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Editorial 3

Grau in grau —
aber mit Chancen

Flexibilitat ist nicht nur
bei Arztinnen und Arzten gefragt

70 Prozent der deutschen Krankenhauser schreiben rote
Zahlen, ein Drittel ist von Insolvenz bedroht und die Aus-
wirkungen der jiingsten Spargesetze kommen erst noch:
Nicht nur die Deutsche Krankenhausgesellschaft sieht eine
schwierige Zukunft fiir die Kliniken im Land heraufziehen. So
forderten im August die nordrhein-westfélischen Diozesan-
caritasverbande, die beschlossene Reform des Tarifwerks AVR
fiir 2027 erst einmal auszusetzen. Tarifverbesserungen fiir das
Personal brauchen nun einmal Geld, das immer ofter fehlt.
Wenn es an die Existenz von Kliniken geht, geht das auch an
Arztinnen und Arzten nicht vorbei. Das aktuelle Bild des Ge-
sundheitswesens wird meist ,grau in grau“ gemalt. Doch nicht
alles ist so diister wie es derzeit scheint.

Mit dem aktuellen Spargesetz werden Krankenhaustrager

fiir weitere Standorte die ReiBleine ziehen miissen. Vor den
Folgen fiir eine wohnortnahe Versorgung von Patientinnen
und Patienten und den drohenden Verlust an Versorgungs-
qualitdt warnt die Arzteschaft seit Jahren. Denn es geht in
der Regel nicht allein um ein Krankenhaus. Fehlt es, hat das
Auswirkungen auch fiir die ambulante Patientenversorgung
einer ganzen Region. Krankenhausplanung ist eine hochkom-
plexe Aufgabe; noch ist nicht absehbar, wie die von langer
Hand vorbereitete nordrhein-westfélische Krankenhauspla-
nung von den Reformimpulsen der Bundesebene beeinflusst
wird. Krankenhauspleiten kommen als unkontrollierbare
Ereignisse dazwischen. Umso sorgfaltiger muss das regionale
Versorgungsgeflecht gepflegt werden — es braucht ,Gestal-
tungsruhe®, um die Strukturen im Gesundheitswesen neu
auszurichten.

Was bedeutet all dies fiir die Perspektiven vor allem junger
Arztinnen und Arzte? Sie werden noch flexibler als heute
auf die Rahmenbedingungen reagieren miissen und sollten
deshalb genau liberlegen, ob sie sich in ihrer beruflichen
Laufbahn von vornherein auf ein hochspezialisiertes Tatig-
keitsfeld konzentrieren oder doch lieber zunachst einmal
moglichst breit aufstellen. Das halt Wege offen. Denn es tun
sich auch Chancen auf.

Dr. Hans-Albert Gehle

Prisident der Arztekammer
Westfalen-Lippe

Die Uiber viele Jahrzehnte unverriickbaren Grenzen zwischen
ambulanter und stationarer Versorgung weichen auf. Viele
Kolleginnen und Kollegen sind schon heute sowohl auf der
einen als auch auf der anderen Seite unterwegs, eine Tatig-
keit in der ambulanten Versorgung ist mehr als nur einen
Gedanken wert.

Generell, so die Lehre aus den vergangenen Jahrzehnten,
kann es nicht schaden, sich als Arztin und Arzt auch mit
Fragen der Okonomie zu beschiftigen. Denn sie ist es, die
den Rahmen arztlicher Arbeit immer enger steckt und unse-
ren Beruf in eine Richtung treibt, die es immer schwieriger
macht, das Patientenwohl an die erste Stelle zu setzen.

Doch auch hier tun sich neue Méglichkeiten auf. Bislang
belohnte das Vergiitungssystem im Krankenhaus und auch
in der ambulanten Versorgung hohe Fallzahlen, was zur oft
beschriebenen ,Minutenmedizin“ geflihrt hat. Im stationaren
Bereich (mit gut gemachten Vorhaltepauschalen) und auch
in der ambulanten Versorgung konnte dieses Hamsterrad
kiinftig gebremst werden. Das konnte dazu beitragen, dass in
Krankenhaus und Praxis wieder mehr Zeit fiir Patientinnen
und Patienten zur Verfiigung steht. Das ware jene Zeit, die
manche Menschen im Verlauf ihrer Erkrankung fiir eine lan-
gere Begleitung bendtigen. Das ware die Zeit, die es braucht,
um Patienten sicherer nach Hause oder in die Weiterbe-
handlung bei niedergelassenen Kolleginnen und Kollegen
entlassen zu konnen.

Arztliche Arbeit, auch das liegt auf der Hand, wird sich
andern. Selbst wenn man den medizinischen Fortschritt, Digi-
talisierung und die immer weitere Verbreitung von Anwen-
dungen Kiinstlicher Intelligenz auen vor lieRe: Die Lebensre-
alitaten von Arztinnen und Arzten sind ldngst andere als noch
vor Jahrzehnten. Nicht nur junge Kolleginnen und Kollegen
suchen alternative Modelle zur Vollzeitbeschaftigung. Und

es reicht nicht, Innovationsfahigkeit nur von Arztinnen und
Arzten zu fordern: Auch Arbeitgeber miissen sich bewegen.
Wer neue, flexiblere Arbeitszeitmodelle bieten kann, wird im
Gesundheitswesen schon sehr bald einen entscheidenden
Vorsprung haben. Und auch das ware ein Lichtblick.
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Weiterbildung gemeinsam gestalten:

Einladung zum 1. Regionalen Weiterbildungssymposium in Miinster

Die Landschaft der Gesundheitsversorgung
in Nordrhein-Westfalen ist im Umbruch:
Vor dem Hintergrund der Landeskranken-
hausplanung werden Qualitat und Struktur
arztlicher Weiterbildung noch wichtiger,
gleichzeitig andern sich die Anforderungen
und die Erwartungen, die eine neue Gene-
ration von Arztinnen und Arzten mitbringen.
Beim 1. Regionalen Weiterbildungssympo-
sium des Universitatsklinikums Miinster am
19. November 2026 sollen deshalb innovati-
ve Wege fiir eine zukunftsfahige Weiterbil-
dung diskutiert werden.

In Keynotes, praxisorientierten Impulsen
und interaktiven Workshops teilen Expertin-
nen und Experten aus Medizin, Politik, Arzte-
kammer und Klinik Wissen und Informatio-
nen und laden zu praxisnahem Austausch
und Diskussion ein: Warum funktionieren

SYMPOSIUM

manche Kooperationen, andere
hingegen nicht? Was sind die Er-
folgsfaktoren starker Verbund-
weiterbildung? Und welche Stol-
perfallen lassen sich schon vor
Beginn einer Kooperation ver-
meiden? Mehrwert und Hiirden
trageriibergreifender Rotationen
werden ebenso thematisiert wie
Chancen und Anforderungen fiir
arztliche Weiterbildung.

Das 1. Regionale Weiterbildungs-

symposium des Universitatskli-

nikums Miinster richtet sich an Arztinnen
und Arzte in Weiterbildung, Weiterbildende
und interessiertes medizinisches Fachper-
sonal. Es findet am 19. November 2026 von
9.30 bis 18.30 Uhr im Studienlabor Miinster,
Albert-Schweitzer-StraRe 3-7, 48149 Miinster,

Antibiotic Stewardship

10 Jahre Antibiotische Therapie in Bielefeld (AnTiB)
5 Jahre ABS-Netzwerk Westfalen-Lippe

Mittwoch, 18. November 2026
14.30—18.30 Uhr

im Edulab,

Campus Klinikum Bielefeld-Mitte
Eduard-Windthorst-Str. 15,
33604 Bielefeld

Workshops

zu den Themen: HWI, HNO, Atemwegs-
infektionen, Padiatrie, Gelenke, chroni-
sche Wunden, Intensivstation

Plenarveranstaltung

zu den Themen: Diagnostik,
AB-Verschreibungskultur, praktische
Umsetzung, Therapiedauer, Penicillin-
allergie-Delabeling
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Ausfiihrliches Programm unter
https://unibi.de/yhKQf

oder hier:

CME-Punkte sind beantragt
Die Veranstaltung ist kostenlos.

Anmeldung ist nicht erforderlich,
aber hilfreich fiir die Raumplanung:

abs@aerztenetz-bielefeld.de

www.antib.de

statt. Fiir diese Veranstaltung ist eine vor-
herige Anmeldung erforderlich.

Weitere Informationen zu
Programm und Veranstal-
tung gibt es im Internet:
https://ukm-akademie.de

4,3 Millionen Patienten wurden
2025 vollstationar behandelt

NRW-Kliniken

Im Jahr 2025 wurden in den 305 nordrhein-
westfalischen Krankenhdusern mit ins-
gesamt 110208 Betten rund 4,3 Millionen
Patientinnen und Patienten vollstationar
behandelt. Wie Information und Technik
Nordrhein-Westfalen als Statistisches Lan-
desamt mitteilt, waren das 1,0 % mehr Men-
schen als ein Jahr zuvor. Die Zahl der voll-
stationaren Behandlungen stieg somit das
dritte Jahrin Folge, blieb aber weiterhin um
7,6 % niedriger als vor Beginn der Corona-
Pandemie. Die Anzahl der Betten verringerte
sich im vergangenen Jahr um 1,2 %.

Im Zeitraum von 2015 bis 2019 war die Zahl
der vollstationaren Behandlungsfalle von
4,5 Millionen auf 4,7 Millionen nahezu kon-
tinuierlich angestiegen und fiel dann im
ersten Pandemiejahr 2020 um 13,9 % auf
4,0 Millionen. Im Zehnjahresvergleich lag die
Zahl im Jahr 2025 um 5,3 % niedriger. Die
durchschnittliche Bettenauslastung stieg
2025 gegenliber dem Vorjahr zwar um 0,8
Prozentpunkte auf 72,7 %, blieb aber trotz
der geringeren Gesamtbettenzahl deut-
lich unter dem Niveau des Jahres 2019 von
76,6 %.

©Robert Kneschke — stock.adobe.com
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WICHTIGER HINWEIS ZUR FACHARZTANERKENNUNG NACH DER WEITERBILDUNGSORDNUNG 2005

Wie lange kann ich nach
Ablauf der Frist noch die
Priifung machen,
wenn ich die Unterlagen
fristgerecht einreiche?

Kammerangehérige Arztinnen und Arzte,
die ihre Weiterbildung zur Facharztin und
zum Facharzt nachweislich vor Inkrafttre-
ten der neuen Weiterbildungsordnung be-
gonnen haben (Stichtag 30.06.2020), kon-
nen diese innerhalb einer Frist von sieben
Jahren nach den Bestimmungen der vor-
herigen Weiterbildungsordnung 2005 ab-
schlieBen und die Zulassung zur Priifung
beantragen. Diesistin § 20 Absatz 4 Weiter-
bildungsordnung 2020 geregelt.

Konkret bedeutet dies, dass die Weiter-
bildung spatestens am 30.06.2027 zeitlich

Das verflixte 7. Jahr*

Sieben Jahre Ubergangsfrist laufen zum 30.06.2027 aus

und inhaltlich abgeschlossen und der An-
trag auf Anerkennung bei der Arztekammer
Westfalen-Lippe gestellt sein muss.

Alle Antrage auf Priifungszulassung, die
nach dem 30.06.2027 eingehen oder un-
vollstandig sind, werden nicht fiir eine
Priifung nach den Bestimmungen der Wei-
terbildungsordnung 2005 beriicksichtigt.
Dies gilt unterschiedslos.

Alle Arztinnen und Arzte, die ihre ange-
strebte Facharztbezeichnung nach den
Bestimmungen der Weiterbildungsordnung

Nach positiver Priifung
der vollstandig geleisteten
Weiterbildung auf Grundlage
der eingereichten Nachweise
durch die Arztekammer wird die
Priifungszulassung erteilt. Diese ist
sechs Monate lang giiltig; innerhalb
dieses Zeitraums muss die Priifung
absolviert werden.

2005 erwerben mochten, sollten priifen, ob
der Abschluss ihrer Weiterbildung tatsach-
lich bis zum 30.06.2027 zu realisieren ist.
Sollte dies nicht der Fall sein, ist ein Erwerb
der Facharztanerkennung nur nach den Be-
stimmungen der Weiterbildungsordnung
2020 moglich.

Auf den Internetseiten der Arztekammer
Westfalen-Lippe (www.aekwl.de/weiter-
bildung) sind umfassende Informationen
und Hilfen (u. a. Weiterbildungszeitenrech-
ner, die Weiterbildungsordnungen, Unter-
stiitzung zum eLogbuch) bereitgestellt. Bei
Bedarf stehen selbstverstandlich auch die
Sachbearbeiterinnen und Sachbearbeiter
des Ressorts Aus- und Weiterbildung und
der KoStA Arztinnen und Arzten helfend
zur Seite.

Preistrager leisten wichtigen Beitrag zum Ausbau der Digitalisierung im Gesundheitswesen

Vier Projekte mit NRW-Gesundheitspreis ausgezeichnet

Gesundheitsminister Karl-Josef Laumann
zeichnete im September insgesamt vier Pro-
jekte aus Miinster, Herford, Essen und Dort-
mund mit dem Gesundheitspreis Nordrhein-
Westfalen 2025 aus. Das Thema des Preises
lautete ,Digitalisierung im nordrhein-west-
falischen Gesundheitswesen sinnvoll und
sicher ausbauen”. Die pramierten Projekte
haben dabei mit beispielhaften Konzepten
zum Ausbau der Digitalisierung im nord-
rhein-westfalischen Gesundheitswesen
uberzeugt.

,ES ist wichtig, dass wir die Digitalisierung
fiir eine gute und effiziente Versorgung in
Gesundheitswesen und Pflege weiter vo-
rantreiben. Darum zeichnen wir mit dem
Gesundheitspreis 2025 Organisationen aus,

die sich mit innovativen Ideen fiir ihre Pati-
entinnen und Patienten einsetzen” betonte
Minister Laumann. ,Die ausgewahlten Bei-
spiele haben mich beeindruckt. Sie zeigen
eindriicklich, dass Telemedizin und K| dazu
beitragen konnen, die Versorgung der Men-
schen konkret zu verbessern, zum Beispiel
wenn der Einsatz einer 3-D-Brille zu einer
besseren Aufklarung bei einer anstehenden
Operation am Gehirn fiihrt oder wenn Pa-
tientinnen und Patienten mit Schlafapnoe
mit kiirzeren Wartezeiten zu Hause behan-
delt werden konnen.” Der Gesundheitspreis
Nordrhein-Westfalen wird jahrlich verlie-
hen und orientiert sich thematisch an dem
Schwerpunktthema der ebenfalls jahrlich
stattfindenden Landesgesundheitskonfe-
renz.

Preistrager 2026

Der erste Preis ging an das Universitatskli-
nikum Miinster fiir das Projekt ,Inside your
brain“, das Virtual-Reality-Technologie fiir
die Patientenaufklarung in der Neurochi-
rurgie und Neuroonkologie einsetzt. Platz
zwei belegte das ,Fachteam medizinische
Behandlungspflege” der Deutschen Fach-
pflege aus Herford. Den dritten Preis erhielt
das Projekt ,Digi Managerin” der Kassen-
arztlichen Vereinigung Westfalen-Lippe in
Dortmund. Mit der Fortbildung qualifiziert
die KVWL nicht-arztliches Praxispersonal
dafiir, die Digitalisierung in der eigenen
Praxis aktiv mitzugestalten. Einen Sonder-
preis vergab das Ministerium fiir das Projekt
LSLEEP Well“ der Universitatsmedizin Essen.

WESTFALISCHES ARZTEBLATT 10]26
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UBERGANGSBESTIMMUNGEN LAUFEN ENDE JUNI 2027 AUS

Facharztanerkennung Allgemeinmedizin

und Quereinstieg Allgemeinmedizin:

Wichtige Termine

Bereits seit einiger Zeit weist das Ressort
Aus- und Weiterbildung der Arztekammer
Westfalen-Lippe auf das Auslaufen von
Ubergangsbestimmungen zum 30.06.2027
hin: Arztinnen und Arzte, die die Fach-
arztweiterbildung Allgemeinmedizin vor
dem 01.07.2020 begonnen haben oder sich
im Quereinstieg in die Allgemeinmedizin
befinden, haben bis zu diesem Stichtag
die Wahl, ob sie die Weiterbildung nach
Weiterbildungsordnung 2020 oder nach
alter Weiterbildungsordnung abschlie-
Ren méchten (s. u. a. WAB 05/26, Seite
18). Wenn die Facharztpriifung nach alter
Weiterbildungsordnung abgelegt werden
soll, miissen bis zum 30.06.2027 samtliche
Zulassungsvoraussetzungen vorliegen und
der Antrag auf Zulassung zur Facharzt-
priifung samt aller Nachweise bei der
Arztekammer eingegangen sein.

Dies bedeutet, dass auch die obligaten
Kursweiterbildungen bis zu diesem Zeit-
punkt abgeschlossen sein miissen. Fiir
alle Arztinnen und Arzte in Weiterbildung
Allgemeinmedizin (sowie Kinder- und Ju-
gendmedizin) ist das gem. § 4 Absatz 8 WO
die Kursweiterbildung Psychosomatische
Grundversorgung und fiir alle Arztinnen
und Arzte im Quereinstieg Allgemeinmedi-
zin (auch ,Konsenspapier zur Starkung der
hausarztlichen Versorgung") zusatzlich das
Repetitorium Allgemeinmedizin.

Die Akademie fiir medizinische Fortbil-
dung der AKWL und der KVWL bietet dazu
nachfolgende Veranstaltungen an:
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Zwei Kursbausteine — ein kompakter Aufenthalt auf Borkum:

Im April 2027 haben Arztinnen und
Arzte erstmals die Moglichkeit, die
Psychosomatische Grundversor-

gung und das Repetitorium Allge-

meinmedizin (Modul 1) kompakt auf  psycHosomATISCHE
GRUNDVERSORGUNG ALLGEMEI(NMEDIZIN
MOD

Borkum zu kombinieren. Erganzend
konnen zusatzlich 16 Unterrichts-
einheiten Balint-Gruppenarbeit
gebucht werden.

Psychosomatische
Grundversorgung

gem. § 4 Absatz 8 WO

29./30.01.2027 und 19./20.02.2027
in Prasenz (Haltern)

oder

14.04. bis 18.04.2027

in Prasenz (Borkum)

Repetitorium
Allgemeinmedizin

Modul 1—3

Modul 1
Prasenzveranstaltung auf Borkum
19. bis 24.04.2027

Modul 2

Blended Learning 13.02.2027 (Prasenztag
in Miinster) und 17.02. und 24.02.2027
(online/Webinar)

Modul 3

Prasenzveranstaltung in Miinster
06. bis 07.11.2026

oder

=k

REPETITORIUM BALINT

Blended Learning: 1411.2026 (Prasenztag
in Miinster) und 20. und 27.11.2026
(online/Webinar)

oder

Blended Learning: 22.05.2027 (Prasenztag
in Miinster) und 02. und 09.06.2027
(online/Webinar)

Weitere Informationen

Ansprechpartnerinnen fiir weitere Fragen
und Anmeldungen zu den Kursweiter-
bildungen sind in der Akademie fiir
medizinische Fortbildung Astrid Gronau,
E-Mail gronau@aekwl.de,

Tel. 0251 929-2201, und Anja Huster,
E-Mail huster@aekwl.de,

Tel. 0251-929 2202.

Auch die Koordinierungsstelle Aus- und
Weiterbildung (KoStA) der Arztekammer
Westfalen-Lippe steht fiir weitere Fragen
zur Verfligung: E-Mail kosta@aekwl.de,
Tel. 0251 929-2343.
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Auftakt fiir neue Veranstaltungsreihe

Experten fiir Begutachtung vernetzen

Fachliche Tiefe und kollegialer Austausch sollen
im Mittelpunkt stehen, wenn ,Unter Experten in
NRW“ am 21. Oktober 2026 erstmals zu einem
Jnterdisziplinaren Expertentreffen” nach Wit-
ten einladt: ,(Psychische) Krankheit und Fahig-
keitsbeeintrachtigung in der Begutachtung” ist
das Leitthema; nach einem Impulsvortrag von
Dipl.-Psych. Sebastian Hermes (Miinster) und ge-
meinsamer Diskussion istin Kleingruppen genii-
gend Zeit fiir vertiefende Gesprache, aber auch
fiir weitere aktuelle oder personliche Themen
vorgesehen. Teilnehmerinnen und Teilnehmer
konnen den Abend anschlieBend bei einem ge-
meinsamen Essen ausklingen lassen.

Junter Experten in NRW#" will mit seiner neuen
Veranstaltungsreihe Sachverstandige im Bereich
der forensischen und sozialrechtlichen Begut-
achtung aus unterschiedlichen medizinischen
und psychologischen Fachrichtungen u. a. mit
Juristinnen und Juristen zusammenbringen.
Der Veranstalter kooperiert dazu mit der Arz-
tekammer Westfalen-Lippe und dem Landes-
sozialgericht Nordrhein-Westfalen. Das Veran-

Riickblick auf unvergessliche Konzertabende in der
Weihnachtszeit: In der stimmungsvollen Atmospha-
re der Christuskirche in Castrop-Rauxel prasentierte
der Arztechor Ruhr schon einmal im Dezember ein

festliches Programm. Foto: privat

staltungsformat wird ehrenamtlich organisiert
von Dr. Rita Wietfeld, M. Sc. Paul Jackel und M. Sc.
Sandro Feuerpeil. Die Organisatoren sind selbst
im Sachverstandigenwesen titig und wissen aus
eigener Erfahrung, wie wertvoll ein offener, in-
terdisziplinarer Austausch auf Augenhdhe ist.

Die Teilnahme am interdisziplinaren Experten-
treffen ist kostenlos. Wegen begrenzter Teil-
nehmerzahlist eine vorherige Anmeldung unter
www.unter-experten.de erforderlich. Dort gibt es
auch weitere Informationen zur Veranstaltung.

Lunter Experten in NRW*
Interdisziplinares Expertentreffen

Termin:
Mittwoch, 21. Oktober 2026, 17.00 Uhr

Ort:
58452 Witten, Ardey Hotel,
ArdeystraBe 11

Mit Bob Chilcott ist im Novem-
ber erneut einer der interna-
tional renommiertesten Chor-
komponisten beim Arztechor
Ruhr zu Gast. Am 14. und 15.
November erarbeitet der bri-
tische Komponist und Dirigent
mit dem Chor zwei eigene Wer-
ke und leitet zum Abschluss ein
offentliches Konzert.

Im Mittelpunkt des Workshops
stehen Chilcotts Jubilate sowie
seine populdre A Little Jazz
Mass. Letztere wird in Cast-
rop-Rauxel in einer besonde-
ren Fassung zu erleben sein:
Bob Chilcott hat das Werk neu
fiir Blaserensemble, Klavier,
Schlagzeug und Bass arrangiert. Dieses Arran-
gement wird im Rahmen des Projekts erstmals
aufgefiihrt und erlebt damit seine Urauffiih-
rung. Chilcott, ehemaliges Mitglied der King's
Singers, zahlt zu den profiliertesten Stimmen

Rote Hand
aktuell

Mit ,Rote-Hand-Briefen“ informie-
ren pharmazeutische Unternehmen
tber neu erkannte, bedeutende Arz-
neimittelrisiken und MaRnahmen zu
ihrer Minderung. Einen Uberblick iiber
aktuelle Rote-Hand-Briefe bietet die
Homepage der Arzneimittelkommis-
sion der Deutschen Arzteschaft. Unter
https://www.akdae.de/arzneimittel-
sicherheit/rote-hand-briefe sind ak-
tuell neu eingestellt:

Rote-Hand-Brief zu Lit-
fulo (Ritlecitinib): Aktua-
lisierte Empfehlungen zur
Minimierung des Risikos
fiir schwerwiegende uner-
wiinschte kardiovaskuldre Ereig-
nisse, maligne Erkrankungen, vendse
Thromboembolien, schwerwiegende
Infektionen und Mortalitat

Workshop und Konzert in Castrop-Rauxel

Chilcott zu Gast beim Arztechor Ruhr

der internationalen Chorszene. Seine Werke
werden weltweit von Choren aufgefiihrt — mit
dem Arztechor Ruhr verbindet ihn inzwischen
eine gewachsene Zusammenarbeit.

Workshop

Der Workshop findet am Samstag/Sonntag,
14./1511.2026 im Lutherhaus der Evangelischen
Kirchengemeinde Castrop-Rauxel Nord, Fried-
hofstraBe 2A, 44581 Castrop-Rauxel, statt. Fur
interessierte Sanger gibt es noch eine begrenz-
te Moglichkeit zur Teilnahme: Mannerstimmen
in Tenor und Bass konnen sich unter info@
aerztechor.ruhr an den Arztechor Ruhr wenden.

Abschlusskonzert

Den Abschluss bildet das offentliche Kon-
zert am Sonntag, 15.11.2026, um 17.30 Uhr in
der Christuskirche Castrop-Rauxel, Ickerner
StraBe 51. Bob Chilcott selbst wird den Arzte-
chor Ruhr und die beteiligten Instrumentalis-
ten dirigieren. Der Eintritt zum Konzert ist frei.
Weitere Informationen zu Arztechor Ruhr und
Projekt gibt es unter www.aerztechor.ruhr.
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Erhebungsbeginn ab Herbst 2026

Statistisches Bundesamt fragt Daten
zu Kostenstrukturen in Praxen ab

Das Statistische Bundesamt (DESTATIS) fiihrt
auf der Grundlage des Gesetzes iiber Kos-
tenstrukturstatistik ab Oktober eine repra-
sentative Untersuchung zur Kostenstruktur
bei Arzt- und Zahnarztpraxen sowie Praxen
von psychologischen Psychotherapeu-
ten durch. Die Erhebung bezieht
sich auf das Jahr 2025. Ziel der
Erhebung ist es, die in den
Praxen erzielten Einnahmen
und die dafiir erforderlichen
Aufwendungen sowie deren
Zusammensetzung darzustel-
len.

Die fiir die Erhebung auskunfts-
pflichtigen Praxen werden mittels einer

Zufallsstichprobe ausgewahlt. Um dabei
die Belastung maglichst gering zu halten,
werden bundesweit hochstens 7 Prozent der
Praxen befragt. Das Ergebnis wird dann auf
die Gesamtheit aller Praxen hochgerechnet.
Um zuverlassige und aktuelle Ergebnisse zu

gewinnen, die den hohen Anforderungen an
die Qualitat und Aktualitat der Daten genu-
gen, sieht das Gesetz fiir diese Erhebung
eine Auskunftspflicht vor.

Die Ergebnisse dienen u. a. der Erstellung
der Volkswirtschaftlichen Gesamtrechnun-
gen und der berufspolitischen Arbeit von
Verbanden und Kammern. Sie er6ffnen
aber auch den Praxen selbst die Moglich-

ARZTINNEN UND ARZTE ZUM MITMACHEN AUFGERUFEN

Bundesweite Impf-Aktionswoche 2026

Vom 9. bis 15. November 2026 findet die
bundesweite Impf-Aktionswoche statt.
Diese soll ein starkes Zeichen fiir einen
niederschwelligen Zugang zu Impfungen
und fiir gelebte Pravention setzen und
nachhaltige Mitnahmeeffekte schaffen.
Ziel ist es, den individuellen Impfschutz
zu fordern und die Impfquoten positiv
zu beeinflussen, wobei moglichst alle
Altersgruppen erreicht werden sollen.

Arztinnen und Arzte sind eingeladen,
sich mit eigenen Aktionen zu beteili-
gen — beispielsweise durch erweiterte
Impfsprechstunden oder zusatzliche
Impfangebote. Besonders erwiinscht
sind niedrigschwellige Formate, die
auch Menschen erreichen, die regulare
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Impfangebote bislang nur schwer wahr-
nehmen. Mit zahlreichen dezentralen
Aktionen soll die Impf-Aktionswoche ein
sichtbares Zeichen fiir Pravention setzen.

IMPE
AKTIONS
WOCHE

Sich und andere schiitzen

keit, betriebswirtschaftliche Vergleiche
durchzufiihren und damit Ansatzpunkte fiir
Rationalisierungs- oder Verbesserungsmafg-
nahmen zu erkennen. Die entsprechenden
Heranziehungsbescheide mit den Zugangs-
daten zu den Online-Fragebogen werden
vom Statistischen Bundesamt im
Oktober 2026 versandt. Die On-
line-Fragebogen sind dann inner-
halb einer Frist von vier Wochen
auszufiillen. Die Veroffentlichung
der Ergebnisse ist fiir den Sommer
2027 geplant.

Ab dem Start der Erhebung gibt es
unter www.destatis.de/kme-portal In-
formationen zu den erforderlichen Angaben
(Musterfragebogen Berichtsjahr 2025) sowie
aktualisierte Antworten auf haufig gestellte
Fragen. Sofern sich Fragen zu der Erhebung
ergeben, stehen die Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter des Statistischen Bundesamtes
zur Beantwortung zur Verflgung.

QUALITAT
IM GESUNDHEITSWESEN
SICHTBAR MACHEN
Zertifizierung mit AKzert®

MELDEN SIE SICH BEI UNS —
WIR INFORMIEREN SIE GERNE.

. BKzert®
A / ZERTIFIZIERUNGSSTELLE DER
zerT~/  ARZTEKAMMER WESTFALEN-LIPPE

& 02519292601
@ info@aekzert.de T
@ www.aekzert.de ]
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Stiftung fiir das behinderte Kind AthEkamm?r
Forderung von Vorsorge und Fritherkennung Nordrhein

/X

Veranstaltung der Stiftung fiir das behinderte Kind in Kooperation mit der Arztekammer Nordrhein:

Horstorungen und weitere Folgen
kongenitaler Cytomegalievirus (CMV)- CME Punkte

Die Veranstaltung ist mit

Infektionen. 4 Fortbildungspunkten
L] anerkannt. Die Teilnahme

ist kostenfrei.

Freitag, 18. Dezember 2026 , 14:00-17:45 Uhr

BegriiBung Dr. med. Sven Dreyer, Prisident der Arztekammer Nordrhein

Moderation Prof. Dr. med. Susanne Schwalen, Geschiftsfiihrende Arztin der Arztekammer Nordrhein
Prof. Dr. Dr. h. c. mult. Wolfgang Holzgreve, Vorsitzender der Stiftung fiir das behinderte
Kind

Erfahrungsaustausch mit anschlieBender Fragerunde

CMV-Infektion in der Schwangerschaft: Erfahrungs- Prof. Dr. med. Janbernd Kirschner, Universitétsklinikum Freiburg, Arztlicher Direktor

austausch mit einer betroffenen Mutter der Klinik fiir Neuropddiatrie und Muskelerkrankungen

Michaela Stockinger, Betroffene Mutter

Vortrdge mit anschlieBender Fragerunde

Das Cytomegalie-Virus: Aktueller Stand zu Epidemio-  Prof. Dr. rer. nat. Helga Riibsamen-Schaeff, Griinderin und Aufsichtsrat der AiCuris Anti-

logie, Diagnostik und Therapie infective Cures AG, Gesellschafterrat (Board of Partners) der E. Merck KG und
Vorsitzende des Aufsichtsrats der Merck Healthcare KGaA

Pravention der kongenitalen CMV-Infektion Prof. Dr. med. Karl Oliver Kagan, Universitdtsfrauenklinik Tiibingen, Leitung Pranatale
Medizin

Neuropddiatrische Behandlung von Kindern mit Prof. Dr. med. Martin Hausler, Universitatsklinikum Aachen, Klinik fiir Kinder- und Jugend-

kongenitaler CMV Infektion medizin, Leiter Sektion Neuropéddiatrie und Sozialpadiatrie

Horen im Fokus: Diagnostik und Intervention bei Prof. Dr. med. Katrin Neumann, Universitdtsklinikum Miinster, Direktorin der Klinik fiir

Kindern mit kongenitaler CMV-Infektion Phoniatrie und Padaudiologie

Paneldiskussion

Wie kann die Préavention von CMV in der Schwanger- Dr. med. Riidiger Gaase, Vorsitzender des Landesverbandes Rheinland-Pfalz, Berufsver-
schaft und die Versorgung von betroffenen Kindern band der Frauenéarztinnen und -drzte e. V., Dr. med. Axel Gerschlauer, Pressesprecher des
verbessert werden? Landesverbandes Nordrhein, Berufsverband der Kinder- und Jugendarztinnen und -drzte

Prof. Dr. med. Martin Hausler, Matthias Mohrmann, Stellvertretender Vorstandsvorsit-
zender der AOK Rheinland/Hamburg, Prof. Dr. med. Katrin Neumann, Prof. Dr. rer. nat.
Helga Riibsamen-Schaeff, Michaela Stockinger, Dr. med. Joachim Wichmann, Mitglied
des Vorstandes der Arztekammer Nordrhein, Landesvorsitzender Nordrhein, Deutscher
Berufsverband der Hals-Nasen-Ohrenarzte e. V.

