAK
(100 Stunden)

Blended-Learning Seminar

Leitung: Prof. Dr. med. U. Rabast, Hattingen

Beginn: Oktober 2012
Ende: 2013

STRUKTURIERTE CURRICULARE FORTBILDUNGEN

Miinster

120 | Mechthild

Vietz

M: € 1.630,00 -2209
N: €

1.680,00

Gesundheitsforderung und Pravention
gem. Curriculum der BAK (24 Stunden)
Kurs 1 und 2

Leitung: Frau H. Frei, Dortmund,

Dr. med. M. Junker, Olpe

Fr./Sa., 24./25.08.2012
Fr./Sa., 28./29.09.2012

Miinster

M: € 585,00 | 24 | Melanie Dreier | -2201

N: € 640,00

Gesundheitsforderung und Pravention

fiir Arbeits- und Betriebsmediziner

gem. Curriculum der BAK (24 Stunden)

Kurs 1 und 2

Leitung: Priv.-Doz. Dr. med. V. Harth, MPH, Bo-
chum, Prof. Dr. med. Dipl.-Ing. (FH) B. Schubert,
MBA, Gelsenkirchen

auf Anfrage

Bochum

noch offen | 24 | Anja Huster -2202

Reisemedizinische Gesundheitsberatung
zur Erlangung der ankiindigungsfahigen
Qualifikation gem. Curriculum der BAK
(32 Stunden) Teil | und Teil Il

Leitung: Dr. med. N. Krappitz, KéIn

Sa./So., 21./22.04.2012
Sa./So., 02./03.06.2012

Miinster

M: € 475,00 | 32 | Guido Hiils

N: € 545,00

-2210

Krankenhaushygiene Modul | - Grundkurs
«Hygienebeauftragter Arzt" gem. Curriculum
der BAK (40 Stunden) Teil | und Il

Leitung: Priv.-Doz. Dr. med. Dr. PH F. Kipp,
Priv.-Doz. Dr. med. A. Mellmann, Miinster

Mo./Di., 30.04./01.05.2012
Mo./Di., 24./25.09.2012
(Quereinstieg méglich)

Borkum
Miinster

(je Teil) | je | Guido Hiils -2210
M: € 270,00 | 20

N: € 297,50

CURRICULARE FORTBILDUNGEN

Grundlagen der Medizinischen Begutachtung | Start: 16./17.03.2012 Miinster M: € 640,00 | 40 | Melanie Dreier | -2201
gem. Curriculum der BAK (40 Stunden) Ende: 05./06.10.2012 N: € 690,00

Kurse 1-3

Leitung: Frau Dr. med. S. Reck, Miinster

Qualitdtsbeauftragter Himotherapie, Mo., 07.05.—Fr., 11.05.2012 | Miinster M: € 770,00 | 40 | Mechthild -2209
gem. Hamotherapierichtlinien der BAK N: € 850,00 Vietz

(40 Stunden)

Leitung: Frau Dr. med. G. Walther-Wenke,

Miinster

Hausérztliche Geriatrie zur Erlangung der So., 29.04. Borkum M: € 1.250,00 | 52 | Jutta -2205
ankiindigungsfahigen Qualifikation ,Haus- —Sa., 05.05.2012 N: € 1.350,00 Kortenbrede

arztliche Geriatrie” (Abschnitt A - D)

Abschnitt A, B und C

Leitung: Dr. med. E. Engels, Eslohe, B. Zimmer,

Wuppertal

Hausérztliche Geriatrie zur Erlangung der Sa., 17.11.2012 Léhne/Bad M: € 275,00 | 21 | Melanie Dreier | -2201
ankiindigungsfahigen Qualifikation ,Haus- Oeynhausen N: € 320,00

arztliche Geriatrie” (Abschnitt A - D)

Abschnitt D: ,,Verordnungen von Leistungen

zur medizinischen Rehabilitation”

Leitung: Dr. med. D. Olbrich, Bad Salzuflen

Hautkrebs-Screening Sa., 29.09.2012 Miinster M: € 239,00 | 10 | Melanie Dreier | -2201
gem. den Krebsfriiherkennungs-Richtlininen N: 289,00

des Gemeinsamen Bundesausschusses Schulungs-

- Leistungen im Rahmen der GKV material:

Leitung: Dr. med. A. Leibing, Selm, U. Petersen, € 80,00

Dortmund zuséatzlich
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Kurs

Datum

Ort

Gebiihren

Auskunft

0251
929

Impfseminare zur Erlangung der Abrech-
nungsgenehmigung von Imfpleistungen

(16 Stunden) - Basisqualifikation/Erweiterte
Fortbildung

Leitung: Dr. med. S. Ley-Kdllstadt, Marburg,

Dr. med. R. Gross, Osnabriick

Sa./So., 08./09.09.2012 oder
Sa./So., 08./09.12.2012

Miinster

M: € 265,00
bis 295,00
N: € 309,00
bis 339,00

16

Guido Hiils

-2210

Organspende zur Erlangung der ankiindi-
gungsfahigen Qualifikation ,Management
Organspende” gem. Curriculum der BAK
(24 Stunden)

Curriculdre Fortbildung ,,Organspende”
(16 Stunden) und

Seminar ,Krisenintervention” (8 Stunden)
Leitung: Dr. med. Th. Windhorst, Miinster,
Frau Dr. med. U. Wirges, Essen, Prof. Dr. med. H.
Schmidt, Miinster

Fr./Sa., 01./02.06.2012
Seminar
Krisenintervention:
nach Vereinbarung

Bochum
Miinster

M: € 590,00
N: € 650,00

10

bzw.

16

Guido Hiils

-2210

Priifarztkurs gem. Curriculum des Netzwer-
kes der Koordinierungszentren fiir Klinische
Studien (KKS) (16 Stunden)

Grundlagen und Praxis klinischer Priifungen
Leitung: Dr. rer. nat. et med. habil. A. Faldum,
Miinster

Fr./Sa., 11./12.05.2012 oder
Fr./Sa., 14./15.09.2012 oder
Fr./Sa., 07./08.12.2012

Miinster

: €390,00
: € 449,00

=<

16

Daniel
Bussmann

-2221

Psychosomatische Grundversorgung Seminar
fiir Theorie und verbale Interventionstechni-
ken (50 Stunden) Teil | und Il

Leitung: Prof. Dr. med. G. Heuft, Miinster, Frau

Dr. med. I. Veit, Herne

Fr., 14.09.—So., 16.09.2012
Fr., 09.11.—So., 11.11.2012

Haltern

: € 649,00
:€715,00

=<

50

Jutta
Kortenbrede

-2205

Verordnungen von Leistungen zur medizini-
schen Rehabilitation gem3B den Rehabilita-
tions-Richtlinien des Gemeinsamen Bundes-
ausschusses - Leistungen im Rahmen der
GKV (8 Stunden Prasenzform + 8 Stunden
Selbststudium)

Leitung: Dr. med. D. Olbrich, Bad Salzuflen

Sa., 17.11.2012

Léhne/Bad
Oeynhausen

1€ 275,00
: €320,00

=<

21

Melanie Dreier

-2201

Stressmedizin

Diagnostik und Therapie stressbedingter
Erkrankungen (32 Stunden)

Teil 1 und Il

Leitung: Dr. med. Chr. Haurand, Dr. med. M. We-
niger, Gelsenkirchen, Dr. med. H. Ullrich, Siegen

Fr./Sa., 28./29.09.2012
Fr./Sa., 26./27.10.2012

Gelsen-
kirchen

: € 585,00
: € 645,00

=<

32

Petra Pottker

-2235

Studienleiterkurs fiir Arzte/innen und wissen-
schaftliche Mitarbeiter/innen gem. Curricu-
lum des Netzwerkes der Koordinierungszen-
tren fiir Klinische Studien (KKS)

(24 Stunden)

Konzeption und Durchfiihrung klinischer
Studien

Leitung: Prof. Dr. rer. nat. et med. habil.

A. Faldum, Miinster

Mi., 29.08.—Fr., 31.08.2012

Miinster

: € 840,00
1 €925,00

=<

24

Daniel
Bussmann

-2221

Qualifikation Tabakentw6hnung

gem. Curriculum der BAK (20 Stunden)
Blended-Learning Seminar

Leitung: Dr. med. D. Geyer, Schmallenberg-
Bad Fredeburg

Start-Termin:

Mi., 12.09.2012
Telelernphase:
September—Dezember 2012
Abschluss-Termin:

Sa., 08.12.2012

Dortmund

: € 395,00
: € 455,00

=<

28

Alexander
Waschkau

-2220

Klinische Transfusionsmedizin gem. Curri-
culum der BAK (16 Stunden) Block A und B
Qualifiktion als Transfusionsverantwortliche
und Transfusionsbeauftragte

Leitung: Prof. Dr. med. Dr. rer. nat. W. Sibrowski,
Miinster

Mi., 13.06.2012
Mi., 27.06.2012

Miinster

(je Block)
M: € 220,00
N: € 265,00

je8

Mechthild
Vietz

-2210
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Ausfiihrliche Informationen finden Sie im Online-Fortbildungskatalog unter www.aekwl.de/katalog

Kurs

Datum

Ort

Gebiihren e | Auskunft 0251

929

REFRESHERKURSE

Leitung: Frau Prof. Dr. med. C. Hornberg, Biele-
feld, W. Biihring, Miinster

Sonographie s. Ultraschallkurse Jutta Upmann | -2214
S. 33,34

EKG fiir Arztinnen und Arzte s. Workshops/Kurse/Semi- Burkhard -2207

Leitung: Dr. med. J. Giinther, Miinster nare S. Brautmeier

Reisemedizinische Gesundheitsberatung s. Workshops/Kurse/ Guido Hiils -2210

fiir Arztinnen und Arzte Seminare S. 37

Leitung: Dr. med. N. Krappitz, K&ln

Psychosomatische Grundversorgung s. Workshops/Kurse/ Anja Huster -2202

Theorie/Fallseminare Seminare S. 36

Leitung: Frau Dr. med. I. Veit, Herne, Univ.-Prof.

Dr. med. G. Heuft, Miinster

Medizinproduktegesetz (MPG) s. MFA-Veranstaltungen Christoph -2217

Fortbildungsveranstaltung fiir MFA S. 40 Ellers

NOTFALLMEDIZIN

— Cardiopulmonale Reanimation
Leitung: Dr. med. R. Hunold, Olpe

16.00—20.00 Uhr

Notfallmedizin s. Weiterbildungskurse Astrid Gronau | -2206
(Blockseminar - Kursteile A-D) (80 Stunden) |S.27
Notfille in der Praxis Sa., 10.11.2012 Herne M: € 150,00 | 10 | Astrid Gronau | -2206
— Cardiopulmonale Reanimation 9.00—16.00 Uhr N: € 175,00
Leitung: Dr. med. Th. Reimer, Herne fiir ein
Praxisteam
max. 3 Pers./
Praxisinhaber
M: € 380,00
N: € 430,00
Notfille in der Praxis Mi., 27.06.2012 Bielefeld M: € 115,00 | 6 | Astrid Gronau | -2206
— Cardiopulmonale Reanimation 16.00—20.00 Uhr N: € 135,00
Leitung: Dr. med. H.-P. Milz, Bielefeld flir ein
Notfille in der Praxis Mi., 19.09.2012 Bochum Pra’gséef"} 6 | Astrid Gronau | -2206
- Cardiopulmonale Reanimation 16.00—20.00 Uhr Pma>§._ hebS.
Leitung: Priv.-Doz. Dr. med. C. Hanefeld, ,'\7’_‘2"2‘78 Oe(;
g N: € 340,00
Notfille in der Praxis Mi., 21.11.2012, Rheine 6 | Astrid Gronau | -2206
— Cardiopulmonale Reanimation 15.45—20.15 Uhr
Leitung: Dr. med. Th. Keller, Th. Bode, Rheine
Notfille in der Praxis Mi., 20.06.2012 Miinster 6 | Astrid Gronau | -2206
— Cardiopulmonale Reanimation 16.00—20.00 Uhr
Leitung: M. Breyer, Miinster
Notfille in der Praxis Mi., 23.05.2012 Hemer 6 | Astrid Gronau | -2206
— Cardiopulmonale Reanimation 16.00—20.00 Uhr
Leitung: Dr. med. R. Kunterding, Hemer,
Dr. med. W.-J. BlaB, Frondenberg
Notfille in der Praxis Mi., 26.09.2012 Olpe 6 | Astrid Gronau | -2206
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- Erweiterte Notfallkompetenz
Fortbildungsveranstaltung fiir MFA
Leitung: Dr. med. A. Roper, Bielefeld

S. 40

Kurs Datum Ort Gebiihren | e | Auskunft 0251
929

Intensivseminar Kindernotfille Sa., 21.04.2012 oder Bielefeld M: € 190,00 | 10 | Astrid Gronau | -2206

Theorie/Praktische Ubungen Sa., 17.11.2012 N: € 230,00

Leitung: Dr. med. A. Roper, Bielefeld jeweils 9.00—17.30 Uhr

Intensivseminar Fit fiir den Notfall auf Anfrage Bielefeld M: € 190,00 | 10 | Astrid Gronau | -2206

Internistische Notfille N: € 230,00

Theorie/Praktische Ubungen

Leitung: Dr. med. A. Roper, Bielefeld

Koordinator: Dr. med. H.-P. Milz, Bielefeld

Fit fiir den Notfall - Wissenswertes Sa., 01.09.2012 Bielefeld M: € 19500 | 9 | Astrid Gronau | -2206

fiir den arztlichen Notfalldienst 9.00—17.00 Uhr N: € 235,00

Fortbildung gemaB gemeinsamer Notfall-

dienstordnung der AKWL und der KVWL

Leitung: Dr. med. A. Roper, Bielefeld

Interdisziplinires Notfallseminar Sa., 01.12.2012 Bielefeld M: € 185,00 | 9 |Astrid Gronau | -2206

Arztlicher Notfalldienst in Klinikambulanzen | 9.00—17.00 Uhr N: € 220,00

und Notaufnahmen .

Fortbildungsseminar fiir Arzte/innen in

Klinikambulanzen und Notaufnahmen und

Interessierte

Leitung: Dr. med. A. Roper, Bielefeld

Notfallmanagement s. MFA-Veranstaltungen Astrid Gronau | -2206

STRAHLENSCHUTZKURSE

(Rontgendiagnostik) (20 Stunden)
Leitung: Dipl.-Ing. H. Lenzen, Dr. med. N. Roos,
Miinster

Aktualisierung der Fachkunde im Strahlen- | Telelernphase: Miinster M: € 135,00 | 12 | Melanie Dreier | -2201
schutz nach der Rontgenverordnung (R6V) 05.05.-01.06.2012 N: € 145,00
(8 Stunden) Prasenz-Termin: MTA/MTR:
Blended-Learning Kurs Sa., 02.06.2012 € 135,00
Leitung: Dipl.-Ing. H. Lenzen, Dr. med. N. Roos, oder MFA:
Miinster Telelernphase: € 125,00

02.06.- 29.06.2012

Prasenz-Termin:

Sa., 30.06.2012
Aktualisierung der Fachkunde im Strahlen- Sa., 24.03.2012 WARTELISTE | Miinster M: € 13500 | 8 | Melanie Dreier | -2201
schutz nach der Rontgenverordnung (R6V) oder N: € 145,00
(8 Stunden) Sa., 21.04.2012 WARTELISTE | Bochum MTA/MTR:
Leitung: Dipl.-Ing. H. Lenzen, Dr. med. N. Roos, | oder Sa., 12.05.2012 Hamm € 135,00
Miinster oder Sa., 23.06.2012 Bochum MFA:

€ 125,00

Grundkurs im Strahlenschutz (26 Stunden) | Mo., 13.08. Miinster M: € 280,00 | 26 | Melanie Dreier | -2201
Leitung: Dipl.-Ing. H. Lenzen, Dr. med. N. Roos, —Mi., 15.08.2012 N: € 305,00
Miinster
Spezialkurs im Strahlenschutz Mo., 20.08. Miinster M: € 255,00 | 20 | Melanie Dreier | -2201
bei der Untersuchung mit Réntgenstrahlen —Mi., 22.08.2012 N: € 280,00
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Ausfiihrliche Informationen finden Sie im Online-Fortbildungskatalog unter www.aekwl.de/katalog

Kurs

Datum

Ort

Gebiihren

Auskunft

0251
929

HYGIENE UND MPG

Krankenhaushygiene Modul |
- Grundkurs ,Hygienebeauftragter Arzt" gem.
Curriculum der BAK (40 Stunden) Teil | und Il

s. Strukturierte curriculére
Fortbildungen S. 29

Guido Hiils

-2210

Hygiene und Desinfektion in der Arztpraxis
Medizinproduktegesetz (MPG)
Fortbildungsveranstaltungen fiir MFA

s. MFA-Veranstaltungen
S. 40

Christoph
Ellers
Anja Huster

-2217

-2202

eKursbuch ,,PRAKTiISCHER ULTRASCHALL"
Sonographie Abdomen, Retroperitoneum ein-
schl. Nieren, Harnblase, Thorax, Schilddriise
Grundkurs (mind. 17 Module)

Aufbaukurs (mind. 16 Module)

Refresherkurs (mind. 16 Module)
Strukturierte interaktive Fortbildung
Kategorie D

www.aekwl.de/elearning
Demo-Version:
www.aekwl.defilias

(je Kursbuch)
€ 79,00

1
bis
2

ULTRASCHALLKURSE

Daniel
Bussmann
Jutta Upmann

-2221

-2214

Abdomen, Retroperitoneum (einschl. Nieren)
sowie Thoraxorgane (ohne Herz) incl. Schild-
driise (B-Mode-Verfahren) (Erwachsene)
(Grundkurs)

Leitung: Dr. med. E. V. Braganza, Olpe,

Dr. med. H. Steffens, Kéln

Do., 13.09.—So., 16.09.2012

Olpe

: € 425,00
: € 485,00

=<

Jutta Upmann

-2214

Abdomen, Retroperitoneum (einschl. Nieren)
sowie Thoraxorgane (ohne Herz) incl. Schild-
driise (B-Mode-Verfahren) (Erwachsene)
(Aufbaukurs)

Leitung: Dr. med. E. V. Braganza, Olpe,

Dr. med. H. Steffens, Kdln

Do., 29.11.—So0., 02.12.2012

Olpe

: € 425,00
: € 485,00

=<

Jutta Upmann

-2214

Echokardiograhie (B-/M-Mode-Verfahren)

- transthorakal (Jugendliche/Erwachsene)
(Grundkurs)

Leitung: Dr. med. Th. Dorsel, Warendorf, Dr. med.
Ch. Kirsch, Salzkotten

Mi., 19.09.
—Sa., 22.09.2012

Warendorf

: € 395,00
: € 455,00

=<

Jutta Upmann

-2214

Brustdriise (B-Mode-Verfahren) (Aufbaukurs)
Leitung: Dr. med. R. Schmitz, Miinster

Sa.[So., 08./09.12.2012

Miinster

: € 360,00
: € 415,00

Jutta Upmann

-2214

Brustdriise (B-Mode-Verfahren)
(Abschlusskurs)
Leitung: Dr. med. R. Schmitz, Miinster

Sa.[So., 08./09.12.2012

Miinster

: € 360,00
:€415,00

=< | =z<Z

Jutta Upmann

-2214

Schwangerschaftsdiagnostik
Weiterfiihrende Differentialdiagnostik des
Feten (B-Mode-Verfahren) (Aufbaukurs)
Leitung: Dr. med. R. Schmitz, Miinster

Fr., 21.09.—So., 23.09.2012

Miinster

M: € 395,00
N: € 455,00

Jutta Upmann

-2214

Schwangerschaftsdiagnostik
Weiterfiihrende Differentialdiagnostik des
Feten (B-Mode-Verfahren) (Abschlusskurs)
Leitung: Dr. med. R. Schmitz, Miinster

Sa., 22.09.—So0., 23.09.2012

Miinster

: €395,00
: € 455,00

=<

Jutta Upmann

-2214

GefaBdiagnostik - Doppler-/Duplex-Sonogra-
phie (Interdisziplindrer Grundkurs)
Leitung: Dr. med. J. Ranft, Bottrop

Fr., 07.09.—So., 09.09.2012

Bottrop

: € 395,00
: € 455,00

=<

Jutta Upmann

-2214

GefiaBdiagnostik — Duplex-Sonographie
(einschl. Farbkodierung) in Kombination mit
CW-Doppler — extrakranielle hirnversorgen-
de GefiaBe (Aufbaukurs)

Leitung: Dr. med. J. Ranft, Bottrop

Fr./Sa., 26./27.10.2012

Bottrop

: € 395,00
: € 455,00

=<

Jutta Upmann

-2214

GefaBdiagnostik — Duplex-Sonographie
(einschl. Farbkodierung) in Kombination mit
CW-Doppler — extremitédtenver-/entsorgende
GefaBe (Aufbaukurs)

Leitung: Dr. med. J. Ranft, Bottrop

Fr./Sa., 09./10.11.2012

Bottrop

: € 395,00
: € 455,00

=<

Jutta Upmann

-2214
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Kurs Datum Ort Gebiihren | e | Auskunft 0251

929
GefzaBdiagnostik - Duplex-Sonographie Fr./Sa., 25/26.01.2013 Bottrop M: € 395,00 | 16 |Jutta Upmann | -2214
(einschl. Farbkodierung) in Kombination mit N: € 455,00

CW-Doppler - extremitdtenver-/entsorgende
GefiaBe (Abschlusskurs)
Leitung: Dr. med. J. Ranft, Bottrop

GefaBdiagnostik - Duplex-Sonographie Sa./So., 26./27.01.2013 Bottrop M: € 395,00 | 16 |Jutta Upmann | -2214
(einschl. Farbkodierung) in Kombination mit N: € 455,00
CW-Doppler - extrakranielle hirnversorgende
GefaBe (Abschlusskurs)

Leitung: Dr. med. J. Ranft, Bottrop

105,00 | 9 |Jutta Upmann | -2214

Workshop: Ultraschallscreening Sa., 12.05.2012 Miinster M: €
N: € 110,00

gemiB Mutterschaftsrichtlinien
Sonographie-Repetitorium

Anderung der Mutterschaftsrichtlinien

- Ultraschallscreening

Leitung: Frau Dr. med. A. Mosel, Osnabriick,
Dr. med. R. Schmitz, Miinster

Refresherkurs: Sonographie - Abdomen, Fr., 09.03.2012 Miinster M: € 230,00 | 10 | Jutta Upmann | -2214
Retroperitoneum, Nieren, Harnblase und N: € 275,00
Schilddriise

Theorie/Praktische Ubungen
Leitung: Dr. med. W. Clasen, Priv.-Doz. Dr. med.
A. Gillessen, Miinster-Hiltrup

Refresherkurs: Sonographie - Abdomen, Fr., 26.10.2012 Bochum M: € 230,00 | 10 |Jutta Upmann |-2214
Retroperitoneum, Nieren, Harnblase und N: € 275,00
Schilddriise

Theorie/Praktische Ubungen
Leitung: Priv.-Doz. Dr. med. Chr. Jakobeit, Bochum

Refresherkurs Sonographie der GefiBe Sa., 17.03.2012 Bottrop M: € 230,00 | 10 |Jutta Upmann | -2214
Theorie/Praktische Ubungen N: € 275,00

Leitung: Dr. med. J. Ranft, Bottrop

Refresherkurs: Sonographie des Stiitz- und Sa., 17.03.2012 Bad M: € 230,00 | 10 |Jutta Upmann | -2214
Bewegungsapparates Sassendorf N: € 275,00

Theorie/Praktische Ubungen
Leitung: Dr. med. M. Schéttler, Bad Ems

Refresherkurs: Sa., 09.06.2012 Herne M: € 230,00 | 10 | Jutta Upmann | -2214
Sonographie der Sauglingshiifte N: € 275,00
Grundlagen und Update 2012
Theorie/Praktische Ubungen

Leitung: Dr. med. H. D. Matthiessen, Dortmund,
Prof. Dr. med. G. Godolias, Herne

Refresherkurs: Echokardiographie Sa., 02.06.2012 Miinster M: € 230,00 | 10 | Jutta Upmann | -2214
Theorie/Praktische Ubungen N: € 275,00

Leitung: Dr. med. J. Stypmann, Miinster

Refresherkurs: Mammasonographie Sa., 30.06.2012 Miinster M: € 230,00 | 10 | Jutta Upmann | -2214
Theorie/Praktische Ubungen N: € 275,00

Leitung: Dr. med. R. Schmitz, Miinster

DMP Asthma bronchiale: Train-the-trainer- | Fr./Sa., 23./24.03.2012 Hagen M: € 290,00 | 17 | Guido Hiils -2210
Seminar zur Schulung von Patienten mit N: € 335,00
Asthma bronchiale MFA:
Leitung: Dr. med. G. Nilius, Hagen-Ambrock € 290,00
DMP COPD: Train-the-trainer-Seminar Fr./Sa., 26./27.10.2012 Hagen M: € 290,00 | 17 | Guido Hiils -2210
zur Schulung von Patienten mit chronisch N: € 335,00
obstruktiver Bronchitits (COPD) MPFA:
Leitung: Dr. med. G. Nilius, Hagen-Ambrock € 290,00
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Ausfiihrliche Informationen finden Sie im Online-Fortbildungskatalog unter www.aekwl.de/katalog

Kurs

Datum

Ort

Gebiihren

Auskunft

0251
929

QUALITATSMANAGEMENT - FEHLERMANAGEMENT/RISIKOMANAGEMENT

von Qualitétszirkeln und deren Moderatoren
Reden, Vortragen und Visualisieren
Leitung: Dr. med. R. Homberg, Senden

Faktor Mensch — Sicheres Handeln Sa., 30.06.2012 Bielefeld M:€19500| 9 | Astrid Gronau | -2206
in kritischen Situationen 9.00—17.00 Uhr N: € 235,00

Fortbildungsseminar fiir Mediziner und medi-

zinisches Assistenzpersonal aus Bereichen der

akutmedizinischen Versorgung

Leitung: D. Marx, Bielefeld

KPQM 2006 - KV Praxis Qualitdtsmanage- Sa., 12.05.2012 oder Miinster AG/M: | 10 | Guido Hiils -2210
ment Schulung Sa., 01.09.2012 € 295,00

Leitung: Dr. med. H.-P. Peters, Bochum, Dr. med. | jeweils 9.00—17.00 Uhr AG/N:

V. Schrage, Legden, Prof. Dr. med. Dipl.-Ing. (FH) € 340,00

B. Schubert MBA, Bottrop

Qualifikation zum Moderator von Qualitats- | Sa., 02.06.2012 Bochum M: € 319,00 | 10 | Christoph -2217
zirkeln nach SGB V gem. der KVB-Dramatur- | 9.00—18.30 Uhr N: € 369,00 Ellers

gie zur Moderatorengrundausbildung

Leitung/Tutoren: Dr. med. M. Bolay, Miinster,

Dr. med. G. Lapsien, Gelsenkirchen, Dr. med. B.