Medienpreis
Verleihung des Medienpreises 2026: Hintergrund Prof. Dr. Dr. h. c. mult. Wolfgang Holzgreve
des Preises und Bekanntgabe des Gewinners

Gespréch
Preistrager iiber seinen Fernsehbeitrag in ZDF frontal  Julian Prahl

Zusammenfassung, Ausblick und Danksagung Prof. Dr. Dr. h. c. mult. Wolfgang Holzgreve

Ende der Veranstaltung

Anmeldung und Information Bei Interesse bitten wir um eine Haus der Arzteschaft, TersteegenstraRe
Die Teilnahme ist kostenfrei. Anmeldung bis zum 4.12.2026. 9, 40474 Diisseldorf

Anmeldungen zur Veranstaltung sind Fragen zur Veranstaltung beantwortet Parkmaoglichkeiten

erforderlich und kénnen online durch- Ihnen das Team des Veranstaltungs- Sie finden kostenlose Parkmdoglich-
gefiihrt werden unter: www.aekno.de/ managements, Tel. 0211 4302-2216, keiten in der Tiefgarage, Einfahrt
veranstaltungen/cmv-infektion. E-Mail: veranstaltungen@aekno.de. TersteegenstralRe 9.
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Information im Uberfluss —
doch Einordnung und
Anwendung fallen oft schwer

19. Westfalischer Arztetag diskutierte iiber Wege zu Gesundheitsbildung und verldsslichen Informationen

Eine bessere Steuerung von Patientinnen und Patienten ist aktuell eine
der groRten Aufgaben im Gesundheitswesen. Sie kann jedoch nur gelin-
gen, wenn Menschen Gesundheitsinformationen aufnehmen, verstehen
und umsetzen konnen. ,Gesundheitskompetenz und Patientensteuerung
sind zwei Seiten derselben Medaille®, unterstrich Dr. Hans-Albert Gehle,
Prasident der Arztekammer Westfalen-Lippe, zum Auftakt des 19. West-
falischen Arztetages. Die Frage, wie sich in der aktuellen ,Infodemie” ver-
lassliche Gesundheitsinformationen finden lassen, war dabei zentral —
rund 140 Teilnehmerinnen und Teilnehmer erfuhren zudem, wie sich die
Gesundheitskompetenz der Bevolkerung entwickelt und welchen Einfluss
Soziale Medien und Kiinstliche Intelligenz dabei haben.
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Von Klaus Dercks, AKWL

ir sprechen nicht mehr nur iber
Weine Gesellschaft des langeren Le-
bens, sondern langst auch dariiber, wie die
gewonnenen Jahre moglichst gesund und
fit gestaltet werden konnen®, erlauterte
Dr. Gehle. Pravention und Gesundheitsfor-
derung seien ausdriicklich auch eine Auf-
gabe von Arztinnen und Arzten: ,Wir miissen
uns starker damit auseinandersetzen, wie
Menschen gute Entscheidungen fiir ihre Ge-
sundheit treffen konnen. Das Problem sei
langst nicht mehr ein Mangel an Informatio-
nen, sondern eher ein Uberangebot. Umso
wichtiger sei es, wissenschaftlich fundierte
und unabhangige Informationen von irre-
fiihrenden oder ungeeigneten Angeboten
unterscheiden zu konnen.

Dazu braucht es Medienkompetenz — damit
war Dorothee Feller, Schulministerin des
Landes Nordrhein-Westfalen, auch schon
mitten im Thema: ,Es ist von groBer Bedeu-
tung, jungen Menschen zu vermitteln, wie
sie sich gesundheitskompetent verhalten®,
stellte die Ministerin klar. ,Gesundheitsbil-
dung ist ein fester Bestandteil unseres Bil-
dungsauftrages und fest in der Unterrichts-
entwicklung verankert.” Das beginne bei
der physischen Gesundheit, beinhalte auch
Bewegung und Ernahrung. ,Zunehmend be-
schaftigt uns aber auch die psychische Ge-
sundheit” — viele junge Menschen fiihlten
sich einsam und unter Leistungsdruck. Hin-
zu komme der ,Alltag im digitalen Raum*:
,Der Konsum digitaler Medien hat Auswir-
kungen auf die psychische Gesundheit von
Kindern und Jugendlichen, besonders die
problematischen Inhalte, die oft verstorend
und gewaltvoll sind.”

Akzeptanz fur ,Handyordnung*

Zwar habe sich eine Expertenkommission
fiir Kinder- und Jugendschutz in der digita-
len Welt auf Bundesebene fiir ein einheit-
liches Handyverbot an Schulen ausgespro-
chen, NRW sei jedoch bereits einen anderen
Weg gegangen: Alle Schulen im Bundesland
hatten sich eine ,Handyordnung” gegeben
—teils sogar strenger als die Muster-Formu-
lierung, die das Ministerium zur Verfiigung
gestellt habe. Die Regeln habe man nicht
vorgeben wollen, erklarte Feller. Kinder, Ju-
gendliche und Eltern einzubeziehen, habe
die Akzeptanz fiir die Handyordnung er-
hoht, hat die Ministerin beobachtet. ,Man
darf allerdings nicht glauben, dass das Pro-

blem damit aus der Welt ist“, warnte Doro-
thee Feller. Von seinen durchschnittlich 110
Stunden Wachzeit in der Woche verbringe
ein 14-Jahriger nur 24 bis 26 Stunden in der
Schule. ,Was macht er aber zu Hause? Da
stoRt Schule an ihre Grenzen. Nein, wir kon-
nen nicht alles regeln!”

,Wir miissen jungen Menschen Medienkom-
petenz mit auf den Weg geben®, unterstrich
Ministerin Feller. In allen gesellschaftlichen
Bereichen, auch im Gesundheitsbereich,
kursierten auch schon ohne die digitalen
Medien seit jeher Mythen und allzu einfa-

heitsbildung ist eine Querschnittsaufgabe,
die sich nicht in einem einzigen Unterrichts-
fach abdecken lasst”, erklarte Dorothee
Feller. Ein neues Unterrichtsfach werde es
nicht geben, ,wir konnen nicht immer oben
etwas draufpacken”. Uberdies brauche es
eine enge Verzahnung von Schule, Kinder-
und Jugendhilfe, Eltern und Arzteschaft. An
Arztinnen und Arzte gerichtet, hatte Feller
eine konkrete Einladung. Sie seien an Schu-
len herzlich willkommen, konnten sich tiber
das Programm ,Fit for life” als Experten aus
der Praxis mit einer Schule zusammentun,
an der sie beispielsweise iiber Gesundheits-

AKWL-Prasident Dr. Hans-Albert Gehle begriiRte als Referierende (v. L. n. r.) Prof. Dr. Doris Schaeffer, Ministe-

rin Dorothee Feller, Dr. Andreas Berger-Waltering und PD Dr. Dr. Florian Babor.

che Antworten auf komplexe medizinische
Fragen. ,Fehlinformationen halten sich
hartnackig und werden konsequent als ver-
meintlicher Ratschlag weitergegeben. Die-
ser Effekt wird durch die Sozialen Medien
um ein Vielfaches verstarkt. ZeitgemalRe Ge-
sundheitshildung muss daher ausdriicklich
die Kompetenz vermitteln, gute Information
von schlechter zu unterscheiden.”

Medienkompetenz
und Demokratie

In die Vermittlung von Medienkompetenz in-
vestiere das Land groe Anstrengungen, ver-
deutlichte Ministerin Feller. Medienkompe-
tenz sei — wie Lesen und Schreiben — eine
unerlassliche Basiskompetenz. ,Wenn wir da
nicht besser werden, haben wir irgendwann
auch ein gesellschaftliches und ein Demo-
kratie-Problem!*

Und wie soll Gesundheitskompetenz nun
in der Schule vermittelt werden? ,Gesund-

Foto: kd

fragen sprechen. ,Denn Schiiler mochten
gern auch Alltagswissen vermittelt bekom-
men. Und ganz nebenbei kann man noch fiir
seinen Beruf werben!*

Permanente Verdnderung
und neue Ungewissheiten

Prof. Dr. Doris Schaeffer forscht an der
Universitat Bielefeld zur Gesundheitskom-
petenz der Bevolkerung. Diese umfasse
die Fahigkeit von Menschen, Gesundheits-
informationen in unterschiedlicher Form
zu finden, zu verstehen, zu beurteilen und
anzuwenden, um im Alltag bei Krankheitsbe-
waltigung, Pravention und Gesundheitsfor-
derung Urteile fallen und Entscheidungen
treffen zu konnen. Diese Kompetenz werde
immer wichtiger. Neue digitale Technologien
transportierten einerseits eine wachsende
Flut an Informationen. Doch zur neuen In-
formationswirklichkeit gehorten auch per-
manente Veranderungen, hohe Geschwin-
digkeit und neue Ungewissheiten.
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Seit 2012 habe eine ganze Reihe von Studien
Momentaufnahmen zur Gesundheitskompe-
tenz der Deutschen geliefert, erlauterte Prof.
Schaeffer, die jiingste, HLS-GER 3, ermogli-
che zudem einen Landervergleich zwischen
Nordrhein-Westfalen und Baden-Wiirttem-
berg. Die verhalten gute Nachricht vorweg:
,Die allgemeine Gesundheitskompetenz in
Deutschland hat sich positiv entwickelt.
Nicht groBartig. Aber immerhin.“ Aktuell
verfligten 55,7 Prozent der Bevolkerung
iiber eine geringe Gesundheitskompetenz,
3,1 Prozentpunkte weniger als noch bei der
Vorganger-Studie von 2019/2020. Das sei, so
die Forschenden, ein ungewollt positiver Ef-
fekt der Corona-Pandemie, einer Zeit, in der
sich viele Menschen intensiv mit Gesund-
heitsinformationen auseinandersetzten.
Doch im Detail gaben die Entwicklungen
durchaus Anlass zur Sorge.

Informationssuche im Alter
ist eine spezielle Forderaufgabe

Niedriger Sozialstatus, geringe Bildung und
finanzielle Deprivation sind, so das aktuel-
le Bild, oft verbunden mit geringer Gesund-
heitskompetenz. Auch in der Gruppe alterer
Menschen nehme die Gesundheitskompe-
tenz mit wachsendem Alter ab. ,Das ist eine
spezielle Forderaufgabe.” Die Kluft zwischen
Menschen mit geringer und hoher Gesund-
heitskompetenz wachse.

Dabei sei es weniger das Finden von Infor-
mationen als vielmehr deren Einordnung,
was Menschen subjektiv als schwierig emp-
fanden. Was sich nichtins Wissensrepertoire
einordnen lasse, konne auch nicht zum
Handlungswissen werden. ,Da besteht die
Gefahr, dass Information einfach abprallt
und nicht genutzt werden kann.” Zu denken
gebe, so Prof. Schaeffer weiter, dass auch
die Anwendung von Informationen oft als
schwer empfunden werde.

Digitale Gesundheitskompetenz:
Verdnderung als Hindernis

Wie steht es um die digitale Gesundheits-
kompetenz? Die habe sich starker verbes-
sert als die allgemeine Gesundheitskom-
petenz, erlauterte Prof. Schaeffer. Denn die
Nutzungshaufigkeit digitaler Medien habe in
den letzten Jahren zugenommen, das habe
einen Effekt auf die Gesundheitskompetenz.
Festzuhalten bleibe dennoch: Zwei Drittel
der Bevolkerung verfligten nur liber geringe
digitale Gesundheitskompetenz. ,Da haben
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wir noch eine Aufgabe. Viele, gerade dltere
Menschen, beklagten Angst, mit digitalen
Kanalen umzugehen und die permanente
Veranderung in diesem Bereich. ,Das er-
moglicht keine Routinisierung.” Fiir Jiingere
sei das im besten Falle eine Herausforde-
rung — fiir Altere jedoch schlimm.

Mit wachsender digitaler Kluft zwischen ver-
schiedenen Bevolkerungsgruppen wachse
die Gefahr gesellschaftlicher Exklusion,
stellte Prof. Schaeffer fest. Auch bei der
Betrachtung der digitalen Gesundheits-
kompetenz falle auf, dass insbesondere die
Beurteilung von Informationen als schwierig
empfunden werde.

,Navigationale Gesundheitskompetenz” ist
ein weiterer Aspekt der Untersuchungen,
,besonders wichtig, weil sie besonders ka-
tastrophal ist“ Die Entwicklung dieser Art
von Gesundheitskompetenz stagniere seit
Jahren. ,Das weist darauf hin, dass wir keine
forderliche Bewegung im Gesundheitswesen
haben.” Die aktuelle Diskussion bewertete
Prof. Schaeffer als ,schwierig, weil sie eine
reine Kostendiskussion ist. Wir schauen
aber nicht, wie wir das System verbessern
und Strukturen und Wege vereinfachen
konnen. Damit wiirden wir auch Fehl- und
Falschnutzungen besser in den Griff be-
kommen.”

Orientierung dringend gesucht

Das Dilemma der navigationalen Gesund-
heitskompetenz zeige sich schon beim Ver-
such einer Orientierung liber den Aufbau des
deutschen Gesundheitswesens. ,Eines der
schwierigsten Items ist, jemanden zu finden,
der beim Zurechtfinden hilft.” 93,1 Prozent
der Menschen mit niedrigem Sozialstatus
verfligten, so das Studienergebnis, iiber
inadaquate navigationale Gesundheits-
kompetenz. ,Diese Zahl erschiittert mich!"
Prof. Schaeffer benannte einen weiteren
wichtigen Aspekt: Wer sich bereits in jungen
Jahren nicht im System zurechfinde, werde
damit auch spater Schwierigkeiten haben.
,50 kommen wir nicht zu Korrekturen.

LWir brauchen differenzierte, zielgruppen-
spezifische MaBnahmen zur Forderung der
Gesundheitskompetenzen, inshesondere
fiir sozial schlechter gestellte und altere
Menschen® fasste Prof. Schaeffer zusam-
men. Arztinnen und Arzten falle dabei eine
besondere Rolle zu. ,Wenn es um die Suche
nach Gesundheitsinformationen geht, ste-

hen Haus- und Facharzte an erster Stelle. Sie
sind die zentrale Vertrauensinstanz.” Diese
Multiplikatorenfunktion gelte es zu nutzen
und auszubauen.

Informationssuche:
Der KI-Modus reicht vielen schon

Als Angebot des Instituts fiir Qualitat und
Wirtschaftlichkeit im Gesundheitswesen
(IQWiG) steht die Internetplattform ,ge-
sundheitsinformation.de” fiir unabhan-
gige und evidenzbasierte Informationen.
Dr. Andreas Berger-Waltering, stellvertre-
tender Ressortleiter beim IQWiG, erlauterte
den Aufbau des Angebots, das je nach Infor-
mationsbediirfnis und -tiefe verschiedene
Formate vorhdlt. Einen eigenen Blick warf
Berger-Waltering auf die Rolle der Kl bei der
Informationssuche: Die Klickzahlen bei ,ge-
sundheitsinformation.de” seien gesunken,
seit Google Informationen im KI-Modus zu-
sammenfasse — das reiche vielen offenbar
aus, sie klickten nicht mehr in die Seite hi-
nein. Evidenzbasierte Gesundheitsinforma-
tionen wiirden durch die Kl aber keineswegs
iiberfliissig. Ganz im Gegenteil: ,Sie sind die
verlassliche Grundlage, auf die vertrauens-
wiirdige Antworten der Kiinstlichen Intelli-
genz aufbauen.”

Informationen ohne Zeitdruck
vermitteln

PD Dr. Dr. Florian Babor ist Facharzt fiir Kin-
der- und Jugendmedizin und zusammen
mit Dr. Nibras Naami Griinder und Host des
Podcasts ,Hand, FuB, Mund®, der seit 2020
Fragen zur Kinder- und Jugendgesundheit
ebenso fundiert wie unterhaltsam mal mit,
mal ohne Beteiligung von Gasten erortert.
1,3 Millionen Menschen folgen dem Duo in
den Sozialen Medien. Warum produzieren
die beiden Padiater jede Woche eine neue
Podcast-Folge, die medizinische Informati-
onen vermittelt? ,Weil Arztinnen und Arzte
dafiir sonst zu wenig Zeit haben. Und weil
Familien zu wenig Zeit bekommen®, erldu-
terte Babor. Das Medium Podcast nehme
diesen Zeitdruck.

»KI suggeriert
falsche Sicherheit*

Augenzwinkernd stellte Dr. Babor das Per-
sonal einer typischen ,Internet-Kinder-
arztpraxis“ vor. ,Dr. Google®, ,Dr. KI* und
,Dr. Influencer” boten zwar reichlich Infor-
mationen fiir Wartezimmer-Vermeider, Bil-



dungshungrige und Verunsicherte. ,Doch
Google sagt nie: Das ist nichts Wildes", gab
Babor zu bedenken. Viel Information sei
eben nicht gleichzusetzen mit viel Wissen
— der Dunning-Kruger-Effekt lasse griiRen.
»Medizin braucht Verantwortung, kein Such-
feld”, unterstrich Babor und warnte insbe-
sondere vor den Risiken, die eine ,Beratung”
mit kinstlicher Intelligenz berge. ,Die Kl
kennt immer nur den Kontext, den man ihr
mitteilt. Sie suggeriert eine falsche Sicher-
heit

,Ein Medizinstudium ist
keine Qualitdtsgarantie

Auch bei Influencern im Gesundheitsbereich
gelte es genau hinzuschauen. ,Ein abge-
schlossenes Medizinstudium ist leider kei-
ne Qualitatsgarantie”, warnte Babor —wenn
liberhaupt ein medizinischer Hintergrund
vorhanden sei. Das Geschaftsmodell man-
cher Influencer treibe seltsame Bliiten bis
hin zum Nicht-Beantragen einer Approba-
tion, damit das erfolgreiche Geschaft ohne
berufsrechtliche Konsequenzen fortgefiihrt
werden konne.

Verlassliche Informationen geben

Babors Appell an die Zuhérerinnen und
Zuhorer war deutlich: ,Geben Sie die Infor-
mation, denn Sie sind vertrauenswiirdig!"
Arztinnen und Arzte hitten die Aufgabe,
verldssliche Anlaufstelle fiir verlassliche
medizinische Informationen zu sein. Fiir die
digitalen Medien forderte er, qualitatvolle
Gesundheitsinformationen zu kennzeichnen
und Desinformation zuriickzudrangen.

Der Arzt und Journalist Thomas Schwarz
leitete durch das Programm des Westfali-
schen Arztetages und moderierte auch die
Schlussdiskussion, in der PD Dr. Dr. Babor
und Dr. Berger-Waltering gemeinsam mit
Arztekammerprasident Dr. Gehle noch ein-
mal das Thema ,Gesundheitskompetenz*
nach vorn holten. Im regen Austausch mit
den Teilnehmerinnen und Teilnehmern wur-
de dabei die Rolle der Schule — ,der letzte
Punktim Leben, an dem man alle Menschen
gemeinsam mit Informationen erreicht” —
ebenso angesprochen wie die besonderen
Bedarfe von Menschen, die nicht mit dem
deutschen Gesundheitswesen aufgewach-
sen sind: ,Wir brauchen fiir Zugewanderte
Informationsmaterial fiir den Alltag zur Ori-
entierung im Gesundheitswesen!, forderte
eine Arztin.

,Nach der Hitzewelle
ist vor der Hitzewelle“

AKWL-Vorstand fordert Konsequenzen aus dem Rekordsommer

Von Volker Heiliger, AKWL

ach einem der heiResten Sommer seit

Beginn der Wetteraufzeichnungen for-
dert der Vorstand der Arztekammer Westfalen-
Lippe (AKWL), den Hitzeschutz noch vor dem
nachsten Sommer verbindlich zu verbessern.
Der Deutsche Wetterdienst registrierte in die-
sem Jahrin Nordrhein-Westfalen 20 heie Tage
mit mindestens 30 Grad und fiinf sehr heiRe
Tage mit mindestens 35 Grad - beides neue
Landesrekorde. Die hochste Temperatur lag
bei 40,2 Grad. AKWL-Président Dr. Hans-Albert
Gehle: ,Nach der Hitzewelle ist vor der Hitze-
welle. Wir miissen jetzt mit den notwendigen
MaBnahmen vor die nachste Hitze-Lage kom-
men.”

Die Klimaveranderungen seien dauerhaft.
Auch andere Extremwetterereignisse miissten
kiinftig starker in die Planung einer krisen-
festen Gesundheitsversorgung einbezogen
werden. Aber Versorgungssicherheit bedeu-
te, Strukturen so aufzustellen, dass sie auch
bei langer andauernder Hitze und anderen
Extremwetterlagen belastbar bleiben. ,Klima-
anpassung wird damit zunehmend zu einer
Voraussetzung flir eine verlassliche medizini-
sche Versorgung®, so Gehle, um wie in diesem
Sommer liberhitzte Behandlungs- und Patien-
tenzimmer zu vermeiden, die Patientinnen und
Patienten ebenso wie Arztinnen, Arzte, Pflege-
krafte und Medizinische Fachangestellte be-
lasteten.

Die AKWL begriiBt, dass Nordrhein-Westfalen
seine bisherigen FordermaBnahmen erganzt
und fiir KlimatisierungsmaBnahmen in Plan-
krankenhdusern von 2027 bis 2029 zusatzlich
200 Millionen Euro bereitstellen will. Gefordert
werden sollen unter anderem Kihlung und
Verschattung besonders belasteter Bereiche
wie Intensivstationen, Kreisale, Notaufnah-
men, Operationssale und Stationen. Die Pro-
gramme sollen dabei schnell umsetzbar und
unbiirokratisch ausgestaltet werden. Bereits
seit 2023 ist zudem vorgesehen, ein Drittel
der Krankenhaus-Einzelforderung fiir Klima-
anpassungsmafnahmen einzusetzen; eine
entsprechende Regelung besteht auch fur

den Krankenhaustransformationsfonds. Bis
2035 sollen so rund 1,52 Milliarden Euro fir
Klimaanpassungsmalnahmen in nordrhein-
westfalischen Krankenhausern zur Verfligung
stehen. Investitionen in klimaresiliente Klini-
ken sind flir Kammerprasident Gehle durch die
Senkung des Energieverbrauchs und des CO,-
AusstoRes folgerichtig wichtige Investitionen
in den Klimaschutz.

Fordermoglichkeiten fiir eine klimaresiliente
Gesundheitsversorgung miissten auch den
ambulanten Bereich einbeziehen. Arztpraxen
und Medizinische Versorgungszentren brauch-
ten ebenfalls Rahmenbedingungen, die In-
vestitionen etwa in Verschattung, Liiftung,
Kiihlung oder energetische Sanierung ermogli-
chen. ,Es kann nichtim Sinne einer resilienten
Gesundheitsversorgung sein, wenn eine Praxis
ihre Behandlungsmaglichkeiten einschranken
oder im Extremfall schlieRen muss, weil die
raumlichen Bedingungen bei groBer Hitze
einen sicheren Betrieb nicht mehr zulassen®,
so Gehle.

Auch der Bevolkerungsschutz muss aus Kam-
mer-Sicht jetzt vorbereitet werden. Kommunen
benotigten flachendeckende Hitzeaktionspla-
ne, leicht erreichbare kiihle Raume, verlass-
liche Warn- und Informationsketten und mehr
offentliche Trinkwasserbrunnen. Besonders
gefahrdete, alleinlebende Menschen miissten
bei Hitzewarnungen gezielt erreicht werden.
Das vom Land geplante Modell kommunaler
Hitze-Gesundheitsmanagerinnen und -mana-
ger, die solche Menschen gezielt identifizieren
und iiber lokale Netzwerke Hilfsangebote auf-
bauen sollen, konne hier ein wichtiger Einstieg
in die richtige Richtung sein.

Gehle abschlieRend: ,Wir miissen die Gesund-
heitsversorgung insgesamt widerstandsfahiger
gegeniiber den Folgen des Klimawandels ma-
chen. Klimaanpassung entscheidet zuneh-
mend darlber, ob medizinische Versorgung
auch wahrend langerer Hitzeperioden oder
anderer Extremwetter sicher erbracht werden
kann. Eine krisenfeste Gesundheitsversorgung
ist Daseinsvorsorge — und sie muss auch bei
Extremwetter funktionieren.”
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,You are always a doctor® —

Spagat zwischen Kamera und Heilberuf

Arztekammern Nordrhein und Westfalen-Lippe verliehen erstmals Medfluencer-Preis 2026

Von Silke Niemann, AKWL

it dem Preis wiirdigen wir das En-
Mgagement von Arztinnen und Arzten
sowie Medizinstudierenden aus Nordrhein-
Westfalen, die neben ihrer Berufsausiibung
auf Social Media wissenschaftsbasierte Ge-
sundheitsinformationen kommunizieren®,
betonte Dr. Sven Dreyer, Prasident der Arz-
tekammer Nordrhein. ,Wir zeichnen heute
seriose Medfluencerinnen und Medfluencer
aus, denen es darum geht, verstandlich,
korrekt und moglichst niedrigschwellig iber
Gesundheitsthemen zu informieren. Am
14. September verliehen die Arztekammern
Nordrhein und Westfalen-Lippe im Haus der
Arzteschaftin Diisseldorf erstmals den Med-
fluencer-Preis 2026.

,Gerade dort, wo sich seriose Informationen
und Falschinformationen oft nur schwer
unterscheiden lassen, brauchen wir Arztin-
nen und Arzte sowie Medizinstudierende,
die mit ihrer fachlichen Kompetenz und
unter Achtung der arztlichen Berufsordnung
Orientierung geben®, unterstrich Dr. Hans-Al-
bert Gehle, Prisident der Arztekammer West-
falen-Lippe. Instagram, TikTok, YouTube und
andere Plattformen seien langst zu wichtigen
Informationsquellen geworden. ,Wer dort als
Arztin oder Arzt auftritt, tragt eine besondere
Verantwortung. Wer seine arztliche Experti-
se und Autoritdt in sozialen Medien einsetzt,
muss an die Qualitat und Seriositat seiner
Informationen mindestens dieselben MaR-
stdbe anlegen wie im unmittelbaren Kontakt
mit Patientinnen und Patienten.”

Aus insgesamt 35 Bewerbungen hatte eine
Jury mit Vertreterinnen und Vertretern aus
Arztekammern, Politik, Journalismus und
Medfluencern 13 Finalistinnen und Finalis-
ten ausgewahlt. Drei von ihnen erhielten
diese besondere Auszeichnung: In der Ka-
tegorie ,Medizinstudierende” gewannen
Meret Leuthauser und Fatih Caliskan, in der
Kategorie ,Arztinnen und Arzte” wurde David
Reckers ausgezeichnet. Bei der Preisverlei-
hung iibermittelte Dr. Dreyer zudem die Grii-
Re von NRW-Gesundheitsminister Karl-Josef
Laumann, der die Schirmherrschaft fiir den
Preis libernommen hatte.
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= Ausgezeichnet mit dem Medfluencer-Preis 2026: David Reckers (2. v. L.), Meret Leuthduser (3. v. .) |
und Fatih Galiskan (4. v. L.). Die Preise und Urkunden iiberreichten Dr. Sven Dreyer (L), Prasident
der Arztekammer Nordrhein, Dr. Hans-Albert Gehle (2. v. r.), Prisident der Arztekammer West-

Welche Verantwortung tragen Medfluencer-
innen und Medfluencer, welche Moglichkei-
ten gibt es im Umgang mit Desinformation?
Was braucht es, damit seriose Gesundheits-
informationen auch kiinftig Gehor finden?
An die Preisverleihung schloss sich die
Podiumsdiskussion ,Medfluencing: Spagat
zwischen Kamera und Heilberuf” an, bei der
Jurymitglieder, Preistrager und weitere Gaste
diskutierten.

Bei Videos von Corona- oder Krebs-Leugnern
habe man ,wenig Hebel in der Hand", be-
schrieb Dr. Dreyer die begrenzten Moglichkei-
ten der Arztekammern, gegen medizinische
Falschinformationen im Netz vorzugehen.
Der Preis solle deshalb ein seridses Gegen-
gewicht zu medizinischer Desinformation
schaffen. ,Arztekammern, Politik und Jour-
nalismus sehen diese Arbeit und halten sie
fiir relevant”, so Dr. Gehle, sei eine zentrale
Botschaft des Preises, denn auch Stephanie
Weltmann als Redakteurin der WAZ (Funke
Mediengruppe) und Meral Thoms, MdL, Spre-
cherin fiir Gesundheitspolitik Biindnis90/Die
Grlinen gehorten der sechskopfigen Jury an.
Inshesondere weniger bekannten Medfluen-
cern wolle man damit Mut machen und An-
erkennung vermitteln.

Fir Dr. Heinz-Wilhelm Esser, Facharzt fiir In-
nere Medizin, Pneumologie und Kardiologie

| falen-Lippe, und Dr. Arndt Berson (r.), Vizeprasident der Arztekammer Nordrhein.

\
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und einem breiten Publikum als ,Doc Esser”
bekannt, ist ,Medfluencing” eine ,andere
Form der sprechenden Medizin“. Denn me-
dizinische Kommunikation miisse dorthin
gehen, wo Menschen heute nach Informatio-
nen suchen: auf digitale Plattformen. Gerade
angesichts zahlreicher unserioser Gesund-
heitsangebote im Netz sei es wichtig, seriose
junge Stimmen sichtbar zu machen und zu
fordern, betonte er als Jurymitglied.

In der digitalen Welt gelten die gleichen
ethischen und berufsrechtlichen Grundsatze
wie im arztlichen Alltag, betonte Dr. Franca
Lienke, Referentin im Dezernat ,Digitali-
sierung in der Gesundheitsversorgung" bei
der Bundesarztekammer. Sie brachte es mit
einem zentralen Satz auf den Punkt: ,You
are always a doctor Arztliche und ethische
Pflichten endeten nicht mit dem Verlas-
sen von Praxis oder Klinik, sondern galten
ebenso auf Instagram, TikTok, YouTube und
anderen Plattformen. Transparente Angaben
zu Qualifikation, Fachrichtung oder Weiter-
bildungsstand konnten Nutzerinnen und
Nutzern zudem helfen, seriose medizini-
sche Kommunikation besser von unseriosen
Angeboten zu unterscheiden. Eine weitere
Herausforderung seien Kl-generierte Deep-
fakes. Sie konnen das Vertrauen in die Arzte-
schaft sowie in die medizinische Kommuni-
kation insgesamt schadigen, unterstrich sie.



Wir kdmpfen nicht nur gegen irgendeine interessenbasierte
Gegenseite, sondern auch gegen die Aufmerksamkeitsspan-
ne der Nutzerinnen und Nutzer”, benannte Medfluencer
und Preistrager Fatih Caliskan eine groRe Herausforderung.
Falschinformationen lieBen sich haufig kurz, emotional und
zugespitzt formulieren, wahrend wissenschaftlich fundierte
Inhalte meist mehr Kontext und Erklarung benétigten. Seine
Konsequenz: Evidenzbasierte Stimmen miissten sichtbarer
und zahlreicher werden. ,Desto weniger Attention bleibt fiir
die Gegenseite!"

Meral Thoms wiinscht sich eine ,Allianz der Verniinftigen“
— also eine starkere Zusammenarbeit wissenschafts- und
evidenzorientierter Akteure. Soziale Medien diirften dabei
nicht nur als Risiko verstanden werden, sondern auch als
Chance, Menschen zu erreichen, die iiber klassische Gesund-
heitskommunikation nur schwer zuganglich seien. Aus ihrer
Sicht konnten soziale Medien zudem starker fiir niedrig-
schwellige und mehrsprachige Gesundheitsinformationen
genutzt werden.

Neben Arzteschaft und Politik kommt auch
den Medien eine wichtige Rolle dabei zu, Ori-
entierung zu schaffen und die Offentlichkeit
fiir verlassliche Gesundheitsinformationen
zu sensibilisieren. Stephanie Weltmann be-
tonte, dass sich die ,Funktion von Medien
ein Stiick weit verandert hat”. Ihre Aufgabe
bestehe heute noch starker darin, Zusam-
menhange und Rahmenbedingungen zu er-
klaren, auf Missstande hinzuweisen, Fakten
gegenzuchecken und seriosen Akteuren eine
Plattform zu bieten. Zugleich gehe es darum
aufzuzeigen, welche Alternativen es gibt und
woran sich Nutzerinnen und Nutzer orientie-
ren konnen.

Welche Rolle wird Medfluencing kiinftig in
der Gesundheitskommunikation spielen?
,Digitale Kommunikation ist wichtig”, be-
tonte Jurymitglied Dr. Nibras Naami, Facharzt
fiir Kinder- und Jugendmedizin und Mitgriinder des Kanals @
handfussmund. Klassische Flyer erreichten viele Menschen
kaum noch, stattdessen seien zunehmend kurze, digitale
Formate gefragt. ,Dann braucht es eben ein 30-, 45- oder
60-sekiindiges Video, das die wichtigsten Inhalte schnell zu-
sammenfasst. Naami erwartet, dass Social Media fiir Arztpra-
xen und Kliniken kiinftig ahnlich selbstverstandlich werden
konnte wie heute die eigene Webseite. Digitale Inhalte lieRen
sich dabei direktin den Praxisalltag integrieren — etwa durch
kurze Erklarvideos, Podcasts oder QR-Codes im Wartezimmer.

Auch Dr. Esser ist liberzeugt, dass seriose Medfluencer kiinftig
weiter an Bedeutung gewinnen werden. ,Ich kann nur alle
ermutigen: weitermachen, standhaft bleiben gegeniiber
monetdren Einfliissen und Interessen und weiterhin seriose
Arbeit leisten”, sagte er. ,Ich glaube, dass wir damit mindes-
tens genauso viel fiir Pravention und Aufklarung tun wie der
Kliniker, der am Ende den Herzkatheter setzt.

DIE GEWINNER DES

MEDFLUENCER-PREISES 2026

David Reckers wurde in der Kategorie
JArztinnen und Arzte* mit dem Medfluen-
cer-Preis 2026 ausgezeichnet. Auf seinem
Instagram-Account der.hausarztl, mit
knapp 90000 Followerinnen und Follow-
ernvermittelt der Arzt vor allem allgemein-
medizinische Themen — verstandlich, auf
Augenhohe und sympathisch. Dabei ordnet
er Hintergriinde und Zusammenhange ein,
was die Jury besonders hervorhob. Reckers
arbeitet in der hausarztlichen Praxis sei-
nes Vaters in Troisdorf-Sieglar.Ausgezeich-
net wurde er fiir seinen Beitrag lber die
Wirkung, Chancen und Risiken von ,Ab-
nehmspritzen”. Darin macht er deutlich,
dass zwischen vermeintlichem Abnehm-
Wundermittel und evidenzbasierter Adi-
positas-Therapie unterschieden werden
muss. Zudem erlautert und ordnet er die
urspriinglichen Einsatzgebiete sowie die

Zulassungsvoraussetzungen von GLP-1-Rezeptor-Agonisten ein.