Hoppe, Bielefeld, A. Neumann-Rystow, Lohne,

0. Uzelli-Schwarz, Gelsenkirchen

Trainingsseminar fiir im Medizinbereich 01.09.2012 Miinster M: € 259,00 | 10 | Christoph -2217
Tétige, insbesondere auch Teilnehmer/innen 9.00—17.00 Uhr N: € 299,00 Ellers

WORKSHOPS/KURSE/SEMINARE (CHRONOLOGISCH AUFGEFUHRT)

5. Forum Kinderschutz Sa., 10.03.2012 Miinster kostenfrei | 5 | Mechthild -2209
Sexueller Missbrauch von Kindern 10.00 —14.00 Uhr Vietz
Leitung: Dr. med. Th. Windhorst, Miinster
12. Hiltruper Workshop Sa., 10.03.2012 Miinster M:€9500 | 6 |JuttaUpmann | -2214
Nephrologie fiir die Praxis 8.30—13.00 Uhr N: € 115,00
Leitung: Dr. med. W. Clasen, Miinster-Hiltrup
Grundkurs Evidenz-basierte Medizin Sa./So., 10./11.03.2012 Miinster M: € 290,00 | 20 | Burkhard -2207
Effektives Recherchieren und Bewerten jeweils 9.00—18.00 Uhr N: € 330,00 Brautmeier
medizinischer Arbeiten Fortbildungsseminar
fiir Arztinnen und Arzte in Klinik und Praxis
Leitung: Dr. med. Dipl.-Phys. P. Vosschulte,
Miinster
ADHS aus psychoanalytischer und kinderpsy- | Mi., 14.03.2012 Dortmund M:€9500 | 5 | Petra Pottker |-2235
chiatrischer Sicht . 16.00—19.30 Uhr N: € 115,00
Fortbildungsdseminar fiir Arzte/innen,
Psychologische Psychotherapeuten und
Kinder- und Jugendpsychotherapeuten
Leitung: Dr. med. R. N. Katterfeldt, Erwitte
Raucherentw6hnung und Hypnosetechniken Fr. 16.03.2012 Miinster M: € 375,00 | 17 | Christoph -2217
Leitung: Dr. med. R. Hémberg, Senden 14.30—19.30 Uhr N: € 400,00 Ellers

Sa., 17.03.2012

9.00—17.00 Uhr
Atem- und Stimmtherapie Sa., 17.03.2012 Miinster (Komplett- | je 10 | Guido Hiils -2210
Funktionalitat von Atmung und Stimm- Sa., 16.06.2012 buchung)
einsatz (Kurs I-111) Sa., 15.09.2012 M: € 595,00
Leitung: Frau Prof. Dr. phil. C. Hafke, Emden jeweils 10.00—17.00 Uhr N: € 655,00

(Quereinstieg moglich) (je Kurs)

M: € 225,00
N: € 270,00

Arztliche Leichenschau Mi., 21.03.2012 Miinster M: € 115,00 | 6 | Alexander -2220
Leitung: Prof. Dr. med. A. Schmeling, Miinster 16.00—21.00 Uhr N: € 135,00 Waschkau
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gen

jeweils 9.00—18.00 Uhr
(Quereinstieg moglich)

Kurs Datum Ort Gebiihren | e | Auskunft 0251
929
Mukoviszidose im Kindes-, Sa., 24.03.2012 Miinster M:€50,00 | 5 | Petra Pottker -2235
Jugend- und Erwachsenenalter 9.00—13.00 Uhr N: € 70,00
Leitung: Dr. med. P. Kiister, Miinster Patienten/
Eltern:
€ 15,00
Wiedereinsteigerseminar fiir Arzte/innen Mo., 26.03.—Fr,, 30.03.2012 | Miinster M: € 495,00 | 38 | Guido Hiils -2210
«Was gibt es Neues in der Medizin?" (Quereinstieg maglich) N: € 545,00
(2. Woche)
Leitung: Dr. med. E. Engels, Eslohe, Dr. med. Th.
Windhorst, Miinster
EKG-Seminar fiir Arztinnen und Arzte Fr., 30.03.2012 Miinster M: € 249,00 | 17 | Burkhard -2207
Leitung: Dr. med. J. Giinther, Miinster 15.30—20.30 Uhr N: € 299,00 Brautmeier
Sa., 31.03.2012
9.00—16.00 Uhr
oder
Fr., 18.05.2012
15.30—20.30 Uhr
Sa., 19.05.2012
9.00—16.00 Uhr
Traditionelle Chinesische Medizin (TCM) Mi., 18.04.2012 Gevelsberg M: € 165,00 | 10 | Anja Huster -2202
— Der komplizierte Fall 10.00—17.00 Uhr N: € 180,00
Differenzialdiagnose und Therapie
von komplexen Fallen mit Akupunktur
Leitung: Dr. med. St. Kirchhoff, Witten/Herdecke
Mediensucht Mi., 25.04.2012 Bielefeld M:€90,00| 6 | Andrea -2225
Die Faszination virtueller Welten zur 16.00—20.15 Uhr N: € 110,00 Gerbaulet
entwicklungspsychopathologischen Bedeu-
tung von Computer- und Internetnutzung
Fortbildungsseminar fiir Arzte/innen, Psycho-
logische Psychotherapeuten/innen, Kinder-
und Jugendpsychotherapeuten/innen
Leitung: Dr. med. A. Richterich, Bochum-Linden
Deutsch fiir fremdsprachige Arzte/innen Fr./Sa., 27./28.04.2012 Miinster M: € 365,00 | 20 |Andrea -2225
Kommunikation zwischen Arzt und Patient jeweils 10.00—18.00 Uhr N: € 420,00 Gerbaulet
Leitung: Frau F. McDonald, Bielefeld
16. Operationsworkshop Do., 10.05.2012 Miinster M: € 70,00 | 20 | Eugénia -2208
Chirurgie des Osophagus und des Magens 8.00 - 17.30 Uhr N: € 90,00 de Campos
Leitung: Univ.-Prof. Dr. med. N. Senninger, Fr., 11.05.2012
Prof. Dr. med. M. Colombo-Benkmann, 8.30 - 15.30 Uhr
Prof. Dr. med. M. Briiwer, Miinster
Refresherkurs: Reisemedizinische Gesund- Sa., 02.06.2012 Miinster M:€ 19500 | 9 | Guido Hiils -2210
heitsberatung fiir Arztinnen und Arzte 9.00—17.00 Uhr N: € 235,00
Leitung: Dr. med. N. Krappitz, KdIn
Motivations- und Informationsschulung Mi., 06.06.2012 Miinster €450,00 | 6 | Anja Huster -2202
Alternative bedarfsorientierte betriebsarzt- oder
liche und sicherheitstechnische Betreuung Mi., 05.09.2012,
Leitung: Dr. med. P. Czeschinski, Miinster jeweils 14.00—19.00 Uhr
Begabung und Hochbegabung bei Kindern Mi., 20.06.2012 oder Miinster M: €30,00| 5 | Guido Hiils -2210
entdecken und fordern Mi., 14.11.2012 Dortmund N: € 35,00
Leitung: Dr. med. P. Fellner von Feldegg, Miins- | jeweils 16.00—20.00 Uhr
ter, Dipl.-Geol. K. Otto, Dipl.-Psych. H. Seibt,
Bochum
Personalmanagement in der Arztpraxis Sa., 23.06.2012 Dortmund AG/M: Guido Hiils -2210
Leitung: W. M. Lamers, Billerbeck 9.00—16.00 Uhr € 165,00
AG/N:
€ 195,00
Neuraltherapie nach Hunecke Sa., 25.08.2012 Hattingen (je Kurs) | je 10 | Ursula Bertram | -2203
Theorie/Praktische Ubungen (Kurs 1—1II) Sa., 27.10.2012 M: € 195,00
Leitung: Prof. Dr. med. A.-M. Beer, M.Sc., Hattin- | Sa., 01.12.2012 N: € 235,00
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Theorie (2 Stunden)/Fallseminare (15 Stunden)
Leitung: Frau Dr. med. I. Veit, Herne, Univ.-Prof.
Dr. med. G. Heuft, Miinster

Sa., 08.12.2012
9.00—16.30 Uhr

Kurs Datum Ort Gebiihren | e | Auskunft 0251
929

Refresherkurs: EKG fiir Arztinnen und Arzte Sa., 12.09.2012 Miinster M: € 220,00 | 6 | Burkhard -2207
Leitung: Dr. med. J. Glinther, Miinster 15.30—19.30 Uhr N: € 265,00 Brautmeier
Angststorungen und Imaginationstechniken Fr., 14.09.2012 Miinster M:€379,00 | 17 | Christoph -2217
(aus psychotherapeutischer Sicht) 14.30—-19.30 Uhr N: € 435,00 Ellers
Leitung: Dr. med. R. Homberg, Senden Sa., 15.09.2012

9.00—17.00 Uhr
KreiBsaal Sa., 15.09.2012 Miinster M: € 195,00 | 10 | Jutta Upmann |-2214
Wissenswertes und Praktisches fiir das Team | 9.00—16.00 Uhr N: € 235,00
Intensivkurs fiir Arzte/innen und Hebammen Hebammen:
Leitung: Dr. med. R. Schmitz, Miinster € 235,00
Arztliche Leichenschau Start-Termin: Miinster M: € 310,00 | 25 | Alexander -2220
Blended-Learning-Seminar Mi., 19.09.2012 N: € 340,00 Waschkau
mit virtuellen Leichenschauen Telelernphase:
Leitung: Prof. Dr. med. A. Schmeling, Miinster September—November 2012

Abschluss-Termin:

Sa., 03.11.2012
Bronchoskopie . Sa., 10.11.2012 Hagen noch offen | 9 | Guido Hiils -2210
Theorie/Praktische Ubungen/Fallbeispiele 9.00—16.00 Uhr
Leitung: Dr. med. K.-J. Franke, Dr. med. G. Nilius,
Hagen-Ambrock
Sexuelle Funktionsstérungen und Imagina- Fr., 07.12.2012, Miinster M: € 375,00 | 17 | Christoph -2217
tionstechniken (aus psychotherapeutischer 14.30—19.30 Uhr, N: € 400,00 Ellers
Sicht) Sa., 08.12.2012,
Leitung: Dr. med. R. Homberg, Senden 9.00—17.00 Uhr
Refresherkurs: Fr., 07.12.2012, Miinster M: € 295,00 | 20 | Anja Huster -2202
Psychosomatische Grundversorgung 9.00—17.15 Uhr N: € 345,00

FORUM ARZT UND GESUNDHEIT

Stressbewdltigung durch Achtsamkeit Sa., 15.09.2012 oder Gelsenkirchen | M: € 259,00 | 10 | Petra Pottker | -2235
- Eine Einfiihrung in die Mindfullness-Based- | Sa., 10.11.2012 Gevelsberg N: € 299,00

Stress-Reduction (MBSR) jeweils 9.00—16.45 Uhr

Leitung: Dr. med. M. Weniger, Gelsenkirchen

Vom Burnout zur Depression oder Sucht Sa., 22.09.2012 Extertal- M: € 160,00 | 10 | Petra Pottker | -2235
Leitung: Dr. med. H. J. Paulus, Extertal-LaBbruch | 9.00 —16.30 Uhr LaBbruch N: € 190,00

FORUM MEDIZINRECHT AKTUELL

Chefarztrecht (Grundlagen)
Leitung: RA Dr. Chr. Jansen, Diisseldorf

Sa., 15.09.2012,
9.30—17.00 Uhr

Miinster

M: € 175,00
N: € 210,00

Mechthild
Vietz

-2209

KOOPERATION MIT ANDEREN HEILBERUFS
Apothekerkammer Westfalen-Lippe

KAMMERN

aus Sicht des Arztes und Apothekers

veranstaltungen S. 27

Gendiagnostik/Genomanalyse s. Allgemeine Fortbildungs- Anja Huster -2202
Méglichkeiten und Grenzen veranstaltungen S. 26
Medikationsmanagement - Polypharmazie s. Allgemeine Fortbildungs- Anja Huster -2202

ELEARNING

Strukturierte interaktive FortbildungsmaBnahmen der Kategorie D im Internet

eKursbuch ,,PRAKTiISCHER ULTRASCHALL"
Sonographie Abdomen, Retroperitoneum ein-
schl. Nieren, Harnblase, Thorax, Schilddriise
Grundkurs (mind. 17 Module)

Aufbaukurs (mind. 16 Module)

Refresherkurs (mind. 16 Module)

www.aekwl.de/elearning
Demo-Version:
www.aekwl.defilias

(je Kursbuch)
€ 79,00

bis

Daniel
Bussmann
Jutta Upmann

-2221

-2214
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Kurs Datum Ort Gebiihren | e | Auskunft 0251
929

Online-Fortbildungsreihe ,EKG" Modul | + Il | www.aekwl.de/elearning (pro Modul) | 1 bis | Alexander -2220
€500 2 | Waschkau

«riskolleg” www.aekwl.de/elearning kostenfrei | 1 bis | Alexander -2220

Medizinrecht und Risikomanagement www.riskolleg.de 2 | Waschkau

Blended-Learning-Angebote (www.aekwl.de/elearning)

Ernihrungsmedizin gem. Curriculum der BAK | s. Strukturierte curriculire Mechthild -2209

(100 Stunden) Fortbildungen S. 29 Vietz

Leitung: Prof. Dr. med. U. Rabast, Hattingen

Qualifikation Tabakentwéhnung s. Curriculdre Alexander -2220

gem. Curriculum der BAK (20 Stunden) Fortbildungen S. 30 Waschkau

Leitung: Dr. med. D. Geyer, Schmallenberg

Arztliche Leichenschau s. Workshops/Kurse/Semi- Alexander -2220

Seminar mit virtuellen Leichenschauen nare S. 37 Waschkau

Leitung: Prof. Dr. med. A. Schmeling, Miinster

Arztliches Qualitatsmanagement s. Weiterbildungskurse Mechthild -2209

gem. Curriculum der BAK (Module A—D) S. 27 Vietz

Leitung: Dr. med. J. Bredehoft, Dr. med. H.-J.

Blicker-Nott, Miinster

Aktualisierung der Fachkunde im Strahlen- s. Strahlenschutzkurse Melanie Dreier | -2201

schutz nach der Rontgenverordnung (RoV) S.32

(8 Stunden)

Leitung: Dipl.-Ing. H. Lenzen, Dr. med. N. Roos,

Miinster

Datenschutz/Datensicherheit s. MFA-Veranstaltungen Christoph -2217

in der ambulanten Praxis fiir MFA S. 41 Ellers

Qualifikation zur/zum Datenschutzbeauftrag-

ten

Leitung: Prof. Dr. med. Dipl.-Ing. (FH) B. Schu-

bert, MBA, Bottrop

MFA-VERANSTALTUNGEN .
- FORTBILDUNGEN FUR MEDIZINISCHE FACHANGESTELLTE UND ANGEHORIGE ANDERER MEDIZINISCHER FACHBERUFE

Nzhere Informationen zu den einzelnen Kursen/Veranstaltungen entnehmen Sie bitte der ausfiihrlichen Broschiire ,Fortbildungen fiir Medizi-
nische Fachangestellte und Angehdrige anderer Medizinischer Fachberufe” (anzufordern unter www.aekwl.de/mfa oder unter Tel.: 0251/929-
2216) bzw. dem Online-Fortbildungskatalog (www.aekwl.de/katalog).

Modul — Die Fortbildungsveranstaltung

ist ein anrechnungsfahiges Modul fiir den
medizinischen Wahlteil im Rahmen der be-
ruflichen Aufstiegsqualifikation ,Fachwirt/in
flir ambulante medizinische Versorgung"”

EVA — Die Fortbildung ist in vollem Umfang
bzw. anteilig auf die Spezialisierungsqualifi-
kation ,Entlastende Versorgungsassistentin”
(EVA) fiir Medizinische Fachangestellte aus
dem hausarztlichen Bereich anrechenbar.

EVA-NP — Die Fortbildung ist in vollem
Umfang bzw. anteilig auf die Spezialisie-
rungsqualifikation ,Entlastende Versor-
gungsassistentin” (EVA-NP) fiir Medizini-
sche Fachangestellte aus neurologischen,
nervenarztlichen und/oder psychiatrischen
Praxen anrechenbar.

Spezialisierungsqualifikationen/Curriculdre Fortbildungen

Ambulante Versorgung dlterer Menschen Beginn: Januar 2013 Bochum ab € 795,00 | Mo- | Andrea -2225
gem. Curriculum der BAK (60 Stunden) dul | Gerbaulet
Leitung: Dr. med. E. Engels, Eslohe EVA
Ambulantes Operieren _ Beginn: September 2012 Miinster € 825,00 bis Mechthild -2209
gem. Curriculum der BAK (60 Stunden) Ende: Marz 2013 910,00 zzgl. | Mo- | Vietz
Leitung: Frau D. Schmidt, Altena € 50,00 Prii- | dul
fungsgebiihr
Elektronische Praxiskommunikation auf Anfrage Bielefeld € 1.296,00 Christoph -2217
und Telematik gem. Curriculum der BAK bis 1.496,00 | Mo- | Ellers
(80 Stunden) dul
Leitung: Prof. Dr. med. Dipl. Ing. (FH) B. Schu- EVA
bert, Gelsenkirchen
Erndhrungsmedizin gem. Curriculum der BAK | Beginn: September 2012 Miinster ab € 1.290,00 | \,-_ | Burkhard -2207
(120 Stunden) dul Brautmeier
Leitung: Dr. med. W. Keuthage, Frau W. Trager, EVA
Miinster
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Kurs

Datum

Ort

Auskunft 0251

929

Gebiihren o

Gastroenterologische Endoskopie

gem. Curriculum der BAK (140 Stunden)
inkl. 20 Stunden Sachkundelehrgang
gem. § 4 der MPBetreibV

Leitung: Frau E. Kern-Wdachter, Walldorf

Beginn: Juli 2011
Ende: Marz 2012

Miinster

Mechthild
Vietz

€ 1.600,00 -2209
bis 1.700,00
zzgl. € 110,00
Priifungs-

gebiihr

Mo-
dul

Onkologie gem. Curriculum der BAK
(120 Stunden)
Leitung: Dr. med. K. Kratz-Albers, Miinster

Beginn: Mai 2012

Miinster

ab € 1.150,00 | Mo-
dul
EVA

Sabine Holting | -2216

Palliativversorgung gem. Curriculum der BAK
(120 Stunden)

Leitung: Frau Dr. med. R. Geitner, D. Striese,
Bielefeld

Beginn: September 2012

Bielefeld

ab € 1.699,00 Mo- Sabine Hélting | -2216

dul
EVA

Patientenbegleitung und Koordination
(Casemanagement) gem. Curriclum der BAK
(40 Stunden)

Leitung: Frau Dipl.-Psych. J. Kugler, Miinster,
Frau Dipl.-Pflegewirtin (FH) J. Ludwig-Hart-
mann, Frankfurt a. M.

Beginn: Juni 2012

Miinster

ab € 479,00 | \1o_ | Burkhard -2207

dul Brautmeier

EVA
EVA-

Prévention im Kindes- und Jugendalter
gem. Curriculum der BAK (84 Stunden)
Leitung: Dr. med. Th. Lob-Corcilius, Osnabriick

Beginn: Februar 2012
(Quereinstieg maoglich)

Bochum

€ 975,00 -2201

Melanie Dreier
bis 1.025.00 | O

dul

Abrechnungsseminare

Grundlagen der vertragsarztlichen
Abrechnung

Leitung: Frau B. Bethmann, Frau Chr. Glowalla,
Dortmund

Mi., 27.06.2012

Miinster

€ 95,00 -2216

bis 115,00

Sabine Holting

Privatliquidation Grundlagen der GOA
Leitung: Frau Dr. med. B. Heck, Frau B. Siebert,
Miinster

Mi., 21.03.2012

Miinster

€ 95,00 -2216

bis 115,00

Sabine Hélting

Medizinisch-fachliche Fortbildungen

Aktualisierung der Fachkunde im Strahlen-
schutz nach der Réntgenverordnung (R6V)
(8 Stunden)

Leitung: Dipl.-Ing. H. Lenzen, Dr. med. N. Roos,
Miinster

s. Strahlenschutzkurse
S. 32

Melanie Dreier | -2201

Update Therapie beim Kolon- und
Rektumkarzinom - neue Strategien

mit neuen Medikamenten
Fortbildungsveranstaltung gem. den Bestim-
mungen des § 7 Abs. 3 der Onkologie-
Vereinbarung vom 28.07.2009

Leitung: Dr. med. K. Kratz-Albers, Miinster

Sa., 17.11.2012

Giitersloh

€99,00
bis 120,00

Sabine Holting | -2216

Update Supportivtherapie - neue Heraus-
forderungen und Lésungen bei typischen
Nebenwirkungen

Fortbildungsveranstaltung gem. den Bestim-
mungen des § 7 Abs. 3 der Onkologie-Ver-
einbarung vom 28.07.2009

Leitung: Dr. med. K. Kratz-Albers, Miinster

Sa., 16.06.2012

Miinster

€99,00 -2216

bis 120,00

Sabine Hélting

Haufige Krankheitsbilder

in der hausarztlichen Praxis

Leitung: Dr. med. E. Engels, Eslohe, B. Zimmer,
Wuppertal

auf Anfrage

Bochum

Andrea -2225

€ 369,00 _
o Gerbaulet

bis 425,00 dul
EVA

Arzneimittelversorgung

Grundlagen der Arzneimitteltherapien
Applikations- und Darreichungsformen
Einnahmeverhalten bei dlteren Menschen
Leitung: Frau Dr. med. D. Schroth, Dortmund

Sa., 01.09.2012

Miinster

€ 225,00
bis 245,00

Burkhard
Brautmeier

-2207

EVA

Psychosomatische und psychosoziale
Patientenversorgung
Leitung: Frau Dr. med. I. Veit, Herne

Sa./So., 17./18.03.2012

Meschede

€ 285,00 | EVA | Andrea
bis 325,00 | EVA- | Gerbaulet

-2225
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Teamfiihrung erfolgreich gestalten
Leitung: Frau Dipl.-Pad. C. Kiihnert-L6ser,
Dortmund

Kurs Datum Ort Gebiihren | e | Auskunft 0251

929
Impfen Mi., 05.09.2012 Gevelsberg ab € 99,00 Guido Hiils -2210
Beim Impfmanagement mitwirken und Mi., 26.09.2012 EVA
Basiskurs/Erganzungskurs
Leitung: Dr. med. R. Gross, Osnabriick
Injektions- und Infusionstechniken Mi., 31.10.2012 Dortmund € 139,00 Andrea -2225
Wissenswertes fiir die Medizinische Fach- oder bis 165,00 Gerbaulet
angestellte . Mi., 14.11.2012 Meschede
Theorie/Praktische Ubungen
Leitung: Dr. med. E. Engels, Eslohe, U. Petersen,
Dortmund
KreiBsaal s. Workshops/Kurse/Semi- Jutta Upmann | -2214
Wissenswertes und Praktisches fiir das Team | nare S. 37
Intensivkurs fiir Arzte/innen und Hebammen
Leitung: Dr. med. R. Schmitz, Miinster
Notfalltraining
Notfalle in der Praxis s. Notfallmedizin EVA Astrid Gronau | -2206
- Cardiopulmonale Reanimation S. 31,32
Notfallmanagement Sa./So., 22./23.09.2012 Bielefeld € 225,00 Astrid Gronau | -2206
- Erweiterte Notfallkompetenz bis 270,00 | EVA
Leitung: Dr. med. A. Roper, Bielefeld
Hygiene und MPG
Hygiene und Desinfektion in der Arztpraxis Mi., 27.06.2012 oder Gevelsberg € 95,00 Anja Huster -2202
Leitung: Frau Prof. Dr. med. C. Hornberg, Mi., 14.11.2012 oder Miinster bis 115,00 EVA
Bielefeld Mi., 12.12.2012 Bad Oeyn-

hausen

Medizinproduktegesetz (MPG) Sa./Mi., 10./14.03.2012 Miinster €299,00 Christoph -2217
Grund- und Spezialkurs oder bis 339,00 Ellers
Leitung: Frau Prof. Dr. med. C. Hornberg, Sa.//Mi., 16./20.06.2012 Bielefeld
Bielefeld
Refresherkurs: Medizinproduktegesetz (MPG) | Mi., 13.06.2012 Dortmund €99,00 Christoph -2217
Leitung: Frau Prof. Dr. med. C. Hornberg, Biele- bis 119,00 Ellers
feld, W. Biihring, Miinster
Kompetenztraining
Kommunikation und Gesprachsfiihrung Sa., 21.04.2012 oder Miinster € 195,00 Burkhard -2207
(Modul 1) Sa., 19.05.2012 oder Giitersloh bis 220,00 | EVA | Brautmeier
Leitung: Frau Dipl.-Pad. C. Kiihnert-Léser, Sa., 27.10.2012 Gevelsberg EVA-
Dortmund, Frau Dipl.-Soz.-Arb. G. Dellbriigge, NP
Miinster, Frau Dipl.-Psych. J. Kugler, Miinster
Wahrnehmung und Motivation (Modul 2) Sa., 28.04.2012 oder Miinster €195,00 | s | Burkhard -2207
Leitung: Frau Dipl.-Péd. C. Kiihnert-Loser, Sa., 30.06.2012 oder Gutersloh bis 220,00 | py/a_ | Brautmeier
Dortmund, Frau Dipl.-Soz.-Arb. G. Dellbriigge, Sa., 01.12.2012 Gevelsberg NP
Miinster, Frau Dipl.-Psych. J. Kugler, Miinster
Moderation (Modul 3) Sa., 02.06.2012 Miinster €195,00 | y/a_ | Burkhard -2207
Leitung: Frau Dipl.-Psych. J. Kugler, Miinster bis 220,00 NP Brautmeier
Kommunikation mit Englisch sprechenden Sa., 21.04.2012 Bochum € 165,00 Andrea -2225
Patienten in der Arztpraxis und im Kranken- bis 199,00 Gerbaulet
haus
Leitung: Frau Dr. phil. B. Sixt, Frankfurt
Migranten in der Arztpraxis Sa., 05.05.2012 Minster € 199,00 Burkhard -2207
Wissenswertes fiir die bis 239,00 Brautmeier
Medizinische Fachangestellte
Vortrige — Gruppenarbeit — Rollenspiele
Leitung: Frau H. Frei, Dortmund
Supervision Beginn: Februar 2013 Miinster € 990,00 Andrea -2225
fiir leitende Medizinische Fachangestellte Ende: noch offen bis 1.089,00 Gerbaulet
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Kurs Datum Ort Gebiihren | e | Auskunft 0251
929
Personalmanagement in der Arztpraxis s. Workshops/Kurse/Semi- Guido Hiils -2210
Leitung: W. M. Lamers, Billerbeck nare S. 36
DMP-Fortbildungen
DMP Asthma bronchiale/COPD: s. DMPS. 34 Guido Hiils -2210
Train-the-trainer-Seminare zur Schulung
von Patienten mit Asthma bronchiale und mit
chronisch obstruktiver Bronchitits (COPD)
Leitung: Dr. med. G. Nilius, Hagen-Ambrock
Sonstige Seminare
Datenschutz/Datensicherheit Start-Termin: Miinster € 339,00 Christoph -2217
in der ambulanten Praxis Mi., 09.05.2012 bis 389,00 Ellers
Qualifikation zur/zum Datenschutzbeauftrag- | Telelernphase: Mo-
ten Mai—Juni 2012 dul
Blended-Learning Angebot Abschluss-Termin:
Leitung: Prof. Dr. med. Dipl.-Ing. (FH) B. Schu- Mi., 20.06.2012
bert, Bottrop
DRG — Kodierung und Dokumentation jeweils Do., Fr., Sa., Miinster € 1.299,00 Burkhard -2207
Leitung: Dr. med. P. Dinse, Miinster 20./21./22.09.2012 bis 1.429,00 Brautmeier
27./28./29.09.2012
04./05./06.10.2012
Sozialrecht und Demografie Mi., 23.05.2012 Gevelsberg € 249,00 Burkhard -2207
Die gesundheitliche Versorgung einer und Sa., 26.05.2012 bis 299,00 | pp | Brautmeier
alternden Gesellschaft EVA
Wissenswertes NP_
fiir die Medizinische Fachangestellte
Leitung: S. Niggemann, Dortmund
Faktor Mensch - Sicheres Handeln in kriti- s. Qualitdtsmanagement Astrid Gronau | -2206
schen Situationen S. 35
Leitung: D. Marx, Bielefeld
KPQM 2006 - KV Praxis Qualitditsmanage- s. Qualitdtsmanagement Guido Hiils -2210
ment Schulungen S.35
Leitung: Dr. med. H.-P. Peters, Bochum, Dr. med.
V. Schrage, Legden, Prof. Dr. med. Dipl.-Ing. (FH)
B. Schubert MBA, Bottrop

Bundesarztekammer

VERSCHIEDENES

37. Interdisziplindres Forum der Bundes-
arztekammer ,Fortschritt und Fortbildung in
der Medizin"

Do., 31.01.—

Sa., 02.02.2013

Berlin

Tel.: 030 400456410
E-Mail: cme@baek.de

FORTBILDUNGSVERANSTALTUNGEN VON EINRICHTUNGEN DER ARZTEKAMMER WESTFALEN-LIPPE

UND DER KASSENARZTLICHEN VEREINIGUNG WESTFALEN-LIPPE UND VON WESTFALISCH-LIPPISCHEN ARZTEVEREINEN
VB Dortmund

Arzteverein Liinen e. V.

Termine und Themen nach Riicksprache

mit dem Vorstand

Praxis Dr. Lubienski
Internet: www.aerzte-
verein.de

E-Mail: info@aerzte-
verein.de

0231 987090-0

Hausarztforum des Hausarzteverbandes
Westfalen-Lippe (Qualitétszirkel ,Hausarzt-
medizin" Dortmund)

Ulrich Petersen
Tel.: 0231 409904
Fax: 0231 4940057
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Kurs Datum Ort Gebiihren | e | Auskunft 0251
929

VB Miinster

Arzteverein Altkreis Ahaus e. V. Fortbildungen jeweils 3. Donnerstagabend Dr. med. Dr. rer. nat.
im Monat, JHV im April jeden Jahres, N. Balbach
Sommerexkursion Mittwoch nachmittags, Internet: www.aerzte-
Jahresabschlusstreffen dritter Freitag im verein-altkreis-ahaus.de
November Tel.: 02561 1015

Fax: 02561 1260

VB Recklinghausen

«Kraft gibt Sicherheit" - Krafttraining als Di., 06.03.2012, 20.00 Uhr 3 | VB Recklinghausen
Pravention und Therapie in jedem Lebensalter | Recklinghausen, Parkhotel Engelsburg, 02361 26091
Augustinessenstr. 10 Dr. med. Hans-Ulrich
Foertsch 02365
509080

Norderney-Kongress Fruhjahr 2012

74. Fortbildungskongress der Nordrheinischen Akademie fiir arztliche Fort- und Weiterbildung
und 17. Zertifizierungswoche auf Norderney
unter der wissenschaftlichen Leitung von Herrn Professor Dr. med. R. Griebenow und Herrn Dr. med. F. G. Hutterer

Termin: 05. - 11. Mai 2012

Neben dem umfangreichen Seminarprogramm und den DMP-Veranstaltungen werden folgende Kurse angeboten:
Dopplersonographie, Dopplerechokardiographie, EDV- und Internetkurse, EKG, Hypnose, Notfallmanagement,
Orthopadischer Untersuchungskurs, Palliativmedizin, Psychosomatische Grundversorgung, Sonographie-Grundkurs,
Sonographie-Refresherkurs, Sportmedizin.

Die Veranstaltungen sind alle zertifiziert.

Wir bieten: Kinderbetreuung (Montag bis Freitag), Kongress-Teilnehmer zahlen keine Kurtaxe
Auskunft/vorlaufiges Programm:

Nordrheinische Akademie fiir drztliche Fort- und Weiterbildung,

TersteegenstraBBe 9, 40474 Diisseldorf,

Tel.: 0211 4302-2801/2802, Fax: 0211 4302-2809 E-Mail: akademie @aekno.de.

Informationen zum Fortbildungsprogramm der Akademie unter www.akademie-nordrhein.de.
Zimmerreservierung und Informationen zur Insel unter www.norderney.de.

Weiterer Kongresstermin: 6. bis 12. Oktober 2012 (Herbstferien NRW)
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Borkum 2012

Nadhere Informationen zu den einzelnen
Kursen/Veranstaltungen entnehmen Sie
bitte der detaillierten Programmbroschii-
re (anzufordern Giber unsere Homepage
www.aekwl.de/borkum oder unter Tel.:
0251 929-2204) bzw. dem Online-Fortbil-
dungskatalog: www.aekwl.de/oborkum

Schriftliche Anmeldungen unter:
Akademie fiir drztliche Fortbildung

der AKWL und der KVWL, Postfach 40 67,
48022 Miinster

per Fax: 0251 929-2249

oder per E-Mail: akademie@aekwl.de

66. Fort- und Weiterbildungswoche

der Akademie fiir drztliche Fortbildung
der Arztekammer Westfalen-Lippe und der
Kassendrztlichen Vereinigung Westfalen-Lippe

in der Zeit vom 28. April bis 06. Mai 2012

(Dienstag, 01. Mai 2012/Feiertag) Nutzen Sie den Online-Fortbildungskata-

log um sich direkt online zu Veranstaltun-

. gen anzumelden.
Anerkannt im Rahmen

der Zertifizierung
der drztlichen Fortbildung der AKWL

Zertifizierte Fortbildungswoche fiir Hausérzte/innen und interessierte Kliniker

Hauptprogramm

Was gibt es Neues in der Medizin? - Updates

Datum Sonntag, Montag, Dienstag, Mittwoch, Donnerstag, Freitag,
29.04.2012 30.04.2012 01.05.2012 02.05.2012 03.05.2012 04.05.2012
vormittags | Update Medikation | Update Neurologie | Update Kardiologie | Update Gastro- Update Onkologie | Update Schulter-
beim dlteren Univ.-Prof. Ringel- Prof. Stellbrink, enterologie Prof. Behringer, erkrankungen -
Menschen stein, Minster Bielefeld Prof. Flenker, Bochum interdisziplinar
Dr. Dryden, Dortmund Prof. Evers, Miinster
Dortmund
nach- Update Update Neurologie | Update Psychia- Update Infektions- | Update Onkologie | Update Medizini-
mittags Rheumatologie Univ.-Prof. Ringel- | trie/Psychotherapie | krankheiten Prof. Behringer, sche Rehabilitation
Prof. Hammer, stein, Miinster Prof. Schulze Mon- | Frau Dr. Bunte, KoIn | Bochum Frau Dr. Bredehoft,
Sendenhorst king, Telgte Frau Dr. Rapp-
Vortrag: Engels, Miinster
Seelische
Belastungen und
Erkrankungen im
Leistungssport
Prof. V6lker,
Miinster
spat- Vortrag:
nachmit- Neue orale
tags Antikoagulanzien
und neue Throm-
bozytenaggrega-
tionshemmer
Univ.-Prof. Ringel-
stein, Miinster
Prof. Stellbrink,
Bielefeld

Néhere Informationen zum Hauptprogramm
finden Sie auf den Folgeseiten dieser Arzte-

blattausgabe.

Die Veranstaltungen des Hauptprogramms
konnen mit verschiedenen Fortbildungsange-

Nahere Informationen hierzu finden Sie
ebenfalls auf den Folgeseiten oder im Online-

boten der 66. Fort- und Weiterbildungswoche
kombiniert werden.

Fortbildungskatalog unter:
www.aekwl.de/borkum
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Kurs

Datum

Gebiihren

Auskunft

0251
929

HAUPTPROGRAMM

Miinster

Was gibt es Neues in der Medizin? - Updates - Wissenswertes fiir den Hausarzt und den Kliniker

Update Medikation beim dlteren Menschen So., 29.04.2012 M:€35,00| 5 |JuttaUpmann |-2214
Leitung: Dr. med. W.-A. Dryden, Dortmund N: € 45,00

Update Rheumatologie So., 29.04.2012 M: € 3500 | 4 |JuttaUpmann |-2214
Leitung: Prof. Dr. med. M. Hammer, Sendenhorst N: € 45,00

Update Neurologie Mo., 30.04.2012 M:€60,00 | 7 |JuttaUpmann |-2214
Leitung: Univ.-Prof. Dr. med. Dr. h. c. E. B. Ringelstein, Miinster N: € 70,00

Vortrag: Neue orale Antikoagulanzien Mo., 30.04.2012 M:€10,00 | 2 |JuttaUpmann |-2214
und neue Thrombozytenaggregationshemmer N: € 20,00

Leitung: Univ.-Prof. Dr. med. Dr. h. c. E. B. Ringelstein, Miinster,

Prof. Dr. med. Ch. Stellbrink, Bielefeld

Update Kardiologie Di., 01.05.2012 M:€3500| 5 |JuttaUpmann |-2214
Leitung: Prof. Dr. med. Ch. Stellbrink, Bielefeld N: € 45,00

Update Psychiatrie/Psychotherapie Di., 01.05.2012 M:€35,00| 4 |JuttaUpmann |-2214
Leitung: Prof. Dr. med. H. Schulze Mdnking, Telgte N: € 45,00

Update Gastroenterologie Mi., 02.05.2012 M:€3500| 5 | Eugénia -2208
Leitung: Prof. Dr. med. |. Flenker, Dortmund N: € 45,00 de Campos

Update Infektionskrankheiten Mi., 02.05.2012 M:€3500| 4 |JuttaUpmann |-2214
Leitung: Frau Dr. med. A. Bunte, KdIn N: € 45,00

Vortrag: Seelische Belastungen und Erkrankungen Mi., 02.05.2012 M:€10,00| 2 | Ursula Bertram | -2203
im Leistungssport N: € 20,00

Leitung: Prof. Dr. med. K. Vélker, Miinster

Update Onkologie Do., 03.05.2012 M: € 60,00 | 8 |JuttaUpmann |-2214
Leitung: Prof. Dr. med. D. Behringer, Bochum N: € 70,00

Update Schultererkrankungen - interdisziplinar Fr., 04.05.2012 M:€35,00| 5 |JuttaUpmann |-2214
Leitung: Prof. Dr. med. Dr. phil. S. Evers, Miinster N: € 45,00

Update Medizinische Rehabilitation Fr., 04.05.2012 M:€35,00 | 4 |JuttaUpmann |-2214
Leitung: Frau Dr. med. U. Bredehoft, Frau Dr. med. R. Rapp-Engels, N: € 45,00

ULTRASCHALL-/ULTRASCHALLREFRESHERKURSE

Grundkurs
Leitung: Dr. med. T. Dorsel, Warendorf, Priv.-Doz. Dr. med. H. Kdrtke,
Bad Oeynhausen

Abdomen, Retroperitoneum (einschl. Nieren) sowie Thorax- Sa., 28.04.— M: € 425,00 | 38 |Jutta Upmann |-2214
organe (ohne Herz) incl. Schilddriise (B-Mode-Verfahren) Mi., 02.05.2012 N: € 485,00

(Erwachsene) WARTELISTE

Grundkurs

Leitung: Prof. Dr. med. B. Lembcke, Gladbeck

Abdomen, Retroperitoneum (einschl. Nieren) sowie Thorax- Sa., 28.04.— M: € 425,00 | 38 | Jutta Upmann | -2214
organe (ohne Herz) incl. Schilddriise (B-Mode-Verfahren) Mi., 02.05.2012 N: € 485,00

(Erwachsene) WARTELISTE

Aufbaukurs

Leitung: Dr. med. L. Bilistgens, Bassum

Abdomen, Retroperitoneum (einschl. Nieren) sowie Thorax- Sa., 28.04.— M: € 395,00 | 38 |Jutta Upmann | -2214
organe (ohne Herz) (Kinder) incl. Sduglingshiifte (B-Mode-Ver- | Mi., 02.05.2012 N: € 455,00

fahren) und Gehirn durch die offene Fontanelle und durch die WARTELISTE

Kalotte und incl. Schilddriise (B-Mode-Vefahren)

Fortbildungskurs

Leitung: Frau Dr. med. A. Schmitz-Stolbrink, Dortmund

Echokardiographie (B-/M-Mode-Verfahren) - (transthorakal) Sa., 28.04.— M: € 39500 | 38 |JuttaUpmann |-2214
(Jugendliche/Erwachsene) Mi., 02.05.2012 N: € 455,00
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Kurs Datum Gebiihren | e | Auskunft 0251
929

GefaBdiagnostik - Doppler-/Duplex-Sonographie Sa., 28.04.— M: €395,00| 31 |JuttaUpmann |-2214

Interdisziplindrer Grundkurs Di., 01.05.2012 N: € 455,00

Leitung: Dr. med. J. Ranft, Bottrop

Brustdriise (B-Mode-Verfahren) Sa., 28.04.— M: € 360,00 | 21 | Jutta Upmann |-2214

Grundkurs Mo., 30.04.2012 N: € 415,00

Leitung: Dr. med. R. Schmitz, Miinster

Schwangerschaftsdiagnostik: Weiterfiihrende Differential- Di., 01.05.— M:€395,00 | 30 |JuttaUpmann |-2214
diagnostik des Feten (B-Mode-Verfahren) Do., 03.05.2012 N: € 455,00

Grundkurs

Leitung: Dr. med. R. Schmitz, Miinster

Bewegungsorgane (ohne Siuglingshiifte) (B-Mode-Verfahren) Sa., 28.04.— M:€39500| 30 |JuttaUpmann |-2214
Grundkurs Di., 01.05.2012 N: € 455,00

Leitung: Dr. med. W. Kiihn, Bad Ems WARTELISTE

Bewegungsorgane (ohne Suglingshiifte) (B-Mode-Verfahren) Di., 01.05.— M: € 39500 | 30 |JuttaUpmann |-2214
Aufbaukurs Fr., 04.05.2012 N: € 455,00

Leitung: Dr. med. W. Kiihn, Bad Ems

Haut und Subcutis (einschl. subkutaner Lymphknoten) Fr./Sa., M: € 360,00 | 20 | Jutta Upmann |-2214
(B-Mode-Verfahren) 04./05.05.2012 N: € 415,00

Grundkurs

Leitung: Prof. Dr. med. S. El Gammal, Freudenberg

Endosonographie Mi., 02.05.— M: € 360,00 | 22 | Eugénia de -2208
Leitung: Prof. Dr. med. D. Domagk, Miinster, Priv.-Doz. Dr. med. habil. | Fr., 04.05.2012 N: € 410,00 Campos

M. Hocke, Meiningen WARTELISTE

Refresher-Intensivkurs: Sonographie - Abdomen Do., 03.05.— M: € 395,00 | 26 |Jutta Upmann |-2214
Theorie/Praktische Ubungen Sa., 05.05.2012 N: € 455,00

Leitung: Prof. Dr. med. B. Lembcke, Gladbeck

Refresher-Update: Fr./Sa., M: € 330,00 | 13 |JuttaUpmann |-2214
Vaginal- und Abdomensonographie in der Gynédkologie 04./05.05.2012 N: € 380,00

Praxisorientierter Kurs zur Ultraschalldiagnostik
in der Gyndkologie
Leitung: Dr. med. R. Schmitz, Miinster

REFRESHERKURSE

Sonographie s. Ultraschall-/Ultra- Jutta Upmann | -2214
schallrefresherkurse

Chirotherapie So., 29.04.— M: € 390,00 | 30 | Ursula Bertram | -2203

Leitung: Dr. med. W. Kllimpen, Bad Driburg, Dr. med. R. Tigges, Di., 01.05.2012 N: € 450,00

Meschede, Dr. med. J. Uthoff, Liibeck

(STRUKTURIERTE) CURRICULARE FORTBILDUNGEN

Gesundheitsforderung und Pravention gem. Curriculum der BAK | So., 29.04.— M: € 460,00 | 24 | Melanie Dreier | -2201

(24 Stunden) Di., 01.05.2012 N: € 510,00
Leitung: Frau H. Frei, Dortmund, Dr. med. M. Junker, Olpe

Hauséarztliche Geriatrie zur Erlangung der ankiindigungsfahi- So., 29.04.— M: € 1.250,00 | 52 | Jutta Korten- | -2205
gen Qualifikation ,,Hausérztliche Geriatrie” (Abschnitt A—D) Sa., 05.05.2012 N: € 1.350,00 brede
Abschnitt A, B und C
Leitung: Dr. med. E. Engels, Eslohe, B. Zimmer, Wuppertal
Hautkrebs-Screening gem. den Krebsfriiherkennungs- So., 29.04.2012 M: € 275,00 | 10 | Melanie Dreier | -2201
Richtlininen des Gemeinsamen Bundesausschusses - N: € 285,00
Leistungen im Rahmen der GKV
Leitung: Prof. Dr. med. Dipl.-Biol. W. Wehrmann, Miinster, M. Niesen,
Ochtrup
Krankenhaushygiene Modul | - Borkum Teil I: (je Teil) | je | Guido Hiils -2210
Grundkurs ,Hygienebeauftragter Arzt" Mo./Di., M: € 270,00 | 20
gem. Curriculum der BAK (40 Stunden) Teil | und Il 30.04./01.05.2012 N: € 297,50
Leitung: Priv.-Doz. Dr. med. Dr. PH F. Kipp, Miinster Teil Il: (Tageskarte)
Priv.-Doz. Dr. med. A. Mellmann, Miinster Mo./Di., M: € 135,00
24./25.09.2012 N: € 159,00

(Quereinstieg maglich)
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Kurs

Datum

Gebiihren

Auskunft

0251
929

FORTBILDUNGSSEMINARE/FORTBILDUNGSKURSE

Abrechnung: Liquidation privatirztlicher Leistungen nach GOA | Do., 03.05.2012 M: € 35,00 Burkhard -2207
GOA 2012: Chancen und Risiken N: € 45,00 Brautmeier

Leitung: Dr. med. M. Wenning, Miinster

Abrechnung nach dem EBM Do., 03.05.2012 M: € 35,00 Burkhard -2207
Der EBM: Auswirkungen auf die Vergiitung N: € 45,00 Brautmeier

Leitung: Th. Miiller, Dortmund

Aktuelle Aspekte der Schrittmacher- und Defibrillatortherapie Mo., 30.04.2012 M: € 60,00 6 Guido Hiils -2210
Leitung: Prof. Dr. med. H.-J. Trappe, Herne N: € 70,00

Ausgewdhlte psychiatrische Aspekte bei Menschen mit geistiger | So., 29.04.— M: € 365,00 | 30 | Astrid Gronau |-2206
Behinderung Di., 01.05.2012 N: € 420,00

Leitung: Prof. Dr. med. M. Seidel, Bielefeld

Autismus und geistige Behinderung Mi./Do., M: € 265,00 | 20 | Astrid Gronau | -2206
Leitung: Prof. Dr. med. M. Seidel, Dipl.-Psych. R. Symalla, Bielefeld 02./03.05.2012 N: € 295,00

Chronische Erkrankungen - naturheilkundlich behandeln Mo., 30.04.2012 M:€60,00 | 6 | UrsulaBertram | -2203
Leitung: Prof. Dr. med. A.-M. Beer, M.Sc., Hattingen N: € 70,00

Coloskopiekurs - Endoskopiepraxiskurs am Schweinemodell Di., 01.05.— M: € 350,00 | 20 | Eugénia de -2208
incl. interventionelle Verfahren (Polypektomie, Blutstillung) Do., 03.05.2012 N: € 400,00 Campos
Theorie/Praktische Ubungen

Leitung: Prof. Dr. med. I. Flenker, Dortmund

Die kleine Chirurgie in der Hausarztpraxis Do., 03.05.2012 M: € 60,00 6 | Astrid Gronau | -2206
Leitung: Dr. med. J. Dehnst, Hagen, Dr. med. E. Engels, Eslohe N: € 70,00

Die therapeutische Beziehung So., 29.04.— M: € 365,00 | 36 | Alexander -2220
Emotionen, Hass und Liebe zwischen Patient/in und Therapeut/in | Fr, 04.05.2012 N: € 420,00 Waschkau

Leitung: Dipl. theol. H. H. Bosch, Kirchlengern

EKG Seminar So., 29.04.2012 M: € 115,00 | 10 | Burkhard -2207
Leitung: Dr. med. J. Glinther, Miinster N: € 135,00 Brautmeier

Epilepsie im Kindes- und Erwachsenenalter Di., 01.05.2012 M:€60,00 | 5 | Burkhard -2207
Leitung: Prof. Dr. med. G. Kurlemann, Miinster, Dr. med. U. Specht, N: € 70,00 Brautmeier

Bielefeld

Gastroskopiekurs - Endoskopiepraxiskurs am Schweinemodell So., 29.04.— M: € 350,00 | 20 | Eugénia -2208
incl. Blutstillungsverfahren Di., 01.05.2012 N: € 400,00 de Campos
Theorie/Praktische Ubungen

Leitung: Prof. Dr. med. I. Flenker, Dortmund

Handekzem Mo., 30.04.2012 M:€60,00 | 6 | Guido Hiils -2210
Leitung: Prof. Dr. med. Dipl.-Biol. W. Wehrmann, Miinster N: € 70,00

Integrative Korper- und Bewegungstherapie So., 29.04.— M: € 490,00 | 32 | Christoph -2217
(aus psychotherapeutischer Sicht) Mi., 02.05.2012 N: € 520,00 Ellers

Leitung: Dr. med. R. Homberg, Senden

Klinische Tests an Knochen, Gelenken, Muskeln und Nerven Mi., 02.05.2012 M: € 175,00 | 10 | Petra Pottker -2235
Leitung: Dr. med. R. Sistermann, Dortmund N: € 210,00

Lungenfunktion Theorie/Praktische Ubungen Fr., 04.05.2012 M: € 11500 | 8 | Astrid Gronau | -2206
Leitung: Prof. Dr. med. W. Randerath, Solingen, Dr. med. R. F. Kroidl, N: € 135,00

Borkum

Motivations- und Informationsschulung Di., 01.05.2012 oder €450,00 | 6 | Anja Huster -2202
Alternative bedarfsorientierte betriebsirztliche und sicherheits- | Mi., 02.05.2012

technische Betreuung

Leitung: Dr. med. P. Czeschinski, Miinster

Motivierende Gesprichsfiihrung/Praktische Umsetzung So./Mo., M: € 265,00 | 12 | Melanie Dreier | -2201
Leitung: Dr. P. H. Dipl.-Psych. G. Kremer, Bielefeld, Frau Dr. med. C. 29./30.04.2012 N: € 295,00

Schiingel, Miinster

Naturheilkundlliche Behandlung der Allergien Sa., 05.05.2012 M: €60,00| 6 | UrsulaBertram | -2203
und Neurodermitits N: € 70,00

Leitung: Dr. med. univ. Wien R. Schirmohammadi, KéIn

Naturheilverfahren am Skelett- und Bewegungsapparat Do., 03.05.2012 M: € 175,00 | 10 | Anja Huster -2202
Leitung: M. Kuhn, Gelsenkirchen, Dr. med. F. Stubbe, Herten N: € 210,00
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Kurs Datum Gebiihren | e | Auskunft 0251
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Neuraltherapie - Einfiihrung in die Neuraltherapie Fr., 04.05.2012 M:€60,00 | 6 | Ursula Bertram | -2203

Leitung: Dr. med. univ. Wien R. Schirmohammadi, K&In N: € 70,00

Psychotherapie und Salutogenese - noch offen M: € 265,00 | * | Alexander -2220

Gesund werden - gesund bleiben N: € 295,00 Waschkau

Leitung: Dr. med. Ch. Theiling, Lengerich

Techniken des Gewebe- und Wundverschlusses . Do., 03.05.2012 M: € 14500 | 6 | Astrid Gronau |-2206

Interdisziplinarer Kurs fiir operativ tatige Arztinnen und Arzte N: € 175,00

Leitung: Dr. med. J. Dehnst, Hagen, Dr. med. E. Engels, Eslohe

Telemedizin und leitliniengerechte Patientenversorgung Di., 01.05.2012 M: € 175,00 | 10 | Christoph -2217

Leitung: Dr. med. Dr. phil. H.-J. Bickmann, Siegen N: € 210,00 Ellers

HYGIENE

Medizinproduktegesetz (MPG) Mo., 30.04.2012 M: € 175,00 | 10 | Christoph -2217

- Anforderungen an die ambulante Praxis N: € 210,00 Ellers

Leitung Frau Prof. Dr. med. C. Hornberg, Bielefeld

FORUM ARZT UND GESUNDHEIT

Burnout - ein Priventivprogramm fiir Arztefinnen Mi., 02.05.— M: € 420,00 | 30 | Alexander -2220
Leitung: Frau Dipl.-Med. M. Banzhaf, Herford Fr., 04.05.2012 N: € 485,00 Waschkau

Motivation, Selbstmotivation, Mentale Stiarke & Flow Mi., 02.05.— M: € 420,00 | 30 | Astrid Gronau | -2206
- die Kunst es flieBen zu lassen Fr., 04.05.2012 N: € 485,00

Leitung: Dr. med. G. Kersting, Borkum, Frau Dipl.-Psych. C. Bender,

Allendorf

Stressbewaltigung durch Achtsamkeit So., 29.04.— M: € 420,00 | 30 | Petra Pottker | -2235
— Mindfullness-Based-Stress-Reduction (MBSR) Di., 01.05.2012 N: € 485,00

Leitung: Dr. med. M. Weniger, Gelsenkirchen

NOTFALLMEDIZIN

Notfille in der Praxis Theorie: M:€35,00| 6 |Astrid Gronau | -2206
Notfallmedizinische Grundlagen Mo., 30.04.2011 N: € 45,00

— Reanimationsiibungen und Praktische

Theorie/Praktische Ubungen Ubungen:

Leitung: Dr. med. A. Roper, Bielefeld, Dr. med. Th. Windhorst, Bielefeld/ | Di., 01.05.2012

Miinster oder Mi., 02.05.2012

Notfille in der Praxis Mi., 02.05.2012 und/ M: € 60,00 5 | Astrid Gronau | -2206
Erweiterte MaBnahmen der Cardiopulmonalen Reanimation oder Do., 03.05.2012 N: € 70,00

Theorie/Praktische Ubungen
Leitung: Dr. med. A. Roper, Bielefeld

Intensiv-Workshop Notfallradiologie Mi., 02.05.2012 M:€60,00| 5 | Astrid Gronau | -2206
Betrachtung und Beurteilung digitaler Rontgenaufnahmen N: € 70,00
am PC unter Beriicksichtigung der Besonderheiten digitaler
Bildaufbereitung

Theorie/Praxis

Leitung: Dr. med. R. Kaiser, Miinster

Fit fiir den Notfall Fr., 04.05.2012 M: € 185,00 | 10 | Astrid Gronau | -2206
— Wissenswertes fiir den arztlichen Notfalldienst N: € 220,00
Leitung: Dr. med. A. Roper, Bielefeld

KVWL-SEMINARE

KV aktuell — Betriebswirtschaftliche Beratung Mo., 30.04.2012 kostenfrei Guido Hiils -2210
Referenten: Frau A. Hinze, B. Becker, S. Kampe, Dortmund
KV aktuell — Arznei- und Heilmittel Di., 01.05.2012 kostenfrei Guido Hiils -2210

Referenten: Dr. med. W.-A. Dryden, Dr. rer. nat. M. Flume, Dortmund

KV aktuell — Chancen und Perspektiven der Niederlassung Mi., 02.05.2012 kostenfrei | 2 | Guido Hiils -2210
Leitung: Dr. med. W.-A. Dryden, Dr. med. G. Nordmann, Dortmund
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Regresssichere Verordnung — Honorarverteilung — Versorgungs-
strukturgesetz

Informationsveranstaltung der KVYWL Consult GmbH

Leitung: B. Naumann, Dortmund

Kurs Datum Gebiihren | e | Auskunft 0251
929

KV aktuell — Patientensicherheit Do., 03.05.2012 kostenfrei Guido Hiils -2210

Referent: A. Kintrup, Dortmund

KV aktuell . Do., 03.05.2012 kostenfrei Guido Hiils -2210

— Wissenswertes fiir psychotherapeutisch titige Arztefinnen

Leitung: Frau M. Henkel, Dortmund

Zukunftschancen richtig nutzen Do., 03.05.2012 kostenfrei | 3 | Guido Hiils -2210