Zwei Gewinner in der Kategorie ,Studierende”

Medizinstudentin Meret Leuthauser hat sich parallel zu ihrem Stu-
dium der Humanmedizin an der Universitat Duisburg-Essen zur
Aufgabe gemacht, ihre Followerinnen und Follower auf Instagram
liber allgemeinmedizinische Themen und auch Themen korperlicher
Fitness zu informieren. Sie betreibt den Kanal _meeret_ (13,5 Tsd.
Follower) und wurde fiir ihren Beitrag ,Was bei einer Narkose wirk-
lich passiert” ausgezeichnet. In dem Video klart sie verstandlich und
medizinisch fundiert Gber den strukturierten und sicheren Ablauf
einer Narkose auf. Durch den Abbau von Angsten und die Vermittlung
evidenzbasierter Informationen starkt der Beitrag das Vertrauen in
medizinische Behandlungen und leistet einen praventiven Beitrag zur
Gesundheitskompetenz der Bevolkerung, so die Begriindung der Jury.

Unaufgeregt, klar strukturiert und sachlich kommentiert Fatih
Caliskan auf seinem Instagram-Account ,fakten_auf_rezept” in erster
Linie Videos von unseriosen ,Medfluencern” und weist auf Gefahren
hin, die von ihnen ausgehen. Der Diisseldorfer erhalt ebenfalls den
Preis in der Kategorie ,Studierende”, da er — als er sich beworben

hatte — noch Student war. Mittlerweile ist
Caliskan approbierter Arzt und Doktorand
in der Krebsforschung. Er bekam den Preis
fiir seinen Beitrag ,Venen abgedriickt? Vi-
rales Video erklart®, in dem er mit seiner
klaren, sachlichen und wissenschaftlich
fundierten Art einen Gegenpol zu gefahr-
licher und gesundheitsschadlicher Desin-
formation setzt. Damit erfiillt er in bemer-
kenswerter Weise die gesetzten Kriterien,
so die Jury einheitlich.

Neben den drei Gewinnern erhielten auch
zehn weitere Finalistinnen und Finalisten,
diein die engere Auswahl der Jury gekom-
men waren, Urkunden fiir ihr Engagement.
Alle Gewinner-Beitrage gibt es unter
www.aekno.de/preis2026

enen abgedriickt?]
\Virales,\Video erklé
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Zwischen Individualisierung

und Verantwortung

Ethikforum der Arztekammer Westfalen-Lippe zur Personalisierten Medizin

Von Klaus Dercks, AKWL

edizin war schon immer individuell:

,Wir behandeln Menschen. Keine
Krankheiten* stellte AKWL-Prisident Dr.
Hans-Albert Gehle zum Auftakt des diesjah-
rigen Ethikforums der Arztekammer West-
falen-Lippe fest. Immer leichter zugangliche
genetische Informationen, Biomarker und
diagnostische Verfahren eroffnen zuvor un-
geahnte Optionen auf passgenaue, wirksa-
me Behandlungen.
Doch die personali-
sierte Medizin, auch
,Prazisionsmedi-
zin" genannt, wirft
zahlreiche ethische
und o6konomische
Fragen auf, denen
sich Arzteschaft
und Politik stellen
missen.

Denn nicht nur
die medizinischen
Maglichkeiten

wachsen, sondern
auch die Kosten:
Nach welche Krite-
rien sollten kosten-
intensive personalisierte Therapien einge-
setzt werden? Wie lasst sich der Anspruch
auf moglichst individuelle Behandlung im
Kostenrahmen eines solidarisch finanzier-
ten Gesundheitssystems abbilden? Das
jlingste GKV-Spargesetz mache deutlich,
dass Sparziele im Gesundheitswesen langst
nicht mehr nur abstrakt seien. ,Es geht ganz
konkret um die Frage, welchen Preis wir fiir
medizinische Innovation akzeptieren kon-
nen, verdeutlichte Dr. Gehle. Neben dem
individuellen Nutzen fiir Einzelne miisse
gewahrleistet sein, dass medizinischer Fort-
schritt allen Menschen zugutekomme. Per-
sonalisierte Diagnostik und Therapie sei oft
erheblich teurer als Standardbehandlun-
gen. Doch spreche einiges dafiir, dass diese
Investition in die Gesundheit sich auszahlen
konne, wenn sie unwirksame Behandlungs-
versuche und vermeidbare Nebenwirkungen
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verhindere. ,0konomische Uberlegungen
diirfen nicht darliber entscheiden, ob ein
Einzelner eine medizinisch notwendige
Behandlung erhalt", unterstrich Dr. Gehle.
Gleichzeitig konne die Gesellschaft aber
auch nicht so tun, als seien die Ressourcen
unbegrenzt.

Ethische Fragen ergdben sich auch aus der
Gewinnung von Daten fiir die Entwicklung
von Prazisionsmedizin, stellte Dr. Gehle

dar. Bereits in den 1990er Jahren habe sich
das Unternehmen deCODE Genetics dar-
an gemacht, eine ,genetische Kartierung”
groRer Teile der islandischen Bevolkerung
vorzunehmen. Die Verkniipfung von Daten
zu genetischen Besonderheiten sehr vieler
Menschen mit weiteren Gesundheitsdaten
konnten Zusammenhange sichtbar machen,
die spater bei der Behandlung einzelner
Menschen weiterhelfen. ,Die Individuali-
sierung der Behandlung des Einzelnen setzt
in gewisser Weise eine Kollektivierung von
Informationen voraus®, erklarte Dr. Gehle.
Doch wer darf solche Daten speichern und
auswerten, wem gehort der Nutzen, der da-
raus entsteht? Im islandischen Projekt sah
das oberste Gericht des Landes den Schutz
der Privatsphare nichtausreichend gewahr-
leistet. ,Das Beispiel Island zeigt, welches
enorme wissenschaftliche Potenzial in der

systematischen Auswertung genetischer In-
formation liegen kann. Es zeigt aber auch,
wie schnell dabei Grenzen errreicht sind.”

Berechtigte Interessen stehen
gegeneinander

In der Prazisionsmedizin, so Dr. Gehles Fazit,
stiinden mehrere berechtigte Interessen ge-
geneinander: Forschung solle helfen, Krank-
heiten besser zu erkennen und Menschen

AKWL-Prasident Dr. Hans-Albert Gehle diskutierte beim Ethikforum mit Prof. Dr. phil. Claudia Bozzaro , Dr. Ralph Ziegler und
Prof. Dr. Dr. Jens Atzpodien (v. L. n. r.).
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gezielter zu behandeln. Gleichzeitig miisse
aber die Selbstbestimmung der Patientin-
nen und Patienten geschiitzt und verhindert
werden, dass der Einzelne die Kontrolle iiber
die Datennutzung verliere. Prazisionsmedi-
zin fordere besondere Verantwortung von
Arztinnen und Arzten. ,Medizinische Ent-
scheidungen diirfen sich nicht daran orien-
tieren, was technisch maéglich ist. Unsere
Aufgabe bleibt es, gemeinsam mit den Pa-
tientinnen und Patienten zu beurteilen, was
medizinisch sinnvoll und fiir den einzelnen
Menschen richtig ist.*

Dr. Bernd Hanswille, Vorsitzender des Ar-
beitskreises Ethik-Rat der Arztekammer
Westfalen-Lippe, fiihrte durch die Veran-
staltung, die den Stand der Personalisier-
ten Medizin aus verschiedenen Blickwinkeln
beleuchtete:
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Dr.Ralph Ziegler ist Facharzt fiir Kinder- und
Jugendmedizin, Kinder-Endokrinologie und
-Diabetologie in Miinster. Beim Ethikforum
berichtete er zum aktuellen Stand in der
personalisierten Medizin in der Diabeto-
logie am Beispiel von Screening und Friih-
erkennung des Typ 1-Diabetes. Einen An-
satz dafiir eroffnen bei dieser Erkrankung
Insel-Autoantikorper, deren Auftreten und
Anzahl vorhersagend fiir eine Erkrankung
mit Typ 1-Diabetes sei, erlauterte Dr. Zieg-
ler. So gebe es die Moglichkeit, Kinder friih
zu untersuchen und so ein Diabetes-Risiko
friih zu erkennen. So lasse sich nicht nur Zeit
fiir eine Vorbereitung auf die Krankheit ge-
winnen, sondern vor allem auch Diabetische
Ketoazidose verhindern.

Wie viel sind diabetesfreie Jahre
wert?

Seit 2026 ermagliche es die ,Frida-Studie”
auch in Nordrhein-Westfalen, Kinder mit
einem frithen Stadium der Typ 1-Diabetes-
Erkrankung im Alter von zwei bis zehn Jah-
ren zu entdecken und zu unterstiitzen. Bei
der Behandlung der Krankheit lieBen sich
durch das Medikament Teplizumab seit ei-
nigen Jahren Manifestation und Insulinthe-
rapie verzogern. Doch die Diskussion iiber
ein mogliches Screening sei kontrovers,
berichtete Dr. Ziegler. Dabei gehe es Fach-
gesellschaften um ausreichende Evidenz;
grundsatzlich gehe aber auch um die Frage,
dass ein Screening Kinder betrafe, die noch
nicht selbst dariiber entscheiden konnten.
Nicht zuletzt gehe es auch um das Recht auf
Nicht-Wissen: Ein Screening-Ergebnis konn-
te Familien sowohl entlasten als auch be-
lasten. ,Wer soll eine Therapie bekommen?*,
sei eine weitere wichtige Uberlegung. Durch
die 6konomische Brille betrachtet: ,Wie viel
ist die Chance auf weitere diabetesfreie Jah-
re wert?“ Das alles, so Dr. Ziegler, zeige die
+Ambivalenz pradiktiven Wissens".

Prof. Dr. Dr. Jens Atzpodien, Facharzt fiir In-
nere Medizin, Hamatologie und Internisti-
sche Onkologie, Palliativmedizin, Internis-
tische Intensivmedizin, lenkte im Anschluss
den Blick auf die personalisierte Onkologie,
die auf Basis einer umfassenden moleku-
larbiologischen und genetischen Analyse
patiententypischer Tumormerkmale eine
individualisierte Behandlung ermoglicht.
Das Zeitalter dieser Art von Krebsbehand-
lung habe 2001 begonnen, als erstmals bei
Myeloischer Leukdamie eine Nicht-Chemo-
therapie zum Einsatz kam.

Grolle Vorteile fiir Patientinnen
und Patienten

Zielgerichtete Krebstherapien beinhalteten
grofRe Vorteile flir Patientinnen und Patien-
ten, erlduterte Prof. Atzpodien. ,Dabei geht
es nicht nur um Lebenszeit, sondern vor
allem auch um Lebensqualitat. Aus einer
todlichen Erkrankung konne eine chro-
nische werden. ,Das neue Paradigma der
personalisierten Krebstherapie ist alter-
nativlos.” Denn personalisierte Onkologie
ermogliche nicht nur die Friiherkennung
von Erkrankungen unterhalb der Sichtbar-
keitsschwelle, sondern auch eine rationale
,Zielgerichtete” Auswahl der Therapie sowie
malgeschneiderte und effektive Tumorbe-
handlungen. Ubertherapie konne vermie-
den, Nebenwirkungen reduziert werden.

Kosten des
medizinischen Fortschritts

Auf der anderen Seite stiinden die Kosten
des medizinischen Fortschritts — mit einem
haufig eingesetzten Krebsmedikament sei
bereits heute pro Jahr mit 100000 Euro pro
Patient zu rechnen, nannte Prof. Atzpodien
ein Beispiel. Ressourcen-Knappheit im Ge-
sundheitswesen sei nicht nur in Deutsch-
land ein Thema. In den Niederlanden etwa
werde Krebspatienten nur eine Behand-
lungslinie angeboten. ErfahrungsgemaR
bringe aber oft erst eine zweite oder dritte
Behandlungslinie den Erfolg.

Diskurs iiber Priorisierung fehlt

So sei die Realitat im klinischen Alltag be-
stimmtvon der Nicht-Ubereinstimmung von
wachsenden medizinischen Moglichkeiten
und deren praktischer Verfligharkeit, legte
Prof. Atzpodien dar. Neue individualisierte
Krebstherapien stieRen an 6konomische
Grenzen, bislang fehle ein Diskurs iiber die
notwendige Priorisierung von Leistungen.
Okonomische Vorgaben kénnten ethische
Prinzipien schwachen, befiirchtete Prof.
Atzpodien. So blieben viele offene ethische
Fragen: Wie sollen die sehr hohen Kosten
solidarisch finanziert werden, wie soll das
Vorgehen sein, wenn wirksame personali-
sierte Therapie-Optionen nicht verflighar
sind? Wie soll mit der Friiherkennung von
Krebsrisiken vor einer fassbaren Erkrankung
umgegangen werden? Und nicht zuletzt:
Welches Vertrauen sollte man in komplexe
Empfehlungen setzen, die auf Kiinstlicher
Intelligenz basieren?

Ungleichheiten verscharft?

Nach zwei Arzten hatte Prof. Dr. phil. Clau-
dia Bozzarro das Wort: Die Leiterin des In-
stituts flr Ethik, Geschichte und Theorie
der Medizin an der Universitat Miinster
warf einen medizinethischen Blick auf das
Thema. Unbestritten biete die Prazisions-
medizin groBe Moglichkeiten. Doch bereits
die dafiir nétige Gewinnung von Daten berge
die Gefahr, bestehende Ungleichheiten zu
verscharfen, wenn Bevolkerungsgruppen
nicht angemessen einbezogen wiirden und
so ein Bias entstehe. Auch die Sekundar-
nutzung von Gesundheitsdaten fiir die For-
schung berge ethisches Konfliktpotenzial:
Hier stiinden die Personlichkeitsrechte des
Einzelnen gegen den allgemeinen Erkennt-
nisgewinn, eine Spannung, die bislang iiber
den ,informed consent” gelost wurde. Der-
lei Einverstandnis jedoch funktioniere nicht
mehr: ,Oft weill man gar nicht, wofiir Daten
irgendwann einmal noch genutzt werden.”
Eine ,Datenspende mit Opt-out-Moglich-
keit“ konnte ein Ausweg sein.

Zugang fir alle

Der Zugang zur Prazisionsmedizin muss al-
len Menschen gleichermaRen offenstehen.
LAuch mit teuren Medikamenten®, sprach
Prof. Bozzarro einen weiteren Aspekt an.
Medikamentenpreise in der personalisier-
ten Medizin kénnten nicht nur durch den
Markt geregelt werden. Auch inhaltliche
Allokationskriterien wie Menschenwiirde,
das Gleichheitsgebot, Bediirftigkeit und
die Schwere einer Erkrankung miissten be-
riicksichtigt werden. Schon zwischen diesen
Kriterien gebe es Spannungsfelder: Wie soll
der ,Nutzen“ von Prazisionsmedizin be-
wertet werden? Weitgehende Einigkeit be-
stehe dariiber, so Prof. Bozzaro, dass dies
offentlich entschieden werden misse, von
politischen Behorden, die demokratisch le-
gitimiert seien.

Prof. Bozzarros Fazit: Damit Prazisionsme-
dizin ein gutes gesellschaftliches und so-
lidarisches Projekt sein konne, brauche es
gerechtigkeitsrelevante Faktoren bei der
Sammlung von Daten und der Gestaltung
entsprechender Algorithmen. NGtig sei eine
offentliche und transparente Auseinander-
setzung mit Fragen der Rationierung im
Gesundheitswesen. Die Frage nicht zu the-
matisieren, lose das Problem nicht, sondern
verschiebe es in Richtung einer verdeckten
Rationierung.
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Work-Life-Balance:
Vielleicht stellen wir die falsche Frage

Arbeitsleben immer wieder an die aktuelle Situation anpassen

elches Fach bietet die beste Work-

Life-Balance? Krankenhaus oder
Niederlassung? Karriere oder Familie? Viel-
leicht greift schon die Frage zu kurz. Denn
ein arztliches Berufsleben dauert drei oder
vier Jahrzehnte —was mit 30 richtigist, ist es
mit 40 oder 50 vielleicht schon nicht mehr.

Dr. Kleffner, alle reden (iber Work-Life-Balan-
ce. Was verstehen Sie eigentlich darunter?

Ich glaube, genau da muss man anfangen.
Wenn Work-Life-Balance nur bedeutet,
moglichst wenig zu arbeiten und moglichst
viel Freizeit zu haben, ist mir das zu kurz
gegriffen. Man kann sehr viel arbeiten und
trotzdem ausgesprochen zufrieden sein.
Und man kann deutlich weniger arbeiten
und trotzdem jeden Morgen ungern zur
Arbeit gehen.

Fiir mich geht es eher darum, ob Beruf, ei-
gene Anspriiche und die jeweilige Lebens-
situation zusammenpassen. Dazu gehoren
natiirlich Arbeitszeit und Freizeit. Aber
genauso Planbarkeit, Einkommen, Entwick-
lungsmaoglichkeiten, das Team, Wertschat-
zung und die Frage, wie viel Einfluss ich auf
meine Arbeit habe. Vielleicht sollten wir also
weniger nach der perfekten Balance fragen
und mehr danach, welches Arbeitsmodell
gerade zu meinem Leben passt.

Aber die Arbeitsbelastung im Krankenhaus
ist real.

Junge Arzte

4
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Auf jeden Fall. Das sollte man nicht klein-
reden. Die Zahlen zeigen eine erhebliche
Belastung. Ich finde aber mindestens ge-
nauso interessant, warum Menschen Arbeit
als belastend erleben. Eine lange Schicht,
in der ich gute Medizin
machen, Entscheidun-
gen treffen und mit
einem funktionieren-
den Team arbeiten
kann, kann trotz allem
befriedigend sein. Acht
Stunden mit schlech-
ter Organisation, viel
Biirokratie und dem
Gefiihl, den eigenen
Patienten nicht gerecht
zu werden, konnen da-
gegen enorm frustrie-
rend sein. Deshalb ist
Work-Life-Balance fiir
mich nicht nur eine
Frage der Zahl der
Stunden, sondern auch
der Qualitat dieser Stunden.

Ist die Niederlassung dann die bessere Al-
ternative?

Nicht automatisch. Sie tauscht bestimmte
Belastungen gegen andere. Im Krankenhaus
gibt es Schichtsysteme und Hierarchie, aber
auch Teamarbeit, groBe diagnostische Mog-
lichkeiten und tariflich transparente Ver-
giitung. In der Niederlassung gibt es mehr
Autonomie, aber dafiir kommen Personal-
fiihrung, wirtschaftliches Risiko und Biiro-
kratie hinzu. Als angestellter Arzt im MVZ
hat man planbarere Zeiten, aber weniger
unternehmerische Freiheit. Jedes Modell
hat seinen Preis.

Die Umfragen zeigen trotzdem ein unruhiges
Bild der Klinikdrzteschaft.

Das stimmt. Interessant dabei ist: Nicht das
Gehalt ist der dominante Frustfaktor, son-
dern Arbeitsverdichtung, Biirokratie und
fehlende Wertschatzung. Wir diskutieren
viel zu oft iiber die Stundenzahl — aber zu

Dr. Tim Kleffner ist Mitglied des Arbeits-
kreises Junge Arztinnen und Arzte der AKWL.
Der Facharzt fiir Thoraxchirurgie ist Chefarzt
der Zentralen Notaufnahme im AMEOS
Klinikum Warendorf ,Joseph Zumloh®.

selten darliber, wie sich diese Stunden an-
fiihlen.

Was kénnen junge Arztinnen und Arzte im
Krankenhaus finanziell erwarten?

Das Grundgehalt ist
nicht das tatsachliche
Jahreseinkommen.
Dienste kdnnen es er-
heblich steigern, der
Gegenwert ist weniger
planbare Freizeit. Bei
Praxen und Medizini-
schen Versorgungs-
zentren gibt es keinen
einheitlichen Tarif, das
ist Verhandlungssache.
Bei Praxisinhabern gilt:
Umsatz ist nicht Ein-
kommen, Personal,
Rdume und Kredite
miissen gegenfinanziert
werden. Hoheres Ein-
kommen hat immer seinen Preis — in Form
von Diensten, Verantwortung oder Risiko.

Sollte man seine Fachrichtung dann nach
O0konomischen Mdglichkeiten und Work-
Life-Balance auswdhlen?

Ich wiirde daraus gerade kein Ranking
machen. Natiirlich gibt es strukturelle
Unterschiede. Eine elektive Tatigkeit ohne
Nacht- und Wochenendversorgung ist
meist planbarer als Intensiv-, Akut- oder
Notfallmedizin. Manche Facher erdffnen in
der Niederlassung andere wirtschaftliche
Moglichkeiten als andere. Und die kon-
krete Arbeitsstelle ist mindestens genau-
so wichtig wie das Fach. Eine Internistin
in einer hervorragend organisierten Klinik
kann eine deutlich bessere Work-Life-Ba-
lance haben als ein Dermatologe in einer
schlecht gefiihrten Praxis. Die Frage lautet
flir mich deshalb nicht: ,Welches Fach hat
die beste Work-Life-Balance?”, sondern:
Welche Eigenschaften meiner Arbeit sind
mir wichtig, und welches Fach und welches
Arbeitsmodell passen dazu?“



Kammer aktiv 19

Fiinf Fragen vor der nachsten

Karriereentscheidung

1. Fiihlt sich die Arbeit in dem Bereich
gutan?

2. Wie viel wirtschaftliches Risiko bin ich
bereit zu tragen?

3. Welche Rahmenbedingungen brauche
ich fiir Zufriedenheit?

4, Wie realistisch sind meine Karriere-
und Arbeitsmarktchancen?

5. Passt das Arbeitsmodell zu meiner
aktuellen Lebensphase?

Die Antworten fallen fiir jeden anders aus
— das ist normal. Ein Fach mit theoretisch
perfekten Bedingungen niitzt wenig, wenn
es kaum Weiterbildungsstellen oder Kas-
sensitze gibt. Umgekehrt bieten Mangel-
bereiche wie die Allgemeinmedizin oft aus-
gesprochen gute Perspektiven. Wichtig ist
die Frage: Passt dieses Modell zu meinem
Leben, jetzt? Ich glaube, dieses ,jetzt" ist
entscheidend.

Warum ist lhnen dieser Lebensphasen-Ge-
danke so wichtig?

Weil eine arztliche Laufbahn im Idealfall 35
oder 40 Jahre dauert. Es ware erstaunlich,
wenn immer dasselbe Arbeitsmodell pas-
sen wiirde. Mit Anfang 30 kann es sinnvoll
sein, viel auszuprobieren, ohne bereits den
kompletten Karriereplan bis 67 zu haben. Ich
bewundere Kolleginnen und Kollegen, die
friih genau wissen, wohin sie wollen. Das
muss aber nicht fiir jeden der richtige Weg
sein. Man kann auch mit Gelassenheit in die
ersten Berufsjahre gehen, auch mal wech-
seln. Kommt spater eine Familie dazu, kann
Teilzeit oder ein Bereich mit besserer Plan-
barkeit sinnvoll sein, ohne die Karriere fir
immer festzulegen. Spater verandern sich
Prioritaten oft wieder. Work-Life-Balance ist
kein Zustand, den man mit 30 erreicht — sie
ist ein Prozess, der sich mit den Lebenspha-
sen verandert.

Ist das nicht auch ein Generationenthema?

Sicher sind Generationen unterschiedlich
gepragt. Viel zu arbeiten und Uberstunden
waren friiher relativ selbstverstandlich,
aber nicht in jeder Lebenssituation richtig.
Dafiir hat man einen Preis bezahlt. Jiingere
Kolleginnen und Kollegen formulieren heu-
te oft klarer, was sie von Arbeit erwarten:
Planbarkeit, Zeit fiir Familie und Freunde,

Entwicklungsmaoglichkeiten und eine gute
Arbeitskultur. Vielleicht tragen unterschied-
liche Generationen einfach unterschiedli-
che Brillen und durchlaufen trotzdem ahn-
liche Lebensphasen. Auch jemand aus der
Generation Z wird mit 29 andere Prioritdten
haben als mit 45.

Wie sieht es im internationalen Vergleich aus
— ist woanders alles entspannter?

Nein. Eine Medscape-Studie unter rund
20000 Arztinnen und Arzten in sechs Lan-
dern zeigt, dass Deutschland den niedrigs-
ten Burnout-Anteil hat.

Beim Einkommen liegt Deutschland eherim
oberen Mittelfeld: hinter USA, Kanada und
der Schweiz, aber vor Frankreich, Spanien
oder Portugal. Die Botschaft ist: Land oder
Gehaltsniveau allein erklaren Zufriedenheit
nicht. Es geht um Strukturen, Wertschatzung
und Autonomie.

Was macht Menschen langfristig zufrieden
im Beruf?

Da passt ein wissenschaftliches Modell
erstaunlich gut zum arztlichen Alltag: die
Selbstbestimmungstheorie von Deci und
Ryan. Sehr vereinfacht geht es um drei
Dinge: Autonomie, Kompetenz und soziale
Eingebundenheit. Ich mochte Gestaltungs-
spielraum haben, mich als wirksam erleben
und Teil eines guten Teams sein. Die Arbeits-
zeit allein sagt relativ wenig dariiber aus, ob
jemand zufrieden ist.

Was wiirden Sie heute jungen Kolleginnen
und Kollegen am Anfang ihres Berufslebens
raten?

Mehr Gelassenheit und weniger Druck, in
jungen Jahren bereits den perfekten Karrie-
replan zu haben. Ich bewundere Menschen,
die friih genau wissen, wohin sie wollen, und
konsequent darauf hinarbeiten. Aber man
muss diesen Plan nicht schon mit 28 haben.
Eine berufliche Entscheidung ist nicht auto-
matisch eine Entscheidung fiir die nachsten
40 Jahre. Man darf ambitioniert sein und viel
verdienen wollen —aber genauso sagen, dass
Familie oder Planbarkeit in einer bestimm-
ten Lebensphase wichtiger sind. Wichtig ist,
die eigenen Erwartungen auszuloten. Wer
weif3, dass Akutmedizin Nachtarbeit be-
deutet, bewertet einen Nachtdienst anders
als jemand, der mit der Vorstellung eines
planbaren Acht-Stunden-Tages in dieses

Fakten und Vergiitung
auf einen Blick

Wo arbeiten Arztinnen und Arzte?

Ende 2025 waren in Deutschland 446120 Arztinnen und
Arzte berufstatig: 233519 stationar, 173912 ambulant und
38689 bei Behorden, Korperschaften oder in sonstigen
Bereichen.

(Quelle: Bundesarztekammerstatistik 2025)

Belastung in der Klinik

Im Marburger-Bund-Monitor 2024 fiihlten sich 49 Pro-
zent der Befragten haufig und weitere 11 Prozent standig
liberlastet; 28 Prozent erwogen, die unmittelbare Patien-
tenversorgung aufzugeben. Die tatsachliche Wochenar-
beitszeit inklusive Diensten/Uberstunden lag im Mittel
etwa zwischen 49 und 53,5 Stunden.

Klinik-Grundgehalter

TV-Arzte/VKA ab Juni 2026, monatlich (ohne Dienste):
Arzt/Arztin ca. 5722—7355 €,

Facharzt/Facharztin ca. 7552—9699 €,
Oberarzt/Oberarztin ca. 9460—10811 €.

Dienste und Zuschlage kommen hinzu.

Eigene Praxis

Der fachiibergreifende durchschnittliche Jahresiiber-
schuss je Praxisinhaber lag 2023 bei rund 177000 €.

Es gibt Unterschiede je nach Fachrichtung, z. B. Hausarzt
ca. 236000 €, Augenheilkunde 299000 €, Dermatologie
237000 €, Orthopadie 213000 €, Urologie 302000 €).
Jahresiiberschuss: Einnahmen minus Aufwendungen vor
Steuern, Kranken-/Pflegeversicherung und Altersvor-
sorgebeitragen.

(Quelle: Zentralinstitut fiir die kassenarztliche Versor-
gung [zi])

Niederlassung

77 Prozent der vom Zi befragten neu Niedergelassenen
wiirden sich erneut fiir die Niederlassung entscheiden.
Wichtige Pluspunkte: Autonomie, Therapiefreiheit,
Planbarkeit, Wertschatzung durch Patientinnen und
Patienten.

Fach geht. Enttauschung entsteht aus der
Differenz zwischen Erwartung und Realitat.

Ich erinnere mich an eine 102-jahrige Pa-
tientin, mit der ich als junger Assistenzarzt
einmal lange gesprochen habe. Sie erzahl-
te von einem Leben mit viel Arbeit, immer
neuen Anfangen und groRer Neugier. Am
Ende sagte sie einen Satz, den ich nie ver-
gessen habe: ,Arbeit macht nicht krank. Ar-
ger macht krank.” In dieser Lebenserfahrung
steckt viel Wahrheit.
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Biindnis fordert;
Kein Verkauf von
Nikotinbeuteln
in Deutschland!

Appell an die Bundesregierung

in breites Biindnis aus Verbanden, Or-
Eganisationen und Fachgesellschaften
— darunter auch die Arztekammer Westfa-
len-Lippe — appelliert an die Bundesregie-
rung, das bestehende Verbot des Inverkehr-
bringens von Nikotinbeuteln in Deutschland
beizubehalten und konsequent durchzuset-
zen. Eine Aufhebung des Verbots ware aus
Sicht des Jugend- und Gesundheitsschut-
zes das falsche Signal. Mit groRer Sorge
beobachtet das Biindnis deshalb konkrete
Bestrebungen, die Zulassung des Verkaufs
von Nikotinbeuteln in Deutschland voran-
zutreiben.

Nikotinbeutel diirfen in Deutschland der-
zeit aufgrund ihrer Einordnung als neuartige
Lebensmittel nicht in den Verkehr gebracht
werden. Das Verbot misse bestehen blei-
ben, fordert das Biindnis. Eine Aufhebung
wiirde die Verfligharkeit, Sichtbarkeit und
Vermarktungsmoglichkeiten dieser Nikotin-
produkte erh6hen und damit den Einstieg
in den Nikotinkonsum erleichtern, insbe-
sondere auch fiir Menschen, fiir die andere
Tabak- und Nikotinprodukte bislang nicht
attraktiv sind. Zugleich wiirde sie die An-
strengungen zur Pravention von Nikotin-
abhangigkeit, insbesondere bei Kindern,
Jugendlichen und jungen Erwachsenen, er-
schweren.

Gesundheitliche Risiken

Besonders besorgniserregend sei die Ver-
breitung von Nikotinbeuteln unter Kindern,
Jugendlichen und jungen Erwachsenen.
Nach Angaben des Bundesinstituts fiir
Offentliche Gesundheit (BIOG) hatten im
Jahr 2025 bereits 5,5 Prozent der 12- bis
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17-Jahrigen sowie 18,9 Prozent der 18- bis
25-Jahrigen Erfahrungen mit Nikotinbeuteln
gemacht.

Nikotin besitzt ein hohes Abhangigkeitspo-
tenzial und kann inshesondere bei Kindern
und Jugendlichen die Gehirnentwicklung
beeintrachtigen. Unabhéngig vom Alter birgt
der Konsum zudem kardiovaskulare Risiken;
auch Schadigungen der Mundgesundheit
durch Nikotinbeutel sind bereits bekannt.
Die langfristigen gesundheitlichen Auswir-
kungen des Konsums von Nikotinbeuteln
konnen derzeit noch nicht ausreichend be-
urteilt werden.

Auch die Nikotinaufnahme kann beim Ge-
brauch von Nikotinbeuteln erheblich sein.
Nach Angaben des Bundesinstituts fiir Ri-
sikobewertung (BfR) kdnnen Nikotinbeutel
Nikotinspiegel im Blut erzeugen, die mit
denen nach dem Konsum einer herkomm-
lichen Zigarette vergleichbar sind. Bei hoch-
dosierten Produkten wurden sogar héhere
Werte festgestellt.

Nikotinbeutel werden
gezielt attraktiv gemacht

Die gesundheitlichen Risiken, befiirchtet
das Bilindnis, werden dadurch verscharft,
dass Nikotinbeutel insbesondere fiir jun-
ge Menschen attraktiv vermarktet werden.
Uber soziale Medien und eine jugendaffine
Produktgestaltung wiirden sie als Lifesty-
leprodukte prasentiert. Fruchtige Aromen
sowie die Moglichkeit eines geruchsfreien
und diskreten Konsums konnten die Hemm-
schwelle fiir den Gebrauch zusatzlich sen-
ken.

Die Kombination aus hoher Nikotinaufnah-
me, einfacher und diskreter Anwendung
sowie einer auf junge Zielgruppen ausge-
richteten Vermarktung sei aus Sicht des Ju-
gend- und Gesundheitsschutzes besonders
problematisch. GroBere Verfligharkeit und
starkere Sichtbarkeit von Nikotinbeuteln
wiirde diese Entwicklung zusatzlich be-
giinstigen.

Nikotinbeutel sind tabakfreie Nikotinpro-
dukte, die meist zwischen Lippe und Zahn-
fleisch platziert werden. Das enthaltene
Nikotin wird tber die Mundschleimhaut auf-
genommen. Der Nikotingehalt kann dabei
erheblich variieren und ist nicht immer
eindeutig aus den Herstellerangaben er-
sichtlich. Obwohl die Beutel keinen Tabak
enthalten, handelt es sich keineswegs um
gesundheitlich unbedenkliche Produkte.
Vielmehr ermoglichen sie die Aufnahme
teilweise erheblicher Mengen des stark ab-
hangig machenden Wirkstoffs Nikotin. Auch
andere europdische Staaten haben auf die
gesundheitlichen Risiken und die besonde-
re Problematik des Jugendschutzes reagiert.
In Belgien und den Niederlanden wurde
der Verkauf von Nikotinbeuteln untersagt.
Frankreich hat ein weitreichendes Verbot
oraler Nikotinprodukte eingefiihrt.

Das Biindnis aus Verbanden, Organisatio-
nen und Fachgesellschaften appelliert an
die Bundesregierung: ,Keine Liberalisierung
von Nikotinbeuteln. Das bestehende Verbot
des Inverkehrbringens muss im Interes-
se des Jugend- und Gesundheitsschutzes
beibehalten und konsequent durchgesetzt
werden.”

©Andrey Popov - stock.adobe.com
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WIRD ABGEANDERT.
DIE AUFLAGEN SIND
JETZT: DREIMONATIGE
THEORETISCHE WEITER-
BILDUNG UND EINE
FORTBILDUNG ,KRAN-

A

—

W o =AN
** SCHRIFTLICH INNERHALB EINES MONATS.