Allgemeinmedizin

FORT- UND WEITERBILDUNGSKURSE

Fort- bzw. Weiterbildung So., 29.04.— M: € 795,00 | 40 | Melanie Dreier | -2201
Intensivkurs Allgemeinmedizin Sa., 05.05.2012 N: € 875,00
fiir Allgemeinmediziner, Quereinsteiger
und Weiterbildungsassistenten (40 Std.)
Psychosomatische Grundversorgung (PGV) Theorie (20 Std.) M: € 325,00 | 20
Leitung: Prof. Dr. med. H. Rusche, Hattingen N: € 375,00
Sportmedizin
Zusatz-Weiterbildung Sportmedizin (Kurse Nr. 7, 10, 14 und 15) | So., 29.04.— M: € 490,00 | 56 | Ursula Bertram | -2203
(56 Stunden) Sa., 05.05.2012 N: € 560,00
Leitung: Prof. Dr. med. K. Vélker, Miinster
Palliativmedizin
Zusatz-Weiterbildung Palliativmedizin (Basiskurs) (40 Stunden) | Mo., 30.04.— M: € 755,00 | 40 | Daniel Buss- -2221
Leitung: Dr. med. H. Kaiser, Giitersloh Fr., 04.05.2012 N: € 829,00 mann

WARTELISTE
Psychotherapie
Weiterbildung Psychotherapie — tiefenpsychologisch fundiert — | So., 29.04.— M: € 649,00 | 50 | Bettina Kéhler | -2307
Basiskurs | (50 Stunden) Sa., 05.05.2012 N: € 715,00
Leitung: Frau Dr. med. E. Ehmann-Hansch, Lengerich
Weiterbildung Psychotherapie — verhaltenstherapeutisch — So., 29.04.— M: € 649,00 | 50 | Bettina Kéhler | -2307
Basiskurs | (50 Stunden) Sa., 05.05.2012 N: € 715,00
Leitung: Prof. Dr. med. A. Batra, Tiibingen
Fort- und Weiterbildung Progressive Muskelrelaxation (PMR) So., 29.04.— M: € 179,00 | 16 | Bettina Kéhler | -2307
nach Jacobsen - Kurs 1 (16 Stunden) Fr., 04.05.2012 N: € 199,00
Leitung: Prof. Dr. med. A. Batra, Tiibingen
Weiterbildung Hypnotherapie (50 Stunden) So., 29.04.— M: € 649,00 | 50 | Bettina Kohler | -2307
Leitung: Frau Dr. med. U. Eisentraut, Bergkamen, Fr., 04.05.2012 N: € 715,00
Frau Dr. med. H. Hopp, Bielefeld, Frau Dr. med. A. Peter, Giitersloh WARTELISTE
Fort- bzw. Weiterbildung Hypnose als Entspannung So., 29.04.— M: € 245,00 | 16 | Bettina Kéhler | -2307
Leitung: Dr. med. R. Homberg, Senden Fr., 04.05.2012 N: € 260,00
Weiterbildung Psychodrama — Tiefenpsychologisch fundierte So., 29.04.— M: € 649,00 | 50 | Bettina Kohler | -2307
Gruppentherapie (50 Stunden) Fr., 04.05.2012 N: € 715,00
Leitung: Dr. med. F. Damhorst, Bad Salzuflen WARTELISTE
Fort- bzw. Weiterbildung Autogenes Training (8 Doppelstunden) | So., 29.04.— M: € 179,00 | 16 | Bettina Kéhler | -2307
Grundkurs Fr., 04.05.2012 N: € 199,00
Leitung: Dr. med. M. Kemmerling, Iserlohn
Fort- bzw. Weiterbildung Autogenes Training (8 Doppelstunden) | So., 29.04.— M: € 179,00 | 16 | Bettina Kohler | -2307
Aufbaukurs Fr., 04.05.2012 N: € 199,00
Leitung: Dr. med. M. Kemmerling, Iserlohn
Fort- bzw. Weiterbildung Autogenes Training So., 29.04.— M: € 179,00 | 12 | Bettina K6hler | -2307
Oberstufenkurs Fr., 04.05.2012 N: € 199,00
Leitung: Dr. med. M. Kemmerling, Iserlohn
Balint-Gruppe (16 Stunden) So., 29.04.— M: € 179,00 | 18 | Bettina Kohler | -2307
Leitung: Frau Dr. med. E. Ehmann-Hé&nsch, Lengerich Fr., 04.05.2012 N: € 199,00

WARTELISTE

03|12 WESTFALISCHES ARZTEBLATT




FORTBILDUNGSANKUNDIGUNGEN DER AKWL UND DER KVWL 49

Ausfiihrliche Informationen finden Sie im Online-Fortbildungskatalog unter www.aekwl.de/katalog

Kurs Datum Gebiihren | e | Auskunft 0251
929

INDIKATIONSBEZOGENE FORTBILDUNGSKURSE

Transkulturelle Aspekte So., 29.04.— M: € 649,00 * Alexander -2220

in der Psychosomatik und Psychotherapie Sa., 05.05.2012 N: € 715,00 Waschkau

Leitung: Frau Univ.-Prof. Dr. med. S. Golsabahi-Broclawski, Bielefeld

Psychotherapie - verhaltenstherapeutisch

Verhaltenstherapeutische Gruppentherapie So., 29.04.— M: € 649,00 * | Alexander -2220

Leitung: Dr. med. Dipl.-Psych. Th. Frittrang, Nirtingen Sa., 05.05.2012 N: € 715,00 Waschkau

Einfiihrung in die Metakognitive Therapie bei Angststérungen So., 29.04.— M: €649,00 | * | Alexander -2220

und Depression Do., 03.05.2012 N: € 715,00 Waschkau

Leitung: Dr. rer. hum. biol. Dipl.-Psych. O. Korn, Liibeck

Angststérungen So., 29.04.— M: €649,00 | * | Alexander -2220

Leitung: Dr. med. D. Piitz, Bad Miinder Fr., 04.05.2012 N: € 715,00 Waschkau

Psychotherapie - tiefenpsychologisch fundiert

Psychodynamische Gruppenpsychotherapie So., 29.04.— M: € 649,00 | 60 | Alexander -2220

Leitung: Prof. Dr. med. P. L. Janssen, Dortmund Fr., 04.05.2012 N: € 715,00 Waschkau

Traumafolgestorungen: Diagnostik und Therapie So., 29.05.— M: €649,00 | * | Alexander -2220

Leitung: Frau Dr. med. A. Méllering, Bielefeld Sa., 05.05.2012 N: € 715,00 Waschkau

Ubertragungs-fokussierte Psychotherapie (TFP) So., 29.04.— M: € 649,00 | * | Alexander -2220

der Borderline Personlichkeitsstorung Sa., 05.05.2012 N: € 715,00 Waschkau

Leitung: Univ.-Prof. Dr. med. St. Doering, Wien

Psychosomatische Grundversorgung

Seminar fiir Theorie und verbale Interventionstechniken

(50 Stunden)

Leitung: Prof. Dr. med. G. Heuft, Miinster, Frau Dr. med. . Veit, Herne

FORT- BZW. WEITERBILDUNGSCURRICULUM

So., 29.04.— M: € 649,00 | 50 | Bettina Kohler | -2307
Fr., 04.05.2012 N: € 715,00
WARTELISTE

INFORMATIONEN FUR FORTBILDUNGSANBIETER

Zertifizierung der arztlichen Fortbildung der AKWL
Anerkennung von Fortbildungsveranstaltungen

Anbieter von Fortbildungsveranstaltungen kdnnen mit einem Antrags-
formular die Anerkennung ihrer Veranstaltung beantragen. Liegt der
vollsténdige Antrag mindestens vier Wochen (28 Tage) vor dem Veranstal-
tungstermin vor, kann eine fristgerechte Bearbeitung zugesichert werden.

Fiir die Bearbeitung von Antrdgen zur Vergabe von Punkten im Rahmen
der Zertifizierung der &rztlichen Fortbildung wird eine Gebiihr nach der
Verwaltungsgebiihrenordnung der Arztekammer Westfalen-Lippe in Hohe
von 100,00 EUR erhoben. Fiir die nachtrégliche Anerkennung einer Fort-
bildungsmaBnahme wird die doppelte Verwaltungsgebiihr erhoben. Sie
wird auch erhoben, sofern Antrige auBerhalb der Regelfrist (d. h. weniger
als vier Wochen vor Veranstaltungstermin) gestellt werden.

Ein Antragsformular finden Sie unter folgender Internet-Adresse: www.
aekwl.de/zertifizierung oder fordern Sie ein Antragsformular unter der
Telefon-Nummer 0251 929-2212/2213/2215/2218 an.

Bitte beachten Sie:

Bei der Anerkennung von Fortbildungsveranstaltungen im Rahmen der
Zertifizierung der drztlichen Fortbildung werden die Satzung ,Fortbil-
dung und Fortbildungszertifikat" der Arztgkammer Westfalen-Lippe
vom 01.01.2005 und die ,Richtlinien der Arztekammer Westfalen-Lippe
zur Anerkennung und Bewertung von FortbildungsmaBnahmen” vom
24.03.2010 zugrunde gelegt.

.Satzung”, ,Richtlinien” sowie sonstige Informationen zur ,Zertifizierung
der &rztlichen Fortbildung” finden Sie im Internet unter: www.aekwl.de/
zertifizierung

Fortbildungsankiindigungen Drittanbieter

Die Fortbildungsankiindigungen von Drittanbietern finden Sie im ,Online-
Fortbildungskatalog Drittanbieter”
www.aekwl.de oder www.kvwl.de

Fiir externe Fortbildungsanbieter besteht die Mdglichkeit einer kosten-
losen standardisierten Veréffentlichung ihrer Fortbildungsankiindigun-
gen im ,Online-Fortbildungskatalog Drittanbieter”. Dieser ist liber die
Homepages der Arztekammer Westfalen-Lippe www.aekwl.de und der
Kassendrztlichen Vereinigung Westfalen-Lippe www.kvwl.de zugédnglich.
Der Online-Fortbildungskatalog informiert Gber alle im Rahmen der Zerti-
fizierung der drztlichen Fortbildung anerkannten FortbildungsmaBnahmen
in Westfalen-Lippe.

Alle Veranstaltungen, die das Anerkennungsverfahren im Rahmen der
Zertifizierung der drztlichen Fortbildung der AKWL durchlaufen haben,
werden automatisch in den ,Online-Fortbildungskatalog Drittanbieter”
ibernommen.

Selbstverstdndlich bleibt es allen Fortbildungsanbietern unbenommen,
iiber eine Anzeige im Westfalischen Arzteblatt auf ihre Veranstaltungen
hinzuweisen. In diesem Falle mochten wir Sie bitten, sich direkt mit der
Ibbenbiirener Vereinsdruckerei, Tel. 05451 933-450, E-Mail: verlag@ivd.
de, in Verbindung zu setzen.
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eKursbuch Ultraschall: neue interaktive Fortbildung

Grund-, Aufbau- und Refresherkurse ,Praktischer Ultraschall" nach DEGUM-Standard

von Elisabeth Borg und Christoph Ellers, Ressort Fortbildung der AKWL

eit mehr als zwei Jahrzehnten bietet
die Akademie fiir drztliche Fortbildung
der AKWL und der KVWL regelmiBig
Ultraschallkurse u. a. flir den Anwendungsbe-
reich ,Abdomen/Retroperitoneum einschlieB-
lich der Bereiche Nieren, Harnblase, Thorax
und Schilddriise” an. Die hohe Qualitat der
Kurse ist insbesondere durch das Engagement
und die Kompetenz der Kursleiter/innen, aber
auch durch den hohen Einsatz von Probanden
im Rahmen der Praktischen Ubungen weit
liber die Grenzen von Westfalen-Lippe hinaus
bekannt.

Der Einsatz moderner Medien in der drztlichen
Fortbildung ist schon seit ldngerem ein The-
ma, mit dem sich die Akademie fiir drztliche
Fortbildung der AKWL und der KVWL intensiv
beschaftigt. Die Einbindung von elLearning er-
folgt mittlerweile bei verschiedenen Fort- und
Weiterbildungsangeboten und stoBt auf eine
sehr positive Resonanz.

Auch Ultraschallfortbildungen eignen sich in
hervorragender Weise fiir die Integration von
elearning. Unter der wissen-
schaftlichen Leitung von Prof.
Dr. Bernhard Lembcke, Chefarzt
der Klinik fiir Innere Medizin/
Schwerpunkt Gastroenterolo-
gie am St. Barbara-Hospital
Gladbeck und im Vorstand der
Akademie fiir drztliche Fortbil-
dung der AKWL und der KVWL
zustandig flir den Bereich
JUltraschall”, erarbeitete ein
Team von erfahrenen Ultra-
schallkursleitern der Akade-

Wissenschaftliche Herausgeber und Projektleitung des eKursbuchs ,Praktischer Ultraschall”: (v. I. n. r.) Christoph Ellers, Prof.

Dr. Falk Oppel, Elisabeth Borg, Prof. Dr. Bernhard Lembcke, PD Dr. Christian Jakobeit, Dr. Lothar Biistgens.

lisierungen, Ergdnzungen und weitere Opti-
mierungen kommen allen Nutzern zugute, da
diese grundsatzlich liber einen Zeitraum von
sechs Jahren Zugriff auf die aktuellen Kurs-
materialien haben.

Weit Gber 2000
Bilder, Erlduterun-
gen und Videose-
quenzen haben die
drei wissenschaft-
lichen Autoren - allesamt Se-
minarleiter der Deutschen Ge-
sellschaft flir Ultraschall in der
Medizin (DEGUM) zusammen-
gestellt, unterstiitzt wurden sie
dabei von weiteren im Ultra-
schall erfahrenen Co-Autoren.

Prof. Dr. Bernhard Lembcke

mie in einer liber zweijdhrigen
Projektlaufzeit ein innovatives

virtuelles Kursbuch ,Praktischer Ultraschal
flir den Anwendungsbereich ,,Abdomen”. Das
eKursbuch gliedert sich in einen Grund-, Auf-
bau- und Refresherkurs. Jedes einzelne Kurs-
buch umfasst mindestens 16 Module.

Das eKursbuch ,Praktischer Ultraschall” ist
ein umfassender Leitfaden und Atlas, der
hochwertiges Bildmaterial und zahlreiche
anschauliche und aussagekraftige Videose-
quenzen beinhaltet. Kontinuierliche Aktua-

03|12 WESTFALISCHES ARZTEBLATT

Unter den Materialien sind
seltene Befunde, die ein Unter-
sucher nicht alltdglich diagnostiziert und die
im Rahmen von Praktischen Ubungen an Pro-
banden in den Ultraschall-Prasenzkursen nur
in seltenen Fallen dargestellt werden kdnnen.

Mit additivem Bildmaterial der beteiligten
Autoren und unter Verwendung von Sonogra-
phie-Geraten verschiedener Hersteller mit un-
terschiedlichen technischen Voraussetzungen
stellt das eKursbuch ,Praktischer Ultraschall”
eine sehr reale Lernsituation dar.

Foto: privat

Zahlreiche Videosequenzen veranschaulichen
die handwerkliche Erarbeitung eines aussa-
gefdhigen Bildes. Hochwertige Schemazeich-
nungen, die von akaMedica Miinster eigens
fiir das eKursbuch erstellt wurden, unterstiit-

eKursbuch

«PRAKTISCHER ULTRASCHALL"

zen den Lernenden gezielt in Fragen zur Ana-
tomie, zum Untersuchungsgang sowie bei der
korrekten Schallkopffiihrung.

Die Kursmaterialien sind ohne industrielle
Einflussnahme und Zuwendungen Dritter ent-
standen.

Das eKursbuch ,Praktischer Ultraschall” ver-
steht sich nicht als Konkurrenz zu den vielen
exzellenten Ultraschall-Lehrbiichern, die es
auf dem Markt gibt. Aber um sich Ultraschall-
bilder bei minimalem Zeitaufwand effektiv
erarbeiten zu kdnnen, ist das eKursbuch ein
gutes und modernes ergdnzendes Lernmittel.
Es kann und soll auch nicht die Teilnahme an
praktischen Ultraschallkursen ersetzen, ist
aber eine duBerst sinnvolle und vertiefende
Ergdnzung dazu.
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Bei allen Ultraschallkursen der Akademie fiir
4rztliche Fortbildung der AKWL und der KVWL
flir den Anwendungsbereich ,Abdomen" erhal-
ten die Kursteilnehmer das eKursbuch ,,Prakti-
scher Ultraschall” als begleitendes elektroni-
sches Lehrbuch. Gleichzeitig kdnnen sie durch
die erfolgreiche Bearbeitung der Lerninhalte
Fortbildungspunkte im Rahmen der Zertifizie-
rung der drztlichen Fortbildung sammeln.

Das eKursbuch ,Praktischer Ultraschall” ist
ausschlieBlich zuganglich lber die Lernplatt-
form ILIAS der Akademie fiir drztliche Fortbil-
dung der AKWL und der KVWL. Nutzer haben
die Mdglichkeit, die in ILIAS erstellten Lernin-
halte liber Foren mit den Kursleitern und Tu-
toren zu diskutieren und die eKursbuch-Folien
am konkreten Bild zu besprechen.

Im Rahmen der Zertifizierung der &rztlichen
Fortbildung der AKWL ist das eKursbuch als
strukturierte interaktive Fortbildung (Katego-
rie D) anerkannt. Nach jedem Modul findet
eine Lernerfolgskontrolle statt, fiir die der
Nutzer bei 70 % und mehr richtig beantworte-
ter Fragen einen bzw. zwei Fortbildungspunkte
erhalt. Die Lernerfolgskontrollen im Refresher-
kurs werden in ihrer Systematik so aufgebaut,
dass Uber verschiedene ,korrekte” Antwort-
mdglichkeiten Differentialdiagnosen simuliert
und direkt tber das System hinterfragt bzw.
begriindet werden kdnnen.

Interessenten steht zum Kennenlernen eine
Demo-Version unter www.aekwl.defilias zur
Verfiigung. Weitere Informationen zum eKurs-
buch ,Praktischer Ultraschall” finden Sie im
Internet unter www.aekwl.de/elearning Il

Verstarken Sie lhr Praxisteam
— kompetente Entlastung

durch die qualifizierte

Entlastende Versorgungsassistentin (EVA)

EKURSBUCH ULTRASCHALL

Auskunft und Bestellung unter:

Akademie fiir drztliche Fortbildung
der AKWL und der KVWL,
Postfach 4067, 48022 Miinster

E Daniel Bussmann
Tel. 0251 929-2221
Fax: 0251 929-272221
E-Mail: daniel.bussmann@aekw!.de

B Jutta Upmann
Tel. 0251 929-2214
Fax: 0251 929-272214
E-Mail: jutta.upmann@aekwl.de

Nzhere Informationen lber die Spezialisierungsqualifikation unter www.aekwl.de/mfa

Auskunft:

Akademie fiir drztliche Fortbildung der AKWL und der KVWL
Tel.: 0251 929-2225 [-2206 [-2207, E-Mail: fortbildung-mfa@aekwl.de

a
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Medizinische Aspekte der Einbecker Empfehlungen

Zu Rechtsfragen der Obduktion und postmortalen Gewebespende

D ie Deutsche Gesellschaft fiir Medi-

zinrecht (DGMR) legt nach 20 Jahren
erneut Empfehlungen zu Rechtsfra-
gen bei der Obduktion vor, ergdnzt um solche
zur postmortalen Gewebespende. Das Prob-
lem ist nicht neu. Seit Jahrzehnten wird im
Spannungsfeld der zwischen Bund und Lan-
dern aufgeteilten Gesetzgebungskompetenz
ein zeitgemdBes Obduktionsrecht gefordert,
widhrend die Obduktionszahlen gesunken
sind und Deutschland mittlerweile im inter-
nationalen Vergleich weit zuriick liegt. Zwar
haben in den letzten 15 Jahren eine Reihe
von Landesgesetzgebern neue Leichenschau-
und Bestattungsgesetze verabschiedet, auch
haben einige darin zumindest Regelungen
fiir die klinische Sektion getroffen, doch ein
einheitliches Obduktionsrecht ist damit nicht
gegeben.

Soweit die Bundesldnder liberhaupt eine Re-
gelung geschaffen haben, findet sich mal die
erweiterte Zustimmungslésung, mal die Wi-
derspruchslésung, mal keine Regelung und
mal gelten die Krankenhausaufnahmebedin-
gungen soweit diese eine zuldssige sog. Sek-
tionsklausel enthalten. Bei Anhaltspunkten
fir einen nicht-natiirlichen Tod wird zwar
zundchst der Leichnam beschlagnahmt, aber
es findet keineswegs immer eine gerichtliche
Obduktion statt, was gelegentlich auch die
Angehdrigen verwundert, die spater nach dem

* Anschrift des Verfassers: Professor Dr. Dr. R.
Dettmeyer, Institut fiir Rechtsmedizin, Jus-
tus-Liebig Universitdt GieBen, Frankfurter
StraBe 58, 35392 GieBen

Erstverdffentlichung im Hessischen Arzte-

blatt 1/2012. Nachdruck mit freundlicher
Genehmigung des Hessischen Arzteblattes.
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Obduktionsergebnis fragen. Und wenn doch,
dann verhindert der Sachverstindigenstatus
der rechtsmedizinischen Obduzenten erst
einmal die Weitergabe von Informationen an
Arzte, die den Verstorbenen zu Lebzeiten be-
handelt haben. Auch fiir Auskiinfte an Hinter-
bliebene bedarf es der Zustimmung durch die
Ermittlungsbehorden. Fiir natiirliche Todesfal-
le auBerhalb von Kliniken und Krankenhdu-
sern gibt es — auBer in Hamburg und Bremen
- keine Rechtsgrundlage fiir eine Obduktion,
weil eine sog. Verwaltungssektion fehlt, die
im Ubrigen auch niemand finanzieren mochte.

Selten veranlassen die Hinterbliebenen eine
Obduktion allein zur Klarung der Todesursa-
che. Zwar weil} jede Leichenschaudrztin und
jeder Leichenschauarzt, dass man die Todes-
ursache allein durch eine duBere Leichen-
schau nun einmal nicht sicher kldren kann,
aber eine teils spekulative, teils plausibel wir-
kende Todesursache wird dennoch in den Lei-
chenschauschein eingetragen. Wen kiimmert
die mangelnde Ubereinstimmung zwischen
der im Leichenschauschein eingetragenen Di-
agnose und der tatsdchlichen Todesursache?
Welches Krankenhaus gibt als MaBnahme
zur Qualitatssicherung die eigene Sektions-
quote an? Wo kdnnen Berufsanfdnger, bevor
sie endoskopisch den Patienten untersuchen,
zunachst am Obduktionstisch sehen, was sie
denn bei einer solchen Untersuchung erwartet
(Erosionen, ein Ulcus, ein Polyp, ein Karzinom,
was hat welche GréBe, welche Form, welche
Farbe, welche Konsistenz?). Wer interessiert
sich fiir einen unerwartet tédlichen Krank-
heitsverlauf und will dessen Ursache wissen?
Ist es Uberfliissig geworden, eine Vorstellung
von GrdBe, Farbe, Form und Konsistenz inne-
rer Organe zu haben bei verschiedenen Krank-
heitsbildern?

Beklagenswert ist nicht nur die unzureichen-
de Motivation der Pathologen, obwohl die
Durchfiihrung von Obduktionen Vorausset-
zung fiir die Zulassung zur Facharztpriifung
ist, auch das Engagement in den Kliniken und
Krankenh&dusern fiir eine Obduktion kdnnte
besser sein. Aber erstens gibt es dafiir kein
Geld, zweitens bedeutet eine Obduktion einen
schlecht honorierten Arbeitsaufwand, drittens
miissen zuvor Gesprache mit Hinterbliebenen

von Prof. Dr. Dr. R. Dettmeyer*

gefiihrt werden, fiir die niemand zustindig
sein will, viertens findet haufig offenbar keine
wirklich intensive Reflexion liber die Obdukti-
onsbefunde in Korrelation mit z. B. der Symp-
tomatik, radiologischen Befunden und der
Krankengeschichte statt und flinftens mag im
Einzelfall auch die Beflirchtung aufkommen,
das Obduktionsergebnis kdnne drztliche Un-
zuldnglichkeiten aufdecken.

Wo gibt es noch klinisch-pathologische Kon-
ferenzen nach Obduktionen? Und die nie-
dergelassenen Arzte haben praktisch keine
Madglichkeit, eine Obduktion zu veranlassen,
wenn ihr Patient zu Hause gestorben ist: kei-
ne Rechtsgrundlage, keine Finanzierung, keine
motivierten Obduzenten in erreichbarer Ent-
fernung. Wie viele Krankenhduser haben ei-
nen Sektionssaal und nutzen ihn nicht? Wer
weil schon, dass die Kosten fiir den Leichen-
transport oftmals hoher liegen als die Kosten
flir eine Obduktion? Dabei sind auch die Kos-
ten fiir eine umfassende Histologie im Nach-
gang zur Obduktion (iberschaubar, soweit
offene Fragen dadurch noch geklart werden
konnen und sollen. Mutig jener Kollege, der
unbedingt die Todesursache seines Patienten
wissen wollte und sich deshalb selbst eines
moglichen Behandlungsfehlers bezichtigte
und die Polizei rief. Diese veranlasste eine
rechtsmedizinische Obduktion. Grunderkran-
kung und Todesursache wurden geklart, der
vermeintliche Behandlungsfehlerverdacht er-
wartungsgemaB vollstdndig ausgerdaumt und
die Staatskasse lbernahm die Kosten. Soll
man zu diesem Weg der Obduktionserschlei-
chung raten?

Den jetzt vorliegenden Empfehlungen der
DGMR ist mehr Beachtung zu wiinschen als
den Empfehlungen der Vergangenheit, auch
was die Entnahme von Geweben vom Leich-
nam fiir Transplantationszwecke betrifft,
denn es werden nicht nur Augenhornhdute
gebraucht. Ungliicklicherweise wird derzeit
die Gewebetransplantation im Transplanta-
tionsgesetz geregelt, obwohl die Situation
nicht vergleichbar ist mit der Organtransplan-
tation. Fiir die Gewebetransplantation vom
Leichnam bedarf es keiner Hirntodfeststellung
wie fiir die Organtransplantation vom hirnto-
ten Organspender. |
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Einbecker Empfehlungen der DGMR

zu Rechtsfragen der Obduktion und postmortalen Gewebespende
14. Einbecker Workshop der DGMR im Oktober 2011

Die

Deutsche Gesellschaft fiir Medizinrecht

(DGMR) e. V. hat vom 15. bis 16. Oktober 2011
ihren 14. Einbecker Workshop unter dem Titel
.Rechtsfragen der Obduktion und postmortalen
Gewebespende” durchgefiihrt. Aufbauend auf die
Empfehlungen der DGMR aus dem Jahre 1990 zu
.Rechtsfragen der Obduktion” (MedR 1991, 76)
wurden als Tagungsergebnis die nachstehenden
Empfehlungen verabschiedet:

1.

2.

3

OBDUKTIONSRECHT

Die Obduktion (Sektion, innere Leichenschau,
Autopsie, Nekropsie) dient neben der Todes-
ursachenfeststellung und der Information der
Angehdrigen vor allem der Klarung der To-
desumstdnde, der Aufdeckung von Tétungs-
delikten, der Qualitdtssicherung éarztlicher
BehandlungsmaBnahmen und der Gewinnung
gesicherter epidemiologischer Erkenntnisse zu
Krankheitsbildern (Todesursachenstatistik, Ver-
sorgungsforschung).

Das Obduktionsrecht sollte alle Obduktionsar-
ten (klinische Sektion, gerichtliche Sektion,
Seuchensektion, (sozial-)versicherungsrecht-
liche Obduktion, Obduktion vor Eindscherung,
anatomische Sektion, Privatsektion, Verwal-
tungssektion) beriicksichtigen. Eine gesetzliche
Regelung zur Durchfiihrung von Obduktionen
sollte insbesondere auch natiirliche Todesfélle
auBerhalb von Kliniken erfassen.

Im Gegensatz zu Obduktionsraten in anderen
Lindern im klinischen Bereich (Osterreich: ca.
30—35 % in 1999; GroBbritannien 13 % in
2004; Schweiz 20 % in 2002; Schweden 25
% in 1994) werden in Deutschland derzeit
insgesamt weniger als 5 % aller Verstorbenen
obduziert. Damit besteht bei liber 95 % aller
Verstorbenen keine autoptisch gesicherte Er-
kenntnis liber die Todesursache und etwaige
Begleiterkrankungen. MaBgebliche gesund-
heitspolitische Entscheidungen (z. B. Disease-
Management-Programme, Prdvention, struk-
turelle MaBnahmen der Krankenversorgung)
beruhen daher auf einer weitgehend ungesi-
cherten Datenlage. Dies hat negative Auswir-
kungen auf die Qualitdt arztlicher Diagnostik
und Therapie und somit auf die Patientensi-
cherheit.

4,

5

Vor diesem Hintergrund bedarf es transparenter,
praktikabler und einheitlicher normativer Vor-
gaben, die eine hohere Obduktionszahl ermdg-
lichen und damit die Datenlage fiir die Patien-
tenversorgung und die Versorgungsforschung
verbessern sowie fiir Arzte und Angehdrige
eine groBere Rechtssicherheit schaffen. Diesem
Postulat wird die uneinheitliche Rechtslage in
Deutschland derzeit nicht gerecht. Daher soll-
te die Rechtslage im Wege des kooperativen
Foderalismus (Muster-Obduktionsgesetz) oder
durch die Schaffung einer Bundesgesetzge-
bungskompetenz vereinheitlicht werden. Zur
Harmonisierung und Konkretisierung der Ob-
duktionsindikationen ist die gesetzliche Veran-
kerung eines Katalogs mit Regelbeispielen zu
empfehlen.

Die landesrechtlichen Regelungen und die
Krankenhausaufnahmebedingungen sollten da-
hingehend vereinheitlicht werden, dass eine
klinische Obduktion zuldssig ist, wenn der Pa-
tient oder, nach seinem Ableben, die Angehori-
gen auf die Mdglichkeit der Obduktion hinge-
wiesen wurden und dieser nicht widersprochen
haben (erweiterte Widerspruchslosung).

. Die Anzahl der klinischen Obduktionen kann

erhéht werden, wenn die Motivation und Kom-
munikationskompetenz der Arzte bereits im
Rahmen der Aus- und Weiterbildung nachhal-
tig gefordert wird.

. Es empfiehlt sich, im Rahmen eines klinisch-

pathologischen Qualitdtsmanagements Vo-
raussetzungen zu schaffen, die eine fiir sta-
tistische Zwecke notwendige Steigerung der
Obduktionsquote gewiahrleisten (z. B. ,0bduk-
tionsbeauftragter").

. Neben der addquaten Verglitung der Obduktion

auf Vollkostenbasis sind die flir das Qualitats-
management erforderlichen Finanzmittel be-
reitzustellen.

. FORSCHUNG AN LEICHEN

. Die Uberlassung von Leichen zu Lehrzwecken

erfolgt regelhaft aufgrund von Kdrperspende-
vereinbarungen und landesrechtlichen Rege-
lungen. Diese sollten auch Vorschriften bein-

. Die postmortale Gewebeentnahme

halten, welche die Verwendung von Leichen
zu Forschungszwecken (z. B. Erprobung neuer
Operationstechniken, biomechanische Unter-
suchungen) erlauben.

Die Entnahme von Organen, Organteilen und
Geweben sowie deren Aufbewahrung sind inte-
graler Bestandteil der Obduktion. Es empfiehlt
sich, eine gesetzliche Regelung zu schaffen,
wonach die Verwendung der anldsslich einer
klinischen oder rechtsmedizinischen Obduktion
entnommenen Proben nach Wegfall des ur-
spriinglichen Verwendungszwecks unter deren
Pseudonymisierung zu Forschungszwecken zulds-
sig ist. Durch diese Forschung werden insbeson-
dere die Mdglichkeiten der Patientenversorgung
verbessert sowie die Weiterentwicklung der
Strafrechtspflege und die Qualitat der Sachver-
standigenbegutachtung nachhaltig gefordert.

.POSTMORTALE GEWEBESPENDE

FOR THERAPEUTISCHE ZWECKE

in der
Rechtsmedizin zur spiteren Ubertragung der
Gewebe auf schwer erkrankte Patienten (z. B.
Augenhornhdute, Gehorkndchelchen, Blutgefa-
Be) stellt einen wertvollen Beitrag fiir die Ge-
sundheitsversorgung der Bevdlkerung dar.

Die rechtlichen Vorgaben fiir die postmorta-
le rechtsmedizinische Gewebeentnahme im
Transplantationsgesetz (TPG) sind durch die
Verkniipfung mit den rechtlichen Vorgaben fiir
die Organentnahme praxisuntauglich und im
Hinblick auf die Richtlinien der Bundesarzte-
kammer unvollstandig.

Es bestehen bedeutsame Unterschiede zwi-
schen der postmortalen Organentnahme unter
intensivmedizinischen Bedingungen (,warme
Leiche") und der postmortalen Gewebeentnah-
me in der Rechtsmedizin (,kalte Leiche"). Die
Problematik der Hirntodkonzeption ist bei der
postmortalen Gewebespende nicht relevant, da
sichere Zeichen des Todes vorliegen (Totenfle-
cke, Totenstarre). Daher ist die postmortale Ge-
webespende in einem eigenen Gesetz zu regeln.

Zur Beseitigung des bestehenden Mangels an
postmortal entnommenem Gewebe und zur
Verbesserung der medizinischen Versorgung
der Bevdlkerung wird die Einflihrung der erwei-
terten Widerspruchslésung empfohlen.

Fiir das Présidium der DGMR e. V.
Der Prdsident
Rechtsanwalt Dr. A. Wienke
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Kooperation oder Korruption?

1. Miinsterische Gesprache zum Gesundheitsrecht

D er Rat, die verordnete Physiothera-
pie doch beim Therapeuten im glei-
chen Haus zu nehmen, der Hinweis
auf den Schuhtechniker, mit dem die Praxis
schon seit Jahrzehnten gut zusammenarbei-
tet - Zeichen fiir eine gute Kooperation zwi-
schen Leistungserbringern oder Anzeichen
flir Korruption? Mdglichkeiten und Grenzen
der Zusammenarbeit waren das Thema der
.1. Miinsterischen Gesprache zum Gesund-
heitsrecht"”, zu denen das Forum Medizinrecht
Minster in Zusammenarbeit mit der Westfa-
lischen Wilhelms-Universitdt im Februar nicht
nur Juristen, sondern auch Arzte und Ange-
hérige anderer Gesundheitsberufe eingela-
den hatte. Denn diese sehen sich seit einigen
Jahren einer widerspriichlichen Entwicklung
gegeniiber: Einerseits fordert und fordert der
Gesetzgeber neue Wege der Zusammenarbeit,
andererseits geraten Kooperationen immer
wieder in den Verdacht, eher den wirtschaftli-
chen Interessen der Partner als dem Interesse
der Patienten zu dienen.

Dabei rechne der liberwiegende Teil der Leis-
tungserbringer korrekt ab, schwarze Schafe
schadigten jedoch Versicherte, Krankenkassen
und die ehrlich abrechnenden Kollegen, stell-
te Holle Grote, Leiterin der von Betriebskran-
kenkassen gegriindeten Arbeitsgruppe gegen
Abrechnungsbetrug, klar. Die Wahrscheinlich-
keit, bei Fehlverhalten entdeckt zu werden,
sei jedoch leider gering, beméangelte Grote
und forderte, ,Strafbarkeitsliicken” schnell zu
schlieBen und Kooperationen transparenter
zu machen.

Kooperationen von Leistungserbringern seien
in den vergangenen Jahren immer stdrker mit
politischem Hintergrund versehen worden,
neue Gesetze ermdglichten neue Formen der
Zusammenarbeit. ,Da wuchs die Phantasie,
vieles entstand, als noch nicht alles ausge-
regelt war”, beschrieb Dr. Klaus Reinhardt,
dass die neuen Mdglichkeiten auch Probleme
brachten. Mit Sorge sah der Vizeprasident
der Arztekammer Westfalen-Lippe einer Ent-
scheidung des Bundesgerichtshofes entgegen:
Wiirden niedergelassene Arzte kiinftig zu den
Amtstragern” gezadhlt, habe dies nicht nur
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Auswirkungen in
der rechtlichen
Bewertung  von
Fehlverhalten,

sondern schwa-
che vor allem
auch das Verhalt-
nis von freiberuf-
lich tatigem Arzt
und Patienten.

Reinhardt machte
jedoch deutlich,
dass die Arzte-
kammer dazu
beitrage,  klare
Grenzen zu zie-
hen. So werde
etwa die Zuwei-
sung von Patien-
ten im Berufs-
recht geregelt und VerstdBe gegen die Regel
auch sanktioniert. Die Berufsordnung nenne
auch die Voraussetzungen, unter denen Arz-
te Empfehlungen aussprechen kénnen: ,Ohne
Nachfrage des Patienten gar nicht!" Positiv
sah Reinhardt in diesem Zusammenhang Ver-
trage zur Integrierten Versorgung. Sie legten
Versorgungswege fest und kénnen so gestal-
tet werden, dass wirtschaftliche Vorteile zum
Teil auch Kostentrdgern und letztlich den Bei-
tragszahlern zugute kommen. Zudem erhalte
der Patient bei der Einschreibung Transparenz
liber das, was auf ihn zukommt.

Miinster.

Angesichts verdanderter Rahmenbedingungen
im Gesundheitswesen warnte Dr. Reinhardt
vor ,Stlickzahlmentalitdt" und davor, Leistun-
gen nicht aus medizinischen Griinden, son-
dern von der Gebiihrenordnung motiviert zu
erbringen: ,An unseren Beruf wird ein hoher
Anspruch gestellt. Wer ihm auf Dauer nicht
gerecht wird, verspielt seine Reputation. Und
wenn wir als Berufsstand nicht versuchen, in
diesem Sinne auf das System einzuwirken,
verliert das ganze System an Reputation.”

Die Grenzen zwischen Kooperation und Kor-
ruption klarer zu fassen, sah Dr. Rudolf Késters
vor allem als Aufgabe der Politik. Fehlverhal-

von Klaus Dercks, AKWL

AKWL—Vizeprésident Dr. Klaus Reinhardt (r.) erlduterte die Arbeit der Arztekammer als Interes-
senvertretung und Berufsaufsicht, weiterer Referent bei den Miinsterischen Gesprachen zum
Gesundheitsrecht war u. a. der Gesundheitspolitische Sprecher der CDU-Bundestagsfraktion, Jens
Spahn (1.), hier mit Rechtsanwalt Michael Frehse, dem Vorsitzenden des Forums Medizinrecht

Foto: kd

ten werde allzu oft lber ,juristische Fallrlick-
zieher" hergeleitet, kritisierte der Ehrenprasi-
dent der Deutschen Krankenhausgesellschaft
und bedauerte, dass beispielsweise Vertrage
zur Integrierten Versorgung, die Missbrauchs-
moglichkeiten einddmmen, beim Versor-
gungsstrukturgesetz keine prominente Rolle
mehr spielten. Die vor einigen Jahren einge-
richteten Clearingstellen zur Uberpriifung von
Kooperationsvertragen indes erfiillten ihren
Zweck: ,In diesem Bereich hat sich die Lage
deutlich beruhigt.”

Die Politik werde ein Auge auf die Nutzung
neuer Kooperationsmdglichkeiten haben, ver-
sprach Jens Spahn, Gesundheitspolitischer
Sprecher der CDU-Bundestagsfraktion. Die
neuen Mdglichkeiten zur vor- und nachsta-
tiondren Behandlung durch niedergelassene
Arzte diirften falsch gehandhabt nicht ,Mau-
scheleien” Tiir und Tor 6ffnen. ,Wenn das
genutzt wird, um Schmuh zu machen, wird
man's wieder aus dem Gesetz herausnehmen.”
Das Gesundheitswesen sei in einem Entwick-
lungsprozess: ,Wir wollen Kooperation tiber
Stammtische hinaus, idealerweise per Vertrag
zwischen Leistungserbringern. Aber nicht,
dass monetdres Interesse entscheidet, wer mit
wem zusammenarbeitet.” |
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.Die Arzte fiir Afrika": neues Projekt in Ghana

Verein weitet urologische Hilfseinsdtze auf den Norden des Landes aus

D ie NGO ,Die Arzte fiir Afrika e. V." ist
eine humanitdre Hilfsorganisation, die
2007 von Urologen aus Miinster und
dem Miinsterland und Krankenschwestern
der Raphaelsklinik Miinster gegriindet wurde
(s. auch Westfilisches Arzteblatt 03/2010).
RegelmaBig werden seither an flinf Kranken-
hdusern im Siiden Ghanas urologische Einsat-
ze durchgefiihrt. Schwerpunkt der operativen
Tatigkeit ist die Prostatachirurgie (sowohl en-
doskopisch als auch transvesikal), zunehmend
werden auch kompliziertere Eingriffe wie z. B.
Harnréhrenplastiken und der Verschluss von
vesiko-vaginalen Fisteln durchgefiihrt.

Urologen aus der ganzen
Bundesrepublik helfen

Inzwischen sind iber 40 Urologen aus der
ganzen Bundesrepublik dem gemeinniitzigen
Verein beigetreten. Da das instrumentelle
Equipment aufgrund von Spendeneingdngen
und insbesondere durch eine Forderung der
Staatskanzlei des Landes Nordrhein-Westfa-
len und der GIZ (Gesellschaft fiir Internatio-
nale Zusammenarbeit) deutlich aufgestockt
werden kann, besteht jetzt die Mdglichkeit,
die Tatigkeit auch in den vollig unterversorg-
ten Norden Ghanas auszudehnen.

250 Kilometer
bis zum nachsten Urologen

Jirapa ist eine 20.000-Seelen-Gemeinde im
Dreilandereck Ghana - Burkina Faso - El-
fenbeinkiiste. Vor ca. 60 Jahren griindeten
deutsche Ordensleute dort das St. Joseph’s
Hospital, welches heute liber 140 Betten ver-
fligt. Trager ist jetzt die katholische Didzese
Wa, Partnerdidzese des Bistums Miinster. Das
Krankenhaus wird geleitet von einem einhei-
mischen Chirurgen, ihm zur Seite stehen der-
zeit drei kubanische ,Exportdrzte" AuBer den
klassischen Disziplinen Chirurgie, Gyndkologie
und Allgemeinmedizin/Innere Medizin gibt
es keine weiteren Disziplinen. Zum néchsten
Urologen miissen Patienten ca. 250 km weit
reisen. Die Wartezeiten liegen dort flir Pros-
tataoperationen bei mindestens zwei Jahren.

von Dr. Gerd Engel, Miinster

Die Besichtigung des Friedenssaals im Rathaus der Stadt gehort zum Pflichtprogramm fiir Miinster-Besucher — mit Dr. Gerd
Engel und Dolmetscherein Dr. Angela Schulze Raestrup hatte der Botschafter der Republik Ghana, Paul King Aryene, zuvor

iiber das neue Projekt von ,Die Arzte fiir Afrika” im Norden seines Landes gesprochen.

RegelmiaBige Einsdtze geplant

Auf Initiative des Ghanaischen Botschafters in
Berlin, Exzellenz Paul King Aryene, wird dem-
nachst in Jirapa eine urologische Versorgung
durch ,Die Arzte fiir Afrika" eingerichtet. Nach
Einarbeitung des einheimischen Personals
werden dann Urologen und Krankenschwes-
tern des Vereins regelmaBig am St. Joseph’s
Krankenhaus tatig werden konnen.

Am Ende vergangenen Jahres fand in dem
bekannten Miinsteraner Restaurant ,GroBer
Kiepenkerl" ein personeller Wechsel statt.
Die bisherigen Inhaber baten anldsslich einer
Abschiedsfeier um Spenden fiir das Jirapa-
Projekt. So sind mehrere Tausend Euro zu-
sammengekommen, die jetzt gut eingesetzt
werden konnen. An dieser Festivitdit nahm
auch der Ghanaische Botschafter teil. Am fol-
genden Tag wurde er im Friedenssaal des Rat-
hauses offiziell empfangen. Die Arztekammer
Westfalen-Lippe wurde dabei durch Dr. Dr.
Ulrich Schulze Raestrup vertreten. Seine Frau
stand dem Botschafter als Dolmetscherin zur
Verfligung. |

Foto: G. Benning/WN

SPENDEN

.Die Arzte fiir Afrika" hoffen, dass das
Projekt ,Jirapa" Mitte dieses Jahres voll
anlaufen kann. Der Verein bittet zur wei-
teren Unterstlitzung um Spenden auf das
folgende Konto:

Die Arzte fiir Afrika e. V.

Kennwort ,Jirapa”

Konto-Nr. 0 007 744 110

bei der

Deutschen Apotheker- und Arztebank
BLZ 300 606 01

Weitere Informationen Uber den Verein
finden Sie unter:

www.die-aerzte-fuer-afrika.de
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.Das waren junge Menschen, die waren wie wir"

Dr. Till Mendler bringt Sophie Scholls Geschichte als Musical auf die Biihne

von Klaus Dercks, AKWL

ophie Scholl, die WeiBe Rose und
S das jahe Ende der Miinchner Wider-
standsgruppe - ein Stoff, der viel zu
wichtig ist, um in Blichern und Gedenkstatten
bei artiger Betroffenheit zu verstauben, findet
Dr. Till Mendler. Als Komponist und Dramaturg
bringt der Miinsteraner Arzt Sophie Scholl
deshalb auf die Musical-Biihne. Anhand der
Briefe, die Sophie Scholl und ihr Freund Fritz
Hartnagel ausgetauscht haben — rund 300
von insgesamt lber 500 wurden verdffent-
licht — erzdhlen Mendler und das Ensemble
der Musical Werkstatt Miinster nicht nur eine
Liebesgeschichte mit tragischem Ausgang.
Das Stiick zieht die Ereignisse und Menschen
von damals nah an die Gegenwart heran. ,Auf
der Blihne wird erkennbar: Das waren junge
Menschen, die waren wie wir."

Kein leichter Stoff fiir ein Musical - doch dass
«Musical” nicht gleichbedeutend mit ,leicht”
oder gar ,seicht” ist, hat Mendler bereits 2009
bewiesen. ,Musical ist Theater, ist
Musik und erreicht Menschen auf
ganz vielen Kandlen gleichzeitig",
verdeutlicht der Facharzt fiir Psy-
chosomatische und psychothera-
peutische Medizin und Internist
das Besondere des Genres. ,Doch
wenn schon Musical dann ver-
niinftig". Auch das erste Stiick aus

Dr. Till Mendler

Schlussapplaus fiir Till Mendlers Musical ,Miriam" — derzeit probt der Miinsteraner Arzt und Komponist mit der Musical
Werkstatt Miinster sein neues Musical tiber Sophie Scholl, Fritz Hartnagel und die WeiBe Rose.

schen einen Zugang zum Thema ermdoglicht.
JAuBerdem ist die historische Wahrheit in
diesem Fall so spannend, dass sie gut fiir ein
Musical aus dem ernsthaften Fach
ist, das sich vom Seichten abhebt."
Der Lauf der Dinge ist hinreichend
dokumentiert, Sophie Scholl und
Fritz Hartnagel haben selbst da-
fiir gesorgt. Eigentlich hatte ihr
Briefwechsel Privatsache bleiben
sollen. Dass es anders kam, wurde
nun der Handlungsrahmen fiir das

Mendlers Feder war nicht kompa- Sophie-Scholl-Musical.
tibel mit Herz, Schmerz und All-
Inclusive-Musical-Wochenenden.  ,Miriam"  Eine Liebesbeziehung

erzahlte die Geschichte der biblischen Maria
Magdalena, einer Frau, die sich im Wider-
spruch nicht nur zu ihrem Vater, sondern
auch zu ihrer Zeit befindet, vor vollen Sdlen
in Miinster und Miinchen und sogar mit ei-
ner Wiederaufnahme des Stiicks im folgenden
Jahr. ,Ein achtbarer Erfolg fiir ein unbekann-
tes Stiick und ein unbekanntes Ensemble”,
erinnert sich Dr. Mendler. Diesen Schwung zu
nutzen und weiterzumachen war fiir ihn und
das Ensemble keine Frage - doch womit?

Als Till Mendler auf der Suche nach einer in-
teressanten Frauenperson auf Sophie Scholl
stieB3, zogerte er zundchst. Ein schwieriges
Thema - aber genau das sei die Chance fiir ein
Musical gewesen, das vor allem jungen Men-
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per Brief

Denn der historische Fritz Hartnagel wandte
sich zeitlebens dagegen, seine und Sophie
Scholls Briefe 6ffentlich zu machen. Erst nach
seinem Tod 2001 wurde die Korrespondenz
publiziert. In der Musical-Handlung ist eine
Anfrage nach einer Verdffentlichung Anlass
fiir Fritz Hartnagel, noch einmal jene Briefe
hervorzuholen, die von einer Liebesgeschichte
unter besonderen Voraussetzungen erzdhlen:
Hartnagel war 20, Sophie Scholl 16, als sich
beide auf einer privaten Tanzparty kennen-
lernten. ,Die beiden haben sich wenig gese-
hen, aber viel geschrieben”, wei3 Till Mendler.
Anhand der Briefe lasst Hartnagel die gemein-
same Zeit mit Sophie Scholl Revue passieren.

Bis zum letzten Brief Sophies, bis zur letzten
Szene auf der Biihne, in der die drei Verurteil-
ten der WeiBBen Rose sich im Gefangnishof vor
ihrer Exekution ein letztes Mal sehen diirfen.

Bewegen und unter die Haut gehen soll das
«Sophie”-Musical, wiinscht sich Till Mendler.
Das Musical erzdhlt die Geschichte der Bezie-
hung zwischen Sophie Scholl und Fritz Hart-
nagel, aber auch die der WeiBen Rose. Eine
schlichte, schlanke Inszenierung mit wenig
Requisiten soll die Bilder im Wesentlichen in
den Kdpfen der Zuschauer entstehen lassen.
Eines darf jedoch nicht fehlen: Die Flugblat-
ter, die zur Verhaftung der ,WeiBen Rose"
flihrten, werden auch lber die Musical-Biihne
und im Zuschauerraum flattern. ,Wir werden
mit einer geteilten Biihne arbeiten”, erldutert
Mendler eine weitere Besonderheit seiner In-
szenierung. Die lber der Biihne verlaufende
Grenze nimmt die Grenzen auf, die Sophie
und Fritz, aber auch die Freunde in Miinchen
um Sophie und ihren Bruder immer wieder
liberschritten: vom unentschlossen zum ent-
schlossen sein, vom Leben zum Tod.

GroBes Puzzle

Zu diesen starken Bildern hat Till Mendler die
Musik fiir Solisten, 25 Chorsdnger und eine
Band komponiert. ,Ein groBes Puzzle" sei das
gewesen, beschreibt Mendler diesen Teil sei-
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ner Arbeit, mit relativ weni-
gen musikalischen Motiven
flir Personen und Stimmun-
gen zu arbeiten, und daraus
ruhigere, schnellere, trauri-
gere und frohlichere Stiicke
entstehen zu lassen. Froh-
liche Stiicke? ,Aber natiir-
lich! Auch Sophie und Fritz
hatten wie jedes Liebespaar
gllickliche Stunden oder
haben kraftig gefeiert.” Und
noch der letzte Brief von
Sophie an Fritz, zwei Tage
vor der Verhaftung, flieBe
liber vor Vorfreude auf das
nachste Wiedersehen.

www.docjobs-nrw.de

Mobilitat

Leben & Freizeit

Neurologie

Gute Griinde fiir lhre Weiterbildung in Nordrhein-Westfalen:
Strukturierte Weiterbildung mit persénlicher Ansprechpartnerin / persénlichem
Ansprechpartner | Leistungsstarke Krankenhauser | Metropolregion und land-

schaftliche Vielfalt | Hohe Lebens- und Freizeitqualitat | Uberzeugende Mobilitat

Bis der Premieren-Vorhang
fir das ,Sophie"-Musical
aufgeht, steht Dr. Mend-
ler und seinen Mitstreitern
noch viel Arbeit ins Haus
- das Ensemble probt wo-
chentlich, ,Solistenproben
und Bandproben gehen
noch extra." Doch der gro-
Be Einsatz lohne sich am
Ende: ,Es gab eine gewalti-
ge Vorspannung, diese Idee
umzusetzen. Und irgend-
wann muss man raus aus
dem chronischen Konjunk-
tiv, das Wagnis eingehen.
Das Musical ist eben eine
Passion." |

Allgemeinmedizin

Krankenhauslandschaft

Chirurgie  \weiterbildung

Unsere Angebote finden Sie hier:

Innere Medizin

SOPHIE SCHOLL — FUNF AUFFUHRUNGEN IN MUNSTER
Das newe Musical

Sophie Scholl - Briefe iiber Grenzen

Premiere:
Sa., 5. Mai 2012, 19.30 Uhr
im Waldorf-Konzertsaal Miinster-Gievenbeck.

Weitere Auffiihrungen:
12. Mai 2012, 19.30 Uhr | 13. Mai 2012, 18.00 Uhr
16. Mai 2012, 19.30 Uhr | 20. Mai 2012, 18.00 Uhr

Karten zum Preis von 15 Euro (erm&Bigt 12 Euro)
sind erhaltlich unter www.mws-ms.de, bei Kultur-
kontakt e. V., Papier Naber in Miinster-Gievenbeck
und im WN-Ticketshop.

PERSONLICHES

Kosters jetzt
Ehrenprasident

Eine bisher noch nie da-
gewesene Auszeichnung
wurde jetzt Dr. Rudolf
Kosters zuteil: Zum ersten
Mal in ihrer Geschichte
ehrte die 1949 gegriin-
dete Deutsche Kranken-
hausgesellschaft  (DKG)
einen ihrer Prdsidenten
beim Ausscheiden aus
dem Amt durch die Er-
nennung zum Ehrenpréasidenten. ,Die deut-
schen Krankenhaustrdger wiirdigen damit das
herausragende Engagement und die auBeror-
dentlichen Verdienste von Dr. Rudolf Kdsters
flir die Krankenhduser in Deutschland”, so der
neue DKG-Prasident Alfred Danzer.

Dr. Rudolf Koésters
Foto: St. Franziskus-
Stiftung

www.docjobs-nrw.de

Dr. Rudolf Kdsters, Jahrgang 1944, war lang-
jahriger Generalsekretdr der Hospitalgesell-
schaft der Franziskanerinnen Minster-St.
Mauritz und ab 2004 Vorstandsvorsitzen-
der der St. Franziskus-Stiftung Minster, der
zweitgroBten konfessionellen Krankenhaus-
tragerin Deutschlands. Von 1998 bis 2003
Président der Krankenhausgesellschaft NRW,
war Kosters seit 2006 Prasident der DKG. In
dieser Funktion war Dr. Rudolf Kdsters Stim-
me und Sprachrohr fiir die {iber 2.000 deut-
schen Krankenhduser und ihre 1,1 Millionen

'Tﬂ e O [ AR o ke
Mitarbeiter. |
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Dr. Treichel feiert 80. Geburtstag

Am 23. Mérz feiert Dr. Siegfried
Treichel aus Recklinghausen sei-
nen 80. Geburtstag. Dr. Treichel
hat sich als Arzt fiir Nervenheil-
kunde jahrzehntelang fiir seine
Patienten eingesetzt und sich
darliber hinaus ebenso auch
fir die &rztliche Berufspolitik
stark gemacht. Fiir sein vielfal-
tiges Engagement insbesondere
fir die &rztliche
Weiter- und Fort-
bildung wurde er
von der Bundes-
arztekammer 1993
mit der Ernst-von-
Bergmann-Plakette
ausgezeichnet. Sei-
ne zahlreichen Ak-
tivitdten im Ehren-
amt wurden 1998
mit dem Bundes-

von 1977 bis 2000 als Priifer und
Fachbegutachter in der &rztli-
chen Weiterbildung tatig. Eben-
falls von 1977 an bis 1993 war
er Mitglied des Vorstands der
Akademie fiir arztliche Fortbil-
dung der Arztekammer und der
Vereinigung
Westfalen-Lippe. Er war mitver-

Kassenarztlichen

antwortlich insbesondere fiir die
Durchfiihrung der
Kurse ,Tiefenpsy-
chologische ~ Psy-
chotherapie” und
.Verhaltensthera-
peutische Psy-
chotherapie” und
engagierte sich fir
die Fort- und Wei-
terbildungswoche
der Akademie auf
Borkum.