*** ZUM WIDERSPRUCHSAUSSCHUSS:
SIEHE §§ 15 (4) UND 13 (6) DER WO DER AKWL

KENHAUSALARMPLAN",
INKLUSIVE PLANSPIEL.

MICHA FREUT SICH.

ACH, TOLL, ICH MELDE
MICH GLEICH FUR DEN
NACHSTMOGLICHEN
KURS AN. UND ZUR
NACHSTEN PRUFUNG
GEHE ICH SUPER
VORBEREITET! EINE
ARBEITSGRUPPE ZUM
UBEN DES
PRUFUNGSGE-
SPRACHS HABE ICH JA
AUCH SCHON ...

Q

KI-Hinweis: Die Comic-Figuren wurden KI-gestiitzt generiert.
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,Die letzte Gelegenheit zum Lernen*:
Klinische Obduktion mit neuen Aspekten

Veranstaltung der Arztekammer Westfalen-Lippe am 20. November bietet aktuellen Uberblick

Fiir die einen gehdrt sie zum Kern des drztlichen Berufs,
anderen gilt sie als ,die letzte Gelegenheit zum Lernen”
bei der Begleitung eines Patienten liber dessen Tod hi-
naus: Die klinische Obduktion gehort zu den dltesten
medizinischen Prozeduren, die Erkenntnisgewinn und
medizinische Qualitdtssicherung gleichermafien er-
maéglichen. Dennoch droht sie aktuell aus dem Fokus zu
geraten. Die Veranstaltung ,Klinische Obduktion — als
letzte und bedeutsame drztliche Handlung“ der AKWL
gibt deshalb am 20. November 2026 ein Update. Was
kénnen Patienten, Angehérige, behandelnde Arztinnen
und Arzte und Forschende heute von einer klinischen
Obduktion erwarten? Prof. Dr. Johannes Friemann und
PD Dr. Saskia von Stillfried haben die wissenschaftliche
Leitung der Veranstaltung und sprachen mit dem WAB:

WAB: Nur sehr wenige Kolleginnen und Kollegen neh-
men selbst klinische Obduktionen vor. An wen richtet
sich die Veranstaltung?

Von Stillfried: Explizit an alle Arztinnen und Arzte, die
nicht Pathologen sind! Es geht um den Wert der Ob-
duktion fiir die behandelnden Kliniker, und ihre zu-
kiinftigen Patienten, aber auch um ihre Bedeutung in
modernen Forschungsfragen.

WAB: Warum sollte jede Arztin und jeder Arzt sich mit
diesem Thema beschdftigen?

Friemann: Die Obduktion lduft derzeit Gefahr, aus der
Wahrnehmung der Arzteschaft zu verschwinden. Fiir

Prof. Dr. Johannes Friemann war bis 2020 Direktor des Insti-
tutes fiir Pathologie der Markischen Kliniken GmbH - Klini-
kum Liidenscheid und engagierte sich seit Jahrzehnten im
Berufsverband Deutscher Pathologinnen und Pathologen im
Bereich Obduktionen. Er ist im MVZ Oberberg und Siegen des
Universitatsklinikums Koln GmbH am Standort Liidenscheid
arztlich tatig.

PD Dr. Saskia von Stillfried ist am Institut fiir Pathologie an
der Uniklinik der RWTH in Aachen tatig. Sie ist stellvertretende
Leiterin des Nationalen Obduktionsregisters NAREG.

10]26 WESTFALISCHES ARZTEBLATT

viele Kliniker scheint sie heute kaum mehr
ein Thema zu sein, sie lassen nicht mehr
obduzieren. Die Obduktionsquote in unse-
ren Krankenhdusern liegt schatzungsweise
nur noch bei maximal zwei bis drei Prozent.
Doch wir kénnen zeigen: Auch mit der mo-
dernsten Technik kann bei Patienten etwas
Wichtiges libersehen werden. Nicht etwa,
weil Arztin oder Arzt nicht sorgfaltig genug
arbeiten, sondern weil manche Dinge eben
sehr, sehr schwie-
rig zu entdecken
sind. Zweifellos
konnen klinische
Obduktionen aber
neben der Aufkla-
rung von Hauptkrankheiten und Todesur-
sachen auch dazu beitragen, diagnostische
Algorithmen und Behandlungsstrategien zu
iiberdenken. Sie beinhalten fiir Arztinnen
und Arzte eine dreifache Verpflichtung: Zur
Demut, weil die Medizin eben auch heute
noch nicht buchstablich alles kann, zur
Verantwortung, die man dafiir hat, den Tod
eines Patienten zu klaren, und zur Selbst-
disziplin — man muss sich die Zeit fiir diese
Art der Nachbetrachtung nehmen.

WAB: Wie oft liegen Befunde zu Lebzeiten
und die Erkenntnisse aus einer Rlinischen
Obduktion auseinander?

Von Stillfried: Je nachdem, welche Studie
man zugrunde legt, werden in 10 bis 40
Prozent der Falle post mortem Befunde er-
hoben, die fiir Diagnostik und Therapie re-
levant gewesen waren. Ein Beispiel ist die
Amyloidose, eine Erkrankung, die haufig zu
Lebzeiten nicht entdeckt wird, aber im Rah-
men einer Obduktion sehr gut nachzuweisen
ist. Ein weiteres, nicht seltenes Beispiel sind
seltene genetische Erkrankungen, die auch
hohe Relevanz fiir die Familienangehorigen
haben. Dabei ist wichtig zu betonen: Es geht
bei einer klinischen Obduktion nicht darum,
JFehler” der klinisch tatigen Kollegen zu fin-
den. Im Vordergrund steht die gemeinsame
Betrachtung: Welche zusatzlichen, bisher
unbekannten Befunde haben wir? Auch die
Bestdtigung von klinischen Befunden ist
eine wichtige Funktion der Obduktion.

»In einem guten

Friemann: Als Pathologinnen und Patholo-
gen sind wir in erster Linie Dienstleister fiir
die Patientinnen und Patienten! Das ist die
Triebfeder — es geht nicht um , postmortale
Besserwisserei“, Das Wort ,falsch magich in
diesem Zusammenhang ohnehin nicht: Bei
der Klinischen Obduktion geht esimmer um
einen Erkenntnisgewinn und welche Konse-
quenzen wir ggf. daraus fiir die Diagnostik
und Behandlung bei vergleichbaren Fall-
konstellationen in
der Zukunft ziehen
konnen.

Krankenhaus wird seziert!«

WAB: Wie kommen

die gewonnenen
Erkenntnisse zuriick zu den behandelnden
Kolleginnen und Kollegen?

Friemann: Durch den schriftlichen Obdukti-
onsbericht mit zugehoriger Epikrise. Letzte-
re setzt voraus, dass man als Pathologe mit
den Klinikern im Gesprach das Wissen bei-
der Seiten in einer Synopse zusammentragt!
Der Kliniker hat dann nicht nur die Todes-
ursache, sondern die Summe aller Erkran-
kungen vor Augen und kann sein Handeln
reflektieren. Solch ein Austausch erzeugt,
das ist meine Erfahrung, Engramme, die ein
ganzes Berufsleben lang wertvoll sind. Die
neue S1-Leitlinie Obduktion macht konkrete
Vorschlage zur Dokumentation eines epikri-
tischen Fazits.

WAB: Was ldsst sich aus klinischen Obduk-
tionen fiir die Forschung gewinnen?

Von Stillfried: Vor der Corona-Pandemie ist
die klinische Obduktion ausschlieBlich als
MaBnahme der Qualitatssicherung wahr-
genommen worden. Sie hat jedoch dariiber
hinaus einen groBen Wert fiir die medizini-
sche Forschung: Gehirnbiopsien oder gro-
Rere Proben von Herzgewebe etwa waren
ohne sie nicht zu bekommen. Die klinische
Obduktion birgt das einzigartige Potenzial,
Proben verschiedener Gewebe von einem
Patienten zu untersuchen. Das ist fiir die
Forschung von groRter Bedeutung. Erst
durch Obduktionen konnte die Natur der
durch COVID-19 hervorgerufenen Lungen-
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Klinische Obduktion —

als letzte und bedeutsame arztliche Handlung

Klinische, rechtsmedizinische und amtsarztliche Aspekte

Termin: Freitag, 20. November 2026, 10.00 bis 15.00 Uhr
Hybridveranstaltung mit Livestream auf der Lernplattform ILIAS

Programm

10.00 Uhr

Formale Voraussetzungen klinischer
Obduktionen

Prof. Dr. med. Johannes Friemann, MVZ
Oberberg und Siegen des Universitatsklini-
kums Koln GmbH — Standort Liidenscheid

10.45 Uhr

Anforderungen des Gesundheitsamtes
im Kontext klinischer Obduktionen

Dr. med. Elke Rickes,

Gesundheitsamt Bochum

1115 Uhr  Pause

11.30 Uhr

Fallbeispiele mit Ergebnisdarstellung
klinischer Obduktionen

Prof. Dr. med. Johannes Friemann

veranderungen aufgeklart und das AusmaR
der durch die Erkrankung ausgelosten Ge-
rinnungsstorungen erkannt werden — in-
sofern hat die Pandemie dem Thema einen
groRen Schub gegeben. Nicht zuletzt das
Nationale Obduktionsregister (NAREG), das
in diesem Jahr an der RWTH Aachen scharf-
gestellt worden ist, geht auf ein nationales
COVID-19 Obduktionsregister zurlick. Es er-
moglicht uns, zukiinftig Obduktionsdaten
deutschlandweit pseudonymisiert zu erfas-
sen und auszuwerten.

WAB: In der Veranstaltung ,Klinische Obduk-
tion“ geht es auch um die Translation wis-
senschaftlicher Erkenntnisse. Was tut sich in
diesem Bereich?

Von Stillfried: Wir forschen in einer nationa-
len kollaborativen Forschungsgemeinschaft
daran, die traditionelle Obduktionstechnik,
die ja mit der Eroffnung aller Korperhohlen
extrem invasiv ist, auch technisch weiter-
zuentwickeln. Wir werden unter anderem
iiber postmortale Bildgebung sprechen. Sie
ist ein Ansatz, minimal invasive Verfahren
weiterzuentwickeln.

12.45 Uhr Pause

13.15 Uhr

Von der Obduktion zur Translation
Univ.-Prof. Dr. med. Danny Jonigk,
FRCPath, Institut fiir Pathologie der Uni-
versitatsklinik der RWTH Aachen

PD Dr. med. Saskia von Stillfried, Institut
fiir Pathologie der Universitatsklinik

der RWTH Aachen

1415 Uhr

Die arztliche (auRere) Leichenschau
Dr. med. Aaron Liebsch, Institut fir
Rechtsmedizin, Universitatsklinikum
Minster

Wissenschaftliche Leitung
Prof. Dr. med. Johannes Friemann
PD Dr. med. Saskia von Stillfried

WAB: Nur wenige Patientinnen und Patienten
machen sich Gedanken, ob sie im Falle eines
Falles einer Obduktion zustimmen wiirden.

Von Stillfried: Dann sind die Angehdrigen
gefragt, die mit einer solchen Entschei-
dung verstandlicherweise kurz nach dem
Tod eines geliebten Menschen nicht selten
tiberfordert sind. Es ware extrem hilfreich,
wenn Menschen sich zu Lebzeiten mit die-
ser Frage befassen und eine Aussage dazu
treffen wiirden. Ein wichtiger Schritt ist der
Broad Consent der Medizininformatik-Ini-
tiative, nach dem Patienten schon bei der
Aufnahme in ein Krankenhaus Fragen zur
Obduktion und Verwendung von Daten fiir
wissenschaftliche Zwecke gestellt werden
kénnen. Auch ein Hinweis in der Patienten-
verfiigung, oder ahnlichen Dokumenten
ware eine groRe Hilfe.

WAB: Trotz aller Anstrengungen: Die Zahl der
klinischen Obduktionen ist nach wie vor ge-
ring. Liegt es am Geld?

Von Stillfried: Es ist das Verdienst des Be-
rufsverbands der Deutschen Pathologinnen

Die Teilnahme an der Veranstaltung
ist kostenfrei.

Die Veranstaltung ist im Rahmen der
Zertifizierung der arztlichen Fortbildung
der AKWL mit 6 Punkten (Kategorie: A)
anrechenbar.

Auskunft und schriftliche Anmeldung
erforderlich an:

Akademie flir medizinische Fortbildung
der AKWL und der KVWL

Postfach 40 67, 48022 Miinster

Telefon: 0251 929-2203

E-Mail: hendrik.petermann@aekwl.de

Die Prasenzveranstaltung ist bereits
ausgebucht. Eine Teilnahme ist deshalb
auch iiber Livestream auf der Lern-
plattform ILIAS kostenlos maglich.

Anmeldung
im Online-Fortbildungskatalog
der Akademie: "
www.akademie-wl.de
oder iiber den QR-
Code

und Pathologen und der Deutschen Gesellschaft fiir
Pathologie, dass Kosten fiir eine klinische Obduktion
von den Krankenkassen ibernommen werden. Das ist
ein besserer Zustand als zuvor und das spielt natiir-
lich auch eine Rolle bei der Nutzung der begrenzten
Kapazitdten in der Pathologie.

WAB: Was miisste getan werden, um das Thema ,Klini-
sche Obduktion“ weiter nach vorn zu bringen?

Friemann: Obduktionsraten und anonymisierte Ob-
duktionsergebnisse gehoren in die Qualitatsberichte
der Krankenhauser: In einem guten Krankenhaus wird
seziert! Leider konnten wir bisher den Gemeinsamen
Bundesausschuss nicht davon liberzeugen, diese
Informationen als Pflichtangabe dort vorzugeben.
AuBerdem brauchte es eine Pflichtquote an Obduk-
tionen, man sollte die Vergabe von Leistungsgruppen
bei der Krankenhausplanung an die Erfiillung dieser
Quote koppeln. Klinische Obduktionen gehdren als
Instrument der freiwilligen Selbstkontrolle und der
Aufdeckung unbekannter Krankheitsmechanismen
zum arztlichen Selbstverstandnis und sind Grundlage
einer facherlibergreifenden Gesamtverantwortung und
arztlichen Haltung — das miissen wir uns wieder ins
Bewusstsein rufen!

kd
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Gesundheitstérderung und Pravention:
Curriculum startet im November

Fortbildung gibt praktische Hilfen fiir Umsetzungsstrategien

eit 2012 konnen Arztinnen und Arzte in

Westfalen-Lippe in einer Curricularen
Forthildung das Zertifikat ,Gesundheitsfor-
derung und Pravention” erwerben. Ab dem
2. November ladt die Akademie fiir medizi-
nische Fortbildung der AKWL und der KVWL
Arztinnen und Arzte zum diesjdhrigen Cur-
riculum mit eLearning-Phase und Prasenz-
tagen ein. Hendrike Frei ist seit 2020 wissen-
schaftliche Leiterin der Veranstaltung, die
relevantes Wissen zur Gesundheitsforde-
rung und Pravention und praktische Hilfen
fiir die Umsetzung von Interventionsstra-
tegien vermittelt. Die Padiaterin gibt einen
Ausblick, was Arztinnen und Arzte erwartet:

WAB: An wen richtet sich das Angebot ,Ge-
sundheitsforderung und Prédvention“?

Frei: An niedergelassene Kolleginnen und
Kollegen und Kliniker gleichermaRen. Wir
begriiRen iiber die Jahre Teilnehmerinnen
und Teilnehmer aus allen Teilen des arzt-
lichen Spektrums, fast alle Facher sind ver-
treten.

WAB: Worum geht es in eLearning und Prd-
senzteil der Veranstaltung?

Frei: Pravention ist ein auRerordentliche
vielfaltiges Themengebiet! Ziel der Praven-
tion ist die Verhinderung von Krankheiten,
was Lebensqualitat verbessern und auch
Gesundheitsfolgekosten senken kann. Da
die Gesellschaft einer undurchdringlichen
Informationsflut ausgesetzt ist, ist die arzt-
liche Rolle als Lenker in der Pravention sinn-
voll und eigentlich unverzichtbar.

Wir kiimmern uns zunachst um die Grund-
lagen, klaren, welche unterschiedlichen
Konzepte es fiir Praventionsarbeit gibt und
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schaffen natiirlich auch Orientierung in der
Organisation von Pravention — die ist schon
von ihren gesetzlichen Grundlagen her
gleich in mehreren Biichern des Sozialge-
setzbuches angesiedelt. 15 Unterrichtsein-
heiten des Curriculums sind als eLearning
gestaltet. Hier versuchen wir, moglichst vie-
le Aspekte von Gesundheitsforderung und
Pravention anzusprechen.
Die Teilnehmenden haben
die Moglichkeit, durch ihre
Auswahl der Fortbildungs-
module eigene Interessen-
schwerpunkte zu setzen.
Im Prasenzteil werden wir
ausfiihrlich dariiber spre-
chen, wie Patientinnen
und Patienten nicht nur fiir
den Gedanken der Gesund-
heitspravention gewonnen
werden konnen, sondern
auch dafir, tatsachlich ak-
tiv zu werden. Dabei ist das
Curriculum orientiert an
Zielgruppen von Kindern
bis zu Senioren und an
dem, was alters- und situationsgerecht an
Gesundheitspravention sinnvoll und mog-
lich ist.

WARB: Hat Gesundheitsprévention in der tdg-
lichen Praxis den ihr gebiihrenden Stellen-
wert?

Frei: Fiir mein eigenes Fach, die Padiatrie,
kann ich sagen: Kinder- und Jugendarzte
werden mit Pravention groB, sie spielt im-
mer eine Rolle in unserer Arbeit. Doch in
allen anderen Fachern sollte Pravention
selbstverstandlich auch mitgedacht werden!

WAB: Sorgen Sie im Curriculum fiir Denk-
anstofie?

Frei: Ganz bestimmt! Es gibt nicht nur theo-
retischen Input, sondern immer wieder
auch praktische Beispiele und Ubungen.
Dabei richten wir uns in der Gestaltung der
Curricularen Forthildung im Detail immer
wieder neu aus: Die Riickmeldungen der

Hendrike Frei ist Wissenschaft-
liche Leiterin der Curricularen
Fortbildung ,Pravention und
Gesundheitsforderung”. Sie ist
als Kinder- und Jugendarztin in
Dortmund niedergelassen.

Kolleginnen und Kollegen aus den vergan-
genen Jahren geben uns dabei stets wert-
volle Hinweise, was starker beriicksichtigt
werden sollte, aber auch, was vielleicht be-
reits durch andere Angebote abgedeckt ist.

WAB: Arztliche Priventions-Arbeit ist weit
von einer angemessenen Honorierung ent-
fernt ...

Frei: Leider ist das noch
immer so! Doch mit Pra-
vention lasst sich in der
arztlichen Arbeit ein Tatig-
keitsschwerpunkt setzen;
in Westfalen-Lippe steht
am Ende der erfolgreich
absolvierten Curricularen
Fortbildung ein ankiindi-
gungsfahiges Zertifikat. Das
Curriculum bringt Anregun-
gen fiir die tagliche Arbeit
z.B.in der Praxis — oft nach
dem Motto: ,Daran habeich
lange nicht gedacht, das ist
ein Aspekt, den ich starker
verfolgen sollte.” Ganz aktuell zum Beispiel,
wenn es um klimasensible Medizin und Hit-
zeschutz geht.

WAB: Wo sehen Sie in Sachen Prévention
derzeit Handlungsbedarf?

Frei: Als Arztinnen und Arzte miissen wir
erkennen und beraten. Wir miissen also
Menschen beispielsweise darauf anspre-
chen, wenn ein zu groBes Gewicht zu me-
dizinischen Problemen fiihren konnte und
ihnen die Folgen verdeutlichen. Doch letzt-
lich kdnnen wir nur etwas anstoen — es
bleibt die Frage, an wen sich die Patientin-
nen und Patienten anschlieBend wenden
konnen, wenn weitere Unterstiitzung notig
ist. Zwar gibt es im GKV-Bereich schon ein
,Praventionsrezept", die ,Empfehlungen zur
verhaltensbezogenen Primdrpravention®,
Doch bislang fehlt der sichere Anschluss an
die drztliche Beratung, der die Patientinnen
und Patienten weiter zu verlasslichen Pra-
ventionsangeboten fiihrt.
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Gesundheitsforderung und Pravention

gem. Curriculum der Bundesarztekammer
D
e PR

o Risikofaktoren und protektive Faktoren in der Krankheitsentstehung

o Grundkonzepte des Gesundheitsverhaltens

e Patientenmotivierung

e Motivational Interviewing

o Stressmedizinische Aspekte in der Praventivmedizin

e Chancen und Grenzen in der Ernahrung von
Jugendlichen und jungen Erwachsenen

o Klima und Gesundheit

e Ganzheitliche Pravention
durch Bewegung

o Wer rastet der rostet —

Blended-Learning-Angebot — 12 UE eLearning/16 UE Prasenz

PRASENZVERANSTALTUNG

/é

sporttherapeutische )

Aspekte PS [(,
o Impfen und

Impfmanagement

L
5}
o |Gel-Leistungen

ELEARNING-PHASE

e Veranderungen des
Krankheitsgeschehens

o Definitionen und Konzepte
von Pravention und Gesund-
heitsforderung

o Evidenzbasierte Medizin

o Krankheitsmodelle und ihre Relevanz
fiir die Pravention

o Gesundheitsforderung und Pravention in der niedergelassenen Praxis

e Grundlagen einer gesunden Ernahrung

o Ubergewicht bekampfen, Fehlernahrung vermeiden

e Pravention rund ums Herz — Tipps und Tricks der Friiherkennung der KHK

o Gestaltung des Arbeitsplatzes und der Arbeitsablaufe

e Pravention in der Dermatologie

o Praventive und gesundheitsfordernde Manahmen zur Starkung des Immunsystems

o Klimasensible Gesundheitsheratung in der Kinderheilkunde

o Steigerung der Resilienz von Kindern und Jugendlichen

J.,@*'
.éi

Die Fortbildung schlieBt fiir Arztinnen und Arzte aus dem Kammerbereich Westfalen-Lippe
mit dem ankiindigungsfahigen Zertifikat ,Gesundheitsforderung und Pravention” der Arzte-
kammer Westfalen-Lippe ab. Arztinnen und Arzte aus anderen Kammerbereichen erhalten
eine Teilnahmebescheinigung.

Nutzen Sie den Online-Fortbildungskatalog oder die Forthildungs-App

der Akademie fiir medizinische Fortbildung der AKWL und der KVWL, um sich zu der Veranstaltung anzumelden:

Kurs-1D: 6506
www.akademie-wl.de/fortbildungskatalog

akademie

fUr medizinische Fortbildung

Arztekammer Westfalen-Lippe
Kassenarztliche Vereinigung Westfalen-Lippe

Prasenzveranstaltung
Freitag, 04.12.2026

Samstag, 05.12.2026

jeweils von 09.00—16.45 Uhr

48143 Miinster,
Stadthotel Miinster, AegidiistraRe 21

eLearning-Phase
Montag, 02.11. bis Donnerstag,
03.12.2026

Ein Einstieg in die laufende eLearning-
Phase ist jederzeit moglich.

Wissenschaftliche Leitung

Hendrike Frei, Dortmund, Niedergelas-
sene FA fiir Kinder- und Jugendmedizin,
Stellv. Vorsitzende des Arbeitskreises
,Gesundheitsforderung und Pravention”
der AKWL

Teilnahmegebiihr
€940,00 Mitglied der Akademie
€1080,00 Nichtmitglied der Akademie
€799,00 Arbeitslos/Elternzeit

Die Veranstaltung ist im Rahmen der
Zertifizierung der arztlichen Fortbildung
der Arztekammer Westfalen-Lippe mit
28 Punkten (Kategorie K) anrechenbar.

Begrenzte Anzahl an Teilnahmeplatzen

Auskunft und schriftliche Anmeldung
Akademie fiir medizinische Fortbildung
der AKWL und der KVWL, Postfach 40 67,
48022 Munster

Hendrik Petermann, Tel. 0251 929-2203
E-Mail: hendrik.petermann@aekwl.de
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Wenn das Falsche richtig erscheint

CIRS-NRW-Bericht des 3. Quartals 2026

CIRS-NRW-Team'!

ine Urinprobe wird dem falschen Pa-

tienten zugeordnet. Ein Patient erhalt
die Medikamente seines Bettnachbarn, da-
runter ein Praparat, gegen das eine bekann-
te Allergie besteht. Ein anderer erhalt eine
Blutkonserve, die nicht fiir ihn bestimmt ist.
Beinahe ware ein Patient an der falschen
Korperseite operiert worden. Eine arteriel-
le Leitung wird fast an das falsche System
angeschlossen. Aus einer Verordnung liber
200 mg Prednisolon werden versehentlich
200 Ampullen.

Auf den ersten Blick haben diese Ereignisse
wenig miteinander zu tun. Die Situationen
spielen in unterschiedlichen Fachgebieten,
betreffen verschiedene Berufsgruppen und
ereignen sich an unterschiedlichen Stellen
des Behandlungsprozesses. Betrachtet man
sie genauer, zeigt sich jedoch ein gemeinsa-
mer Nenner: Verwechslung.

Wenn das Gehirn
Abkiirzungen nimmt

Jeder Mensch kennt dieses Phanomen aus
dem Alltag. Man winkt einer Person zu, die
man fiir einen Bekannten halt, und stellt
erst im letzten Moment fest, dass man sich
geirrt hat. In den meisten Situationen bleibt
dies folgenlos. In der Medizin kann dersel-
be Mechanismus schwerwiegende Folgen
haben.

Verwechslungen entstehen meist nicht aus
fehlendem Wissen. Niemand mochte die
falsche Probe einschicken, den falschen Pa-
tienten behandeln oder die falsche Medika-

CIRSE:E

10]26 WESTFALISCHES ARZTEBLATT

tion ausgeben. Verwechslungen entstehen
vielmehr dort, wo Menschen Informationen,
Gegenstande oder Personen fiir eindeutig
halten — und dabei einem Irrtum erliegen.

Unser Gehirn arbeitet erstaunlich effizient.
Es nutzt Erfahrungen, Routinen und Erwar-
tungen, um die tagliche Informationsflut
zu bewaltigen. Diese Fahigkeit ist unver-
zichtbar. Gleichzeitig liegt genau hier eine
Schwachstelle: Was vertraut erscheint, wird
haufig nicht mehr aktiv Giberpriift. Aus Ge-
wissheit wird Annahme. Aus Annahme wird
ein Fehler. Die entscheidende Frage lautet
letztlich immer: ,Ist das, was ich vor mir
habe, tatsachlich das, wofiir ich es halte?”

Verwechslungen
sind selten Zufall

Wenn es zu einer Verwechslung kommt,
wird haufig nach der einen Ursache gesucht.
Die Erfahrung aus CIRS-Berichten zeigt je-
doch ein anderes Bild. Zeitdruck, Unter-
brechungen, Personalmangel und hohe
Arbeitsdichte erhohen das Risiko. Hinzu
kommen unvollstindige Ubergaben, ahnli-
che Medikamentennamen, fehlende Kenn-
zeichnungen oder technische Systeme, die
fehlerhafte Eingaben zulassen. Die meisten
Verwechslungen sind das Ergebnis einer
Verkettung ungiinstiger Umstande. Selten
versagt nur eine einzige Sicherheitsbarriere.
Haufig treffen mehrere kleine Schwachstel-
len aufeinander — und erst ihr Zusammen-
spiel macht die Verwechslung moglich. Dies
wurde bereits auch durch das sogenannte
Schweizer-Kase-Modell nach James Reason
dargestellt und beschrieben2.

Nicht annehmen — tiberpriifen

Wenn man eine einzige Manahme gegen
Verwechslung benennen miisste, die Uber

OpicoStudio - stock.adobe.com

allen anderen steht, dann ware es wohl die-
se: Nicht annehmen — Giberpriifen.

Dieser Grundsatz ist einfach, aber auReror-
dentlich wirksam. Er bildet das Fundament
vieler bewahrter Sicherheitsstrategien in
Medizin und Pharmazie. Er bedeutet, den
Patienten nicht wiederzuerkennen, son-
dern aktiv zu identifizieren. Er bedeutet,
die Verordnung nicht fiir plausibel zu hal-
ten, sondern ihre Plausibilitat zu priifen.
Er bedeutet, sich nicht auf Gewohnheit zu
verlassen, sondern bewusst einen Kontroll-
schritt einzubauen. Man konnte auch sagen:
Der groRte Feind der Patientensicherheit ist
nicht Unwissenheit, sondern vermeintliche
Gewissheit.

Sicherheitsbarrieren, die wirken

Die gute Nachricht ist: Fiir viele Verwechs-

lungsrisiken gibt es wirksame und seit Jah-

ren etablierte GegenmaBnahmen wie z. B:

e Bei der Patientenidentifikation gilt die
aktive Abfrage von mindestens zwei Iden-
tifikationsmerkmalen als Standard. Statt
zu fragen: ,Sind Sie Frau Miiller?, ist es
deutlich sicherer, den Patienten seinen
Namen und sein Geburtsdatum selbst
nennen zu lassen.

e Laborproben sollten unmittelbar am Pa-
tienten beschriftet werden und nicht erst
spater am Arbeitsplatz.

o Vor operativen Eingriffen haben sich Team-
Time-out, Eingriffsbestatigung und Sei-

1 Fiir das CIRS-NRW Team:
Annabelle Ludescher, Apothekerkammer
Westfalen-Lippe
Iman Hammou, Krankenhausgesellschaft
Nordrhein-Westfalen
Anke Follmann, Arztekammer Westfalen-Lippe

2 Reason, James: Human error: models and
management, in: British Medical Journal.
Band 320, Nr. 7237, 18. Mdrz 2000, S. 768—770
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tenmarkierung als wichtige Sicherheits-
barrieren etabliert.

o Im Medikationsprozess helfen Barcode-
Systeme, elektronische Verordnungssyste-
me mit Plausibilitatspriifungen sowie das
Vier-Augen-Prinzip bei Hochrisiko-Arznei-
mitteln. Technische Warnhinweise konnen
verhindern, dass aus 200 mg versehent-
lich 200 Ampullen werden. Sie ersetzen
jedoch nicht das kritische Mitdenken.

Auch die Gestaltung von Arbeitsablaufen
spielt eine wichtige Rolle. Je weniger Unter-
brechungen, Medienbriiche und parallele
Tatigkeiten stattfinden, desto geringer wird
das Risiko von Verwechslungen.

Sicherheit beginnt mit einer Frage

Die Analyse von CIRS-Berichten macht deut-
lich, dass Verwechslungen selten das Versa-
gen einzelner Personen sind. Ob Urinprobe,
Medikament, OP-Seite oder Patientenidenti-

CIRS-NRW Meldungen Thema ,Verwechslung*

286086
286574

Dementer Patient hat Blutkonserve erhalten, die nicht fiir ihn bestimmt war
Verwechslung aufgrund optisch sehr ahnlicher Verpackungen

(Metex Pen 15 mg vs. Metex Fertigspritze 10 mg)

287695
287752
287797
288848
288883
288885

Falscher Patient eingeschleust

Beinahe Seitenverwechslung

Fehlendes Patientenidentifikationsarmband beglinstigt Patientenverwechslung
Mit falschem Patientenidentifikationsarmband eingeschleust

Urinprobe wurde einem falschen Patienten zugeordnet
Patientenverwechslung Kardiologie, kein Armband, keine offene Frage

288888 Tabletten von Mitpatienten mit nach Hause bekommen,
darunter Novalgintabletten bei bekannter Novalginallergie

289389
289736

tdt — hinter jeder Verwechslung steht letzt-
lich dieselbe Herausforderung: die richtige
Zuordnung. Verwechslungen entstehen,

Beinahe Fehlanschluss an ein arterielles System
Es wurden versehentlich anstatt 200 mg Prednisolon 200 Ampullen Prednisolon
angeordnet, kein Limit eingestellt

wenn wir glauben zu wissen. Sicherheit ent-
steht, wenn wir iiberpriifen.

CIRS-NRW-Gipfel 2026

Es geht SICHER besser!

Mittwoch, 4. November 2026 | 13.00—18.00 Uhr
Kassenarztliche Vereinigung Westfalen-Lippe, Robert-Schimrigk-Str. 4, 44141 Dortmund

PROGRAMM
13.00 Uhr Anmeldung, Imbiss, Austausch

14.00 Uhr BegriiBung:Christopher Arndt,
Leitung GB Versorgungsquali-
tat, Kassenarztliche Vereinigung
Westfalen-Lippe

1415 Uhr Keynote

Projekt ,Power of First Name —
Kommunikation im OP

neu denken”

PD Dr. med. habil. Jens Peter
Holzen, Stellv. Direktor Klinik fiir
Allgemein-, Viszeral und Trans-
plantationschirurgie, Universi-
tatsklinikum Miinster

15.00 Uhr Wechsel in die Workshopraume
1515 Uhr Workshops

o CIRS: Mit Wirkung und als
Motor der Sicherheitskultur

o Gewaltpravention in der
medizinischen Versorgung:
Handeln, bevor etwas passiert

o Kl zur Analyse kritischer
Vorfélle in der Gesundheits-
versorgung

o Medication Safety Officer

e ,Room of Horrors" in der
niedergelassenen Praxis

o Schnell und sicher analysieren:
London Protocol light

17.00 Uhr Pause
17.30 Uhr Vorstellung der Workshoparbeit
18.00 Uhr Evaluation und Verabschiedung

Die Veranstaltung ist im Rahmen der
Zertifizierung der arztlichen Fortbildung
der Arztekammer Westfalen-Lippe mit
6 Punkten anerkannt.

HABEN SIE FRAGEN?
Ansprechpartnerin: Jasmin Lindemann,

KV Westfalen-Lippe, Tel. 0231 9432-1502,
E-Mail: Jasmin.Lindemann@kvwl.de

OPixel-Shot-stock.adobe.com

CIRS:=:

Anmeldung:

Bitte melden Sie sich online an unter:
www.cirsgipfel.org
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Nierenversagen nach Hiift-TEP

Aus der Arbeit der Gutachterkommission

von Prof. Dr. med. Riidiger Smektala
und Christiane Neue, LL.M.1

er 74-jahrige Patient? erhielt kompli-

kationsfrei am 07.05.2024 eine zement-
freie Hiift-Totalendoprothese. Postoperativ
wurde vom 07.05. bis 10.05.2024 Ibuprofen
600 in der Dosierung 1-1-1 zur Schmerzthe-
rapie gegeben.