Dr. Siegfried Treichel

verdienstkreuz  am
Bande gewdirdigt.

Siegfried Treichel wurde 1932 in
GroB-Tychow/Pommern geboren.
1959 erhielt er seine Approbati-
on, arbeitete sechs Jahre lang in
den Vereinigten Staaten, wo er
sich in Neurologie, Psychiatrie
und Psychotherapie weiterbilde-
te. Ein Jahr lang war er Chefarzt
im  Psychiatrischen Fachkran-
kenhaus in Williamsburg/Virgi-
nia. 1965 kehrte Treichel nach
Deutschland zuriick und lieB
sich als Arzt fiir Neurologie und
Psychiatrie von 1966 bis 1998 in
eigener Praxis in Recklinghausen
nieder.

Fiir die Arztekammer Westfalen-
Lippe war Dr. Siegfried Treichel

TRAUER

Dr. Treichel war Gber
20 Jahre lang in der Vertreterver-
sammlung der Kassendrztlichen
Vereinigung Westfalen-Lippe ak-
tiv und von 1977 bis 1992 Mit-
glied des Vorstands. Fiir die KVWL
ibernahm er auch die Aufgabe
des Landeswahlleiters bei den
Wahlen der Selbstverwaltung, er
fungiert zudem als Ombudsmann.

Im Berufsverband Westfalischer
Nervendrzte hatte Dr. Treichel
von 1973 bis 1989 den Vorsitz
inne — und auch im heimischen
Arzteverein libernahm er Verant-
wortung als Vorsitzender. Dr. Trei-
chel ist Enrenmitglied des Arzte-
vereins Vest-Recklinghausen.

Dr. med. Werner Cramer, Unna
*21.10.1924

Dr. med. Bernhard Becker, Selm
*13.08.1920

122.01.2012

125.12.2011

GRATULATION

Zum 96. Geburtstag
Dr. med. Hildegard Horstkatter,

Miinster 23.04.1916

Zum 94. Geburtstag

Dr. med. Carl Erich Rehmann,
Bielefeld 03.04.1918
Dr. med. Heinrich Probst,

Hagen 15.04.1918

Zum 92. Geburtstag

Dr. med. Heribert Thomas,
Hopsten 08.04.1920
Dr. med. Kurt Dreithaler,

Bad Salzuflen 09.04.1920
Dr. med. Gertrud Aldick,
Miinster 10.04.1920

Zum 91. Geburtstag

Dr. med. (Polen) Adam Mscisz,
Miinster 04.04.1921
Prof. Dr. med. Erwin Kratzsch,
Bielefeld 18.04.1921
Dr. med. Engelbert Strake,
Rietberg 25.04.1921

Zum 90. Geburtstag
Dr. med. Irmgard Dassler,
Bielefeld 18.04.1922

Zum 80. Geburtstag
Dr. med. Hermann Joseph
Untiedt, Minster

06.04.1932

Zum 75. Geburtstag
Dr. med. Rafael Stephan Balogh,
Werne 17.03.1937
Prof. Dr. med. Torsten Hausa-
men, Dortmund 07.04.1937
Dr. med. Marita Tietz-Olschow-
sky, Recklinghausen

07.04.1937
Dr. med. Dr. theol. Wilfried
Ruff, Bad Berleburg

13.04.1937
Dr. med. Alois Prenger-Berning-
hoff, Diilmen 16.04.1937
Dr. med. Awni Al-Bawwab,
Hopsten 20.04.1937
Franz-Bernhard Sporkmann,
Wadersloh 20.04.1937
Dr. med. Johannes Oen,
Miinster 25.04.1937

Zum 70. Geburtstag

Dr. med. Jan Rychlewski,

Bad Berleburg 05.04.1942

Dr. med. Helga Schwindt,

Bielefeld 07.04.1942

Priv.-Doz. Dr. med. Johann-

Friedrich Spittler, Datteln
27.04.1942

Zum 65. Geburtstag
Dr. med. Ulrich Aumann,
Miinster 17.04.1947
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Von der Arztekammer Westfa-
len-Lippe sind im Monat Januar
2012 folgenden Kolleginnen

und Kollegen Anerkennungen
zum Fiihren von Bezeichnungen
nach der Weiterbildungsordnung
erteilt worden:

Facharztanerkennungen

Allgemeinmedizin
Priv.-Doz. Dr. med. Michael
Deiwick, Bergkamen

Erika Snyder-Schendel,
Gelsenkirchen

Innere und Allgemeinmedizin
(Hausarzt/Hausarztin)

Dr. med. Claudia Hansmann,
Dortmund

Dr. med. Sonia Birke Miiller,
Hattingen

Anisthesiologie

Afssaneh Amiri-Darban,
Haltern am See

Florian Ertle, Giitersloh
Marco Obst, Gelsenkirchen
Dr. med. Anna Ring, Bochum
Dr. med. Claudia Schmidtke,
Gelsenkirchen

Prisca Schneider, Siegen
Dominik Uekdtter, Miinster

Augenheilkunde

Tsambikos Petroniatis, Hagen
Dr. med. Rares Pintea, Ahlen

Dr. med. Adrian Gabriel Stolzen-
berg, Castrop-Rauxel

GefaBchirurgie
Klaudia Baron, Herne

Orthopédie und Unfallchirurgie
Dr. med. Ludwig Bause,
Sendenhorst

Dr. med. Wolfgang Ehrle,
Gelsenkirchen

Dr. med. Marc Reeger, Unna

Dr. med. Johann Yamini, Miinster

Visceralchirurgie

Dr. med. Orlin Belyaev, Bochum
Jerzy Laniewski, Minden

Prof. Dr. med. Daniel Michael
Palmes, Miinster

Dr. med. Emile Rijcken, Miinster

Frauenheilkunde

und Geburtshilfe

Dr. med. Sandra Gottwald,
Miinster

Nirgiil Karakayali, Bielefeld
Dr. med. Sadiye Kara-Lodos,
Datteln

Wojciech Piotr Marciniak,
Wetter

Franziska Oehme, Herford

Dr. med. Filiz Temizel-Kanbur,
Witten

Dr. med. Esther Zehren, Coesfeld

Haut- und Geschlechts-
krankheiten

Ercan Bediroglu, Bielefeld
Aynas Kamyab, Recklinghausen
Dr. med. Yvonne Meyer, Minden

Innere Medizin

Dr. med. Adrian Busen, Ahlen
Dikmen Celik, Hamm

Stefan Ebensberger, Detmold
Dr. med. Simone Finke-Rande-
rath, Miinster

Dr. med. Andreas Gruner, Hemer
Dr. med. Ingo Kreis, Dortmund
Dr. (PL) Dorota LoB, Herford

Dr. med. UIf Litkemeier, Miinster
Olaf Patzer, Detmold

Marina Pikrun, Bad Lippspringe
Marc SchléBer, Bielefeld
Patricia Stilbach, Liidenscheid
Saskia von Elsenau, Hamm

Innere Medizin und Endokrino-
logie und Diabetologie

Dr. med. Gottlieb Eduard
Pazdzierny, Bochum

Innere Medizin und
Hiamatologie und Onkologie

Dr. med. Julia Gottfried, Bochum
Dr. med. Janina Lagocki, Miinster

Innere Medizin und Kardiologie
Jihad Iskandar, Marl
Ralf Mannchen, Herford

Innere Medizin und Nephro-
logie

Dr. med. Wiebke Liirmann,
Miinster

Innere Medizin
und Pneumologie
Lars Heining, Herne

Kinder- und Jugendmedizin
Dr. med. Sabrina Griese, Hamm
Dr. med. Arne Herting, Bielefeld
Andreas Kruse, Rheine

Simone Lechtenbdrger,
Dortmund

Kristina Oberin, Siegen

Dr. med. Alexandra Papavassilis,
Datteln

Dr. med. Cathrin Wallmeier,
Lippstadt

Bjorn Olaf Willmann, Bottrop

Neurologie

Dr. med. Wolf Heineke, Diilmen
Dr. med. llka Kleffner, Miinster
Kai Tintrup, Dortmund

Dr. med. Nils Waldmann,
Lengerich

Nuklearmedizin
Peter Beaujean, Bielefeld

Physikalische und
Rehabilitative Medizin
Dr. med. Daniel Biicheler,
Gelsenkirchen

Plastische Chirurgie
Dr. med. Ranjith Elam, Miinster

Plastische und

Asthetische Chirurgie

Dr. med. EImar Halbach,
Liidenscheid

Dr. med. Slobodan Reba, Lemgo

Psychiatrie und Psychotherapie
Dr. med. Oliver Koch, Bielefeld
Dr. med. Agapi-Polixeni Labana-
ris, Gronau

Dr. med. Andrea Richter,
Paderborn

Radiologie
Ulrike Miiller, Bielefeld

Urologie

Kai Heinze, Herne

Katrin Kempken, Dortmund
Yevheniy Krech, Dortmund
Dennis Prokofiev, Dortmund
Sina Kristin Schmidt, Rheine

Dr. med. Arne Tiemann, Miinster

Schwerpunkte

Spezielle Geburtshilfe

und Perinatalmedizin

Leyla Aslanova, Detmold
Christine Schmiicker, Arnsberg

Gastroenterologie
Marcus Fanger, Liinen

Dr. med. Ali Kartal, Siegen
Dr. med. Larsen Seydel,
Dortmund

Dr. med. Birgit Wittmann,
Miinster
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Kardiologie
Henrik Sobczak, Bochum

Kinderkardiologie

Dr. med. Astrid Lammers, Heiden

Neonatologie

Jan Hambruch, Detmold

Dr. med. Moritz Vogel, Siegen
Dr. med. Olaf von Delft, Witten

Neuroradiologie
Dr. med. Andriy Alekseyey,
Bochum

Zusatzbezeichnungen

Akupunktur
Dr. med. Ingmar Priitz, Dorsten

Geriatrie

Simone Griinzig, Bielefeld
Jelena Schneider, Winterberg
Dr. med. Mario Statz, Herne
Dr. med. Sonja Susewind,
Miinster

Dr. med. Michael Wegele,
Bielefeld

Homadopathie
Dr. med. Elena Zerr, Herne

Intensivmedizin

Wolfgang Ernst Boehm, Siegen
Dr. med. Maike Genkinger,
Bielefeld

Georg Konig, Bad Oeynhausen
Kerstin Springer, Herdecke

Dr. med. Volker Vogt, Meschede
Dr. med. Olaf Warner, Herne

Dr. med. Jiirgen Witte, Miinster

Manuelle Medizin/
Chirotherapie

Dr. med. Ivanka Glavina,

Bad Lippspringe

Dr. med. Marc Marcinkowski,
Werne

Dr. med. Malte Menzel, Siegen
Dr. med. univ. Abdollah Moradi-
Moghaddam, Bad Oeynhausen

Medikamentdse Tumortherapie
Michael Katt, Lengerich
Steffen Vieler, Hagen

Notfallmedizin

Dr. med. Max Bergmann,
Bochum

Walter Bleicher, Herne

Dr. med. Barbara Bottjer, Minden
Dr. med. Gétz Bramsemann,
Bielefeld

Halim EI Marhoumi, Herne
Antje Hendel, Biinde

Igor Mykhaylov, Herne

Dirk Pflitsch, Attendorn

Palliativmedizin

Dr. med. Markus Blankenburg,
Datteln

Dr. med. Christian Jebe, Soest
Mariusz Kaczmarek, Gronau
Dr. med. Michael Klein,
Recklinghausen

Dr. med. Jan Langemeyer,
Dortmund

Andreas Liitgen, Liinen

Dr. med. Stefanie Ricken,
Gelsenkirchen

Dr. med. Kamal Salem, Bocholt
Dr. med. Reinhard Stahl,
Horstmar

Physikalische Therapie
und Balneologie
Alexander Fechner, Herne

Psychotherapie

Jiirgen Bretschneider,

Bad Oeynhausen

Maciej Dryll, Schmallenberg

Dr. med. Hella GroBe-Kleimann,
Miinster

Sozialmedizin

dr. med. Petros Anagnostou,
MBA, Sundern

Dr. med. Mechthild Ebers, M. A.,
Bielefeld

Dr. med. Alexandra Fritsch,
Liinen

Dr. med. Wolf-Kuno Schmautz,
Bielefeld

Spezielle

Orthopadische Chirurgie
Hazem Kabbish, Hagen
Priv.-Doz. Dr. med. Matthias
Wiese, Bochum

Spezielle Schmerztherapie
Dr. med. Markus Blankenburg,
Datteln

Dr. med. Susanne Hiibner,
Miinster

Spezielle Unfallchirurgie

Dr. med. Alexandros Philippos
Anastasiadis, Bochum

Dr. med. Jessica Kammler-Marx,
Bochum

Dr. med. Rico Listringhaus,
Herne

Stefanie Opfer, Siegen

Sportmedizin
Dr. med. Ruth Niehaus, Miinster

Suchtmedizinische
Grundversorgung
Wijatscheslaw Akusok, Bochum
Harry Bollen, Unna

Sylvia Czaplinski-Tomezyk,
Bochum

Axel Schulte, Detmold

ARZTEKAMMER-BEITRAG

ERINNERUNG AN DEN ARZTEKAMMERBEITRAG 2012

Am 1. Marz 2012 ist die Frist fiir die Selbsteinstufung und Entrichtung
des Arztekammerbeitrages abgelaufen. Falls sie es bisher versaumt ha-
ben, lhre Selbsteinstufung und den Nachweis der Einkiinfte aus arztli-
cher Tatigkeit des Jahres 2010 (Kopie Einkommensteuerbescheid, eine
Bescheinigung des Steuerberaters oder die Kopie der elektronischen
Lohnsteuerbescheinigung vom Arbeitgeber) der Arztekammer zuzusen-
den und den Betrag zu liberweisen, bitten wir Sie, dieses in den ndchs-
ten Tagen nachzuholen.
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Sollten uns weder die Selbsteinstufung noch der Nachweis vorliegen,
muss leider die Veranlagung zum Haéchstbeitrag (2.250,00 €) erfolgen,
wie es die Beitragsordnung vorsieht. Zudem gilt: Wer seiner Kammer-
beitragspflicht plinktlich und fristgerecht nachkommt, hilft unndtigen
Verwaltungsaufwand und damit Kosten zu sparen.

Falls die Veranlagung zum Kammerbeitrag Fragen oder Probleme auf-
wirft, finden Sie im Internet unter www.aekwl.de ndhere Informatio-
nen. Natiirlich kdnnen Sie sich auch schriftlich oder telefonisch an die
Arztekammer Westfalen-Lippe, Gartenstr. 210 - 214, 48147 Miinster,
Tel. 0251 929-2424, E-Mail: finanzen@aekwl.de, wenden.
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AUSBILDUNG MEDIZINISCHE FACHANGESTELLTE

Abschlussprifung Sommer 2012

Priifung .Medizinische/r Fachangestellte/r":
- Termine fiir den schriftlichen Priifungsteil

Priifungsort Termine
Rheda-Wiedenbriick 11.—15. Juni

Rheine 11.—14. Juni

Siegen 11.—13. Juni

Soest 30. Mai, 02., 06. Juni
Steinfurt 06. Juni

Unna 31. Mai, 01., 04., 05. Juni
Witten 20., 23. Juni

Priifungs- Dauer
beginn
Montag, 09:00 Uhr | Behandlungsassistenz 120 Min.
23. April 2012
Dienstag, 09:00 Uhr | Betriebsorganisation und | 120 Min.
24. April 2012 -verwaltung
30 Min. Pause
11:30 Uhr | Wirtschafts- und Sozial- |60 Min.
kunde

- Termine fiir den praktischen Teil der Priifung/
ggf. miindliche Erganzungspriifung

Priifungsort Termine

Ahaus 18.—21. Juni

Ahlen 11.—14. Juni

Arnsberg 12.—13. Juni

Bad Oeynhausen 14.—16., 18., 19. Juni

Bielefeld 11.—15. Juni und 18., 19. Juni
Bocholt 01., 02. Juni

Bochum 31. Mai, 01., 04., 05., 13., 14., 18. Juni
Bottrop 01.,02., 06., 13., 15., 16., 20., 22. Juni
Brilon 12.,13. Juni

Biinde 19.—22. Juni und 25. Juni
Castrop-Rauxel 04.—06. Juni und 11.—14. Juni
Coesfeld 22.,23. Juni

Detmold 18.—22. Juni

Dortmund 01., 04., 05., 06. Juni und 11.—15. Juni
Gelsenkirchen 11.—15. Juni und 18. Juni

Hagen 11.—15. Juni

Halver-Ostendorf 18.—20. Juni

Hamm 16., 20., 22. und 27. Juni

Hattingen 19.—21. Juni

Hoxter 30., 31. Mai

Ibbenbiiren 5., 6. Juni

Lippstadt 31. Mai, 01., 02. Juni

Liibbecke 13.,15. und 16. Juni

Liidinghausen 20. Juni

Liinen 30. und 31. Mai

Menden 12.,15. und 16. Juni

Miinster 04.06.—06. Juni und 11.—16. Juni
Olpe 30., 31. Mai

Paderborn 06., 08. und 11.—15. Juni

Hinweis zur Freistellung:

Auszubildende sind fiir die Teilnahme an der Priifung freizustellen.
Nur jugendliche Auszubildende sind fiir den Arbeitstag, der der schrift-
lichen Priifung unmittelbar vorangeht, dariiber hinaus freizustellen.

Die Priifungstermine finden Sie auch im Internet unter http://www.
aekwl.de.

KAMMERVERSAMMLUNG

Tagesordnung

der 9. Sitzung der Kammerversammlung der Arztekammer Westfalen-
Lippe der 15. Legislaturperiode am 24.03.2012. Die Sitzung findet im
Arztehaus Miinster, GartenstraBe 210—214, 48147 Miinster statt und
beginnt um 10.00 Uhr.

1. Bericht zur Lage

2. Anderung der Weiterbildungsordnung in Abschnitt C
Ubergangsbestimmungen ,Psychotherapie - fachgebunden”

3. Ergdnzung der Verwaltungsgebiihrenordnung in § 1
- Abschnitt B um die Ziffer 4 ,die Anerkennung im Ausland erwor-
bener Berufsqualifikationen fiir den Beruf der MFA"
- Abschnitt C um die Ziffer 4 ,die Zertifizierung eines Perinatal-

zentrums"

4. Anderung von & 6 der ,Gemeinsamen Notfalldienstordnung” der
AKWL und KVWL

5. 115. Deutscher Arztetag 2012 in der Zeit vom 22. bis 25.05.2012 in
Nirnberg

6. Bericht des Vorstandes
7. .Kleine Anfragen”

Stand: 21.02.2012
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Anderung der Berufsordnung

der Arztekammer Westfalen-Lippe

vom 26. November 2011

Die Kammerversammlung der Arztekammer Westfalen-Lippe hat in ih-
rer Sitzung am 26. November 2011 aufgrund § 31 des Heilberufsgeset-
zes vom 9. Mai 2000 (GV. NRW. S. 403), zuletzt gedndert durch Gesetz
vom 17. Dezember 2009 (GV. NRW. S. 863 f.) folgende Anderung der
Berufsordnung beschlossen, die durch Erlass des Ministeriums fiir Ge-
sundheit, Emanzipation, Pflege und Alter des Landes Nordrhein-West-
falen vom 26. Januar 2012 - 232 - 0810.53 - genehmigt worden ist.

ARTIKEL |

Die Berufsordnung der Arztekammer Westfalen-Lippe vom 15. Novem-
ber 2003 (SMBI. NRW 21220) wird wie folgt gedndert:

1.) Die Inhaltsiibersicht wird wie folgt neu gefasst:

JInhaltsiibersicht
A. Praambel
B. Regeln zur Berufsausiibung

l. Grundsatze

§1 Arztliche Aufgaben

§2 Allgemeine arztliche Berufspflichten

§3 Unvereinbarkeiten

§4  Fortbildung

§ 5 Qualitatssicherung

§6 Mitteilung von unerwiinschten Arzneimittelwirkungen

[I. Pflichten gegeniiber Patientinnen und Patienten

§ 7 Behandlungsgrundsédtze und Verhaltensregeln

§8 Aufklarungspflicht

§9 Schweigepflicht

§ 10 Dokumentationspflichten

§ 11 Avrztliche Untersuchungs- und Behandlungsmethoden
§ 12 Honorar und Vergiitungsabsprachen

[ll. Besondere medizinische Verfahren und Forschung

§ 13 Besondere medizinische Verfahren

§ 14 Erhaltung des ungeborenen Lebens und Schwangerschafts-
abbruch

Forschung

Beistand fiir Sterbende

§15
§16

IV. Berufliches Verhalten

1. Berufsausiibung

§ 17 Niederlassung und Ausiibung der Praxis

§ 18 Berufliche Kooperationen

§ 18a Ankiindigung von Berufsausiibungsgemeinschaften und
sonstigen Kooperationen
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2)

3)

§19
§20
§ 21

Beschéftigung angestellter Praxisdrztinnen und -arzte

Vertretung

Haftpflichtversicherung

§22 (unbesetzt)

§ 23 Arztinnen und Arzte im Beschaftigungsverhltnis

§ 23a Arztegesellschaften

§ 23b Medizinische Kooperationsgemeinschaft zwischen Arztin-
nen bzw. Arzten und Angehérigen anderer Fachberufe

§ 23c¢ Beteiligung von Arztinnen und Arzten an sonstigen Partner-
schaften

§ 23d Praxisverbund

§ 24 Vertrdge Uber drztliche Tatigkeit

§ 25 Arztliche Gutachten und Zeugnisse

§26 Arztlicher Notfalldienst

2. Berufliche Kommunikation
§ 27 Erlaubte Information und berufswidrige Werbung
§ 28 (unbesetzt)

3. Berufliche Zusammenarbeit
§ 29 Kollegiale Zusammenarbeit
§ 29a Zusammenarbeit mit Dritten

4. Wahrung der arztlichen Unabhdngigkeit bei der Zusammenar-
beit mit Dritten

§ 30 Arztliche Unabhingigkeit

§ 31 Unerlaubte Zuweisung

§ 32 Unerlaubte Zuwendungen

§ 33 Zuwendungen bei vertraglicher Zusammenarbeit

C. Inkrafttreten

D. Anlage: Richtlinie zur Durchflihrung der assistierten Reproduk-
tion gem. § 13"

Im Gel6bnis werden im vierten Absatz nach dem Wort ,weder" die
Worte ,aufgrund einer etwaigen Behinderung noch” eingefiigt.

§ 2 wird wie folgt gedndert:

a) An Absatz 2 werden folgende Sitze angefiigt:

.Sie haben dabei ihr drztliches Handeln am Wohl der Patientin-
nen und Patienten auszurichten. Insbesondere diirfen sie nicht das
Interesse Dritter liber das Wohl der Patientinnen und Patienten
stellen.”

b) Absatz 3 wird wie folgt neu gefasst:

.(3) Eine gewissenhafte Ausiibung des Berufs erfordert insbeson-
dere die notwendige Qualifikation und die Beachtung des aner-
kannten Standes der Medizin."
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c) In Absatz 5 werden die Worte ,sich tiber" gestrichen sowie die
Worte ,unterrichtet zu halten” durch die Worte ,zu beachten" er-
setzt.

d) Es wird folgender neuer Absatz 7 angefligt:

.(7) Werden Arztinnen und Arzte, die in einem anderen Mitglied-
staat der Europaischen Union niedergelassen sind oder dort ihre
berufliche Tatigkeit entfalten, vorlibergehend und gelegentlich im
Geltungsbereich dieser Berufsordnung grenziiberschreitend arzt-
lich tatig, ohne eine Niederlassung zu begriinden, so haben sie die
Vorschriften dieser Berufsordnung zu beachten.”

§ 6 erhalt folgende Fassung:

.86

Mitteilung von unerwiinschten Arzneimittelwirkungen

Arztinnen und Arzte sind verpflichtet, die ihnen aus ihrer arzt-
lichen Behandlungstatigkeit bekannt werdenden unerwiinschten
Wirkungen von Arzneimitteln der Arzneimittelkommission der
deutschen Arzteschaft und bei Medizinprodukten auftretende
Vorkommnisse der zustdndigen Behdrde mitzuteilen.”

§ 7 wird wie folgt gedndert:

a) An Absatz 1 wird folgender zweiter Satz angefligt:

.Das Recht der Patientinnen und Patienten, empfohlene Untersu-
chungs- und BehandlungsmaBnahmen abzulehnen, ist zu respek-
tieren."

b) Es wird folgender neuer Absatz 3 angefligt:

.(3) Arztinnen und Arzte haben im Interesse der Patientinnen und
Patienten mit anderen Arztinnen und Arzten und Angehérigen an-
derer Fachberufe im Gesundheitswesen zusammenzuarbeiten. So-
weit dies fiir die Diagnostik und Therapie erforderlich ist, haben sie
rechtzeitig andere Arztinnen und Arzte hinzuzuziehen oder ihnen
die Patientin oder den Patienten zur Fortsetzung der Behandlung
zu liberweisen."

c) Der bisherige Absatz 3 wird Absatz 4 und erhilt folgende Fas-
sung:

.(4) Individuelle drztliche Behandlung, insbesondere auch Bera-
tung darf nicht ausschlieBlich lber Print- und Kommunikations-
medien durchgefiihrt werden. Auch bei telemedizinischen Ver-
fahren ist zu gewihrleisten, dass eine Arztin oder ein Arzt die
Patientin oder den Patienten unmittelbar behandelt.”

d) Absatz 4 wird Absatz 5.

e) Es werden folgende neue Absitze 6, 7 und 8 angefiigt:

.(6) Arztinnen und Arzte haben Patientinnen und Patienten ge-
blihrende Aufmerksamkeit entgegen zu bringen und mit Patien-
tenkritik und Meinungsverschiedenheiten sachlich und korrekt
umzugehen.

(7) Bei der Uberweisung von Patientinnen und Patienten an Kol-
leginnen oder Kollegen oder arztlich geleitete Einrichtungen, ha-
ben Arztinnen oder Arzte rechtzeitig die erhobenen Befunde zu
tibermitteln und Uber die bisherige Behandlung zu informieren,

soweit das Einverstandnis der Patientinnen oder der Patienten vor-
liegt oder anzunehmen ist. Dies gilt insbesondere bei der Kranken-
hauseinweisung und -entlassung. Originalunterlagen sind zuriick-
zugeben.

(8) Arztinnen und Arzte diirfen einer missbrauchlichen Verwen-
dung ihrer Verschreibung keinen Vorschub leisten.”

An § 8 werden nach Satz 2 folgende neue Satze angefiigt:

.Die Aufklarung hat der Patientin oder dem Patienten insbesonde-
re vor operativen Eingriffen Wesen, Bedeutung und Tragweite der
Behandlung einschlieBlich Behandlungsalternativen und die mit
ihr verbundenen Risiken in verstandlicher und angemessener Wei-
se zu verdeutlichen. Insbesondere vor diagnostischen oder opera-
tiven Eingriffen ist soweit moglich eine ausreichende Bedenkzeit
vor der weiteren Behandlung zu gewahrleisten. Je weniger eine
MaBnahme medizinisch geboten oder je gréBer ihre Tragweite ist,
umso ausflhrlicher und eindriicklicher sind Patientinnen oder Pa-
tienten liber erreichbare Ergebnisse und Risiken aufzuklaren."