Praoperativ wurde die Nierenfunktion mit
folgenden Laborwerten festgestellt: Krea-
tinin 1,6 mg/dl (Normalwerte 0,67—1,177 mg dl),
GFR 41,6 ml/min (Normalwerte 60 ml/min).

Am 08.05.2024 wurden die Laborwerte be-
stimmt, aber die Werte fiir die Nieren-
funktion nicht erhoben. Am 13.05.2024
erfolgte dann die nachste Labor-
kontrolle mit folgenden Ergebnissen:
Kreatinin 3 mg/dl, GFR 24,1 ml/min. Im
November 2024 wurde die GFR dann mit
37 ml/min bestimmt. Der praoperative Wert
wurde nicht mehr erreicht.

Der Patient bat die Gutachterkommission
zu priifen, ob das postoperative Nierenver-
sagen vermeidbar gewesen ware, wenn er
kein Ibuprofen erhalten hatte. Auch seien
die Laborwerte am 08.05.2024 nicht kont-
rolliert worden. Es sei nun postoperativ ein
Schaden entstanden, da eine dauerhafte
Verschlechterung der Nierenfunktion ein-
getreten sei. Der Behandlungsverlauf wurde
im Verfahren der Gutachterkommission fiir
Arzthaftpflichtfragen der AKWL iiberpriift.

Ergebnis der
arztlichen Begutachtung

Ein Gutachter und ein arztliches Mitglied der
Gutachterkommission haben den Fall be-
wertet und Behandlungsfehler festgestellt.
Diese bestiinden zum einen in der Unterlas-
sung friihzeitiger Laborkontrollen postope-
rativ, zum anderen in der Verordnung des
kontraindizierten Medikaments Ibuprofen,
welches mit hoher Wahrscheinlichkeit ein
akutes Nierenversagen ausgelost habe. Die
praoperativ bestehende Nierenschadigung
sei nicht in das postoperative Konzept ein-
bezogen worden. Ein Dauerschaden sei
entstanden, da die GFR den praoperativ
gemessenen Wert postoperativ nicht mehr
erreicht habe.
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Rechtliche Bewertung

Bei bereits bestehender Einschrankung der
Nierenfunktion war die Verordnung von Ibu-
profen nach iibereinstimmender arztlicher
Beurteilung kontraindiziert. Die Gabe des
Analgetikums war jedenfalls mitursachlich
fiir das Auftreten eines akuten Nierenversa-
gens. Zudem ist eine dauerhafte Verschlech-
terung der Nierenfunktion auf den Behand-
lungsfehler zuriickzufiihren. Zwar ware eine
derartige Verschlechterung voraussichtlich
auch bei fachgerechter Behandlung infolge
der Progression der Grunderkrankung im
weiteren Verlauf eingetreten. Der verblei-
bende dauerhafte Gesundheitsschaden
liegt aber darin, dass die Verschlechterung
der Nierenfunktion zeitlich vorverlagert
wurde und damit friither eintrat, als dies
ohne die Ibuprofen-Gabe und die hierdurch
ausgeloste akute Niereninsuffizienz der Fall
gewesen ware.

Kommentar

Die vorbestehende Nierenschadigung des
Patienten wurde im Aufklarungsgesprach
thematisiert und war damit praoperativ
bekannt, geriet aber danach aus dem Fokus
der Aufmerksamkeit.

Ein Nierenversagen fallt in der postoperati-
ven klinischen Routine haufig nicht auf. Die
Patienten klagen nicht iiber nierentypische

Schmerzen. Eine verminderte postoperati-
ve Ausscheidung fallt kaum auf, wenn kein
Blasenkatheter (der nur noch selten indi-
ziert ist) einliegt. Gerade an Feiertagen und
an Wochenenden, wenn das Pflegeperso-
nal ebenso wie das drztliche Personal zur
Patientenbeobachtung nur vermindert zur
Verfligung steht, ist das Risiko groB, etwas
zu Ubersehen.

Im vorliegenden Fall ware zum einen ein
Blick auf die praoperativ schon herabge-
setzte Nierenfunktion wichtig gewesen,
um die postoperative Schmerztherapie
anzupassen. Zum anderen hatte eine rou-
tinemaRige Erfassung der Nierenwerte am
ersten postoperativen Tag schon einen Hin-
weis auf eine Verschlechterung der Nieren-
funktion geben kénnen, was in diesem Fall
unterblieb. Da die vorliegende Konstellation
ebenso haufig ist wie die Operation ,Hiift-
TEP“ beim alteren Patienten, hilft nur ein
konsequentes ,Daran denken®, um solche
Behandlungsfehler zu vermeiden.

1 Prof. Dr. med. Riidiger Smektala ist Facharzt fiir
Chirurgie mit dem Schwerpunkt Unfallchirurgie,
ehemaliger langjahriger Direktor der Klinik fiir
Unfallchirurgie und Orthopadie an den Knapp-
schaft Kliniken Universitatsklinikum Bochum der
Ruhr-Universitat Bochum und Beauftragter des
Vorstandes fiir die Gutachterkommission. Chris-
tiane Neue, LL.M., ist Syndikusrechtsanwaltin und
Juristische Leiterin der Gutachterkommission.

2 Personliche Angaben der behandelten Person
sowie Datumsangaben wurden geandert.

©Boss — stock.adobe.com (generiert mit KI)
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Mit Herzblut fiir die hausérztliche Versorgung und Vernetzung:
Gliickwiinsche an Dr. Eckhard Kampe aus Bochum

Gliickwunsch an Dr. Eckhard Kampe aus Bo-
chum: Der engagierte Hausarzt und langjah-
rige Mitgestalter der arztlichen Selbstverwal-
tung in Westfalen-Lippe feiert am 23. Oktober
seinen 70. Geburtstag.

Geboren in Hagen, blieb Dr. Eckhard Kampe
fiir sein Medizinstudium der westfalischen
Heimat verbunden: Er studierte in Miinster,
legte 1987 das Staatsexamen ab und er-
hielt die arztliche Approbation. Berufliche
Stationen fiihrten ihn anschlieBend nach
Dortmund, Bochum und Essen, bevor er sich
1995 nach abgeschlossener Weiterbildung
als Facharzt fiir Allgemeinmedizin in eigener
Praxis in Bochum niederlieB. Seit mehr als
31Jahren schlagt sein berufliches Herzfiir die
hausarztliche Versorgung. Nach vielen Jahren
in eigener Praxis libernahm Dr. Kampe 2023
die medizinische Leitung des MVZ Katholi-
sches Klinikum Bochum.

Sein ehrenamtliches Engagement in der arzt-
lichen Selbstverwaltung begann 2005 als
Vorstandsmitglied der KVWL-
Bezirksstelle Bochum, die er
von 2007 bis 2026 leitete.
Dort ist er heute als stellver-
tretender Leiter aktiv. Auch
in der Arztekammer Westfa-
len-Lippe iibernahm Kampe
Verantwortung. Seit 2006 en-
gagiert sich der Hausarzt als
Vorstandsmitglied im AKWL-
Verwaltungsbezirk Bochum;
seit 2025 als stellvertreten-
der Vorsitzender. Von 2014
bis 2019 gehorte Dr. Kampe
zudem der AKWL-Kammerversammlung an
und arbeitete in verschiedenen Ausschiissen
und Arbeitskreisen mit. Seine berufspoliti-
sche Heimat ist der Hartmannbund, wo er
zeitweise auch im Landesvorstand mitwirkte.

)

Dr. Eckhard :ﬁ‘ampe

Bei all seinen berufspolitischen Aufgaben
und Amtern stand fiir Dr. Kampe stets das
Miteinander in der Region
im Mittelpunkt. Besonders
wichtig war und ist ihm, den
arztlichen Nachwuchs zu for-
dern und Kolleginnen und
Kollegen miteinander zu ver-
netzen. So hat er in den ver-
gangenen Jahren enge Netz-
werke in Hattingen, Bochum
und Hagen aufgebaut und
Aushildungsverbiinde mit
auf den Weg gebracht, die
den Einstieg und Ubergang
in die ambulante Versorgung
erleichtern. Auch in Zeiten zunehmender 6ko-
nomischer Vorgaben und gesundheitswirt-
schaftlichen Interessen behielt er stets eine
verldssliche ambulante Versorgung und das
Wohlder Patientinnen und Patienten im Blick.

Spiirbare Verbundenheit mit Hausarztberuf und Heimatstadst:
Dr. Heinz Ebbinghaus wird 65 Jahre

Am 8. Oktober wird Dr. Heinz Ebbinghaus aus
Soest 65 Jahre alt. Das Westfalische Arzte-
blatt gratuliert herzlich.

Heinz Ebbinghaus ist ge-
biirtiger Soester, seine
Studienzeit verbrach-
te er in Miinster, wo er
1989 das medizinische
Staatsexamen ablegte.
Nach seiner Weiterbil-
dungszeit mit berufli-
chen Stationen in Soest,
Warstein, Geseke und
Ludwigshafen erhielt er
1996 die Anerkennungen
als Allgemeinmedizi-
ner und als Chirurg. Ein
Jahr spater lieB sich Ebbinghaus in eigener
Praxis in seiner Heimatstadt Soest nieder.
Zum 1. Januar steht fiir ihn auch beruflich
ein besonderes Jubilaum an: Dann blickt er
auf drei Jahrzehnte hausarztliche Tatigkeit
zuriick — mit splirbarer Verbundenheit zu
seinem Beruf und seiner Heimatstadt.

Sein ehrenamtliches Engagement fiir die arzt-
liche Selbstverwaltung begann bereits vor 20
Jahren: 2006 wurde Dr. Ebbinghaus von seinen
Kolleginnen und Kollegen in den Vorstand des
AKWL-Verwaltungsbezirks Arns-
berg gewahlt. Von 2011 bis 2013
war erVorsitzender des Gremi-
ums, anschlieBend gehorte er
diesem erneut als Mitglied an.
Auch in der Kassendrztlichen
Vereinigung Westfalen-Lippe
ibernahm Ebbinghaus (ber
viele Jahre Verantwortung. So
war er Mitglied der Vertreterver-
sammlung, arbeitete im Finanz-
ausschuss und Ausschuss fiir
das Priifwesen mit und engagiert
sich bis heute im Bezirksstellen-
beirat Arnsberg. Ein besonderes Augenmerk
galt dabei auch der ambulanten Notfallver-
sorgung in der Region: Bereits 2004 war Eb-
binghaus als Mitinitiator an der Einrichtung
der Soester Notdienstpraxis beteiligt. Dariiber
hinaus war er im Hausarztinnen- und Haus-
arzteverband Westfalen-Lippe aktiv.

7
Dr. Heinz Ebbinghaus

Die gute Zusammenarbeit im Praxisteam
und wichtige Rolle Medizinischer Fachan-
gestellter in der ambulanten Versorgung
waren Ebbinghaus immer wichtige Anliegen.
Mehr als 14 Jahre lang engagierte er sich in
der Aufstiegs-Fortbildung zur ,Arztfachhel-
ferin“, der heutigen Fachwirtin flirambulan-
te medizinische Versorgung. Die Ausbildung
Medizinischer Fachangestellter gehortauch
in der eigenen Praxis seit vielen Jahren fest
zum Praxisalltag und auch nach so vielen
Berufsjahren ist Dr. Ebbinghaus offen fiir
neue Entwicklungen geblieben. Digitalisie-
rung und Kiinstliche Intelligenz sieht er da-
bei durchaus als Chance, den personlichen
Kontakt zwischen Arzt und Patient kénnen
sie fiirihn jedoch nicht ersetzen. Darin zeigt
sich bis heute seine Verbundenheit mit dem
Beruf — und mit den Menschen, die er be-
gleitet. Trotz zunehmend schwieriger Rah-
menbedingungen ist die hausarztliche Ta-
tigkeit ein erfiillender und erstrebenswerter
Beruf — verbunden mit einem klaren Appell
an die junge Arztegeneration: ,Traut euch,
habt Mut und Selbstbewusstsein!”

WESTFALISCHES ARZTEBLATT 10]26
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GLUCKWUNSCH

Zum 100. Geburtstag
Dr. med. Siegfried Zeitler,

Hamm

Zum 94. Geburtstag

Dr. med. Wilhelmine Beuers,

Lidinghausen

Zum 93. Geburtstag

Dr. med. Georg Wroblewski,

Altena

Zum 92. Geburtstag

Dr. med. Hiltrud Kreutzer,

Warendorf

Dr. med. Hubertus Draeger,

Dortmund

Dr. med. Peter Kober,
Schwelm

Zum 91. Geburtstag
Dr. med. Karl-Ludwig Rhode,

Gevelsberg

Dr. med. Karlheinz Homering,

Lippstadt

Zum 85. Geburtstag

Dr. med. Folker Adam,

Liidenscheid 02.11.1941

Johann Friedrich Spengler,
Miinster 20111941

Zum 80. Geburtstag

Stefanie Schlotmann-Glas,
Dortmund 03.11.1946

Dr. med. Gisela Dreyer,
Bielefeld 20111946

Prof. Dr. med. Friedrich

Bahmer, Miinster 24111946
Layla Sires-Kashgari,
Hoxter 24111946

Dr. med. Wolfgang Nolte,
Gelsenkirchen 29.11.1946

Zum 75. Geburtstag

Dr. rer. nat. Bernhard Wede-
king, Meschede 09.11.1951

Dr. med. Rudiger Fischer,
Ibbenbiiren 12111951

Dr. med. Marlis Coppencas-
trop, Herne 15111951

Dr. med. Heiner Thalmann,
Arnsberg 25111951

Dr. med. Franz Beerboom,

Zum 70. Geburtstag

Dr. med. Hans Joachim
Pleuser, Detmold  01.11.1956

Dr. med. Thomas Syriste,
Bad Salzuflen 04111956

Dr. med. Norbert Stange,
Hagen 08.11.1956

Dr. med. Silvia Steffen-
Klasen, Hiillhorst ~ 07.11.1956

Dr. med. Richard Mersmann,
Bad Berleburg 09.11.1956

Dr. med. Kurt-Martin
Schmelzer, Witten

Dr. med. Ralf Wolbert,
Dortmund 14111956

12111956

Dr. med. Walter Wittkamp,
Soest 16.11.1956

Dr. med. Moritz Upmeyer,
Schwerte 17111956

Dr. med. Norbert Rose,
Dortmund 21111956

Dr. med. Rainer Hornung,
Dortmund 23111956

Dr. med. Michael Sauer,
Dortmund 25111956

Zum 65. Geburtstag

Dr. med. Walter Skutta,
Miinster 01111961

Klaus Poggemann,

Bergkamen 12111961
Thomas Graber,
Bochum 15111961

Dr. med. Frank Koslowski,
Brilon 13.11.1961

Dr. med. Christoph Konig,
Dorsten 22.11.1961

£
o
<
L U
Rt
)
3=
<
>
o
<]
=
w
|
2
E=]
>
=
)
o
o
=
o=
<t
©

Gelsenkirchen 2111951 Dr. med. Rolf Burkhard Englisch, ~ Dr. med. Markus Winkler,
Zum 90. Geburtstag Hans-Ulrich Haasper, Bielefeld 07111961  Dortmund 22111961
Dr. med. Ulrike Walk, Bad Oeynhausen 29111951 pr. med. Jiirgen Kocik, Dorothee Boyne,
Bielefeld Dr. med. Harvey Juergens, Hamm 08111961  Schwerte 24111961
Prof. Dr. med. Giinther Cunitz, Oelde 29119951 Dr. med. Farid Farghaly, Susanne Miiller,
Wetter 17111936 pr. med. Jens Michel, Duisburg 11111961 Paderborn 24111961
Warstein 27111951 Dr. med. Norbert Jorch, Dr. med. Klaus Volker,
Bielefeld 12111961 Minster 26.11.1961
TRAUER
In den Rubriken ,Gliickwunsch® und Trauer® Arnold Kuchenbecker, Ennigerloh Prof. Dr. med. Hermann Fabry, Bochum
veréffentlicht das Westfalische Arzteblatt nur *30.12.1933 117.01.2026 *05.03.1925 116.07.2026

die Namen der Arztinnen und Arzte, die aus-
driicklich ihr Einverstandnis gegeben haben.
Sie haben die Moglichkeit, Ihre Zustimmung
zur Veroffentlichung Ihres Geburts- und/oder
Sterbedatums online iiber das Portal der Arz-
tekammer abzugeben (portal.aekwl.de, bitte
kein ,www.“ voranstellen) unter ,mein Zugang”
— ,meine Zustimmungen“.

Dr. med. Glinter Mertin, Miinster
*26.05.29 129.06.2026

Dr. med. Peter Renelt, Olfen
*13.01.1939 102.08.2026

Marek Bentke, Herdecke
*22.01.1952 108.07.2026

Horst Miinnich, Hamm
*02.05.1931 117.08.2026
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17. BIS 24. APRIL 2027

FORT- UND WEITERBILDUNGSKURSE

Allgemeinmedizin | Entspannungsverfahren | Palliativmedizin |
Psychodynamische Gruppentherapie | Psychosomatische Grund-
versorgung | Psychotherapie | Sportmedizin

CURRICULARE FORTBILDUNGEN

Entwicklungs- und Sozialpadiatrie | Geriatrische Grundversorgung |
Hautkrebs-Screening | Maritime Medizin | Patientenzentrierte
Kommunikation | Psychotherapie der Traumafolgestérungen |
Psychotraumatologie

ULTRASCHALLKURSE FUR DIE ANWENDUNGSBEREICHE
Abdomen / Retroperitoneum Erwachsene / Kinder | Bewegungs-
organe | GefaRe | Herz | Lunge | Schilddriise | Thorax |
Simulationstrainings

NOTFALLMEDIZIN UND NOTFALLTRAININGS
Arztlicher Bereitschaftsdienst | BLS / BLSplus | Geburtssimulation /
Neugeborenenversorgung | Psychiatrische Notfalle

HAUPTPROGRAMM (MIT LIVESTREAM)
Was gibt es Neues in der Medizin? Updates

FUHRUNGSKRAFTETRAININGS

KURSE UND SEMINARE

Deeskalationstraining | EKG | EMDR | Klinische Tests |
Indikationsbhezogene Fortbildungskurse | Sozialmedizin |
weitere Kurse

BORKUM

Bild:

*-o

=

N

akademie

fUr medizinische Fortbildung

Arztekammer Westfalen-Lippe
Kassendrztliche Vereiniauna Westfalen-Lippe

AUSKUNFT UND INFORMATION:

Ausfiihrliche Borkum-Broschiire anzufordern
unter www.akademie-wl.de/borkum

oder unter: Akademie flir medizinische Fort-
bildung der AKWL und der KVWL,

Postfach 40 67, 48022 Munster

Tel. 0251 929-2204, -2206
E-Mail: akademie@aekwl.de

www.akademie-wl.de/borkum

Das Leuchtfeuer Fischerbalje / KI-nachbearbeitet © AG EMS



32 Fortbildungsankiindigungen der AKWL und der KVWL

lo

akademie

fUr medizinische Fortbildung

Arztekammer Westfalen-Lippe
Kassenarztliche Vereinigung Westfalen-Lippe

EXKLUSIV—
LOUNGE

® kostenlose zertifizierte Fortbildungsangebote
* Demo-Kurse
® Lernmaterialien
* Lehrvideos

© aktuelle Informationen zum
Thema Fortbildung

® und vieles mehr

/
®
-
)
m
)

Mitglied werden

Fort- und

Weiterbildungsveranstaltungen

und viele Vorteile genielRen! |

—

Informationen zur Mitgliedschaft

|n der Akademie fiir med|zm|sche Fortb|ldung

Organisation

Vorsitzender:
Univ.-Prof. Dr. med. Dr. h. c.
Hugo Van Aken, Miinster

Stv. Vorsitzender:
Univ.-Prof. Dr. med. Christoph Stellbrink,
Bielefeld

Leitung:
Christoph Ellers, B. A.

Geschaftsstelle:

GartenstraRe 210 —214, 48147 Miinster,
Postfach 4067, 48022 Miinster

Fax 0251 929-2249

Mail akademie@aekwl.de

Internet www.akademie-wl.de

Online-Fortbildungskatalog

Ausfiihrliche Informationen Uber die

Fort- und WeiterbildungsmaRnahmen der
Akademie flir medizinische Fortbildung der
AKWL und der KVWL finden Sie im Online-
Forthildungskatalog:

www.akademie-wl.de/fortbildungskatalog

10]26 WESTFALISCHES ARZTEBLATT

BORKUM 2027

81. Fort- und e
Weiterbildungswoche ©

Akademie-Service-Hotline:
0251 929-2204

Allgemeine Anfragen und Informationen,
Informationsmaterial, Programmanforde-
rung, Akademiemitgliedschaft

Allgemeine Informationen zu den
Fort- und Weiterbildungsveranstaltungen
s.S. 56

Fortbildungsangebote

Borkumer Fort- und

Weiterbildungswoche

D Allgemeine Fortbildungs-

veranstaltungen
I \/eiterbildungskurse
2 curriculare Fortbildungen
B Notfallmedizin
" strahlenschutzkurse
0 Hygiene und MPG
B Ultraschallkurse
DMP-Veranstaltungen
2 qualititsmanagement
0 Workshops/Kurse/Seminare
I rorum Arzt und Gesundheit

I rortbildungen fiir MFA und
Angehorige anderer medizinischer

Fachberufe

www.akademie-wl.de

Die Akademie
auf Facebook und Instagram

Liken Sie ERE
uns auf iil=

und

folgen Sie rj. - A
uns auf O AHAI]EWL

. J
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Fortbildungs-
veranstaltungen
im Uberblick

Arztlich begleitete Tabakentwdhnung 41

Arztliche Fiihrung 4
Arztliche Leichenschau 51
Arztliche Wundtherapie 45
Arztlicher Bereitschaftsdienst 47
ABS-beauftragter Arzt Al
Akupunktur 36
Allgemeine Fortbildungs-
veranstaltungen 34
Allgemeine Informationen 56
Allgemeinmedizin 37
Antibiotic Stewardship (ABS)
Arbeitsmedizin 4
Asthma bronchiale/COPD 34
Autogenes Training 37
E Balint-Gruppe 37,38
Beatmung 34
Betriebsmedizin 36, 37
Bildungsscheck 36
Cancer Survivorship Care 51
Curriculare Fortbildungen 41—46
m Dermatologie 34
Diabetes mellitus 34
DMP (Asthma bronchiale/COPD —
Diabetes mellitus — KHK) 34, 51
EKG 52
eKursbuch
,PADIATRISCHER ULTRASCHALL" 34
,PRAKTISCHER ULTRASCHALL" 34
elLearning-Angebote 34
EMDR 52
Entwicklungs- und Sozialpadiatrie 41
Ernahrungsmedizin 38
Ernahrungsmedizinische
Grundversorgung Al
EVA — Zusatzqualifikation
LEntlastende Versorgungs-
assistenz” 55
Facebook 32
Fehlermanagement/Qualitdts-
management/Risikomanagement 51
Fiberoptische Techniken 52
Forthildungs-App 43
Fortbildungsveranstaltungen/
Qualifikationen fiir MFA 43
Forum Arzt und Gesundheit 53
Flihrungskraftetraining 51

Gendiagnostikgesetz (GenDG) 34, 46
Geriatrische Grundversorgung 42
Gesundheitsforderung und
Pravention 34, 42

Hamotherapie 43, 44
Harnwegsinfektionen bei Kindern 34
Hautkrebs-Screening 45
Hernienchirurgie 52
HIV und andere sexuell Uber-
tragbare Infektionen (STI) 34
Hygiene 38, 48
Hygienebeauftragter Arzt 38, 48
Hypnose als Entspannungs-
verfahren 38

ll Impfen 46
Infektionskrankheiten 34
Instagram 32
IT-Sicherheit 52

Kindernotfalle 47
Klin. Akut- und Notfallmedizin 46
Klinische Studien 42
Koronare Herzkrankheit 34
KPQM 33
Krankenhaushygiene 38

Manuelle Medizin/Chirotherapie 38

Maritime Medizin 43
Medizin fiir Menschen mit

intellektueller Beeintrachtigung 43
Medizinethik 43

Medizinische Begutachtung
Moderatorentraining Ethikberatung 53
Motivations- und Informations-

schulung (BuS) 53
MPG 48
I Naturheilkunde 53
NAWL — Notarztfortbildung
Westfalen-Lippe 47
Neurologie 34, 51
Notfall 34, 46
I8 ontine-quiz 34
Osteopathische Verfahren [¥A
Organisation in der Notfallaufnahme 46
Organspende 34
E Palliativmedizin 39, 52
Patientenzentrierte
Kommunikation A
Priifarztkurs 42
Psychiatrischer Notfall 47
Psychosomatische
Grundversorgung 39

Psychotherapie —
tiefenpsychologisch fundiert 39
Psychotherapie —
verhaltenstherapeutisch orientiert 40
Psychotherapie —
Systemische Therapie 40
Psychotraumatologie 4t

¥ Refresherkurse 34, 43, 48, 50, 53
Reisemedizinische Gesundheits-
beratung Ll

Schlafbezogene

Atmungsstorungen 45
Schmerzmedizinische
Grundversorgung A
Schmerztherapie 40
Sexualmedizin 40, 46
Sexuelle Gesundheit 46
Sexuelle Gewalt an Frauen
und Kindern 34
Sozialmedizin 40
Spezialisierte schlafmedizinische
Versorgung 46
Sportmedizin 41
Strahlenschutzkurse 47
Stressbewaltigung
durch Achtsamkeit 53, 54
Stressmedizin 45
Studienleiterkurs 42
Suchtmedizin 41
Tapingverfahren 53
Telenotarzt/Telenotarztin 45, 46
Transfusionsmedizin 42
Transgender 53

Transplantationsbeauftragter Arzt 45

Ultraschallkurse 48—51
........ U-Untersuchungen e 3%
Verkehrsmedizinische
Begutachtung 45
Vorsorgeuntersuchungen bei
........ Kindern und Jugendlichen 34
Weiterbildungskurse 36—41

Wirbelsdulen Interventionskurs 51
Workshops/Kurse/Seminare
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Kurs

Datum Ort

Auskunft
0251 929

Gebiihren .

« Aktualisierung zum Erhalt der allgemeinen
und besonderen Fachkunde nach NiSV

Akupunktur — Modul 1

+ Beatmung

BuS-Betreuung - Alternative bedarfsorien-

tierte betriebsarztliche und sicherheits-

technische Aufbauschulung

« Curriculum Familidrer Brust- und Eierstock-
krebs

+ Dermatologie in der Hausarztpraxis —

Blickdiagnose/Dermatosen bei System-

erkrankungen (Online-Quiz)

Dermatoonkologie/Differenzialdiagnosen

und Therapie (Online-Quiz)

DMP-spezifische Online-Fortbildungen —

Asthma bronchiale/COPD/Diabetes melli-

tus/Koronare Herzkrankheit

* Durchfiihrung der Videosprechstunde

eKursbuch ,PADIATRISCHER ULTRASCHALL"

« eKursbuch ,,PRAKTISCHER ULTRASCHALL"

+ eRefresher Aufbereitung von Medizinpro-
dukten fiir MFA

« eRefresher Hygiene fiir Arzte/innen bzw. MFA
+ eRefresher Medizinische Begutachtung

eRefresher Notfallmanagement fiir EVAs/
NaPas

eRefresher Qualifikation zur fachgebunde-
nen genetischen Beratung (GenDG)

+ Ethik in der Medizin
- GefaRdiagnostik —

Doppler-/Duplex-Sonographie

+ Gesundheitsforderung und Pravention
+ Harnwegsinfektionen bei Kindern —

Diagnostik, Therapie und Prophylaxe

+ HIV und andere sexuell tibertragbare

Infektionen (STI)

« Infektionskrankheiten

Intensivmedizin

* Motivations- und Informationsschulung —

Alternative bedarfsorientierte betriebsarzt-
liche und sicherheitstechnische Betreuung
(Aufbauschulung)

+ Notfallkoordination im Praklinischen Not-

falldienst und in Zentralen Notaufnahmen

E j Der Kurs entspricht den
LEARNING T ~Qualititskriterien eLearning ILIAS
der

« Notfallmedizin fiir Arzte/innen im
Rettungsdienst und in Zentralen Notauf-
nahmen, Notfallsanitater/innen,
Angehorige der Pflegeberufe
Organspende — Arztliche Aufklarung zur
Starkung der Entscheidungsbereitschaft bei
der Organspende

« Praxisrelevantes aus der Neurologie

+ Privatliquidation Gebiihrenordnung Arzte/
GOA — Wissenswerte Grundlagen — Abrech-
nungsseminar fiir Arzte/innen und MFA

+ Psychotherapie im Kindes- und Jugendalter

Sexuelle Gewalt an Frauen und Kindern —
Diagnostik und Pravention

Sportmedizin

+ Vorsorgeuntersuchungen bei Kindern und
Jugendlichen gemaR der Kinder-Richtlinie
(2015)

ALLGEMEINE FORTBILDUNGSVERANSTALTUNGEN

https://www.akademie-wl.de/fortbildungskatalog/

Herner Palliativtag 2026 Mi., 1410.2026 M: kostenfrei 4 Nicole
BEGLEITEN 14.30—18.00 Uhr N: € 20,00 Kreimer
Eine multiprofessionelle Herausforderung Herne, Ev. Krankenhausgemeinschaft -2243
Zielgruppe: Arzte/innen sowie in der Palliativ- gGmbH, Wiescherstr. 24
versorgung tatige Berufsgruppen, Ehrenamtliche
in der Hospizarbeit und Interessierte an pallia-
tivmedizinischen Fragestellungen
Wissenschaftliche Leitung:
Frau Dr. med. B. Lubenow, Herne
Sexualmedizin: Let's talk about sex — Mi., 14.10.2026 M: kostenfrei * Nicole
Sexual-Anamnese tabufrei gestalten 16.00—19.00 Uhr = N: €20,00 Kreimer
Zielgruppe: Arzte/innen, Psychologische Psycho- | ILIAS =Webinar -2243
therapeutinnen und -therapeuten und Interes-
sierte
Wissenschaftliche Leitung:
Frau Dr. med. univ. S. Golsabahi-Broclawski,
Bielefeld
Tag der Inneren Medizin Sa., 17.10.2026 kostenfrei * Nicole
Zielgruppe: Arzte/innen 09.45—13.50 Uhr Kreimer
Wissenschaftliche Leitung: Dortmund, Kassenarztliche Vereinigung -2243
Prof. Dr. med. F. Lenze, Hamm Westfalen-Lippe, Robert-Schimrigk-Str.

4—6
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Kurs Datum Ort Gebiihren . Auskunft
0251929

Verkehrsmedizin — Patientenaufklarung und Mi., 04.11.2026 M: € 10,00 6 Maja Lena

Beratung 15.30—20.00 Uhr =i N: € 40,00 Lochte

Zielgruppe: Arzte/innen und Interessierte ILIAS =Webinar 2245

Wissenschaftliche Leitung: Dr. med. M. Lederle,

Ahaus

Schriftliche Anmeldung erforderlich

bis 03.11.2026!

ADHS bei Erwachsenen Mi., 04.11.2026 M: kostenfrei * Nicole

Aufmerksamkeitsdefizit-/Hyperaktivitatsstorung | 16.00—19.00 Uhr = N: € 20,00 Kreimer

Zielgruppe: Arzte/innen und Interessierte ILIAS =Webinar -2243

Wissenschaftliche Leitung:

Frau Dr. med. R. Breustedt, Lengerich

42, Arztetag im Erzbistum Paderborn Sa., 07.11.2026 M: € 30,00 4 Nicole

Alt werden will jeder — alt sein will niemand? 09.30—14.00 Uhr N: € 30,00 Kreimer

Zielgruppe: Arzte/innen und Interessierte Paderborn, Heinz-Nixdorf- -2243
MuseumsForum, Furstenallee 7

Anmeldung unter

www.kefb.de/kurse/kurs/T01PBQA030

Dermato-Onkologie in Klinik und Praxis Sa., 07.11.2026 M: € 10,00 * Nicole

Zielgruppe: Arzte/innen 09.00—14.30 Uhr N: € 30,00 Kreimer

Wissenschaftliche Leitung: Bochum, Horsaalzentrum St. Josef- -2243

Prof. Dr. med. E. Stockfelth, Bochum Hospital, GudrunstraRe 56

,Lieber wiitend als traurig?“ Mi., 11.11.2026 noch offen * Nicole

Zielgruppe: Arzte/innen, Psychiater/innen sowie | 13.30—19.00 Uhr Kreimer

Mitarbeitende der Trauerarbeit aus Hospizen Hattingen, Diergardts-Kiihler Grund, -2243

Wissenschaftliche Leitung: Prof. Dr. A. Tromm, Am Biichsenschiitz 15

Hattingen

Dysphagie — Mi., 1811.2026 M: € 10,00 4 Nicole

Diagnostik, Management und Therapie 16.00—19.00 Uhr E N: € 30,00 Kreimer

Zielgruppe: Arzte/innen, Apotheker/innen ILIAS =Webinar 2243

Wissenschaftliche Leitung:

Univ.-Prof. Dr. med. Dr. h. c. H. Van Aken, Miinster,

Dr. rer. nat. O. Schwalbe, Miinster

Klinische Obduktion — Fr, 20.11.2026 M: kostenfrei 6 Hendrik

als letzte und bedeutsame arztliche Handlung | 10.00—15.00 Uhr N: kostenfrei Petermann

Zielgruppe: Arzte/innen Minster, Arztekammer Westfalen-Lippe, -2203

Wissenschaftliche Leitung: GartenstraBe 210—214

Prof. Dr. med. ). Friemann, Bochum, Frau Dr. med.