An § 12 wird folgender neuer Absatz 4 angefiigt:

.(4) Vor dem Erbringen von Leistungen, deren Kosten erkennbar
nicht von einer Krankenversicherung oder von einem anderen
Kostentrager erstattet werden, miissen Arztinnen und Arzte die
Patientinnen und Patienten schriftlich liber die Hohe des nach der
GOA zu berechnenden voraussichtlichen Honorars sowie dariiber
informieren, dass ein Anspruch auf Ubernahme der Kosten durch
eine Krankenversicherung oder einen anderen Kostentrager nicht
gegeben oder nicht sicher ist."

§ 15 wird wie folgt gedndert:
a) Absatz 2 wird gestrichen.
b) Der bisherige Absatz 3 wird Absatz 2 (neu).

c) Der bisherige Absatz 4 wird Absatz 3. Nach dem Wort
Weltdrztebundes” werden die Worte ,in der Fassung der 59.
Generalversammlung 2008 in Seoul” eingefiigt.

§ 16 bekommt folgende neue Fassung:

516

Beistand fiir Sterbende

Arztinnen und Arzte haben Sterbenden unter Wahrung ihrer Wiir-
de und unter Achtung ihres Willens beizustehen. Es ist ihnen ver-
boten, Patientinnen oder Patienten auf deren Verlangen zu tdten.
Sie sollen keine Hilfe zur Selbsttdtung leisten.”

) § 18 wird wie folgt gedndert:

a) In Absatz 1 Satz 2 wird nach dem Wort ,nicht" das Wort ,ledig-
lich" gestrichen.

b) Es wird folgender neuer Absatz 2a eingefiigt:
.(2a) Eine Berufsausiibungsgemeinschaft ist ein Zusammenschluss
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11.)

von Arztinnen und Arzten untereinander, mit Arztegesellschaften
oder mit arztlich geleiteten Medizinischen Versorgungszent-
ren, die den Vorgaben des § 23a Absatz 1, Buchstabe a, b und
d entsprechen, oder dieser untereinander zur gemeinsamen Be-
rufsauslibung. Eine gemeinsame Berufsausiibung setzt die auf
Dauer angelegte berufliche Zusammenarbeit selbstandiger, frei-
beruflich tdtiger Gesellschafter voraus. Erforderlich ist, dass sich
die Gesellschafter in einem schriftlichen Gesellschaftsvertrag ge-
genseitig verpflichten, die Erreichung eines gemeinsamen Zwe-
ckes in der durch den Vertrag bestimmten Weise zu férdern und
insbesondere die vereinbarten Beitrdge zu leisten. Erforderlich ist
weiterhin regelmaBig eine Teilnahme aller Gesellschafter der Be-
rufsauslibungsgemeinschaft an deren unternehmerischem Risiko,
an unternehmerischen Entscheidungen und an dem gemeinschaft-
lich erwirtschafteten Gewinn."

¢) In Absatz 3 Satz 3 wird nach dem Wort ,verantwortlich” das
Wort ,mindestens" gestrichen und die Worte ,hauptberuflich tatig
ist" durch die Worte ,eine ausreichende Patientenversorgung si-
cherstellt." ersetzt.

§ 20 wird wie folgt gedndert:

a) Absatz 2 entfillt.

b) Der bisherige Absatz 3 wird Absatz 2.

12.) § 23 c erhalt folgende neue Fassung:

823 ¢

Beteiligung von Arztinnen und Arzten an sonstigen Partnerschaften
Arztinnen und Arzten ist es gestattet, mit Angehdrigen anderer
Berufe als den in § 23b beschriebenen in allen Rechtsformen zu-
sammen zu arbeiten, wenn sie nicht die Heilkunde am Menschen
ausiiben.”

13.) § 27 wird wie folgt gedndert:

a) In Absatz 3 wird folgender neuer Satz 3 eingefiigt:

.Eine Werbung fiir eigene oder fremde gewerbliche Tatigkeiten
oder Produkte in Zusammenhang mit der drztlichen Tatigkeit ist
unzuldssig."

Der bisherigen Sétze 3 und 4 von Absatz 3 werden Satze 4 und 5.

b) In Absatz 4 Nr. 3 werden nach dem Wort ,drei" die Worte ,als
solche gekennzeichnete" eingefiigt.

14.) § 28 entfillt.

15.) § 29 wird wie folgt gedndert:

a) In Absatz 1 Satz 3 wird das Wort ,berufsunwiirdig” durch das
Wort ,berufswidrig" ersetzt.

b) In Absatz 2 Satz 1 wird das Wort ,berufsunwiirdig” durch das
Wort ,berufswidrig” ersetzt. In den Satzen 2 und 3 wird jeweils das
Wort ,berufsunwiirdig” durch das Wort ,berufswidrig" ersetzt.
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c) Absatz 3 erhélt folgende neue Fassung:

.(3) Arztinnen und Arzte mit aus einem Liquidationsrecht resul-
tierenden oder anderweitigen Einkiinften aus &rztlicher Tatigkeit
(z. B. Beteiligungsvergiitung) sind verpflichtet, den von ihnen dazu
herangezogenen Kolleginnen und Kollegen eine angemessene Ver-
glitung zu gewdhren bzw. sich dafiir einzusetzen, dass die Mitar-
beit angemessen vergiitet wird."

d) In Absatz 4 Satz 2 wird das Wort ,Untergegebenen” durch die
Worte ,Mitarbeiterinnen bzw. Mitarbeitern" ersetzt.

e) Absatz 5 erhilt folgende neue Fassung:

.(5) Die zur Weiterbildung befugten Arztinnen und Arzte ha-
ben ihre nach der Weiterbildungsordnung gegeniiber Weiter-
zubildenden bestehenden Pflichten zu erfiillen.”

f) Es wird folgender neuer Absatz 6 angefligt:
.(6) Arztinnen und Arzte haben die Bestimmungen des Arbeits-
und Berufsbildungsrechts zu beachten.”

16.) Es wird folgender neuer § 29 a eingefiigt:

.829a

Zusammenarbeit mit Dritten

(1) Arztinnen und Arzten ist es nicht gestattet, zusammen mit
Personen, die weder Arztinnen oder Arzte sind, noch zu ihren be-
rufsmaBig tatigen Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern gehoren, zu
untersuchen oder zu behandeln. Dies gilt nicht fiir Personen, wel-
che sich in der Ausbildung zum &rztlichen Beruf oder zu einem
Fachberuf im Gesundheitswesen befinden.

(2) Die Zusammenarbeit mit Angehérigen anderer Fachberufe im
Gesundheitswesen ist zuldssig, wenn die Verantwortungsbereiche
der Arztin oder des Arztes und des Angehdrigen des Fachberufs
klar erkennbar voneinander getrennt bleiben."

17.) § 30 erhilt folgende neue Fassung:

830

Arztliche Unabhingigkeit

Arztinnen und Arzte sind verpflichtet, in allen vertraglichen und
sonstigen beruflichen Beziehungen zu Dritten ihre drztliche Unab-
hédngigkeit fiir die Behandlung der Patientinnen und Patienten zu
wahren."

18.) § 31 wird wie folgt gedndert:

a) In der Uberschrift werden die Worte ,gegen Entgelt" gestrichen.

b) Der bisherige Satz wird durch folgende neue Absétze 1 und 2
ersetzt:

.(1) Arztinnen und Arzten ist es nicht gestattet, fiir die Zuweisung
von Patientinnen und Patienten oder Untersuchungsmaterial oder
fiir die Verordnung oder den Bezug von Arznei- oder Hilfsmitteln
oder Medizinprodukten ein Entgelt oder andere Vorteile zu for-
dern, sich oder Dritten versprechen oder gewadhren zu lassen oder
selbst zu versprechen oder zu gewéahren.
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(2) Sie diirfen ihren Patientinnen und Patienten nicht ohne hinrei-
chenden Grund bestimmte Arztinnen oder Arzte, Apotheken, Heil-
und Hilfsmittelerbringer oder sonstige Anbieter gesundheitlicher
Leistungen empfehlen oder an diese verweisen."

19.) § 32 erhilt folgende neue Fassung:

832

Unerlaubte Zuwendungen

(1) Es ist nicht gestattet, von Patientinnen und Patienten oder
anderen Geschenke oder andere Vorteile fiir sich oder Dritte zu
fordern oder sich oder Dritten versprechen zu lassen oder anzu-
nehmen, wenn hierdurch der Eindruck erweckt wird, dass die
Unabhidngigkeit der &drztlichen Entscheidung beeinflusst wird.
Eine Beeinflussung ist dann nicht berufswidrig, wenn sie einer
wirtschaftlichen Behandlungs- oder Verordnungsweise auf sozi-
alrechtlicher Grundlage dient und der Arztin oder dem Arzt die
M@oglichkeit erhalten bleibt, aus medizinischen Griinden eine an-
dere als die mit finanziellen Anreizen verbundene Entscheidung zu
treffen.

(2) Die Annahme von geldwerten Vorteilen in angemessener
Hohe ist nicht berufswidrig, sofern diese ausschlieBlich fiir be-
rufsbezogene Fortbildung verwendet werden. Der fiir die Teilnah-
me an einer wissenschaftlichen Fortbildungsveranstaltung ge-
wahrte Vorteil ist unangemessen, wenn er liber die notwendigen
Reisekosten und Tagungsgebiihren hinaus geht.

(3) Die Annahme von Beitragen Dritter zur Durchfiihrung von Ver-
anstaltungen (Sponsoring) ist ausschlieBlich fiir die Finanzierung
des wissenschaftlichen Programms &arztlicher Fortbildungsver-
anstaltungen und nur in angemessenem Umfang erlaubt. Das
Sponsoring, dessen Bedingungen und Umfang sind bei der Ankiin-
digung und Durchflihrung der Veranstaltung offen zu legen.”

20.) § 33 erhélt folgende neue Fassung:

833

Zuwendungen bei vertraglicher Zusammenarbeit

Soweit Arztinnen und Arzte Leistungen fiir die Hersteller von Arz-
nei- oder Hilfsmitteln oder Medizinprodukten oder die Erbringer
von Heilmittelversorgung erbringen (z. B. bei Anwendungsbeobach-
tungen), muss die hierfiir bestimmte Vergiitung der erbrachten
Leistung entsprechen. Die Vertrage lber die Zusammenarbeit sind
schriftlich abzuschlieBen und sollen der Arztekammer vorgelegt
werden."

21.) § 34 entfillt.
22.) § 35 entfillt.
23.) Kapitel C entfillt.

24.) Kapitel D entf3llt.

Artikel Il
Diese Anderung der Berufsordnung tritt am Tage nach der Veroffent-
lichung in Kraft.

Miinster, den 28. November 2011

Dr. med. Theodor Windhorst
Prasident

Genehmigt mit der MaBgabe, bei der nichsten Anderung der Berufs-
ordnung die §§ 31 Abs. 2 und 33 Satz 1 BO durchgéngig geschlechter-
gerecht zu fassen.

Diisseldorf, den 26. Januar 2012

Ministerium fiir Gesundheit, Emanzipation, Pflege und Alter des Landes

Nordrhein-Westfalen
- Az.:232 - 0810.53 -

Im Auftrag

(Godry)

Die Anderung der Berufsordnung wird hiermit ausgefertigt und im Mi-
nisterialblatt fiir das Land Nordrhein-Westfalen sowie im ,Westfali-
schen Arzteblatt" bekanntgegeben.

Miinster, den 2. Februar 2012

Dr. med. Theodor Windhorst
Prasident
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VB BIELEFELD

Balintgruppe samstags in Bielefeld
www.balint-witte.de

Arbeitskreis Homoopathischer
Arzte Ostwestfalen-Lippe
Zertifiziert 4 Punkte

Qualitatszirkel, monatliche Weiter- u.
Fortbildungsveranstaltungen

in Rheda-Wiedenbriick, Mittelhegge 11,
im Reethus, 16.00 - 18.00 Uhr,

14. Mérz 2012, 11. April 2012.
Gesonderte Einladung mit Mitteilung
des Programms erfolgt auf Einsendung
adressierter frankierter Kuverts.
Anmeldung:

Dr. med. Jiirgen Buchbinder,
Arensweg, 40, 59505 Bad Sassendorf,
Tel.: 02927/419, Fax: 02927/205.

VB DORTMUND

Weiter-/Fortbildungsangebote
Psychotherapie/Psychosomatik

1. Tiefenpsychologisch fundierte
Selbsterfahrungsgruppe, 10 P./Tag

je 5 Dstd. Sa oder So, 9.30-18 Uhr

2. Supervision tief. fund. Einzel-PT

6 Punkte, Di 19.00-22.45 Uhr, 5 Std.

3. Balintgruppe,

14-tdgig, Di 19.30-22.30 Uhr, 5 Punkte
Wochenende 10 DStd., 10 Punkte/Tag
4. Psychosomat. Grundversorgung,
80 Stunden fiir FA-WB und KV,
auch Schmerztherapie, Akupunktur:
Theorie 20 Std., Balintgruppe 30 Std.
und verbale Intervention 30 Std.;
Dienstag ab 19.30 Uhr, 5 P., und

Sa/So, 20 P. (AK u. KV WL anerk.)

5. Theorie der Gruppen-PT/-dyn.

24 Dstd. und Supervision der tief.
fund. Gruppen-PT, So 10-16 Uhr

9 P.[Tag (KV WL anerk., Nachweis

zur Abrechn. tief. fund. Gruppen-PT.

40 Dstd. tief.fund. SEG erforderlich!)

6. Gesundheitsorientierte Gesprachs-
fiihrung fiir alle drztl.[psych. Bereiche,
Zertifiziert 20 Punkte je Wochenende
Lehrbuch L. Isebaert, Schimansky:
Kurzzeittherapie, ein praktisches Hand-
buch, Thieme ISBN 3-13-139621-0
Fordern Sie Infos an als download:
www.schimansky-netz.eu mit Lageplan;
Dr. med. Hans-Christoph Schimansky,
FA fiir Neurologie und Psychiatrie,

FA fiir Psychosomat. Medizin und PT,
Postfach: 58226 Schwerte, PF 5144
Tel. 02304-973377, Fax 973379,
E-Mail: hanschristoph.schimansky @
googlemail.com

Balintgruppe

mittwochs abends in Dortmund,

AK u. KYWL anerkannt.

Tel.: 0231 1062289
praxis@silvia-lenz.de, www.silvia-lenz.de

VB GELSENKIRCHEN

Balintgruppe in Gelsenkirchen
monatlich samstags.

C. Braun - Frauenarzt - Psychotherapie
www.frauenarzt-online.com/balintgruppe
Tel.: 0209 22089

VB MINDEN
Balintgruppe in Minden

monatlich dienstags

18.30 - 21.45 Uhr, 2 Doppelstunden
mit 5 Punkten zertifiziert.

Dr. med. U. Lampert, Arzt fiir
Psychotherapeutische Medizin

Tel. 0571 21849 - Fax 0571 21813

VB MUNSTER

Balint-Gruppe, Selbsterfahrung
AK- u. KV-anerkannt und zertifiziert

Dr. med. Povel, FA f. Psychotherapeutische
Medizin, Neurologie und Psychiatrie

MS, Klosterstr. 10 a, Tel.: 4842120

Selbsterfahrungsgruppe in
Miinster (tiefenpsycholog. fundiert),
1 DStd./Woche, Dr. med. M. Waskénig,
Tel. 0251 4904706

Verhaltenstherapie

AK- u.KV-anerkannt

Dipl.- Psych. R. Wassmann
vt@muenster.de Tel.: 0251 - 40260

VB PADERBORN

Sonographie-Grundkurs
(Abdomen, Thorax, Schilddriise)
08.03.2012 bis 11.03.2012, 330,00 €
Sonographie-Refresherkurs
(Kontrastmittelverstirkte Sonographie)
15.05.2012, kostenlos
Sonographie-Aufbaukurs
(Abdomen)

04.10.2012 bis 07.10.2012, 330,00 €
Sonographie-Grundkurs
(Abdomen, Thorax, Schilddriise)
29.11.2012 bis 02.12.2012, 330,00 €
Sonographie-Notfallkurs

(fiir Notérzte und Rettungsdienst)
11.01.2013, 120,00 €
Sonographie-Abschlusskurs
(Abdomen)

12.01.2013 bis 13.01.2013, 290,00 €
Alle Kurse nach Richtlinien der KBV
Anmeldung und Informationen:
Dreifaltigkeits-Hospital gem. GmbH
Chefarzt Dr. Joachim Zeidler
KlosterstraBe 31, 59555 Lippstadt
Telefon: 02941 758-840

Kleinanzeigen konnen Sie auch im Internet aufgeben:
www.ivd.de/verlag

Interdisziplindre offene
Schmerzkonferenzen der
Abteilung fiir Anasthesie,
operative Intensivmedizin

und Schmerztherapie

Die FortbildungsmaBnahme ist im Rah-
men der ,Zertifizierung der freiwilligen

Arztlichen Fortbildung” der Arztekam-
mer Westfalen-Lippe mit insgesamt

3 Punkten (Kategorie C) anrechenbar.
Veranstaltungsort:
Briiderkrankenhaus St. Josef,
Cafeteria Ambiente

Husener Str. 46, 33098 Paderborn
Moderation:

Priv.-Doz. Dr. med. Torsten Meier
Uhrzeit: jeweils von 19.00 - 21.15 Uhr
Termine:

Do. 08. 03. 2012, Do. 12. 04. 2012,
Do. 10. 05. 2012, Do. 14. 06. 2012,
Do. 12. 07. 2012, Do. 09. 08. 2012,
Do. 13. 09. 2012, Do. 11. 10. 2012,

Do. 08. 11. 2012, Do. 13. 12. 2012.
Auskunft: Tel.: 05251 7021700

Interdisziplindre Tumorkonferenz
Brustzentrum Paderborn,
Gynékol. Krebszentrum Paderborn
montags 13.45 Uhr bis 15.00 Uhr,
mittwochs 14.00 bis 15.00 Uhr,
Fortbildungspunkte AKWL:

2 Punkte/Konferenz

Veranstaltungsort:
St.-Vincenz-Frauenklinik Paderborn,
Husener StraBe 81.

Auskunft Tel. 05251 864106

E-Mail: Brustzentrum@vincenz.de

Klinisch-pathologisch
interdisziplinare Konferenz
Zertifiziert 3 Punkte

In Zusammenarbeit mit dem
Pathologischen Institut

Herrn Priv.-Doz. Dr. med. Henschke

und den Kliniken des St. Johannisstiftes
mittwochs 15.30 Uhr

St. Johannisstift, Reumontstr. 28,
33102 Paderborn, Konferenzraum Haus Il
Leitung: Dr. med. J. Matzke,

Chefarzt der Medizinischen Klinik
Priv.-Doz. Dr. med. Henschke,
Pathologisches Institut

Auskunft: Sekretariat

Tel.: 0 52 51/401-211

Intensiv-Refresher Man. Medizin
Dr. Kliimpen, Rathausstr. 7, Bad Driburg
Jeden letzten Samstag im Monat

von 9 - 14 Uhr flir max. 6 - 8 Personen.
Gebiihr 100,- €/Person

Tel. 05253 932632

mobil: 0151 12104444

E-Mail: dr.kluempen@unitybox.de
homepage: www.verumchiro.de

VB Recklinghausen

Tiefenpsychologisch fundierte
Gruppenselbsterfahrung als
Wochenendblockmodell
(gem3B WBO AKWL),

Balint-Gruppe

(Zertifiziert 3 CME-Punkte);
Supervision

(Zertifiziert 2 CME-Punkte);
Einzelselbsterfahrung

(Zertifiziert 2 CME-Punkte);
Vorgespréch je notwendig LWL-Klinik
Herten, Im Schlosspark 20, 45699 Herten.
Auskunft: Tel.: 0 23 66/80 2-202

Dr. med. Luc Turmes, Facharzt fiir
Psychiatrie und Psychotherapie,
Facharzt flir Psychosomatische Medizin
und Psychotherapie, Psychoanalyse.

Fortbildungsveranstaltung

der LWL-Klinik Herten:
.Schematherapie bei Borderline-
Personlichkeitsstorung” am 14. 03. 2012
um 17:15 Uhr, Schloss Herten.

Eintritt kostenlos, Anmeldung erbeten
unter Telefon 02366 802-202.

Stellenangebote

TeutoKlinik Bielefeld
Ambulantes OP-Zentrum
sucht teamfihigen Anasthesist(in).
Kein Nachtdienst, kein Wochenend-
oder Feiertagsdienst, angemessene
Honorierung. Schriftliche Bewerbung
bitte an die Geschaftsflihrung der
TeutoKlinik Bielefeld
Ummelner Str. 2 - 33649 Bielefeld

Hausérztliche Praxisgemeinschaft
) Raum_MUnster, mit zz. drei
Arzten/Arztinnen, sucht zusatzl.

Allgemeinmediziner/in oder
Internist/in als Partner/in

(Kassenarztsitz in vorh.,
Teilung ist mdgl.) oder als angest.
Arztin/Arzt (Teilzeit mogl.),
zum ndchstm. Termin.

Chiffre WA 0312 106
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Assistenzarzt/Facharzt
Radiologie/Nuklearmedizin
von groBer radiol./nukl. med. Praxis
im ostl. Ruhrgebiet gesucht.
Weiterbildungserm.
Radiol./Nukl. liegt vor.

Tel. 02306 7517520

@®OHonorararzbt®
[ agenbur |

Wir suchen sténdig Arzte aller
Fachgebiete, als Honoraréarzte,
zu besten Konditionen!

Rufen Sie uns an,
wir beraten
Sie gern!

: .,
www.honorararztagentur.de
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Stellenangebote

Jobsharing
Arztl. Psychotherapeut/in
(auch Psychiatrie/Psychother.)
von eintrdglicher Praxis
in Enger bei Bielefeld gesucht.
Spatere Praxisiibernahme moglich.

Nebenjob in Dortmund/Diisseldorf
Bieten freiberufliche Nebentatigkeit
(Fahreignungsuntersuchung, MPU).
Voraussetzung: 2 J. Berufserfahrung,
idealerw. Allgemeinmed. od. Innere.
0. Schmidt, schmidt@avus-mpu.de

Tel. 05224 979184

Gyn. FA/FA gesucht!

Unsere moderne und innovative
gyn. GMP in Dortmund-Hdrde
sucht Verstarkung! Wir bieten

Mitarbeit fiir 2 bis 3 halbe Tage
pro Woche. Wir freuen uns auf

Ihre Bewerbung unter:
info@praxis-virchowstrasse.de
oder Tel. 0160 5062257
oder Tel. 0231 941188-0

HAUSARZTZENTRUM ROXEL

WB-Assistent/-in gesucht.
Voll- oder Teilzeit méglich,
sehr gute Arbeitsbedingungen.
Ansprechpartner: Dr. Berg und Spittler
Auf dem Dorn 21
48161 Miinster-Roxel
Tel. 02534 498 oder 2222

Fachiarztin/Facharzt und
WB-Assistent/-in
Allgemeinmedizin

auch in Teilzeit fiir groBziigige,

moderne hausérztliche Praxis-

gemeinschaft in Bielefeld gesucht.
Tel. 0521 325430
www.praxis-herforderstrasse.de

Anzeigen-Hotline:
Tel.: 05451 933-450

oder

Fax.: 05451 933-195

FA/FA Pneumologie

Weiterbildung Allergologie, Pneumologie, Schlafmedizin méglich,
in moderner fachdrztlich internistischer Praxisgemeinschaft
Mitarbeit, Weiterbildung in Teil-/Vollzeit gesucht.
Bewerbungen bitte an: Dr. B. Beckmann
Tel. 02307 2899000 - E-Mail: dr.beckmann@internistenteam-kamen.de

Bewerbung Hochschulmedizin
Erfahrener Univ.-Prof. optimiert mit lhnen lhre Bewerbung.
Bewerbungsunterlagen, Vortrag, Berufungskommission.
Intensive Beratung und erfolgreiches Coaching!
www.prof-siffert.de - Tel. 0201 7233460

FA/FA Innere/Allgemeinmedizin
fiir groBe Hausarzt- und Diabetologische Schwerpunktpraxis
im westl. Ruhrgebiet zur Anstellung ganztédgig ggfs. auch in Teilzeit
zum 01.07.2012, ggfs. eher oder spater, gesucht.
Komplette Weiterbildungsermachtigung fiir Diabetologie vorhanden.
E-Mail: praxisverstaerkung@googlemail.com

CSL Plasma ist eines der weltweit groBten Unternehmen zur Gewinnung von
Humanplasma fir die Herstellung von hochwirksamen Gerinnungs- und
Immunglobulinpréparaten. CSL Plasma sorgt mit einem hochentwickelten
Spenderanalyse- und Uberwachungssystem fiir einen maximalen Sicherheits-
und Qualitatsstandard des eingesetzten Rohstoffes Plasma.

Fur unser Plasmapherese-Center in Bielefeld suchen wir baldmdglichst

eine/n
Arzt/Arztin
in Teilzeit mit 14 -18 Std./Woche

(versch. Teilzeitmodelle sind mdoglich)

um die Spendereignungsuntersuchungen durchzufiihren, Spendewillige Gber
Plasmaspende und Gesundheitsrisiken zu informieren sowie den Ablauf der
Plasmaspende zu tberwachen.

lhre Qualifikation:

e Sie sind approbierte/r Arzt/Arztin;

e Sie zeigen Verantwortungs- und Einsatzbereitschaft und arbeiten gerne im
Team;

e Sie sind engagiert, kommunikationsfahig und kundenorientiertes Arbeiten
ist fr Sie kein Fremdwort.

Wir bieten lhnen:

e Einen idealen Arbeitsplatz fir berufliche Wiedereinsteiger/innen oder
Aussteiger/innen z. B wahrend/nach der Elternzeit oder fir junggeblie-
bene Arzte/Arztinnen im Ruhestand;

e Keinen Nachtdienst — keine Rufbereitschaft;

o Geregelte Arbeitszeit nach Dienstplan Mo-Sa.

Ihre Bewerbung richten Sie bitte an:

CSL Plasma GmbH Personalabteilung - Postfach 12 30 - 35002 Marburg
oder per E-Mail an: personal.job@cslplasma.com

Wenn Sie vorab Fragen haben, kénnen Sie uns auch gerne unter Tel.:
06421-393385 kontaktieren.

Mit Ihrer Bewerbung erklaren Sie sich einverstanden, dass wir Ihre Unterlagen — auch elektro-
nisch — erfassen und bis zu sechs Monate nach Besetzung der Stelle aufbewahren.

Das Marienhospital Oelde ist ein modernes, leis-
tungsstarkes Akutkrankenhaus mit 200 Betten und
arbeitet im Verbund eng mit dem Sankt Elisabeth
Hospital Giitersloh (424 Betten) zusammen.

Wegen des altersbedingt ausscheidenden Oberarztes
suchen wir fur die Medizinische Klinik (Chefarzt
Dr. Klaus Welslau) mit rd. 3.000 stationaren Patienten
einen

Ltd. Oberarzt (m/w)

mit kardiologischem Schwerpunkt
Die Stelle ist grundsétzlich auch teilzeitgeeignet.

Der Erfolg unserer Abteilung beruht darauf, dass
wir uns den Blick fur die gesamtinternistischen Zu-
sammenhange bewahren und Spezialisten fir die
einzelnen internistischen Schwerpunkte vorhalten.
Wir wenden uns deshalb an ausgebildete Kardio-
logen oder Internisten mit kardiologischem Schwer-
punkt, die das komplette Spektrum der nicht-inva-
siven Kardiologie vertreten und mit Freude und
Interesse internistische Erkrankungen behandeln.

Das differenzierte Behandlungsspektrum umfasst
die anspruchsvolle Gastroenterologie, Kardiologie,
Diabetologie, Infektiologie einschlieRlich der inten-
sivmedizinischen Behandlung. Die Versorgung krebs-
kranker Patienten erfolgt nachstationdr in enger
Abstimmung mit der am Krankenhaus tétigen
onkologischen Gemeinschaftspraxis.