S. von Stillfried und Rattonitz, Aachen

Haufige neurologische Erkrankungen Mi., 2511.2026 M: kostenfrei * Nicole

in der Allgemeinarztpraxis 16.00—19.5 Uhr N: € 20,00 Kreimer

Zielgruppe: Arzte/innen und Interessierte Bochum, Ruhr-Universitat Bochum, 2243

Wissenschaftliche Leitung: Universitatsstr. 150

Prof. Dr. med. P. Schwenkreis, Bochum

31. Sendenhorster Adventssymposium Sa., 28.11.2026 M: kostenfrei * Nicole

Zielgruppe: Arzte/innen und Interessierte 09.00—13.00 Uhr N: € 20,00 Kreimer

Wissenschaftliche Leitung: Sendenhorst, St. Josef-Stift, Westtor 7 -2243

Priv.-Doz. Dr. med. P. Korsten, Sendenhorst

Update Neurologie 2026 Sa., 05.12.2026 M: kostenfrei * Nicole

Zielgruppe: Arzte/innen und Interessierte 08.30—14.00 Uhr N: € 20,00 Kreimer

Wissenschaftliche Leitung: Dr. med. Dr. rer. nat. | Miinster, Messe und Congress Centrum -2243

S. G. Meuth, Miinster, Frau Univ.-Prof. Dr. med. Halle Miinsterland, Albersloher Weg 32

S. Suntrup-Kriiger, Miinster
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Kurs Datum ort Gebiihren . Auskunft
0251929
Arbeitsmedizinisches Kolloquium — Mi., 09.12.2026 M: € 10,00 4 Anja Huster
Betriebsarztliche und sicherheitstechnische 15.00—18.30 Uhr N: € 40,00 -2202
Betreuung im Lichte der DGUV Bochum, BGW Berufsgenossenschaft
Zielgruppe: Fachérzte/innen fiir Arbeitsmedizin, | fiir Gesundheitsdienst und Wohlfahrts-
Arzte/innen mit der ZB Betriebsmedizin und pflege, Universitatsstr. 78
Interessierte
Wissenschaftliche Leitung: Univ.-Prof. Dr. med.
Th. Briining, Bochum, Dr. med. S. Neumann,
Bochum
PRILD .
Die e a ge eiterpild gsord g derA 0 09.20 getrete 07.2020
sune einer Gebietsheze 5 bzw. eine beze HEE
P dade e ae 0 DILC O 0@
Zusatz-Weiterbildung Arztliches Qualititsmanagement
Arztliches Qualitdtsmanagement (Module I, 11, V) | Modul | (Blended-Learning- | ILIAS Modul I: | Modul | Falk
Leitung: Dr. med. H.-). Biicker-Nott, Miinster, Prof. | Webinar) = M: € 465,00 R Schroder
Dr. med. G. Knichwitz, Koln auf Anfrage =Webinar N: € 535,00 25 -2240
Modul Ill (Blended- ILIAS/ Modul IlI: | Modul
Learning-Angebot): Dortmund M: € 765,00 I
Hinweis: Die einzelnen Module der Kurs-Wei- auf Anfrage N: € 879,00 27
terbildung ,Arztliches Qualitatsmanagement"
werden jeweils durch die Akademie fiir medi- Modul V (Blended- ILIAS/ Modul V: | Modul
zinische Fortbildung der AKWL und der KVWL Learning-Angebot): Dortmund M: €1150,00 | V:
(Module I, 1l und V) bzw. die Arztliche Akademie | auf Anfrage N: € 1.325,00 63
fiir medizinische Fort- und Weiterbildung in
Nordrhein (Module II, IV und VI) angeboten und | (jeweils zzgl. eLearning)
sind bei diesen separat buchbar.
Zusatz-Weiterbildung Akupunktur (200 UE)
Akupunktur (Module 1-VII) - | Modul I (eLearning) Gelsen- Modul I-V | Modul | Guido Hiils
Leitung: Prof. Dr. med. E.-Th. Peuker, kirchen (je Modul): | 1:48 | -2210
Miinster, Dr. med. S. Kirchhoff, Sprockhovel Module 1=V M: € 699,00
(Blended Learning): N: € 769,00 | Modu-
Hinweis: Der Nachweis des Moduls | ist Voraus- | Modul Il le 1=V
setzung, um mit den Modulen II-VII fortzufah- | Sa./So., 13./14.03.2027 (je
ren, die dann in beliebiger Reihenfolge belegt Modul I1l: Mo-
werden kénnen. Sa./So., 05./06.06.2027 dul):
Empfehlenswert ist es, zuerst die Module 11—V zu | Modul IV: 24
belegen und dann die Module VI und VIl. Sa./So., 25./26.09.2027
Modul V: Mo-
Sa./So., 27./28.11.2027 dule
(zzgl. eLearning) VI und
ViI
Module VI und VII Module Viund | (je
(Prasenz): VI | WE):
Sa./So., 14./1511.2026 und (je WE): 16
Sa./So., 16./17.01.2027 M: € 599,00
N: € 659,00
Fortbildungs-App R
mit funktionalen Neuerungen und Verbesserungen a:<
hinsichtlich einer optimalen Fort- und Weiterbildungssuche D N [=]
Akademie
Mit der kostenlosen Fortbildungs-App haben Sie Zugriff auf den gesamten Fortbil-
dungskatalog der Akademie fiir medizinische Fortbildung der AKWL und der KVWL mit e Ly
Informationen zu allen Veranstaltungen, Ansprechpartner/innen, Anmeldeverfahren, App Store Google Play
Direktbuchung in Veranstaltungen, Pushnachrichten, Beantragung der Akademie-Mit-
gliedschaft etc. https://www.akademie-wl.de/
akademie/fortbildungs-app

iPhone is a trademark of Apple Inc.
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Kurs

Allgemeinmedizin

Aus der Praxis fiir die Praxis (Module 1-3)
Leitung: Prof. Dr. med. B. Huenges, Bochum,
Dr. med. M. Klock, Siegen

Arbeitsmedizin/Betriebsmedizin .
(Module I-VI)
Gesamtleitung: Prof. Dr. med. Th. Briining,
Bochum

Leitung: Prof. Dr. med. Th. Briining,

Dr. med. S. Neumann, Bochum

Autogenes Training, weitere Entspannungs-
verfahren und korpertherapeutische Techniken
als Top-Down-Methoden zur Stress-, Emotions-
und Spannungsregulation

Leitung: Dr. med. M. Kemmerling, Borken
Hinweis: Den Teilnehmenden dieses Weiter-
bildungskurses werden sechs Doppelstunden
+Autogenes Training" bescheinigt.

Datum

Modul 1:

Fr, 16.04.—Sa., 24.04.2027
oder

Sa., 11.09.2027 und

Mi., 15.09.2027 und

Fr., 24.09.2027 und

Mi., 29.09.2027 und

Fr., 08.10.2027

Modul 2

Fr./Sa., 11./12.09.2026
Fr./Sa. 09./10.07.2027
oder

Sa., 13.02.2027 und
Mi., 17.02.2027 und
Mi., 24.02.2027

Modul 3:

Fr./Sa., 06./07.11.2026 oder
Fr./Sa., 12./13.2027

oder

Sa., 22.05.2027 und

Mi., 02.06.2027 und

Mi., 09.06.2027

(jeweils zzgl. eLearning)
(Einzelbuchung der
Module moglich)

Beginn: September 2026
Ende: Februar 2027
(zzgl. eLearning)
(Quereinstieg moglich)

S0., 18.04.—Fr,, 23.04.2027

Ort

Borkum

Miinster/
ILIAS

Miinster

Miinster/

ILIAS

Minster

Miinster/
ILIAS

Dortmund

Borkum

Gebiihren

Modul 1:
M: € 999,00
N: € 1.149,00

Modul 2:
M: € 499,00
N: € 575,00

Modul 3:
M: € 499,00
N: € 575,00

(je Modul)
M: € 1.049,00
N: € 1195,00

M: € 595,00
N: € 695,00

4

2%

24

84

Auskunft
0251 929

Astrid
Gronau
-2201

Lisa
Ritter
-2209

Marcel
Thiede
=221

Hinweis: Anerkennungsfahig gem.
Weiterbildungsordnung der AKWL

auf Anfrage

Balint-Gruppe jeweils Mittwoch, Minster auf Anfrage | 35 | Anja Huster
Leitung: Frau Dr. med. Dipl.-Psych. E. Ehmann- 15.00—20.00 Uhr -2202
Hansch, Lengerich 1111.2026, 13.01.2027,

Hinweis: Anerkennungsfahig gem. 17.02.2027, 28.04.2027,

Weiterbildungsordnung der AKWL 02.06.2027 WARTELISTE

Balint-Gruppe jeweils Freitag, Miinster M: € 865,00 | 35 | Anja Huster
Leitung: Univ.-Prof. em. Dr. med. Dr. theol. 14.00—19.00 Uhr _— N: € 995,00 -2202

G. Heuft, Miinster 15.01.2027, 05.02.2027,

Hinweis: Anerkennungsfdhig gem. 19.03.2027, 30.04.2027,

Weiterbildungsordnung der AKWL 14.05.2027

Balint-Gruppe jeweils Freitag, Miinster M: € 865,00 35 Anja Huster
Leitung: Dr. med. Chr. Holzapfel, Miinster 14.00—19.00 Uhr N: € 995,00 -2202
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Hinweis: Anerkennungsfahig gem.
Weiterbildungsordnung der AKWL

Kurs Datum Ort Gebiihren . Auskunft
0251 929

Balint-Gruppe auf Anfrage Arnsberg M: € 865,00 | 35 | Anja Huster

Leitung: Frau Dr. med. R. Vahldieck, Herne N: € 995,00 -2202

(5 Blocke — je 24 UE

Hypnose als Entspannungsverfahren

Leitung: Frau Dr. med. N. Aufmkolk, Ahaus
Hinweis: Anrechenbarer Baustein auf die Fach-
arztweiterbildungen ,Psychiatrie und Psycho-
therapie”, ,Psychosomatische Medizin und
Psychotherapie”, ,Kinder- und Jugendpsychiatrie
und -psychotherapie” sowie auf die Zusatz-Wei-
terbildung ,Psychotherapie”

Krankenhaushygiene (Grundkurs)
(40 UE) &
Modul I: Hygienebeauftragter Arzt gem. BAK-Cur-
riculum

Leitung: Univ.-Prof. Dr. med. Dr. PH F. Kipp, Jena,
Univ.-Prof. Dr. med. A. Mellmann, Miinster

Manuelle Medizin/Chirotherapie
Grundkurs (120 UE — Module 1—IV)
Aufbaukurs (200 UE — Module V—VIII)
Leitung: Prof. Dr. med. M. Schilgen, Miinster,
Dr. med. S. Biesenbach, Boppard

Hinweis: Die Grundkursmodule sind in ihrer
Reihenfolge frei wahlbar. Der abgeschlossene
Grundkurs ist Voraussetzung zur Teilnahme am
Aufbaukurs.

auf Anfrage

Prasenz-Termine:

Teil 1:

Fr./Sa., 09./10.04.2027
Teil 2:

Sa., 09.10.2027

(zzgl elearning)

Grundkurs

Modul I:

Fr., 02.07.=So., 04.07.2027
Modul Il:

Fr., 0110.—So., 03.10.2027
Modul Il

Fr., 08.01—So0., 10.01.2027
Modul IV:

Fr., 19.03.—S0., 21.03.2027
(zzgl. eLearning)

Aufbaukurs

Modul V:

auf Anfrage

Modul VI

auf Anfrage

Modul VII:

auf Anfrage

Modul VIII:

Mi., 02.12.—So0., 06.12.2026
(zzgl. eLearning)

Miinster

Miinster

Miinster

noch offen

(je Teil)
M: € 349,00
N: € 399,00

(je Modul)
M: € 799,00
N: € 919,00

(je Modul)
M: € 1.149,00
N: € 1.325,00

20

Modul)
31

Erndhrungsmedizin (100 UE) Virtuelle Prasenz: ILIAS M: € 2.190,00 Petra
Leitung: Dr. med. G. Bischoff, Prof. Dr. med. Kursteil 1— Modul | bis IV N: € 2.240,00 Pottker
T. Horbach, Miinchen, Dr. med. W. Keuthage, Do., 07.10.—So0., 10.10.2027 -2235
Miinster, Dr. med. M. Klein, Recklinghausen (zzgl. eLearning)
@Vebinar ILIAS

Virtuelle Prasenz:

Kursteil 2 — Modul v

Do., 03.02—S0., 06.02.2028

(zzgl. eLearning)

- ) Miinster

Prasenz-Termin:

Kursteil 3 — Praxisseminar

Fr,, 18.02. — So, 20.02.2028
Erndahrungsmedizin auf Anfrage Miinster (je Block) | je24 | Petra
(Fallseminare einschl. Hausarbeit) (120 UE) €590,00 Pottker

-2235

Marcel
Thiede
-2211

Guido Hiils
-2210

Marcel
Thiede
=221

10]26 WESTFALISCHES ARZTEBLATT




Fortbildungsankiindigungen der AKWL und der KVWL 39

Kurs Datum ort Gebiihren . Auskunft
0251 929

Zusatz-Weiterbildung Palliativmedizin (160 UE)
Palliativmedizin (Basiskurs) (40 UE) Virtuelle Prasenz: ILIAS M: €1129,00 | 40 Daniel
Leitung: Prof. Dr. med. D. Domagk, Miinster, Fr., 15.01.=So0., 17.01.2027 N: € 1.299,00 Bussmann
Prof. Dr. med. Ph. Lenz, Miinster, + | und (Standort -2221
Prof. Dr. B. Dasch, Miinster % Fr./Sa., 19./20.02.2027 Miinster)

(zzgl. eLearning) =

= Webinar

oder

Prasenz-Termin: Borkum *

Mo., 19.04—Fr., 23.04.2027
Palliativmedizin (Basiskurs) (40 UE) Virtuelle Prasenz: ILIAS M: € 1.129,00 45 Daniel
Leitung: Frau Dr. med. B. Lubenow, Herne Fr., 1311.—=So0., 1511.2026 N: € 1.299,00 Bussmann
Frau T. Woiwod, Bochum - | und (Standort -2221

Fr./Sa., 04./0512.2026 Bochum)

(zzgl. eLearning) =

WARTELISTE =Webinar

oder

Prasenz-Termin: Borkum *

Sa., 17.04—Mi., 21.04.2027
Palliativmedizin (Basiskurs) (40 UE) + | Prasenz-Termine: Unna noch offen 40 Daniel
Leitung: Dr. M. D. (SU) B. Hait, Unna, ﬁ Fr., 19.02.=So., 21.02.2027 Bussmann
Frau U. Prinz-Rogosch, Unna und -2221

Fr./Sa., 09./10.04.2027

(zzgl. eLearning)
Palliativmedizin (Basiskurs) (40 UE) « | Prasenz-Termin: Miinster M: €1129,00 | 45 | Daniel
Leitung: Frau Dr. med. B. Bauer, Miinster, Mi., 1811.—So0., 22.11.2026 N: € 1.299,00 Bussmann
Frau Dr. med. ). Kriiger, Miinster (zzgl. eLearning) 2221

WARTELISTE
Palliativmedizin auf Anfrage auf (je Modul) | je Daniel
(Fallseminare unter Supervision) (120 UE) Anfrage M: €1.249,00 | 40 Bussmann

N: € 1.399,00 -2221

Psychosomatische Grundversorgung (80 UE)
Psychosomatische Grundversorgung (50 UE) Prasenz-Termin: Haltern M: € 1.349,00 | 60 | Anja Huster
Theoretische Grundlagen/ + | Fr./Sa., 29./30.01.2027 und N: € 1.549,00 -2202
Arztliche Gesprachsfiihrung Fr./Sa., 19./20.02.2027
Leitung: Frau Dr. med. I. Aden, Braunschweig, (zzgl. eLearning)
C. Braun, Gelsenkirchen, Univ.-Prof. em. Dr. med.
Dr. theol. G. Heuft, Miinster Prasenz-Termin: Miinster M: € 1.349,00

Fr./Sa., 29./30.01.2027 und N: € 1.549,00

Fr./Sa., 19./20.02.2027

(zzgl. eLearning)
Weiterbildung Psychotherapie
Progressive Muskelrelaxation (PMR) So., 18.04.—Fr., 23.04.2027 Borkum M: € 450,00 * Marcel
nach Jacobson — Grundkurs N: € 518,00 Thiede
Leitung: Prof. Dr. A. Batra, Tlibingen -2211
Progressive Muskelrelaxation (PMR) So., 18.04.—Fr., 23.04.2027 Borkum M: € 450,00 * Marcel
nach Jacobson — Aufbaukurs N: € 518,00 Thiede
Leitung: Prof. Dr. A. Batra, Tlibingen -2211
Psychotherapie — tiefenpsychologisch fundiert | So., 18.04.—Sa., 24.04.2027 | Borkum M: € 1195,00 51 Maja Lena
(51 UE) N: € 1.375,00 Lichte
(Basiskurs 1) 2245

Leitung: Dr. med. Chr. Holzapfel, Miinster,
Dr. med. Chr. Theiling, Lengerich
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40 Fortbildungsankiindigungen der AKWL und der KVWL

Fr./Sa., 10./11.09.2027
(jeweils zzgl. eLearning)

Kurs Datum ort Gebiihren . Auskunft
0251929
Psychotherapie — verhaltenstherapeutisch So., 18.04.—Fr., 23.04.2027 Borkum M: € 1195,00 51 Maja Lena
orientiert (51 UE) N: € 1.375,00 Lochte
(Basiskurs 1) 2245
Leitung: Prof. Dr. med. A. Batra, Tiibingen
Psychotherapie — Systemische Therapie (50 UE) | So., 18.04.—Fr., 23.04.2027 Borkum M:€1195,00 | 57 | MajaLena
(Basiskurs 1) N: € 1.375,00 Lochte
Leitung: Prof. Dr. med. A. Batra, Tiibingen . 2245
Psychodynamische Gruppenpsychotherapie So., 18.04.—Fr., 23.04.2027 Borkum M: €1.195,00 | 60 Maja Lena
Leitung: Dr. med. Chr. Diirich, Hagen N: € 1.375,00 Lochte
-2245
Zusatz-Weiterbildung Sexualmedizin (240 UE)
Modul I — — | Prasenz-Termin: Miinster Modul | 57 Laura
Grundlagen der Sexualmedizin (44 UE) auf Anfrage M: € 1149,00 Issel
(zzgl. eLearning) = ILIAS N: € 1.325,00 -2208
w-Webinar
Modul Il — Indikationsgebiete der Sexualmedizin, | Prasenz-Termin: Miinster Modul Il | 47
Krankheitsbilder und Stérungslehre (40 UE) Fr./Sa., 13./1411.2026 und M: € 1149,00
Virtuelle Prasenz: ILIAS N: € 1.325,00
Fr./Sa., 11./1212.2026
(zzgl. eLearning)
Modul Il — Behandlungsprinzipien Prasenz-Termine: Miinster Modul 111 41
und Techniken in der Sexualmedizin (40 UE) Fr./Sa., 05./06.02.2027 und M: € 1.149,00
Leitung: Prof. Dr. med. N. Brockmeyer, Fr./Sa., 19./20.02.2027 N: € 1.325,00
Frau Dr. med. A. Potthoff, Dr. med. J. Signerski- (zzgl. eLearning)
Krieger, Bochum
Zusatz-Weiterbildung Sozialmedizin/Rehabilitationswesen (320 UE)
Sozialmedizin/Rehabilitationswesen ~ | Modul I/11 (80 UE) Miinster/ (je Modul I/11 82 | Astrid
(Modul I/11 und 11/1V) ﬁ. Physische/virtuelle ILIAS und 111/1V) Gronau
(160 UE) Prasenz: €900,00 -2201
Leitung: Dr. med. P. Dinse, Dr. med. M. Rieger, Mo., 06.09.—Fr., 17.09.2027
Frau Dr. med. S. Reck, Miinster = (inkl. eLearning)
= Webinar
Modul I11/1V (80 UE)
Physische/virtuelle
Prasenz:
Mo., 08.11.—Fr,, 19.11.2027
(inkl. eLearning)
Sozialmedizin Modul V/VI (80 UE) Miinster/ | (je ModulV/VI| * | Astrid
(Modul V/VI und VII/VIlI) Physische/virtuelle Pra- ILIAS und VII/VIII) Gronau
(160 UE) senz: €900,00 2201
Leitung: Dr. med. O. Herbertz, Moers, Mo., 07.02. - Fr., 18.02.2028
Dr. med. P. Dinse, Dr. med. M. Rieger, | (inkl. eLearning)
Frau Dr. med. S. Reck, Miinster ﬁ.
@ Modul VII/VIII (80 UE)
=Webinar | Physische/virtuelle Pra-
senz:
Mo., 06.03. - Fr,, 17.03.2028
(inkl. eLearning)
Zusatz-Weiterbildung Spezielle Schmerztherapie (80 UE)
Spezielle Schmerztherapie — Prasenz-Termine: M: € 1.549,00 | 80 Falk
»Gemeinsam gegen den Schmerz"“ @ Modul I: Minster N: € 1.699,00 Schroder
Leitung: Prof. Dr. med. D. PGpping, Miinster, Fr./Sa., 05./06.03.2027 2240
Frau Univ.-Prof. Dr. med. E. Pogatzki-Zahn, Modul I: Bochum
Miinster, Dr. med. Dr. phil. A. Schwarzer, Bochum, | Fr./Sa., 28./29.05.2027
Univ.-Prof. Dr. med. M. Tegenthoff, Bochum Modul Il Minster
Fr./Sa., 02./03.07.2027
Modul IV: Bochum
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Kurs

Sportmedizin (64 UE)

Leitung: Univ.-Prof. Dr. med. Dr. h. c. K. Volker,
Miinster, Prof. Dr. med. Dr. rer. medic. C. Reins-
berger, Paderborn

Datum

Prasenz-Termine:
So., 18.04.—Sa., 24.04.2027

ort

Borkum

Gebiihren

M: € 1.250,00
N: € 1.435,00

. Auskunft
0251929

* Marcel
Thiede
-2211

Suchtmedizinische Grundversorgung auf Anfrage = ILIAS M: €1.249,00 | 55 | Hendrik
(Bausteine I-V) =Webinar N: € 1.399,00 Petermann
Leitung: A. Lueg, Dortmund, . -2203
PD Dr. R. Demmel, Miinster
Miinster
A OR D
A\ RR A ' R ' AR A\
D dade 0 DILa o 0@

Arztlich begleitete Tabakentwohnung - | Virtuelle Prasenz: ILIAS M: €675,00 | 30 | Llaura
(28 UE) Mi., 10.02.2027 und N: € 745,00 Issel
Leitung: Dr. med. D. Geyer, Brilon, PD Dr. rer. nat. | Sa., 13.03.2027 und -2208
Dipl.-Psych. R. Demmel, Breckerfeld Sa., 03.04.2027 E—;l

(zzgl. eLearning) “=Webinar
Arztliche Fiihrung (80 UE) Prasenz-Termine: Schwerte M: € 3.449,00 82 | Andrej
Fiihren als Erfolgsfaktor — Selbstreflektiert Fr./Sa., 29./30.01.2027 und N: € 3.949,00 Schlobinski
zur erfolgreichen arztlichen Fiihrungskraft Fr./Sa., 19./20.02.2027 und -2261
Leitung: Dr. med. ). Dehnst, Hemer, - | Fr./Sa., 12./13.03.2027 und
Dr. med. Chr. Karl, Paderborn, Fr./Sa., 04./05.06.2027
Dr. med. M. Weniger, Hattingen, (zzgl. eLearning)
Frau Dr. med. B. Schulze Eilfing, Warendorf
Antibiotic Stewardship Guido Hiils
Rationale Antiinfektivastrategien (184 UE) 2210
Leitung: Dr. med. Chr. Lanckohr, EDIC, -
Univ.-Prof. Dr. med. A. Mellmann, Miinster
Grundkurs zum ABS-Bea(uftrag)ten: Prasenz-Termine: Miinster M: € 699,00 40
Modul | — Antiinfektiva (40 UE Sa., 09.10.2027 und N: € 799,00

Mo./Di., 18./19.10.2027

(zzgl. eLearning)
Aufbaukurs zum ABS-Experten:
Modul Il — Infektiologie (40 UE) Beginn: Februar 2027 Miinster auf Anfrage | 40
Modul Il — ABS (44 UE) Ende: November 2027 40
Modul IV — Projektarbeit (40 UE) (zzgl. eLearning) E Lt
Modul V — Kollogquium (20 UE) 20
Entwicklungs- und Sozialpadiatrie o | Virtuelle Prasenz: ILIAS M: € 695,00 | 40 | Andrej
fiir die kinder- und jugendarztliche Praxis Mi., 11.11.—Fr., 1311.2026 N: € 795,00 Schlobinski
(30 UE — zus. erforderlich 10 Std. Hospitation) (exkL. 2261
Leitung: Frau Dr. med. K. A. Hameister, Unna, oder Hospitation)
Dr. med. H. Petri, Siegen

Prasenz-Termin: Borkum 32

So., 18.04.—Di., 20.04.2027

(zzgl. eLearning)
Erndhrungsmedizinische Virtuelle Prasenz: ILIAS M: €2190,00 | 104 | Petra
Grundversorgung (100 UE) [G% Kursteil 1 — Modul I bis IV N: € 2.240,00 Pottker
Leitung: Dr. med. G. Bischoff, Prof. Dr. med. Do., 07.10.—So0., 10.10.2027 -2235
T. Horbach, Miinchen, Dr. med. W. Keuthage, (zzgl. eLearning)
Miinster, Dr. med. M. Klein, Recklinghausen =
Hinweis: Die Veranstaltung ist voll umfanglich =Webinar | || |AS
auf den 100-Stunden-Kurs gemaR (Muster-) Virtuelle Prasenz:
Kursbuch ,Ernahrungsmedizin” zum Erwerb der | Kursteil 2 — Modul V
Zusatzbezeichnung ,Erndhrungsmedizin” Do., 03.02—S0., 06.02.2028
anrechnungsfahig. (zzgl. eLearning)

. ) Miinster

Prasenz-Termin:

Kursteil 3 — Praxisseminar

Fr, 18.02. — So, 20.02.2028
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Kurs

Datum

Ort

Gebiihren

Auskunft
0251 929

Feststellung des irreversiblen
Hirnfunktionsausfalls (12 UE)
Leitung: Dr. med. H. Oelmann, Gelsenkirchen

Fr., 11.12.2026
(zzgl. eLearning)

Miinster

M: € 325,00
N: € 325,00

12

Guido Hiils
-2210

Geriatrische Grundversorgung (60 UE)
Leitung: Dr. med. Th. Giinnewig, Reck- 3
linghausen, B. Zimmer, Wuppertal ﬁ.

So., 18.04.—Fr., 23.04.2027
(zzgl. eLearning)

Borkum

M: €1.500,00
N: € 1.750,00

62

Helena
Baumeister
-2237

Gesundheitsforderung und Pravention

(28 UE)

Leitung: Frau H. Frei, Dortmund

Prasenz-Termine:
Fr./Sa., 04./05.12.2026
(zzgl. eLearning)

Miinster

M: € 940,00
N: €1.080,00

28

Hendrik
Petermann
-2203

Klimawandel und Gesundheit (21 UE)
Leitung: Frau Dr. med. U. Beiteke, Dortmund,
Dr. med. F. Lemm, Bochum %

Prasenz-Termin:
auf Anfrage

noch offen

noch offen

Maja Lena
Lochte
-2245

Klinische Studien (ehem.: Priifarztkurs)
Leitung: Frau Dr. med. T. ButterfaR-Bahloul,
Miinster, Frau S. Vortkamp, Miinster

Grundlagenkurs CTR/MDR/IVDR / Grundlagen-
kurs fiir Priifer und arztliche Mitglieder eines
Priifungsteams von klinischen Priifungen, Leis-
tungsstudien oder sonstigen klinischen Priifun-
gen nach den Europaischen Verordnungen (EU)
Plr. 536/2014 (Hum)anarzneimittel), Nr. 2017/745
Medizinprodukte) und -
Nr. 2017/746 (In-vitro-Diagnostika) (8 UE)

Aufbaukurs CTR/MDR/IVDR / Aufbaukurs fiir
Priifer, Hauptpriifer und Leiter von klinischen
Priifungen, Leistungsstudien oder sonstigen
klinischen Priifungen nach den Europaischen
Verordnungen (EU) Nr. 536/2014 (Humanarznei-
mittel), Nr. 2017/745 (Medizinprodukte) und

Nr. 2017/746 (In-vitro-Diagnostika) (8 UE) @

Auffrischungskurs CTR/MDR/IVDR /
Auffrischungskurs fiir Priifer und arztliche
Mitglieder eines Priifungsteams von klinischen
Priifungen, Leistungsstudien oder sonstigen
klinischen Priifungen nach den Europdischen
Verordnungen (EU) Nr. 536/2014 (Humanarznei-
mittel), Nr. 2017/745 (Medizinprodukte) und Nr.
2017/746 (In-vitro-Diagnostika) (4 UE)

Studienleiterkurs fiir Arzte/innen und
wissenschaftliche Mitarbeiter/innen (24 UE)
gem. Curriculum des KKS-Netzwerkes
Konzeption und Durchfiihrung klinischer
Studien

Mi., 14.10.2026 oder
Mi., 25.11.2026
(zzgl. eLearning) =

= Webinar

Mi., 04.11.2026 oder
Mi., 02.12.2026
(zzgl. eLearning) =

= Webinar

Mi., 18.11.2026 @

= Webinar

Mi., 13.01.—Fr., 15.01.2027

ILIAS

ILIAS

ILIAS

Miinster

(je Kurs)
M: € 279,00
N: € 320,00

M: € 279,00
N: € 320,00

M: € 325,00
N: € 375,00

M: €1.550,00
N: € 1.783,00

M

1

24

Daniel
Bussmann
-2221

Klinische Transfusionsmedizin (16 UE)
Qualifikation als Transfusionsverantwortlicher/
Transfusionsheauftragter/ 3
Leiter Blutdepot ﬁ.
Leitung: Priv.-Doz. Dr. med. U. Cassens, Dortmund,
Dr. med. H. Hillmann, Miinster

Di., 16.02.2027 oder
Do, 11.03.2027 =
(zzgl. eLearning) ;/I\Iebinar

ILIAS

M: € 539,00
N: € 599,00

18

Sandra
Waldhoff
-2224
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Kurs Datum ort Gebiihren . Auskunft
0251929
Leitender Notarzt/Leitende Notarztin (LNA) Mo, 12.10.—Fr., 16.10.2026 Miinster Inkl. Uber- | 58 | Sandra
(40 Zeitstunden) (zzgl. eLearning) nachtung und Waldhoff
Gemeinsamer Kurs mit Teilnehmenden der Aus- | WARTELISTE Vollverpfle- 2224
bildung zum Organisatorischen Leiter Rettungs- gung
dienst (OrgL) . M: € 2.199,00
Leitung: Prof. Dr. med. A. Bohn, Miinster N: € 2.525,00
Ohne Uber-
nachtung, mit
Vollverpfle-
gung
M: € 1.799,00
N: € 2.075,00
Refresherkurs: Mi., 1410.2026 IE] ILIAS M: € 199,00 6 Nina
Praktische Aspekte der Himotherapie =Webinar N: € 239,00 Wortmann
gemaR § 15 Transfusionsgesetz fiir -2238
JTransfusionsheauftragte Personen”
Leitung: Priv.-Doz. Dr. med. U. Cassens, Dort-
mund, Dr. med. R. Deitenbeck, Miinster,
Dr. med. H. Hillmann, Miinster,
Univ.-Prof. Dr. med. C. Knabbe, Bad Oeynhausen
Maritime Medizin (46 UE) -~ | Prasenz-Termin: Borkum M: € 1.345,00 52 Falk
Leitung: Dr. med. J. Abel, Hamburg, Mo., 19.04.—Fr., 23.04.2027 N: € 1.549,00 Schroder
Prof. Dr. med. V. Harth, Hamburg -2240
Medizinethik (40 UE) Modul 1: Dortmund (je Modul) | (je | Kristina
Leitung: Frau Prof. Dr. med. B. Schone-Seifert, Fr./Sa., 12./13.02.2027 M: € 625,00 | Modul) | Schulte
Miinster, Prof. Dr. phil. A. Simon, Gottingen, - | Modul 2: N: € 690,00 24 Althoff
Dr. med. B. Hanswille, Dortmund, ﬁ Fr./Sa., 12./13.03.2027 -2236
Prof. Dr. med. Dr. phil. ). Atzpodien, Miinster (zzgl. eLearning)
Moderation: Frau Dr. med. D. Dorsel, M. A, LLM., | (Quereinstieg méglich)
Bad Honnef-Rhondorf
Medizin fiir Menschen mit intellektueller Beein- | Modul 1: ILIAS M: €1149,00 | 112 | Nina
trachtigung oder mehrfacher Behinderung auf Anfrage N: € 1.325,00 Wortmann
(50 UE — zus. erforderlich 50 UE Praxisteil — Modul 2: -2238
Hospitation) Fr./Sa., 06./07.11.2026
Leitung: Dr. med. J. Stockmann, Hagen-Haspe, Modul 3:
Frau Univ.-Prof. Dr. med. T. Sappok, Bielefeld, Fr./Sa., 22./23.01.2027
Prof. h. c. Dr. med. S. Martin, Hannover ~ | (zzgl. eLearning) =
ﬁ: = Webinar

MFA-VERANSTALTUNGEN

- FORTBILDUNGEN FUR MEDIZINISCHE FACHANGESTELLTE UND ANGEHORIGE ANDERER MEDIZINISCHER FACHBERUFE

im Internet unter

TERMINE 2026/2

Fortbildungen fiir
Medizinische Fachangestellte
und Angehdrige anderer
Medizinischer Fachberufe

E-Mail: forthildung-mfa@aekwl.de
Telefon: 0251 929-2204

Hier geht's zur Broschiire

Fortbildungen fiir Medizinische Fachangestellte
und Angehorige anderer Medizinischer Fachberufe
Fordern Sie kostenfrei die ausfiihrliche Broschiire unserer Fort-
bildungen fiir Medizinische Fachangestellte und Angehorige
anderer Medizinischer Fachberufe an bzw. informieren Sie sich

https://www.akademie-wl.de/mfa-1/fortbildungen-fuer-mfa.

Mit einem Fingerstrich
zur passenden Fortbildung

Sie konnen sich auch mit der kostenlosen
Akademie-App lber die MFA-Fortbildungen
informieren. Laden Sie sich die App aus

dem App Store bzw. Google-Play und nutzen
Sie den einfachen Zugriff auf
unser Veranstaltungsportfolio / [P
(https://www.akademie-wl.de/ )
akademie/fortbildungs-app). a :/<
Zudem besteht die Moglichkeit, '
direkt verbindlich ein Fortbil- \7/
dungsangebot zu buchen. Akademie
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Prof. Dr. med. P. Schwenkreis, Bochum

Fr./Sa., 29./30.01.2027
(zzgl. eLearning)

Kurs Datum ort Gebiihren . Auskunft
0251929
Medizinische Begutachtung (64 UE) Modul I: ILIAS Modul l: | 78 | Astrid
Fr./Sa., 12./13.02.2027 und M: € 990,00 Gronau
Modul I: Grundlagen (40 UE) Fr./Sa., 12./13.03.2027 N: € 1.090,00 -2201
(zzgl. eLearning) =
L .
= Webinar
Modul II:
Modul II: Fachiibergreifende Aspekte (8 UE) Modul II: ILIAS M: € 335,00
Sa., 03.07.2027 E‘ N: € 385,00
= Webinar
Modul l1:
Modul lll: Fachspezifische Aspekte (16 UE) Modul IIl: M: € 825,00
Orthopadie/Unfallchirurgie Fr./Sa., 10./11.09.2027 oder | ILIAS N: € 950,00
Allgemein-/Innere Medizin Fr./Sa., 24./25.09.2027 oder | ILIAS
Neurologie/Psychiatrie Fr./Sa., 05./06.11.2027 Miinster
Aufbaumodul (6 UE) €3 | 01.01-3112.2026 ILIAS Aufbaumodul: | 12
fiir Arztinnen und Arzte mit der ZB Sozialmedizin E‘ M: € 499,00
=Webinar N: € 549,00
Gesamtleitung: Frau Dr. med. A. Jocker, Miinster
Osteopathische Verfahren — Module I-VIII Modul I=VIII: Iserlohn Modul [=VIII (je Marcel
(160 UE) - | auf Anfrage (je Modul): | Modul) | Thiede
Leitung: Dr. med. A. Schmitz, Iserlohn ﬁ. noch offen 24 2211
Psychosomatische Grundversorgung/ Prasenz-Termin: Haltern M: € 1.299,00 60 Anja Huster
Patientenzentrierte Kommunikation (50 UE) Fr./Sa., 29./30.01.2027 und N: € 1.499,00 -2202
Theoretische Grundlagen/ Fr./Sa., 19./20.02.2027
Arztliche Gesprachsfiihrung @ (zzgl. eLearning)
Leitung: Frau Dr. med. I. Aden, Braunschweig,
C. Braun, Gelsenkirchen, Univ.-Prof. em. Dr. med. | Prasenz-Termin: Miinster M: € 1.299,00
Dr. theol. G. Heuft, Miinster Fr./Sa., 29./30.01.2027 und N: € 1.499,00
Fr./Sa, 19./20.02.2027
(zzgl. eLearning)
Psychotherapie der Traumafolgestorungen o« | Prasenz-Termine: M: € 1.870,00 * Petra Pottker
(63 UE) % So., 18.04.—Fr., 23.04.2027 Borkum N: € 2.090,00 -2235
Leitung: Frau U. Bluhm-Dietsche, Bielefeld, und
Dr. med. Th. Haag, Herdecke, Dr. med. M. Henzler, | Fr./Sa., 24./25.09.2027 Miinster
Dortmund und
Fr., 12.11.2027 oder Miinster
Fr., 03.03.2028
(zzgl. eLearning)
Psychotraumatologie Prasenz-Termin: Borkum M: €1129,00 | 40 Petra Pottker
Leitung: Dr. med. Th. Haag, Dortmund Mo, 19.04.—Fr., 23.04.2027 N: € 1.299,00 -2235
Qualitatsbeauftragter Himotherapie - | Virtuelle Prasenz: ILIAS M: €1.299,00 | 42 Nina
(40 UE) Di., 16.02.2027 N: € 1.499,00 Wortmann
Leitung: Dr. med. R. Deitenbeck, Hagen, und -2238
Frau Dr. med. A. Gilles, Miinster Prasenz-Termin: Miinster
Mi., 17.02.—Fr,, 19.02.2027
(zzgl. eLearning)
Reisemedizinische Gesundheitsberatung Prasenz-Termine: Miinster M: € 899,00 32 Guido Hiils
(32 UE) Sa., 23.01.2027 und N: € 999,00 -2210
Leitung: Dr. med. B. Rieke DTM&H (Liv.), _|'sa. 13.03.2027
Diisseldorf € (zzgl. eLearning)
Schmerzmedizinische Grundversorgung - | Virtuelle Prasenz: ILIAS M: €1.095,00 | 44 | Anja Huster
(42 UE) ﬁ. Mi., 27.01.2027 2 N: € 1.295,00 -2202
Leitung: Prof. Dr. med. D. Popping, Frau Univ.- =Webinar
Prof. Dr. med. E. Pogatzki-Zahn, Miinster, und
Dr. med. Dr. phil. A. Schwarzer, Prasenz-Termin: Miinster
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Kurs Datum ort Gebiihren . Auskunft
0251929
Stressmedizin (52 UE) + | Prasenz-Termine: Miinster M: €1195,00 | 54 | Petra
Zielgruppe: Arzte/innen, Psychologische Fr./Sa., 19./20.02.2027 und N: € 1.295,00 Pottker
Psychotherapeuten/innen und Angehdrige Fr./Sa., 12./13.03.2027 -2235
anderer Medizinischer Fachberufe (zzgl. eLearning)
Leitung: Dr. med. Chr. Haurand, Gelsenkirchen,
Dr. med. H. Ullrich, Siegen, Dr. med. M. Weniger,
Hattingen
Telenotarzt/Telenotarztin (28 UE) Virtuelle Prasenz: ILIAS M: €1.749,00 | 30 | Sandra
Zielgruppe: Im klinischen oder rettungsdienst- | Fr,, 06.11.2026 B N: € 1.999,00 Waldhoff
lichen Einsatz und in der eigenverantwortlichen | und =Webinar -2224
Flihrung von Personen und in Strukturen be- Prasenz-Termin: Bochum
sonders erfahrene Notarzte/innen (z. B. Leitende | Sa./So., 07./08.11.2026
Notérzte, Oberarzte) (zzgl. eLearning)
Leitung: Dr. med. C. Kirchhoff, Bielefeld,
Dr. med. C. Obermann, Bielefeld
Transplantationsheauftragte auf Anfrage Dussel- €1.020,00 * Guido Hiils
gemaR § 9b Abs. 1 u. 4 TPG (40 UE) dorf -2210
Leitung: Dr. med. G. Frings, Kamp-Lintfort,
Dr. med. H. Yahya, Bottrop
Verkehrsmedizinische Begutachtung (24 UE) Virtuelle Prasenz: ILIAS M: € 659,00 | Mo- | Maja Lena
Module I-IV: < | Modul I: Mi., 0411.2026 N: €749,00 | dule | Lochte
Verkehrsmedizinische Qualifikation I—IV:
Leitung: Dr. med. M. Lederle, Ahaus eLearning-Phase (2 UE) 26
Modul II: Do., 05.11.2026
Virtuelle Prasenz:
Modul 1l und IV:
Sa./So., 21./22.11.2026
=W
= Webinar
A OR )
D dde 0 0) o 0@
Arztliche Wundtherapie (54 UE) Sa., 03.07.2027 und Gelsen- M: € 1129,00 54 Daniel
Leitung: Dr. med. O. Frerichs, Bielefeld, « | Fr, 0110.2027 und kirchen N: € 1.299,00 Bussmann
Prof. Dr. med. M. Stiicker, Bochum Sa., 02.10.2027 -2221
(zzgl. eLearning)
Diagnostik und Therapie - | Virtuelle Prasenz: ILIAS M: €58500 | 42 | laura
schlafbezogener Atmungsstorungen Mi., 20.01.2027 und N: € 675,00 Issel
(40 UE) Fr./Sa., 22./23.01.2027 2208
Leitung: Frau Dr. med. M. Neddermann, Castrop- | (zzgl. eLearning) =
Rauxel/Dusseldorf =Webinar
oder
Virtuelle Prasenz: ILIAS/ *
Mi., 07.04.2027 und Borkum
Prasenz-Termin:
Do./Fr., 22./23.04.2027
Hautkrebs-Screening + | Prasenz-Termine: M: € 349,00 12 Hendrik
(8 UE) Mi., 07.10.2026 = MUnster N: € 399,00 Petermann
Leitung: Dr. med. M. Ardabili, Bochum, =Webinar -2203
Dr. med. E. Kampe, Bochum oder Borkum:
Do., 22.04.2027 Borkum auf Anfrage
Leitung: A. Leibing, Selm, U. Petersen, Dortmund | Sa., 15.05.2027 Bochum
Mi., 09.12.2026 oder ILIAS
Mi., 03.02.2027 oder ILIAS
Mi., 22.09.2027 Miinster
(jeweils zzgl. eLearning)
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Leitung: Prof. Dr. med. M. Boentert, Steinfurt,
Frau Prof. Dr. med. S. Happe, Telgte

Sa., 27.02.2027
(zzgl. eLearning) =
=Webinar

Kurs Datum ort Gebiihren . Auskunft
0251 929

Impfen (17 UE) - | auf Anfrage Miinster M: € 375,00 25 Petra Pottker

Auf dem Weg zu einem g (zzgl. eLearning) — N: € 430,00 2235

maBgeschneiderten Inmunschutz

Leitung: Dr. med. B. Rieke DTM&H (Liv.),

Diisseldorf

Qualifikation zur fachgebundenen genetischen | Fr./Sa., 27./28.11.2026 und | ILIAS M: €1195,00 | 84 | Anja Huster

Beratung (72 UE) Fr./Sa., 05./06.02.2027 N: € 1.375,00 -2202

72 UE-Kurs gemaR den Anforderungen an die E‘

Qualifikation zur genetischen Beratung nach =Webinar

§ 7 Abs. 3 GenDG

Leitung: Frau Priv.-Doz. Med. S. Hoffjan, Bochum,

Prof. Dr. med. H. P. Nguyen, Bochum, .

Univ.-Prof. Dr. med. F. Tiittelmann, Miinster ﬁ.

Facharzt-Gruppe: interdisziplinar

Sexuelle Gesundheit und sexuell ~ | Prasenz-Termin: Miinster M: € 1149,00 57 Laura

tibertragbare Infektionen (STI) (44 UE) auf Anfrage N: € 1.325,00 Issel

Leitung: Prof. Dr. med. N. Brockmeyer, Bochum (zzgl. eLearning) 2208

Hinweis: Die Veranstaltung ist vollumfanglich = ILIAS

auf das Modul | — Grundlagen der Sexualmedi- =Webinar

zin des (Muster-)Kursbuches ,Sexualmedizin®

zum Erwerb der Zusatzbezeichnung ,Sexualme-

dizin" anrechnungsfahig.

Spezialisierte Virtuelle Présenz: ILIAS M: € 995,00 42 Laura

schlafmedizinische Versorgung -~ | Sa., 30.01.2027 und N: € 1145,00 Issel

(40 UE) 2 Sa., 13.02.2027 und 2208

NOTFALLMEDIZIN

NOTFALLMEDIZINISCHE AUS-, WEITER- UND FORTBILDUNGEN WESTFALEN-LIPPE

Notfallmedizin fiir Arzte/innen im Rettungs-
dienst und in Zentralen Notaufnahmen,
Notfallsanitater/innen,

Angehorige der Pflegeberufe

s. eLearning-Angebote
S. 34

WL

https://www.akademie-wl.de/fortbildungskatalog/

Notfallkoordination
im Praklinischen Notfalldienst und
in Zentralen Notaufnahmen

m

s. eLearning-Angebote
S. 34

ders erfahrene Notdrzte/innen

(z. B. Leitende Notarzte, Oberarzte)
Leitung: Dr. med. C. Kirchhoff, Bielefeld,
Dr. med. C. Obermann, Bielefeld

Sa./So., 07./08.11.2026
(zzgl. eLearning)

Organisation in der Notfallaufnahme — o+ | Prasenz-Termin: Bochum M: €1.87500 | 82 | Sandra
Klinische Akut- und Notfallmedizin (80 UE) Mi., 14.04.—Sa., 17.04.2027 _— N: € 2.155,00 Waldhoff
Leitung: Dr. med. H.-W. Kottkamp, Bielefeld (zzgl. eLearning) -2224
Telenotarzt/Telenotarztin (28 UE) Virtuelle Prasenz: ILIAS M: €1.749,00 | 30 | Sandra
Zielgruppe: Im klinischen oder rettungsdienst- | Fr., 06.11.2026 E N: € 1.999,00 Waldhoff
lichen Einsatz und in der eigenverantwortlichen | und =Webinar -2224
Fiihrung von Personen und in Strukturen beson- | Prasenz-Termin: Bochum

10]26 WESTFALISCHES ARZTEBLATT




Fortbildungsankiindigungen der AKWL und der KVWL 47

Kurs Datum ort Gebiihren . Auskunft
0251929
NAWL — Mi., 07.10.2026 oder Telgte Mitglieder M Sandra
Notarztforthildung Westfalen-Lippe Mi., 28.10.2026 oder Akademie/ Waldhoff
anerkannt gemaR § 5 Abs. 4 RettG NRW Mi., 0411.2026 oder AGNNW: -2224
Realistische Einsatziibung von Feuerwehr und Do., 05.11.2026 oder €299,00
Rettungsdienst Mi., 02.12.2026 oder Nichtmit-
Gemeinsame Fortbildung von Notarzten/innen | Do., 03.12.2026 oder gliedero. g.
und Fiihrungskraften im Rettungsdienst Mi., 16.12.2026 Institutionen:
Leitung: Prof. Dr. med. A. Bohn, Miinster € 349,00
jeweils 8.00—15.45 Uhr
Einsatziibungen (Beispiele):
- Verkehrsunfall mit mehreren Verletzten
- Feuer im Gebaude mit mehreren Verletzten
Begrenzte Teilnehmerzahl (2 Platze)!
NAWL — Notarztfortbildung Westfalen-Lippe auf Anfrage Miinster M: € 415,00 6 Sandra
Rettungshubschrauber im MANV N: € 475,00 Waldhoff
anerkannt gemiB § 5 Abs. 4 RettG NRW 2024
Gemeinsame Fortbildung von Notarzten/innen
und Fiihrungskraften im Rettungsdienst
Leitung: Dr. med. E. Lipke, Liinen
Notfalle in der Praxis — Prasenz-Termin: Bochum M: € 189,00 6 Sandra
Cardiopulmonale Reanimation Mi., 07.10.2026 N: € 219,00 Waldhoff
Leitung: Prof. Dr. med. Chr. Hanefeld, Bochum Flir ein Praxis- -2224
team/ =3
Pers. /Praxis-
inhaber:
M: € 527,00
N: € 567,00
Notfalle in der Praxis — Prasenz-Termin: Miinster M: € 199,00 8 Sandra
Cardiopulmonale Reanimation (6 UE) [CEBE Mi., 18.11.2026 N: € 229,00 Waldhoff
Leitung: M. Breyer, Miinster WARTELISTE Fiir ein Praxis- 2224
oder team/ =3
Auch als Inhouse-Training moglich! Mi., 03.02.2027 Pers. /Praxis-
(zzgl. eLearning) inhaber:
M: € 527,00
N: € 567,00
NAWL — Prasenz-Termin: Miinster M: € 219,00 5 Sandra
Ambulante psychiatrische Behandlungen Sa., 14.11.2026 N: € 259,00 Waldhoff
Leitung: Frau Dr. med. univ. S. Golsabahi- 2224
Broclawski, Bielefeld
Crashkurs Arztlicher Bereitschaftsdienst — | Prasenz-Termin: Miinster M: € 295,00 1 Sandra
Leitung: Dr. med. M. Doring, Miinster Sa., 05.12.2026 N: € 335,00 Waldhoff
(zzgl. eLearning) 2224
Intensivseminar Kindernotfalle Prdsenz-Termin: Miinster M: €489,00 | 11 | Sandra
Theorie und Praktische Ubungen Sa., 21.11.2026 N: € 559,00 Waldhoff
Leitung: Dr. med. Ch. Erker, Miinster -2224
Aktualisierung der Fachkunde oder Kenntnisse | Virtuelle Prasenz: ILIAS M: € 199,00 12 Hendrik
im Strahlenschutz bei der Anwendung von Ront- | Mi., 27.01.2027 oder N: € 239,00 Petermann
genstrahlen nach der Strahlenschutzverordnung | Mi., 10.03.2027 oder MPE: € 239,00 Sonja
(8 UE) + | Mi,, 12.05.2027 MTA/MTRA: Strohmann
(eLearning & UE/virtuelle Prasenz 4 UE) (zzgl. eLearning) £€199,00 2234
Leitung: Priv.-Doz. Dr. med. M. Kohler, Miinster, = MFA: € 175,00
Dr. med. H.-J. Meyer-Krahmer, Miinster, =Webinar
Dipl.-Ing. R. EReling, Miinster, Prasenz-Termin: Miinster
Dipl.-Ing. A. Sommer, Miinster Mi., 02.12.2026
(zzgl. eLearning)
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vor Gefahrdungen durch kiinstliche optische
Strahlung (0StrV) zum Erwerb der
Fachkenntnisse fiir Laserschutzbeauftragte
Leitung: Dr. med. M. Ardabili, Bochum

Hinweis: Der Kurs erfiillt die von der Tech-
nischen Richtlinie Optische Strahlen (TROS)
aufgestellten Empfehlungen zur Erlangung der
Fachkenntnisse fiir Laserschutzbeauftragte und
entspricht den Anforderungen an Kurse nach
den Ausbildungsrichtlinien der OStrV und der
TROS ,Laserstrahlung®.

Kurs Datum Ort Gebiihren . Auskunft
0251 929

Aktualisierung zum Erhalt der allgemeinen und | bis 31.12.2026 ILIAS M:€37500 | 16 | Sandra

besonderen Fachkunde nach NiSV N: € 475,00 Waldhoff

(8 UE eLearning) 2224

Leitung: Prof. Dr. med. habil. U. Paasch, Jesewitz,

Frau Dr. med. univ. A. Hoffmann, Delmenhorst

Anwendungsbezogener Laserschutzkurs Prasenz-Termin: Bochum M: € 530,00 1l Hendrik

nach TROS auf Anfrage — N: € 630,00 Petermann

gemaB Verordnung zum Schutz der Beschaftigten 2203

HYGIENE UND MPG

Hygienebeauftragter Arzt | Krankenhaushygiene | Hygiene und Desinfektion zur Bestellung einer/s Hygienebeauftragten in der Arztpraxis |
Aufbereitung von Medizinprodukten zum Erwerb der Sachkunde gemaR Medizinproduktebetreiberverordnung | Refresherkurse Hygiene/MPG |

eRefresherkurse Hygiene/MPG

Ansprechpartner: Guido Hiils/Martin Jacke, Tel.: 0251 929-2210/-2216

https://www.akademie-wl.de/forthildungskatalog/

ULTRASCHALLKURSE

Ultraschallkurse gemaR der Vereinbarung von QualitatssicherungsmaBnahmen zur Ultraschalldiagnostik (Ultraschall-Vereinbarung)

nach § 135 Abs. 2 SGB V in der geltenden Fassung

https://www.akademie-wl.de/fortbildungskatalog/

eKursbuch ,PRAKTiISCHER ULTRASCHALL"

s. eLearning-Angebote
S. 34

q

eKursbuch ,,PADIATRISCHER ULTRASCHALL" ﬁ.

s. eLearning-Angebote
S. 34

GefaBdiagnostik — Doppler-/Duplex-Sonogra-
phie zum Einstieg in diese beiden nicht-invasi-

s. eLearning-Angebote
S.34

Prof. Dr. med. S. Weigel, Miinster

27.02.2027

= Webinar

ven gefaRdiagnostischen Verfahren ﬁ

Brustdriise (B-Mode-Verfahren) Virtuelle Prasenz: ILIAS M: € 495,00 18 | Alexander
Sonographie-Grundkurs Fr., 15.01.2027 und N: € 595,00 Ott
(DEGUM zertifiziert) 2214
Leitung: Frau Dr. med. J. Tio, Prasenz-Termin: @ Miinster

Prof. Dr. med. S. Weigel, Miinster 16.01.2027 =Webinar

Brustdriise (B-Mode-Verfahren) Virtuelle Prasenz: ILIAS M: € 530,00 18 | Alexander
Sonographie-Aufbaukurs Fr., 26.02.2027 und N: € 630,00 Ott
(DEGUM zertifiziert) 2214
Leitung: Frau Dr. med. J. Tio, Prasenz-Termin: = Miinster
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Kurs Datum ort Gebiihren . Auskunft
0251929

Echokardiographie Prasenz-Termin: Lippstadt M: €770,00 | 38 | Alexander
(B-/M-Mode-Verfahren) (transthorakal) — Mi., 2511.—Sa., 28.11.2026 N: € 890,00 ott
Jugendliche/Erwachsene 2214
Grundkurs
Leitung: Dr. med. Dr. habil. D. Bandorski,
Bad Salzhausen
Dr. med. Ch. Kirsch, Lippstadt
Fortbildungskurs: Darmsonographie Prasenz-Termin: Witten/ noch offen 9 Alexander
(Appendizitis, CED, Divertikulitis, Karzinom) Marz 2027 Datteln ott
DEGUM-Modul (DEGUM zertifiziert) -2214
Leitung: Prof. Dr. med. B. Lembcke, Frankfurt,
Prof. Dr. med. M. lasevoli, Witten,
Dr. med. L. Uflacker, Datteln
Fortbildungskurs: Lungensonographie — Prasenz-Termin: Marl M: € 439,00 M Alexander
eine wertvolle Methode zur Abklarung der Sa., 1411.2026 N: € 499,00 Oott
Dyspnoe in der hausarztlichen Versorgung und 2214
in der Intensiv- und Notfallmedizin
Leitung: Dr. med. M. Markant, Marl,
Dr. med. U. Bock, Marl
Fortbildungskurs: Sonographie der - | Prasenz-Termin: M: € 439,00 13 | Alexander
Sauglingshiifte nach Graf — Update 2027 Mi., 03.03.2027 N: € 499,00 Ott
QS-Vereinbarung Sauglingshiifte vom 01.04.2012 | (zzgl. eLearning) 2214
nach § 135 Abs. 2 SGB V (Anlage V zur Ultra-
schall-Vereinbarung)
Leitung: Dr. med. H. D. Matthiessen, Miinster,
Dr. med. R. Listringhaus, Herne
Frakturensonographie im Wachstumsalter Prasenz-Termin: Bielefeld M: € 490,00 M Alexander
Strukturierte Fortbildung zum Erwerb der fach- | Sa., 14.11.2026 N: € 560,00 ott
lichen Befahigung 2214
Leitung: Dr. med. M. Mallers, Bielefeld
GefaBdiagnostik — Duplex-Sonographie (einschl. | Prasenz-Termin: Steinfurt M: €690,00 | 20 | Alexander
Farbkodierung) in Kombination mit CW-Doppler | Sa./So., 20./21.02.2027 N: € 790,00 ott
— extrakranielle hirnversorgende GefaRe 2214
(Aufbaukurs)
(DEGUM zertifiziert)
Leitung: Dr. med. B. Krabbe, Steinfurt,
Frau Dr. med. P. Vieth, Steinfurt
GefaRdiagnostik — Prasenz-Termin: Steinfurt M: €690,00 | 20 | Alexander
Duplex-Sonographie (einschl. Farbkodierung) Sa./So., 23./24.01.2027 N: € 790,00 ott
in Kombination mit CW-Doppler — extremitéten- 2214
ver-/entsorgende GefaBe (Aufbaukurs)
(DEGUM zertifiziert)
Leitung: Dr. med. B. Krabbe, Steinfurt,
Frau Dr. med. P. Vieth, Steinfurt
GefaBdiagnostik — Interdisziplinarer Grundkurs | Virtuelle Prasenz: Steinfurt M: € 690,00 | 30 | Alexander
Doppler-/Duplex-Sonographie (einschlieBlich Fr., 23.10.2026 und N: € 790,00 Ott
Farbkodierung) mit CW-Doppler 2214
(DEGUM zertifiziert) Prasenz-Termin:
Leitung: Dr. med. B. Krabbe, Steinfurt Sa./So., 24./25.10.2026
Dr. med. P. Vieth, Steinfurt
Padiatrischer Sonographie-Basiskurs: Abdomen, | Virtuelle Prasenz: ILIAS M: € 799,00 * Alexander
Retroperitoneum, Nieren, Thoraxorgane (ohne Mi., 14.04.2027 N: € 899,00 ott
Herz), Schilddriise, Hiifte, Schadel — Kinder und 2214
Leitung: Frau Dr. med. C. Brokinkel, Miinster, Prasenz-Termin: Borkum
Dr. med. M. Mallers, Bethel, Dr. med. Th. Woll- Sa., 17.04.—Mo., 19.04.2027
brink, Gelsenkirchen =

=Webinar
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Leitung: FeraR Al-Dandashi, Rheine

Kurs Datum ort Gebiihren . Auskunft
0251929

Refresherkurs: Sonographie (Abdomen, Retro- Prasenz-Termin: Gelsen- M: € 470,00 12 Alexander
peritoneum, Harnblase und Schilddriise) Fr., 25.09.2026 kirchen N: € 540,00 ott
(DEGUM zertifiziert) (incl. 2214
Leitung: Prof. Dr. med. B. Lembcke, Frankfurt, eKursbuch
Dr. med. J.-E. Scholle, Gelsenkirchen ,Praktischer

Ultraschall®,

incl. DEGUM-

Plakette)

Schilddriisensonographie Prasenz-Termin: Rheine M: € 449,00 | 12 | Alexander
in der hausarztlichen Praxis Sa., 06.02.2027 N: € 539,00 Ott
Schilddriise von A—Z (DEGUM-Modul) 2214
(DEGUM-zertifiziert)
Leitung: FeraR Al-Dandashi, Rheine
Schwangerschaftsdiagnostik Prasenz-Termin: Miinster M: € 370,00 9 Alexander
Basis- und Fortgeschrittenentraining (6 UE) Sa., 2111.2026 N: € 430,00 ott
(DEGUM zertifiziert) 2214
Leitung: Frau Priv.-Doz. Dr. med. M. Méllers,
Frau Priv.-Doz. Dr. med. K. Oelmeier, Miinster
Sonographie-Grundkurs Virtuelle Prasenz: ILIAS M: € 875,00 | 36 | Alexander
Abdomen, Retroperitoneum (einschl. Nieren), Fr., 30.10.2026 = N: € 995,00 ott
Thoraxorgane (ohne Herz), inkl. Schilddriise und =Webinar 2214
(B-Mode-Verfahren) — Erwachsene « | Physische Prasenz: Miinster
(DEGUM zertifiziert) ﬁ. Mo./Di., 02./03.11.2026
Leitung: Prof. Dr. med. B. Lembcke, Frankfurt (zzgl. eLearning)
Sonographie-Aufbaukurs Prasenz-Termin: Witten/ M: €950,00 | 34 | Alexander
Abdomen, Retroperitoneum (einschl. Nieren), Mo, 30.11.—Mi. 02.12.2026 Gelsen- N: € 1.090,00 ott
Thoraxorgane (ohne Herz), inkl. Schilddriise - | (zzgl. eLearning) kirchen/ 2214
(B-Mode-Verfahren) — Erwachsene Datteln
(DEGUM-zertifiziert)
Leitung: Priv.-Doz. Dr. med. Ch. Jakobeit,
Radevormwald, Prof. Dr. med. B. Lembcke,
Frankfurt
Sonographie-Grundkurs Prasenz-Termin: Borkum M: € 799,00 * Alexander
Bewegungsorgane (ohne Sauglingshiifte), Sa., 17.04.—Di., 20.04.2027 N: € 899,00 ott
B-Modus-Verfahren 2214
(DEGUM zertifiziert)
Leitung: Frau Dr. med. A. Maier, Sendenhorst
Sonographie-Aufbaukurs Prasenz-Termin: Borkum M: € 799,00 * Alexander
Bewegungsorgane (ohne Sauglingshiifte), Di., 20.04.—Di., 23.04.2027 N: € 899,00 ott
B-Modus-Verfahren 2214
(DEGUM-Zertifizierung beantragt)
Leitung: Frau Dr. med. A. Maier, Sendenhorst
Sonographie — Kinder: Abdomen, Retroperito- | Virtuelle Prasenz: ILIAS M: € 799,00 * Alexander
neum, Nieren, Thoraxorgane (ohne Herz), Mi., 14.04.2027 E‘ N: € 899,00 Ott
Schilddriise, Hiifte, Schadel — Basiskurs =Webinar 2214
Leitung: Frau Dr. med. C. Brokinkel, Miinster, Prasenz-Termin: Borkum
Dr. med. M. Mollers, Bielefeld, Sa., 17.04—Mo, 19.04.2027
Dr. med. Th. Wollbrink, Gelsenkirchen
Sonographie-Refresherkurs Prasenz-Termin: Borkum M: € 470,00 * Alexander
Wie optimiere ich meinen Ultraschall? Mi./Do., 21./22.04.2027 N: € 540,00 ott
Spannendes, Sportliches, Spezielles 2214
und allzu oft Verpasstes
(DEGUM-Zertifizierung beantragt)
Leitung: Prof. Dr. med. B. Lembcke, Frankfurt
Workshop: GefaBultraschall Prasenz-Termin: Minster M: € 299,00 5 Alexander
in der hausarztlichen Praxis auf Anfrage N: € 359,00 ott
Leitung: Dr. med. B. Krabbe, Steinfurt, 5 2214
Frau Dr. med. P. Vieth, Steinfurt ﬁ.
Workshop: Hepatobilidres System Prasenz-Termin: Rheine M: € 449,00 | 12 | Alexander
(Leber, Gallenblase, Gallenwege, Pankreas) Sa., 06.03.2027 N: € 529,00 ott
(DEGUM-Zertifizierung beantragt) 2214
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Kurs Datum ort Gebiihren . Auskunft
0251 929

Workshop: Sonographie der Sauglingshiifte Prdsenz-Termin: Miinster noch offen 6 Alexander

Praktische Ubungen zur Abtasttechnik nach Graf | auf Anfrage i Oott

am Phantom mit Lagerungsschale und Schall- ‘6—‘ -2214

kopffiihrungssystem

Leitung: Dr. med. H. D. Matthiessen, Miinster

DMP

Vereinbarung nach § 75 a SGB V iiber die Durchfiihrung strukturierter Behandlungsprogramme nach § 137 f SGB V.
https://www.akademie-wl.de/fortbildungskatalog/

DMP-spezifische Online-Fortbildung s. eLearning-Angebote
$1S.34

QUALITATSMANAGEMENT — FEHLERMANAGEMENT/RISIKOMANAGEMENT

https://www.akademie-wl.de/forthildungskatalog/

KPQM — KV-Praxis-Qualitdtsmanagement — Schulung zum Qualitdtsmanagement | Qualifikation fiir Moderierende von Qualitatszirkeln
nach SGB V gem. der KBV-Dramaturgie zur Moderatorengrundausbildung
Ansprechpartner: Andrej Schlobinski, Tel.: 0251 929-2261

FUHRUNGSKRAFTETRAINING

https://www.akademie-wl.de/forthildungskatalog/

Leitende Arztinnen und Arzte im Krankenhaus — | Virtuelle Prisenz: ILIAS M: € 290,00 * Lisa Ritter
ein Update im Arbeits- und Medizinrecht Sa, 30012027 = N: € 379,00 -2209
Leitung: Normann J. Schuster =Webinar

WORKSHOPS /KURSE /SEMINARE

https://www.akademie-wl.de/fortbildungskatalog

Arztliche Leichenschau Prasenz-Termin: Miinster M: € 249,00 6 Guido Hiils
Rechtliche und medizinische Grundlagen Mi., 25.11.2026 N: € 299,00 -2210
Leitung: Dr. med. A. Liebsch, Miinster

Begleitmodule Neurologie — Prasenz-Termine: noch offen noch offen * Lisa Ritter
Fit fiir die Facharztpriifung auf Anfrage -2209

Leitung: Prof. Dr. Z. Katsarava, Unna,
Dr. U. Hofstadt-van Oy, Dortmund,
Dr. G. Reimann, Dortmund, Dr. S. Schimrigk,

Herdecke

Bochumer Wirbelsaulen Interventionskurs — auf Anfrage Bochum M: € 970,00 17 Marcel
BoWis-Kurs N: € 1.115,00 Thiede
Leitung: Univ.-Prof. Dr. med. T. L. Schulte, -2211

Dr. med. T. Theodoridis, Bochum

Cancer Survivorship Care — Behandlung und Virtuelle Prasenz: Miinster/ M:€879,00 | 39 | MajaLena
Betreuung von Langzeitiiberlebenden einer . | Mi., 0411.2026 und ILIAS N: € 999,00 Lochte
Krebserkrankung Mi., 11.11.2026 und

Leitung: Frau PD Dr. med. M. Balcerek, Berlin, Mi., 18.11.2026 und

Frau Dr. med. ). Gebauer, Leipzig, Dr. med. T. Mi., 25.11.2026

KeRBler, Miinster, Univ.-Prof. Dr. med. T. Langer,
Liibeck, Frau Dr. med. A. Wagner-Bohn, Miinster | Prasenz-Termin:
Sa., 12.12.2026

(zzgl. eLearning) =
= Webinar
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Leitung: Prof. Dr. med. T. G. Blum, Berlin