Die medizinisch-technische Ausstattung unseres
Hauses ist ausgezeichnet. Der Medizinischen Klinik
ist ein modernes Labor sowie eine digitale Ront-
geneinheit mit DSA-Anlage und ein 16-Zeilen-CT
zugeordnet. Es bestehen Weiterbildungsermachti-
gungen fur Innere Medizin, Allgemeinmedizin, Gas-
troenterologie, Intensivmedizin und Notfallmedizin.

Der Stellenschlussel betrdgt 1-3-9. Alle Stellen
sind besetzt. Die Arbeitsatmosphdre ist durch ein
freundschaftlich-kollegiales Miteinander gepragt.

Oelde ist eine dynamische und lebenswerte Stadt
mit hervorragenden Verkehrsverbindungen zu
den Zentren Dortmund, Miinster und Bielefeld/
Giitersloh. Samtliche weiterfiihrenden Schulen sind
vorhanden. Am Krankenhaus ist eine Kindertages-
stdtte integriert.

Marien-
Haspital
Crelle

Fiir telefonische Riick-
fragen steht lhnen
der Chefarzt der
Medizinischen Klinik,
Herr Dr. med.

Klaus Welslau

(Tel. 02522/99-1301),
gerne zur Verfiigung.

lhre ausfiihrlichen
Bewerbungsunterlagen
richten Sie

bitte an unsere
Personalabteilung.

Hausanschrift:
Marienhospital Oelde
Speller Str. 16

59302 Oelde

Internet:

www.marienhospital-
oelde.de

N>

Anzeigen per E-Mail: verlag@ivd.de
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Stellenangebote

Stellengesuche

Wachsende Hausarztpraxis
in Bielefeld (Ost) sucht

FA/FA fiir Allgem./
Innere Medizin
Kein finanzieller Einstieg nétig.
Chiffre WA 0312 107

Kooperation
mit Krankenhaus oder Operations-
zentrum von niedergelassener
Anésthesistin in WL
an 1-2 Tagen/Woche gesucht.

Chiffre WA 0312 117

Gynzkologin/DEGUM I
sucht Mitarbeit in freundlichem Team.
Chiffre WA 0312 105

FA Gynikologie
sucht Mitarbeit in gyn. Praxis
in Miinster an 2 Vormittagen/Woche.
E-Mail: gyn.muenster@gmx.de

el Klinik

Die StattKlinik ist ein leistungsstarkes Operationszentrum auf dem Geldnde
des Klinikum Bielefeld Mitte. Seit fast 10 Jahren flihren wir ambulante und
stationare Operationen fiir das Klinikum durch in den Fachrichtungen HNO,
Gynikologie (Brustzentrum) und plastische Chirurgie (Handchirurgie).

Dariiber hinaus operieren niedergelassene Kollegen/Innen in den Fachrich-
tungen HNO, Gynékologie und Zahnmedizin/Implantologie.

Wir suchen
zur Verstarkung unseres Teams zum néchst moglichen Termin

eine/n Anasthesistin/Anasthesisten

mit menschlich qualifizierter Personlichkeit,
liberzeugendem Engagement sowie
hoher fachlicher Kompetenz und Teamgeist.

Wir bieten
eine angenehme Arbeitsatmosphére, abwechslungsreiches
Tatigkeitsfeld, keine Notfall- und Wochenenddienste,
nach Probezeit eine Partnerschaft

Aussagekréftige Bewerbungen mit Einkommensvorstellung bitte an:

StattKlinik
Leitende Arzte P. Steiner — M. Valentin
Teutoburger StraBe 50 - 33604 Bielefeld
Fiir weitere Fragen steht Ihnen Frau Barbara Steiner
gerne zur Verfligung. Tel. 0521 489296 oder 0173 2749223

FA f. Allgemeinmedizin

m. Praxiserf., ZB NHV, Erndhrungsmed.,
su. interess. Tatigkeit, auch TZ mdgl.

Chiffre WA 0312 118

FA fiir Frauenheilkunde

sucht Anstellung (gerne Teilzeit) in
Praxis, MVZ oder Klinik Raum Miinster.

Chiffre WA 0312 114

Facharzt fiir Allgmeinmedizin
sucht Teilzeitanstellung in Praxis
mit der Mdglichkeit zur Erlangung
der KV-Zulassung fiir Sonografie

SD + Abd., Kreis RE und Umgebung.
Chiffre WA 0312 103

Hotline: Fax: 05451 933-195

Vertretung

Vertreterpool
libernimmt Fahrdienste/Sitzdienste
Info unter: docwawe@t-online.de

Kollege/-in zur Ubernahme
von KV-Diensten

in Miinster und Umgebung

(Umkreis 50 km) gesucht.

Voraussetzung 3 Jahre Berufser-

fahrung, gerne mit Erfahrungen in
Innerer oder Allgemeinmedizin. 560 €

pro Dienst (8 bis 22 Uhr Sa. o. So.).
Zuschriften unter: KV-Abgabe@web.de

Kollege/in zur Vertretung

fiir drztl. Notdienst (KV-Dienste)
in Miinster gesucht.

Chiffre WA 0312 116

Vertretung
fiir eine dermatologische Praxis
im Raum Bochum fiir mehrere Wochen
zum 16. April gesucht.
Tel. 0172 2367111 oder
Chiffre WA 0312 119

Biete stdndig
Vertretung
Allgemeinmedizin

Praxis - Klinik - Bereitschafts-
dienste, auch kurzfristig

arztdarzt@gmx.de

Gemeinschaftspraxis

Tel. 0177 4951478

FA/FA Phys. Med. + Reha
fir Gesundheitszentrum
mit 3 Arzten,
Reha/EAP und Privention
in OWL gesucht.
TZ[Anstellung moglich
Chiffre WA 0312 122
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Praxisangebote

Praxisgesuche

Orthopadische Facharztpraxis
zu sofort oder spater
glinstigst abzugeben.

Region Braunschweig/Wolfsburg.
Chiffre WA 0312 101
E-Mail: uhj40@gmx.com

Hotline: Tel.: 05451 933-450

ANASTHESIE

Kassensitz in Miinster abzugeben.
Chiffre WA 0312 115

FA Gyn sucht KV-Sitz
(auch 2 KV) in MS
Chiffre WA 0312 111

Suche Frauenarztpraxis
in Dortmund zur Ubernahme.

doc.michels@gmx.net

Tel. 0176 31270895

Zeit fiir die Patienten
und fiir die eigene Familie:
Private Kinderarztpraxis
ab 2013 abzugeben.
Kenntnisse bzw. Interesse
an Homoopathie erforderlich.
Chiffre WA 0312 108

Gynakologische Praxis
in Lippe abzugeben.
www.gyn-praxis-in-lippe.de
info@gyn-in-lippe.de

Moderne Hausarztpraxis
in Baden-Wiirttemberg
Nazhe Tiibingen/Stuttgart/Bodensee
(HzV-Vertrige DHV/Medi
mit 80 €/Scheinwert moglich)
aus privaten Griinden 2012 abzugeben.
Tel. 0173 4008594

Hausarztpraxis in Hamm

abzugeben. Bevorzugte Wohnlage,
hohe Scheinzahl, umsatzstark,
langfristiger glinstiger Mietvertrag

E-Mail: westfalendoc@web.de

Suche Hausarzt-Px
Region ,MS +50 km"
Kooperation od. Ubernahme
in PG/BAG (GP) Ende 2013,

gern zuvor auch als WB-Assistent.
Biete auch Px- und
NotDstVertretungen:
DEGUM-Sono, Chiroth./Manuelle Med.,
Sportmed., Erndhrungsmediziner,
Akupunktur, Gesundheitsférderung

Antworten auf
Chiffre-Anzeigen
senden Sie bitte an:

IVD GmbH & Co. KG
49475 lbbenbiiren

Anzeigenschluss
fur die
April-Ausgabe:
15. Marz 2012

Allgemeinarztpraxis
in Miinster-Kreuzviertel ab 4/2012,
auch in Ubergangsgemeinschaft,
abzugeben.
Chiffre WA 0312 106

u. Pravention, Notfallmed., Dr. med. . n
< praxis-nachfolger@online.de Chiffre WA ...
Immobilien

0 Top Praxisraume

Anzelgen in bester Lage von Herford direkt

HN am Alten Markt, 3. 0G mit Aufzug

per E Mall - ca. 130 m?, frei nach Absprache

1 provisionsfrei zu vermieten liber

Verlag @ IVd'de Vehmeier oHG Tel. 05221 1233-0

HNO-Praxis
in Miinster, umsatzstark,
Innenstadtbereich, hoher Privatanteil,
ab Mitte 2013 abzugeben.

Chiffre WA 0312 109

Operateur gesucht
Dortmund-City; etabl. amb. OPZ, mod. Praxisetage frei, 180 m?
Fax 0231 2225725

Gemeinschaftspraxis
in Dortmund
gut gehende Allgem.-Praxis,

2 KV-Sitze (+10%!) ebenerdig,
eigener gr. Parkpl., Voll-EDV,
eingespieltes, engagiertes Team,
Weiterbildungsberechtigung 18 Mo.,
Einarbeitung/Ubergabe o. Zeitdruck.
Chiffre WA 0312 120

Schein- und umsatzstarke
Hausarztpraxis
in Essen bietet zum 1.1.2013 Einstieg
in allgemeinmed.-internist. BAG
als Nachfolge der Seniorpartnerin.
Neue, moderne Praxisraume,
junges engagiertes Team,
geregelte Arbeitszeiten.
Auch Einstieg duch Jobsharing mdgl.
Chiffre WA 0312 102

Praxisraume in Rheine

in modernem Arztehaus in der Innenstadt, 165 m?,

2. 0G an Arzt zu vermieten. Bereits vorhandene Praxen:
Internist, Gyndkologe, Orthopadde, Zahnarzt, Neurologe,
Augenarzt und Schmerztherapeut. Apotheke und Physiotherapie
in direkter Nachbarschaft. AuBerst glinstige Lage, 2 Min.
vom ZOB und Hbf., viele Parkmdglichkeiten vorhanden.
Provisionsfrei zu vermieten!

Tel.: +31 384524120 - E-Mail: info@hoffsingel.nl

Gut gehende Kinderarztpraxis

2012 aus Altersgriinden abzugeben. Nahe Herford.
Chiffre WA 0312 113

Miinster

Internistisch-Allgemeinmedizinischer Hausarztsitz
in etablierter GP/PG (3 Arzte) frei fiir Nachfolger zu sofort.

Chiffre WA 0312 121

Gut gehende HNO-Belegpraxis Ndhe Dortmund
aus Altersgriinden ca. 1/2013 abzugeben.
Chiffre WA 0312 110

Profitieren Sie von unserer Giber 30-jahrigen Erfahrung!

Praxisabgabe/-suche/Kooperation/MVZ

medass®-Praxisbérse 1 f;

Anmeldung unter www.die-praxisboerse.de
oder rufen Sie uns einfach an: 0201/87420-19

-
b

-

= .'.I :é'

“ Digitaldruck Professionell. Schnell. Unkompliziert.

IVd WilhelmstraBe 240 | 49479 Ibbenblren

GmbH & Co.KG Kontakt: 05451 933-136 | www.ivd.de
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Fortbildung / Veranstaltungen

www.westerland-seminar.de

Psychosomatische

Balint-Gruppe
in Bochum, 14 -tégig mittwochs
Tel. 0234 17878

Grundversorgung = Dortmund

Theorie, verbale Intervention,
Selbsterfahrung (Balint).

10 x samstags, Tage einzeln buchbar.
Tel.: 0231 699211-0 und
www.rauser-boldt.de
Heike Rauser-Boldt
Internistin —~Psychotherapie
systemische Familientherapeutin,

Balintgruppe in Senden
Kompaktkurs
Sa., 24.03.2012, von 8.15 - 17.45 Uhr
(5 Doppelstd. zertifiziert 10 Punkte)
fortlaufend alle zwei Monate
Roswitha Gruthdlter
www.Balintgruppe.com

Neue Kursangebote 2012
Balintgruppe (samstags) -

Sozialmedizin — Prévention

Biiltestr. 13, 32584 Lohne/Bad Oeynhsn.

Prof. Dr. Schmid-0tt/Dr. Olbrich

E-Mail: info@wop-institut.de, Tel: 05235-1230

# Aus- und Weiterbildungsinstitut OWL

fiir Psychosoziale Therapie, Beratung
und Rehabilitation e.V.

Supervisorin, Coach Tel.: 0201 31655888
H CURRICULUM
Balintgruppe PSYCHOSOZIALE (e
donnerstags abends in Werl ONKOLOGIE

Tel. 0228/695418
www.ipo-bonn.de - www.psychoonko.de

Tel.: 02922 867622

2. Hertener Krebstage am 20./21. April 2012
in der Theodor-Heuss-Schule in Herten
«Krebs - Herausforderung fiir Korper, Geist und Seele”
Freitag, von 14.00 Uhr bis 19.30 Uhr:

Vortrage von Dr. Manju Domnick / Prof. Dr. Gerd Nagel /
Dr. Pia Heussner [ Dr. Eberhard Lux / Martin Domnick
Freitag 20.00 Uhr:

Kabarett mit Peter Vollmer im Glashaus
Samstag, von 10.00 Uhr bis 19.00 Uhr:
Vortrage von PD Dr. Utz Krug [ Dr. Michael Schréder /
Prof. Dr. Carsten Miiller-Tidow / PD Dr. Riidiger Wessalowski /
Dr. Ulrike Haug / Prof. Dr. Hans Beuth

} Samstag 19.00 Uhr:

Okumenischer Abschlussgottesdienst in der St.-Antonius-Kirche
Anerkannt von der Arztekammer Westfalen Lippe (15 Fortbildungspunkte).
Weitere Informationen und Anmeldung unter www.hertener-krebstage.de

Veranstalter: Lotus-Care e.V., Uber den Knéchel 76, 45699 Herten;
Tel. 02366/503610, Fax 02366/503626; E-Mail lotus-care@gmx.de

AKUPUNKTU R-REFRESH ER

0000000,
Zfs DDDUUUIJDD

AKUPUNKTURTAG PSYCHOSOMATIK

(+ GEWICHTSREDUKTION & RAUCHENTWOHNUNG)
am Samstag, den 12.05.2012
AKUPUNKTURTAG BEWEGUNGSAPPARAT
am Samstag, den 01.12.2012

| Zentrum fiir Sportmedizi

" Tagesseminare in der Raphaelsklinik Miinster
Anmeldung Tel.: 0251-1313620
je 10 Fortbildungspunkte beantragt,
weitere Infos: www.zfs-muenster.de

Kontakt und Organisation:

Dr. med. Gerrit Borgmann & Dr. med. Ralph Schomaker

STOFP
HUNGER

www.worldvision.de

World Vision :i
Zukunft fiir Kinder!

03|12 WESTFALISCHES ARZTEBLATT

Zentrum fiir TCM Miinster

Akupunkturausbildung mit der Zusatzbezeichnung Akupunktur
TCM- und Akupunkturausbildung seit 1992

F] Anerkannt von der Arztekammer Westfalen-Lippe

Dozententeam: Dr. Kdmper, Dr. Hoang, Prof. Wang, Frau Prof. Fu.

Neuer Kurs Z1 2012: 28./29. Apr., 12./13. Mai, 09./10. Juni, 07./08. Juli
Neuer Kurs Z2 2012: 15./16. Sept., 13./14. Okt., 10./11. Nov., 01./02. Dez.
Pro Wochenende werden 20 Fortbildungspunkte berechnet.

Andere Termine sind im Internet zu sehen.

Seiteneinstieg ist jederzeit moglich.

www.tcm-zentrum-ms.de

E-Mail: Dr. Wang@tcm-zentrum-ms.de

PALLIATIVKONGRESS
UNNA4 > MAI 2012

ﬂm*“ﬂ

Mit international renommierten
Referenten u.a.

Dame Barbara Monroe GB
Dr. Claudia Bausewein GB/D
Prof. Dr. Carlo Leget NL

Dr. Ben Zylicz cH KATHARINEN
Moderation: HOSPITAL
Dr. Ruthmarijke Smeding b/cH ~ UNNA

INFORMATIONEN UND ANMELDUNG:
www.palliativkongress-unna.de

E-Mail:kongress@katharinen-hospital.de
Tel.: 02303/100-2748

Kleinanzeigen kdnnen Sie auch
im Internet aufgeben:

www.ivd.de/verlag

Anzeigenschluss fir die April-Ausgabe:

15. Marz 2012
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Verschiedenes

Achtung! Freunde des Baltikums!
Die Deutsch-Baltische Arzteges. e.V.
sucht neue Mitglieder. Aktivitdten:
www.deutsch-baltische-aerzte.de
Kontakt: Dr. Wegener 030 3049322
deutsch-baltische-aerzte@t-online.de

Zu verkaufen:

(VS) StoBwelle; Oxithermie mit O,;
Sandliege; EKG, LF, Ergometrie u. a.

Studienplatz Medizin/Zahnmedizin
Studienberatung und NC-Seminare.
Unser Ziel: Ohne ZVS schnell ins
Studium (Medizin, Zahnmedizin,
Tiermedizin, Biologie, Psychologie).
Vorbereitung fiir Medizinertest
und Auswahlgesprache.

Info und Anmeldung:

Verein der NC-Studenten e.V. (VNC)
ArgelanderstraBBe 50 - 53115 Bonn
Tel. (0228) 2153 04 - Fax: 215900

INFOVERANSTALTUNG:
Studienplatzklagen

Mittwoch, 28. Marz - 16 Uhr

Kostenlose Veranstaltung in unseren
Biirordumen. Bitte Anmeldung per
E-Mail: duesing@meisterernst.de
oder Tel.: 0251/52091-19

Mechtild Diising
Notarin,
Fachanwaltin fiir

MEISTERERNST
DUSING
MANSTETTEN

Rechtsanwaltinnen
Rechtsanwalte - Notarin

GeiststraBBe 2
48151 MUNSTER
www.meisterernst.de

Tel. 0171 3056169

Verwaltungsrecht

H B N NN

MEHR ALS 40 JAHRE ERFAHRUNG \\/ilms & partner
IN DER BETREUUNG DER HEILBERUFE =" Steverberatung
UNSERE MANDANTEN = Niedergelassene Mediziner m Chefarzte, Klinikarzte
= Heilberufliche Vereine und Verbande = Angestellte Arzte m Apparategemein-
schaften = (Praxis-)Kliniken m Berufsausiibungsgemeinschaften/Kooperationen

aller Art= Medizinische Versorgungszentren (MVZ)

UNSERE LEISTUNGEN = Laufende Beratung und Betreuung von Praxen
= Einzelfallbezogene Beratung und Gutachten m Existenzgriindungs-/Nieder-
lassungsberatung m Beratung bei Erwerb/VerauBerung einer Praxis oder Praxis-
beteiligung = Berufliche und private Finanzierungsberatung = Steueroptimierte
Vermégensplanung = Betriebswirtschaftliche Beratung

Bonner StraBe 37 Tel 0211 988880 www.wilmsundpartner.de
40589 Diisseldorf Fax 0211 9888810 info@wilmsundpartner.de

Wir kooperieren juristisch mit Dr. Halbe - Arztrecht/Medizinrecht - Koin/Berlfin

Profitieren Sie von unserer spezialisierten
Branchenerfahrung: Sicherheit fiir lhre Zukunft!

Erfolgreich seit 80 Jahren

= @
BUST

Steuerberatung fiir Arzte

BUST Minden Steuerberatungsgesellschaft mbH

PortastraBe 2, 32423 Minden
Telefon: 0571 82976-0

E-Mail: minden@BUST.de www.BUST.de

Fragen? IVD GmbH & Co. KG - Verlagsservice: Elke Adick - Telefon: 05451 933-450 - Telefax: 05451 933-195 - E-Mail: verlag@ivd.de - Internet: www.ivd.de/verlag

vd

GmbH & Co. KG

Wilhelmstra3e 240
49475 Ibbenbiiren
Fon 05451 933-0
Fax  05451933-195
www.ivd.de

Mit Ihrer Anzeige im Westfalischen Arzteblatt erreichen Sie
alle Mitglieder der Arztekammer Westfalen-Lippe - ob Fort-
bildungsankiindigungen oder kostenglinstige Anzeigen.
Bei uns werden sie garantiert gesehen!
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EROFFNUNGSVERANSTALTUNG

Bundesgesundheitsminister
Daniel Bahr, MdB spricht
im Abschluss-Plenum

am zweiten Kongresstag,
den 15.03.2012.

Mit einem Veranstaltungs- und Fortbildungsteil spricht der Gesundheitskongress des
Westens 2012 in Koln dieses Jahr wieder niedergelassene Arztinnen und Arzte an.
Gemeinsam mit den Kassendrztlichen Vereinigungen Nordrhein und Westfalen-Lippe
werden im Rahmen des Branchentreffens am 14. Mdrz 2012 Veranstaltungen speziell

fiir Vertragsarzte und -psychotherapeuten angeboten.

MITTWOCH 14. Marz 2012

N\
Ny

-
1

Gesundheitskongress
des Westens 2012

14. und 15. Marz 2012

Koln | MARITIM Hotel

in Kooperation mit
:I Kazsondrztliche Woreirigung
Wardrhein

Kasszndrzilche
wEEI

9:30 bis 11:30

KAMPF UM KLUGE KOPFE.
Arbeiten im Zukunftssektor

12:00 bis 13:30

Die Zukunft der ambulanten
Versorgung — Konzepte,

Dr. Ingrid Volker
Geschéftsfiihrende Gesellschafterin
WISO S. E. Consulting GmbH
Kongressleitung

Vortrag

Minister Harry K. Voigtsherger
Ministerium fiir Wirtschaft, Energie,
Bauen, Wohnen und Verkehr des
Landes Nordrhein-Westfalen

Input

Prof. Dr. Dr. h. c. Bert Riirup
Griinder und Vorstandsmitglied
MaschmeyerRiirup AG, bis 2009
Mitglied und Vorsitzender des SVR
zur Begutachtung der gesamtwirt-
schaftlichen Entwicklung

Die Zukunft des Gesundheits-

Gesundheit Investitionen, Finanzierung
Kongresserdffnung Statements und Podiumsdiskussion

ULf Fink, Senator a. D. Jochen Brink

Kongressprasident 2. Vizeprasident, Krankenhaus-

gesellschaft Nordrhein-Westfalen
und Stiftungsvorstand, Evangelisches
Krankenhaus Lippstadt

Dr. Wolfgang-Axel Dryden
1. Vorsitzender, Kassendrztliche
Vereinigung Westfalen-Lippe

Georg HeRbriigge
Direktor Gesundheitsmarkte u. -politik
Deutsche Apotheker- und Artzebank eG

Dr. Manfred Klemm
Vorstandsvorsitzender
Regionales Gesundheitsnetz
Leverkusen eG

Moderation

Helmut Laschet
stellv. Chefredakteur und Ressortleiter
Gesundheitspolitik, Arzte Zeitung

14:45 bis 16:15
Gesundheitsversorgung in der
Region: Ist eine Regionalisie-
rung des Gesundheitswesens
der Konigsweg zur besseren
Versorgung?

Vortrige
Dr. Gerhard Nordmann
2. Vorsitzender, Kassendrztliche Vereinigung
Westfalen-Lippe
Versorgungsmanagement durch Honorar-
netze - Verantwortung vor Ort tragen

Maria Klein-Schmeink, MdB

Mitglied im Ausschuss fiir Gesundheit

des Deutschen Bundestages

Fraktion Biindnis 90/Die Griinen
Quartiersprinzip, Patientenorientierung,
regionale Versorgungsschwerpunkte —
wer iibernimmt die Steuerung?

Bernd KuR, Landesgeschéftsfiihrer
BARMER GEK Nordrhein-Westfalen
Flachendeckendes Grundangebot
plus regionale Schwerpunkte

- was ist machbar?

16:30 bis 18:00

Liefert der teure Medizin-
betrieb das, was der Patient
von ihm erwarten kann?

Einfiihrung und Moderation
Wilfried Jacobs
Vorsitzender des Vorstandes
AOK Rheinland/Hamburg
Ist der Patient nur dann Kunde
beim Arzt, wenn er IGEL-Leistungen
erhalt?

Input
Jens Spahn, MdB
Gesundheitspolitscher Sprecher
der CDU/CSU-Fraktion im Deutschen
Bundestag

Vortrige
Wolfgang Schuldzinski
Mitglied der Geschéftsleitung
Verbraucherzentrale
Nordrhein-Westfalen e. V.
Termine bei Fachdrzten erst in drei
Monaten sind unakzeptabel

Dr. Christoph Lohfert

wesens: Der knappe Faktor Arbeit

Podiumsdiskussion
Prof. Dr. Marion Haubitz
Klinikum der Stadt Fulda, Mitglied im
SVR des BMG zur Begutachtung der
Entwicklung im Gesundheitswesen

Dr. Andreas Tecklenburg
Vizeprdsident und Vorstand
Medizinische Hochschule Hannover

Moderation
Prof. Dr. Wolfgang Greiner
Lehrstuhl fiir Gesundheitsékonomie
und Gesundheitsmanagement
Universitdt Bielefeld, Wiss. Leiter
des Kongresses

Vorstand

Dr. Christoph Lohfert AG

Warum liegen Patienten immer
noch im Vierbettzimmer im
Krankenhaus?

Dr. Sabine Graf, Stellv. Vorsitzende
Deutscher Gewerkschaftsbund NRW
Solidaritdt in der Gesundheitsversorgung
muss fiir alle gelten

Dr. Martin Mansfeld

Facharzt fiir Allgemeinmedizin, Vorstand und
Netzmanager Praxisnetz Siegerland
Praxisnetz Siegerland - regionale
Vernetzung als Idee und Konzept

Moderation
Thomas Miiller, Geschaftsfiihrer
Unternehmensentwicklung und -steuerung
Kassenarztliche Vereinigung Westfalen-Lippe

Fortbi\dungspunkte

pro Kongresstad:

Sondertarif fiir Niedergelassene
Ich melde mich verbindlich fiir den 14. Marz 2012 zum Sondertarif von
80,00 EUR (+19% MwSt = 95,20 EUR) an:

Name

StraRe, Nummer

PLZ, Ort

Telefon  Telefax

E-Mail

Arztnummer

KV-Zugehdrigkeit

Datum, Unterschrift

Bitte per Post an das Kongresshiiro senden

oder an +49(0) 2234 - 95322-29 faxen.

Informationen iiber den Sondertarif fiir den 2. Kongresstag und
Teilnahmebedingungen erhalten Sie im Kongressbiiro.
Kongressbiiro Gesundheitskongress des Westens

c/o welcome Veranstaltungs GmbH,

Bachemer StraRe 6-8, 50226 Frechen

Fon: +49 (0) 2234 - 95322-32

E-Mail: info@gesundheitskongress-des-westens.de

ONLINEANMELDUNG - EINFACH UND SCHNELL >>>

Der Gesundheitskongress des Westens findet unter dem Motto
KAMPF UM KLUGE KOPFE. Arbeiten im Zukunftssektor
Gesundheit am 14. und 15. Mérz in K6ln | MARITIM Hotel statt.

Weitere Schwerpunkte des Kongresses sind:

¢ Gesundheitsland NRW: Ziele und aktuelle Vorhaben der
Landesregierung mit Gesundheitsministerin Barbara Steffens,
Dr. Wolfgang-Axel Dryden (KVWL), Dr. Peter Potthoff (KVNo) u. a.

¢ Jetzt wird's ernst: Das Versorgungsgesetz in der Praxis.
Lackmustest Spezialdrztliche Versorgung

® Neue Aspekte in der Versorgung von Patienten:
Personalisierte Medizin

Das komplette Kongressprogramm im Internet:
www.gesundheitskongress-des-westens.de

Veranstalterin:

@ WISO S. E. Consulting GmbH

Mit Unterstiitzung durch das

% Bundesministerium
R fiir Wirtschaft

und Technologie