Kurs Datum Ort Gebiihren . Auskunft
0251 929
Digitalstrategien und -konzepte Prasenz-Termin: Borkum noch offen 6 Marcel
fiir ambulante Versorgungseinrichtungen April 2027 Thiede
Leitung: Dr. med. Dr. phil. H.-J. Bickmann, Siegen, 221
St. Spieren, Wenden
EKG-Seminar (12 UE) Prasenz-Termin: Miinster M: € 399,00 16 Petra Pottker
Leitung: Dr. med. JOrn Giinther, Miinster - | Sa., 21.11.2026 N: € 459,00 -2235
(zzgl. eLearning)
EMDR — Eye Movement Desensitization Maja Lena
and Reprocessing . Lochte
Zielgruppe: Arzte/innen und =2 2245
Psychologische Psychotherapeuten/innen
Grundkurs mit Praxistag (33 UE) Prasenz-Termine: Miinster M: € 999,00 37
Leitung: Frau Dr. med. J. Jedamzik, Emsdetten Fr./Sa., 13./14.11.2026 N: € 1149,00
zzgl. Praxistag:
Sa., 16.01.2027
(zzgl. eLearning)
Fortgeschrittenenkurs (22 UE)
Leitung: Dr. med. T. M. Mendler, Miinster Prasenz-Termine: Miinster M: €799,00 | 26
Fr./Sa., 13./1411.2026 N: € 919,00
(zzgl. eLearning)
Female Empowerment — Selbstwirksamkeit Prasenz-Termin: Miinster M: € 399,00 10 Lisa Ritter
fiir Arztinnen Fr,, 15.01.2027 N: € 459,00 -2209
Leitung: Frau Dr. med. B. Schulze Eilfing,
Warendorf
Fiberoptische Techniken (FOT) in der Andsthesie | Prasenz-Termine: Herford M: € 950,00 12 Alexander
(10 UE) auf Anfrage N: € 1.090,00 ott
Leitung: Prof. Dr. med. D. Henzler, Herford 2214
Hinweis:
Die im Rahmen dieses Simulationskurses durch-
gefiihrten 12 fiberoptischen Intubationsverfah-
ren konnen auf die fiir die Facharztweiterbildung
Anasthesiologie notwendigen 25 fiberoptischen
Intubationen angerechnet werden.
Gewabhrleistung von IT-Sicherheit Virtuelle Prasenz: ILIAS M: € 235,00 * Lisa Ritter
Leitung: Prof. Dr. med. B. Schubert, Fr., 06.11.2026 N: € 285,00 -2209
Gelsenkirchen (zzgl. eLearning) =
= Webinar
Hernienchirurgie Prasenz-Termin: Dortmund noch offen 16 Daniel
OP-Workshop auf Anfrage Bussmann
Leitung: Dr. med. A. Schilling, Dortmund, -2221
Dr. med. R. Kirstein, Dortmund
Hypnotherapie bei Depression Prasenz-Termin: Miinster noch offen * Marcel
Leitung: Frau Dr. med. N. Aufmkolk, Ahaus auf Anfrage Thiede
=221
Schnittstelle Palliativmedizin/Rettungsdienst Virtuelle Prasenz ILIAS noch offen 3 Daniel
Wissenschaftliche Leitung: Prof. Dr. med. auf Anfrage = Bussmann
M. Neukirchen, Diisseldorf, Dr. med. H. WiRuwa, =Webinar -2221
Herne
Lungenkrebs-Friiherkennung mittels LDCT Virtuelle Prasenz: ILIAS M: € 50,00 4 Hendrik
nach § 6 LuKrFrihErkv auf Anfrage @ N: € 60,00 Petermann
Leitung: Dr. med. J. P. Hering, Ibbenbiiren =Webinar 2203
Lungenkrebs-Screening — bis 31.12.2026 = ILIAS M: € 49,00 2 Hendrik
Fortbildung zur Qualifizierung fiir die =Webinar N: € 49,00 Petermann
Erstberatung gemaR § 43 Abs. 2 KFE-RL 2203
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Kurs Datum Ort Gebiihren . Auskunft
0251929
Medizinische Begutachtung Prasenz-Termin Minster M: €29500 | 10 | Astrid
im Rahmen des Schwerbehindertenrechts Fr., 18.06.2027 N: € 339,00 Gronau
Leitung: Dr. med. Bodo Metz, Miinster -2201
Moderatorentraining Ethikberatung Prasenz-Termin: Haltern M: € 620,00 | 20 Daniel
Leitung: Frau Dr. med. B. Behringer, Bochum, Fr./Sa., 13./14.11.2026 N: € 710,00 Bussmann
N. Joémann, Miinster 2221
Motivations- und Informationsschulung Prasenz-Termin: Miinster M: € 519,00 7 Marcel
Alternative bedarfsorientierte betriebsarztliche | Mi., 07.10.2026 oder N: € 569,00 Thiede
und sicherheitstechnische Betreuung Mi., 11.11.2026 221
(Grundschulung)
Leitung: Dr. med. Chr. SaBe, Miinster
Naturheilkunde fiir sich entdecken: Virtuelle Prasenz: ILIAS (je Termin) 4 Marcel
Eine Fortbildungsreihe fiir Interessierte auf Anfrage E M: € 10,00 Thiede
Leitung: Frau Dr. med. S. B. Miiller, Hattingen, =Webinar N: € 30,00 -2211
Dr. med. S. Fey, Hattingen
Praktischer Tapingkurs Prdsenz-Termin: Miinster M: €345,00 | 10 | Guido Hiils
Praxis moderner Tapingverfahren Sa., 12.12.2026 N: € 385,00 -2210
Leitung: Prof. Dr. med. E. Peuker, Miinster Fiir ein Praxis-
team/Einzel-
preis AG/M:
€ 315,00
AG/N: € 355,00
Refresherkurs: Erfolgreich arztlich fiihren Prasenz-Termin: Miinster M: € 475,00 8 Andrej
Personalrekrutierung & Personalgewinnung auf Anfrage N: € 545,00 Schlobinski
Personlichkeitsentwicklung & Selbstwirksam- -2261
keit
Leitung: Dr. med. M. Weniger, Hattingen,
Frau Dr. med. B. Schulze Eilfing, Greven
Schlafen, Traumen, Entspannen Prasenz-Termin: Borkum noch offen * Falk
Leitung: Dr. med. H.-Chr. Blum, Dortmund, Di./Mi., 20./21.04.2027 Schroder
Dipl.-Psych. M. Kasper, Meschede -2240
SpECi — Prasenz-Termin: Miinster M: € 1.150,00 * Daniel
Spiritual/Existential Care interprofessional Do., 30.09.—Sa., 02.10.2027 N: € 1.322,00 Bussmann
Leitung: Prof. Dr. med. P. Lenz, Miinster und -2221
L. J. Wittenbecher, Miinster Fr./Sa., 03./04.12.2027
TRANS*KIDS — Geschlechtsinkongruenz Virtuelle Prasenz: ILIAS M: € 75,00 7 Lisa Ritter
und Geschlechtsdysphorie im Kindes- auf Anfrage = N: € 90,00 -2209
und Jugendalter =Webinar
Leitung: Univ.-Prof. Dr. med. G. Romer, Miinster
Vielfalt in der gynakologischen Praxis Virtuelle Prasenz: ILIAS M: € 119,00 * Lisa Ritter
Trans und nicht-binare Personen sensibel auf Anfrage N: € 139,00 -2209
und informativ begleiten
Leitung: Frau Dr. med. M. Kuhlmann-WeReling,
Siegen

FORUM ARZT UND GESUNDHEIT

Stressbewaltigung durch Achtsamkeit —
Mindfulness-Based-Stress-Reduction (MBSR)
Leitung: Dr. med. M. Weniger, Hattingen

auf Anfrage

https://www.akademie-wl.de/forthildungskatalog/

Mohnesee

M: € 889,00
N: € 999,00

33

Petra Pottker
-2235
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Kurs Datum ort Gebiihren . Auskunft
0251 929
Stressbewaltigung durch Achtsamkeit — So., 18.04.—Di., 20.04.2027 | Borkum M: € 695,00 * Petra Pottker
Mindfulness-Based-Stress-Reduction (MBSR) oder N: € 795,00 -2235
Leitung: Dr. med. M. Weniger, Hattingen Di., 20.04.—Do., 22.04.2027
Qigong — Ubungen zur Pflege des Lebens So., 18.04. - Di., 20.04.2027 | Borkum M: € 415,00 * Petra Pottker
Wuxing Yangsheng Gong N: € 475,00 -2235
Leitung: Dr. med. I. Hafner-Gonser, Biberach/Riss
Qigong — Ubungen zur Pflege des Lebens Mi., 21.04.—Fr., 23.04.2027 Borkum M: € 415,00 * Petra Pottker
Bar und Kranich N: € 475,00 -2235
Leitung: Dr. med. I. Hafner-Gonser, Biberach/Riss
Yoga-Praxisworkshop — Mo, 19.04.2027 oder Borkum M: € 195,00 * Guido Hiils
Anspannen, um zu entspannen Mi., 21.04.2027 oder N: € 235,00 -2210
Leitung: Frau Dr. med. R. Kleine-Zander, Miinster | Do., 22.04.2027

VB Dortmund

Arzteverein Liinen e. V.

Termine und Themen
nach Ricksprache mit dem Vorstand

Praxis Dr. Lubienski, Internet: www.aerzte-
verein.de, E-Mail: inffo@aerzteverein.de,
Tel. 0231 987090-0

Arzteverein Unna e. V.

Veranstaltungen jeweils freitags,
19.00 Uhr im Ringhotel Katharinenhof,
Bahnhofstr. 49, 59423 Unna

(Details s. Homepage)

Dr. Marcus Dormann, Tel.: 02303 21028,
Internet: www.aerzteverein-unna.de
E-Mail: info@aerzteverein-unna.de

Hausarztforum des Hausarzteverbandes
Westfalen-Lippe (Qualitétszirkel
,Hausarztmedizin” Dortmund)

Ulrich Petersen, Tel.: 0231 409904,
Fax: 0231 4940057

VB Recklinghausen

Moderne multimodale Adipositastherapie —
Gegenwart und Zukunft

Di., 17.11.2026, 20.00 Uhr c. t.
Recklinghausen, Parkhotel Engelsburg,
Augustinessenstr. 10

VB Recklinghausen
Tel.: 0236126091
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Informationen
fir Fortbildungsanbieter

Zertifizierung der rztlichen Fortbildung der AKWL
Anerkennung von Fortbildungsveranstaltungen

Anbieter von Fortbildungsveranstaltungen konnen sich im Service-Por-
tal eAKWL der Arztekammer Westfalen-Lippe als Veranstalter registrie-
ren (www.portal.aekwl.de - Zugang freischalten - Zugang als Veran-
stalter freischalten) und so Antrage auf Anerkennung im Rahmen der
Zertifizierung der arztlichen Fortbildung stellen.

Kammermitglieder sind automatisch berechtigt, Antrage auf Anerken-
nungvon FortbildungsmaRnahmen im Service-Portal zu stellen. Dies ist
im Service-Portal maglich unter: Forthildung - Zertifizierung - Zerti-
fizierung beantragen.

Liegt der vollstandige Antrag mindestens vier Wochen (28 Tage) vor dem
Veranstaltungstermin vor, kann eine fristgerechte Bearbeitung erfolgen.

Fiir die Bearbeitung von Antragen zur Vergabe von Fortbildungspunkten
werden Gebiihren fallig. Die Verwaltungsgebiihrenordnung finden Sie
unter:

www.aekwl.de - Fiir Arzte - Arzt und Recht - Satzungen der AKWL -
Verwaltungsgebiihrenordnung.

Entlastende
Versorgungsassistenz

EVA

EVA-hausarztlich
EVA-facharztlich

‘ ARZTEKAMMER
WESTFALEN-LIPPE

=55

Akademie fiir medizinische Fortbildung der AKWL und der KVWL E -
Tel. 0251 929-2225 /-2238 oder per E-Mail fortbildung-mfa@aekwl.de

Bitte beachten Sie:

Bei der Anerkennung von Fortbildungsveranstaltungen im Rahmen der
Zertifizierung der arztlichen Fortbildung werden die ,Fortbildungsord-
nung der Arztekammer Westfalen-Lippe®, die ,Richtlinien der Arzte-
kammer Westfalen-Lippe zur Anerkennung und Bewertung von Fortbil-
dungsmaBnahmen*“und die ,Empfehlungen der Bundesarztekammer zur
arztlichen Forthildung“in der jeweils giiltigen Fassung zugrunde gelegt.

Die Regelwerke sowie weitere Informationen zur Zertifizierung arzt-
licher Fortbildung finden Sie auf unserer Homepage: www.aekwl.de/
zertifizierung

Bei Fragen wenden Sie sich bitte per Mail an zertifizierung@aekwl.de
oder telefonisch an die 0251 929-2244.

Fortbildungsankiindigungen Drittanbieter

Die Fortbildungsankiindigungen von Drittanbietern finden Sie Uber
die ,Bundesweite Fortbildungssuche“ der Bundesarztekammer
www.baek-fortbildungssuche.de

Alle Veranstaltungen, die das Anerkennungsverfahren im Rahmen der
Zertifizierung der arztlichen Fortbildung der AKWL durchlaufen haben,
werden automatisch in einer standardisierten Form in die ,Bundesweite
Fortbildungssuche” ibernommen.

Selbstverstandlich bleibt es allen Fortbildungsanbietern unbenommen,
liber eine Anzeige im Westfalischen Arzteblatt auf ihre Veranstaltungen
hinzuweisen. In diesem Falle bitten wir Sie, sich direkt mit der Ibben-
biirener Vereinsdruckerei, Tel. 05451 933-450, E-Mail: verlag@ivd.de, in
Verbindung zu setzen.

Verstarken Sie lhr Praxisteam
Kompetente Entlastung durch
die qualifizierte Entlastende
Versorgungsassistenz (EVA)

Nahere Informationen Uber
die Spezialisierungsqualifikation
unter

akademie

fur medizinische Fortbildung
Arzte falen-Lippe

KVIA/L

Kassendrztliche Vereinigung
Westfalen-Lippe
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Allgemeine Informationen zu den Fort- und Weiterbildungsveranstaltungen

Kurs-/Seminar-Anmeldungen

Schriftliche Anmeldungen an:

Akademie flir medizinische Fortbildung 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-Fortbildungskatalog,
um sich fiir Veranstaltungen anzumelden.

Kurs-/Seminar-Abmeldungen

Abmeldungen mussen grundsatzlich schrift-
lich erfolgen. Regelungen flr die Riickerstat-
tung von Teilnahmegebihren s. u.

Teilnahmegebiihren

s. jeweilige Ankindigung

M = Mitglieder der Akademie fur medizinische
Fortbildung der AKWL und der KVWL

N = Nichtmitglieder der Akademie fir medi-
zinische Fortbildung der AKWL und der
KVWL

Fur Arbeitslose und in Elternzeit befindliche

gelten rabattierte TeilnahmegebUhren.

Fortbildungszertifikat
Die Veranstaltungen der Akademie fiir medi-

zinische Fortbildung der AKWL und der KVWL
sind gemal der Fortbildungsordnung der

Arztekammer Westfalen-Lippe vom 01.07.2014
fiir das Forthildungszertifikat anerkannt.

Die anrechenbaren Forthildungspunkte sind
jeweils angekiindigt.

Weitere Hinweise zur Zertifizierung der arzt-
lichen Fortbildung und zum Fortbildungszer-
tifikat unter www.aekwl.de/zertifizierung
Telefonische Auskiinfte unter:

0251 929-2244

Empfehlungen der Bundesdrztekammer
zur arztlichen Fortbildung

Die Empfehlungen finden Sie auf der Home-
page der AKWL unter: www.aekwl.de/
zertifizierung

Bildungsscheck 2.0

Ab Februar 2026 steht die neue Forderung,
finanziert aus Mitteln des Landes Nordrhein-
Westfalen sowie des Europdischen Sozial-
fonds, zur Verfiigung. Mit dieser Forderung
unterstiitzt die Landesregierung Nordrhein-
Westfalens die berufliche Weiterbildung von
Personen mit Wohnsitz in Nordrhein-Westfa-
len. Der Bildungsscheck 2.0 kann pro Person
einmal im Kalenderjahr beantragt werden.
Nahere Informationen finden Sie auf der
Homepage der Akademie unter: https://
www.akademie-wl.de/foerdermoeglichkeiten

Auszug aus den Ruckerstattungsregelungen

Regelung bei Prasenzveranstaltungen/
Blended-Learning-Veranstaltungen

Symbollegenden

E‘

=Webinar = Webinar

= Online-Lernplattform ILIAS

= Blended Learning/eLearning

@:{]ivestream = Livestream
= Fortbildungspunkte
* = Zertifizierung beantragt
= Barrierefreier Zugang bis zum
Tagungsraum
= Einzelne Themen der Fort- bzw.

Weiterbildungsveranstaltungen
haben einen umweltmedizini-
schen Bezug

Regelung bei eLearning-MaRnahmen

Bei Riicktritt oder Nichterscheinen erfolgt eine Erstattung der Kurs-
bzw. Teilnahmegebiihren nach folgenden Kriterien:

vom 35. bis 22. Tag vor Kurs-/
Veranstaltungsbeginn

volle Riickerstattung
abziiglich € 50,00 anteilige Gebiihr

vom 21. bis 11. Tag vor Kurs-/
Veranstaltungsbeginn

75 % Riickerstattung
jedoch mindestens
€ 50,00 anteilige GebUhr

vom 10. bis 4. Tag vor Kurs-/
Veranstaltungsbeginn

50 % Riickerstattung
jedoch mindestens

€ 50,00 anteilige Geblhr
ab dem 3. Tag vor Kursbeginn keine Riickerstattung
Abweichend von der o. g. Regelung wird bei Veranstaltungen mit einer
Teilnahmegebiihr von € 50,00 und niedriger diese bei Stornierung
ab dem 21. Tag vor Veranstaltungsheginn vollstandig einbehalten.
Bis zum 22. Tag werden keine Stornokosten erhoben. Im Rahmen der
Ruckerstattungsregelungen gelten Ausnahmen bei Todesfall in der
Familie (1. Grades) und bei Nachweis eines stationdren Krankenhaus-
aufenthaltes der Teilnehmerin/des Teilnehmers.
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Handelt es sich bei dem gebuchten Angebot um eine reine eLearning-
MaBnahme (Telelernphase ohne Prasenztermin), besteht das Recht,
die Teilnahme binnen 14 Tagen ab Zugang der Teilnahmebestatigung
kostenlos und ohne Angabe von Griinden zu widerrufen.

Bei Riicktritt von einer eLearning-MaBnahme nach Ablauf der Wider-
rufsfrist erfolgt die Riickerstattung unter der Voraussetzung, dass die
Lerninhalte nachweislich nicht in Anspruch genommen wurden. Eine
anteilige Gebiihr in Hohe von 25,00 EUR wird berechnet.

Vorbehalte: Wenn die Mindestteilnehmerzahl nicht erreicht wird, der
Referent/die Referentin erkrankt oder andere, nicht zu beeinflus-
sende wichtige Griinde vorliegen, behalten wir uns vor, eine Ver-
anstaltung abzusagen bzw. zu verschieben. Falls eine Absage erfolgt,
besteht kein Anspruch auf Durchfiihrung.

Die Akademie fiir medizinische Fortbildung der AKWL und der KVWL
behalt sich vor, Kursangebote aus organisatorischen Griinden kurz-
fristig in Webinar-Form (als Online-Live-Seminar) durchzufiihren. Eine
derartige Umstellung des Kurskonzeptes berechtigt nicht zu einem
kostenfreien Riicktritt von der Veranstaltung, sofern der Zeitraum von
35 Tagen vor Veranstaltungsbeginn bereits unterschritten wurde.
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WEITERBILDUNGSPRUFUNGEN

Priifungsplan fiir das Jahr 2027

Halbjahr  Halbjahr

16.01.

06.02.

27.02.

10.04.

08.05.

05.06.

1.
Halbjahr

23.01.
13.02.
06.03.
17.04.
15.05.

12.06.

Halbjahr  Halbjahr

30.01.

20.02.

13.03.

24.04.

22.05.

19.06.

03.07.

14.08.

04.09.

02.10.

06.11.

0412,

1.
Halbjahr

10.07.
21.08.
11.09.
09.10.

1311

112

17.07.

28.08.

25.09.

16.10.

20.11.

18.12.

1. Termin/Monat

Facharzt- bzw. Schwerpunktkompetenzen
Allgemeinmedizin; Anasthesiologie; Anatomie; Arbeitsme-
dizin; Augenheilkunde; Biochemie; Humangenetik; Hygiene
und Umweltmedizin; Laboratoriumsmedizin; Mikrobiolo-
gie, Virologie u. Infektionsepidemiologie; Nuklearmedizin
(Fachkunden nach Strahlenschutzverordnung); Offentliches
Gesundheitswesen; Pathologie, Neuropathologie; Klinische
Pharmakologie, Pharmakologie und Toxikologie; Physiolo-
gie; Radiologie; Kinderradiologie; Neuroradiologie; Rechts-
medizin; Strahlentherapie; Transfusionsmedizin

Die rot markierten Qualifikationen werden nur gepriift am
am 16.01., 10.04., 03.07. und 02.10.2027

Weitere Termine fiir Allgemein- und Notfallmedizin

Zusatz-Weiterbildungen (fachbezogen)

Arztliches Qualitditsmanagement; Akupunktur; Betriebs-
medizin; Flugmedizin; Homoopathie; Immunologie; anas-
thesiologische Intensivmedizin; Kardiale MRT; Klinische
Akut- und Notfallmedizin; Krankenhaushygiene; Labor-
diagnostik; Magnetresonanztomographie; Medizinische
Informatik; Naturheilverfahren; Notfallmedizin; Nuklear-
medizinische Diagnostik fiir Radiologen; Palliativmedizin;
Rontgendiagnostik; Rontgendiagnostik fiir Nuklearmedizi-
ner; Spezielle Schmerztherapie; Tropenmedizin

Sonstige Priifungen
Krankenhaushygiene (Strukturierte Curriculare Fortbil-
dung)

Mittwochnachmittags: 27.01., 24.02., 10.03., 21.04., 26.05., 23.06., 14.07., 25.08., 22.09., 13.10., 24.11. und 15.12.2027

2. Termin/Monat

Facharzt- bzw. Schwerpunktkompetenzen

Innere Medizin; Innere Medizin und -Angiologie; -Endokri-
nologie u. Diabetologie; -Gastroenterologie; -Hamatologie
u. Onkologie; Infektiologie, -Kardiologie; -Nephrologie;
-Pneumologie; -Rheumatologie; Kinder- u. Jugendpsychi-
atrie und —-psychotherapie; Neurologie; Psychiatrie u. Psy-
chotherapie; Forensische Psychiatrie; Psychosomatische
Medizin u. Psychotherapie

Die rot markierten Qualifikationen werden nur gepriift am
13.02., 15.05., 21.08. und 13.11.2027

3. Termin/Monat

Facharzt- bzw. Schwerpunktkompetenzen
Allgemeinchirurgie; GefaRchirurgie; Herzchirurgie; Kinder-
und Jugendchirurgie; Orthopadie und Unfallchirurgie;
Plastische und Asthetische Chirurgie; Thoraxchirurgie;
Viszeralchirurgie; Frauenheilkunde und Geburtshilfe;
Gynakologische Endokrinologie u. Reproduktionsmedizin;
Gynakologische Onkologie; Spezielle Geburtshilfe und
Perinatalmedizin; Hals-Nasen-Ohrenheilkunde; Haut- und
Geschlechtskrankheiten; Kinder- und Jugendmedizin; Kin-
der- und Jugend-Hamatologie und -Onkologie; Kinder- und
Jugend-Kardiologie; Neonatologie; Neuropadiatrie; Mund-
Kiefer-Gesichtschirurgie; Neurochirurgie; Phoniatrie und
Padaudiologie, Physikalische und Rehabilitative Medizin;
Sprach-, Stimm- und kindliche Horstorungen; Urologie

Die rot markierten Qualifikationen werden nur gepriift am
13.03., 19.06., 25.09. und 18.12.2027

Zusatz-Weiterbildungen (fachbezogen)

Andrologie; Diabetologie; Erndahrungsmedizin; Geriatrie;
Hamostaseologie; Infektiologie; internistische und neuro-
logische Intensivmedizin; Medikamentdse Tumortherapie;
Proktologie; Psychoanalyse; Psychotherapie; Schlafmedi-
zin; Sexualmedizin; Spezielle Kardiologie fiir Erwachsene
mit angeborenen Herzfehlern; Suchtmedizinische Grund-
versorgung; Transplantationsmedizin

Zusatz-Weiterbildungen (fachbezogen)

Allergologie; Andrologie; Balneologie und Medizinische
Klimatologie, Dermatopathologie, Gynakologische Exfolia-
tiv-Zytologie; Himostaseologie; Handchirurgie; chirurgi-
sche, padiatrische und neurochirurgische Intensivmedizin;
Kinder- und Jugend-Endokrinologie und -Diabetologie; Kin-
der- und Jugend-Gastroenterologie; Kinder- und Jugend-
Nephrologie; Kinder- und Jugend-Orthopadie; Kinder- und
Jugend-Pneumologie; Kinder- und Jugend-Rheumatologie;
Manuelle Medizin, Medikamentose Tumortherapie; Ortho-
padische Rheumatologie; Phlebologie; Physikalische The-
rapie; Plastische und Asthetische Operationen; Proktolo-
gie; Rehabilitationswesen; Sexualmedizin; Sozialmedizin;
Spezielle Kinder- und Jugendurologie; Spezielle Ortho-
padische Chirurgie; Spezielle Viszeralchirurgie; Spezielle
Unfallchirurgie; Sportmedizin; Transplantationsmedizin
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WEITERBILDUNGSPRUFUNGEN

Nachstehenden Kolleginnen
und Kollegen gratulieren wir
sehr herzlich zur bestande-
nen Priifung im Monat August
2026*:

Facharztanerkennungen

Allgemeinmedizin
(Hausarzt/Hausarztin)

Dr. med. Patrick Ahaus

Dr. med. Julian Markus
Bombeck

Nina Dannemann

Sina Dunker

Matthias Gehlhar
Simon Gerighausen

Dr. med. Micha Kortemeier
Dr. med. Simon Pingel
Polina Platonova

Dr. med. Ina Priss

Dr. med. Elina Schiitz
Corinna Weber-Bassler
Garnet Williams
Kathrin Windemuth
Lukas Ziebura

Anasthesiologie

MD (Univ. Herat)
Shahpoor Behnam

Louisa Jahnke

Dr. med. David Molitor

Dr. med. Magdalene Oscar
Maria Starzewska-Debowicz

Arbeitsmedizin
Claudia Rieg
Svenja Wosnitza

Augenheilkunde

Dr. med. Berna Mehmed-Yumer
Katharina Schmickler

Adrian Skowronski

Mohamed Thabet

Allgemeinchirurgie
Ali Chami
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GefdRchirurgie
Ismael Roque Orihuela
Ruben Schneider

Orthopadie und
Unfallchirurgie

Khaled Al-Mohamadi

Doctor-medic Suganyaraj
Mohan

Dr. med. Stella Oberberg
Konstantinos Papadopoulos
Simon Posentrup

Ahmad Sayalat

Mohammed Sayeh

losif Stachnik

Dr. med. Carolin Weise

Viszeralchirurgie

Dr. med. Anh Thuy Lisa Do
Dia Elhalluj

Petras Laurinavicius
Charlotte Rohrborn

Dr. med. Jonas Weichert
Dr. med. Markus Zufacher

Frauenheilkunde
und Geburtshilfe

Andrea De Coste

Dr. med. Sophie Deichsel
Dr. med. Ines Fachner
Laura Miller

Dr. med. Hannah Neuhaus
Nadege Nzelle Epie Metuge

Hals-Nasen-
Ohrenheilkunde

Franziska Bosse
Chiraporn Stiller

Innere Medizin

Mustafa Ahmed
Abdulla Al-Numair

Anas Al-Sakkaf

Anthony Arnouk

Fadi Barakat

Dr. med. Maximilian Beckbauer
Hannah Bokmann

Volha Dzenisevich
Oana-Bianca Ganea

Osama Hajji

Fadi Issa
Inessa Justus
Mustafa Kaniry
Joanna Kicinska
Jan Kochanek

Doctor medic
loana-Diana Malik

Lorenc Murati

Dr. med. Marvin-Hendrik
Rochter

Zeravan Sadeq

diplomiran doktor po medicine
(Univ. St. Cyril und Methodius)
Samir Salifoski

Ahmed Yousef

Innere Medizin
und Angiologie

Doctor-medic
Delia Geanina Vilvoi

Innere Medizin
und Gastroenterologie

Dr. med. Felix Dams Bertram
MUDr. Gabriela Schnelle
Rabi Semreen

Innere Medizin
und Kardiologie

Faisal Farhan
Dai Nguyen
Marion Sinani
Elvis Sylari

Innere Medizin
und Rheumatologie

Ahmad Naseraldeen
Sebastian Sura

Kinder- und Jugendmedizin
Dr. med. Marie-Luise Lotz

Dr. med. Anna Meier

Helena Theilmann

Louisa Thiekotter

Mikrobiologie, Virologie und
Infektionsepidemiologie

Laura Baranovskis

Neurochirurgie
Dr. med. Moritz Helsper

Neurologie

Yasin Bilgin

Natalia Frolenko

Dr. med. Julia Kucka

Dr. med. Anna Meyer

Dr. med. Lisa Revie

Dr. med. Malte Roderigo
Ute Wild

Psychiatrie und
Psychotherapie

Dr. med. Lea Christina Amshoff
Shayan Azizi

Matthias Heinrichs

Milan Kostic

Radiologie

Kemal Harmanci

Dipl.-Phys. Jonas Koopmann
Mustafa Misir

Urologie
Aladdin Barsha
Arber Shahini

Schwerpunkt-
bezeichnungen

Spezielle Geburtshilfe
und Perinatalmedizin

Dr. med. Mariele Zielonka

Neuroradiologie
Dhurgham Kadhim

Zusatzbezeichnungen

Akupunktur
Martin Eckervogt

Dr. med. Janine Katrin
Hoeger-Schafer

Andrea Knichel
Dr. med. Julia Weil8

Diabetologie
Marie-Stella Kring

Erndahrungsmedizin
Anastasia Gubenko
Dr. med. Lynn Neumann
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WEITERBILDUNGSPRUFUNGEN

FORTBILDUNG

Geriatrie
Dr. med. Mirjam Biicker
Ilias Georgakopoulos

Intensivmedizin
Dr. med. Jacqueline Hausler

Doctor-medic Christopher
Haykal

Dr. med. Marina KlaaRen
Mitja Fabio Klutzny

Dr. med. Benjamin Lauterwald

Dr. med. Friederike Tielking
Lea Tonis

Manuelle Medizin
Dr. med. Nicole Palm

Notfallmedizin

Zal Alkhalil

Dr. med. Simon Altgassen
Alexander Brinkhaus

dr. med. Mehrdad Erfanma-
nesh

Alan Gutman

Dr. med. David Hettenberger
Helen Keppler

dr. med. Daniel Kiss

Robin Moog

Dr. med. Carolin Roos
Alexander Sieber

Pia Vogt

Alexandra Zillmer

Palliativmedizin

Doctor-medic
Ana-Valentina Cocos

Dr. med. Verena Est

Dr. med. Maren Flototto
Julia Linderskamp

Dr. med. Eva Reisch
Patrycja Sokolowska

Dr. med. Laura-Christin
Tillmann

Plastische und
Asthetische Operationen

Maher Abou Nasr

Dr. med. dent.
Muna Brisam-Zaminer

Proktologie
Dr. med. Wolfgang Gansler

Psychotherapie
Dr. med. Marvin Brandt

Schlafmedizin
Sebastian Griitters

Sozialmedizin

Andrea Altekruse

Dr. med. Annette Boker

Dr. med. Alexandra Vieregge

Spezielle Orthopadische
Chirurgie

Sarah Elke Giefer
Nader Qasrawi
Dr. med. Eugen Ulrich

Spezielle Schmerztherapie
Dr. med. Holger Lohmann

Suchtmedizinische
Grundversorgung

Enas Aldabea

Transplantationsmedizin
Dr. med. Markus Engelen

Nachveroffentlichung

Marz 2026

Innere Medizin
und Kardiologie

Doctor-medic (RO)
Maria-Dumitrita Duica

* Diese Liste ist nicht vollstan-
dig. Nur die Namen der Arztin-
nen und Arzte, die ausdriick-
lich ihr Einverstandnis fiir die
Veroffentlichung gegeben ha-
ben, werden im ,Westfalischen
Arzteblatt” veroffentlicht.

Anmeldeschluss und Priifungstermine
fiir die Fortbildung ,Fachwirt/in fiir ambulante medizinische
Versorgung" (Gepriifte Berufsspezialistin fiir ambulante medi-
zinische Versorgung bzw. Fachwirt fiir ambulante medizinische
Versorgung) in Vollzeit in Ahlen

Meldeschluss fiir die Teilnahme an der Forthildungspriifung im
Pflichtteil der Fortbildung ,Fachwirt/in fiir ambulante medizinische
Versorgung"” ist der 27.11.2026.

Wird die Anmeldefrist iiberschritten, kann die Arztekammer die An-
nahme des Antrags verweigern. Die Anmeldevordrucke werden den
Kursteilnehmenden des Fortbildungsortes rechtzeitig zugestellt.

Der schriftliche Teil wird am 17.12.2026 durchgefiihrt.
08.00 Uhr bis 10.00 Uhr medizinischer Teil (120 Min.)
10.15 Uhr bis 1215 Uhr kaufmannischer Teil (120 Min.)

Der praktisch-miindliche Teil findet 24.03.2027 statt.

Ansprechpartnerin fiir die Fortbildung und Priifung zum/zur Fach-
wirt/in fiirambulante medizinische Versorgung im Ressort Aus- und
Weiterbildung der Arztekammer Westfalen-Lippe ist Sonja Briiggers-
hemke. Kontakt: Tel. 0251 929-2254, E-Mail: mfa@aekwl.de
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60 Anzeigenmarkt

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

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

.ii '0.
Fester Kundenstamm

mehr Zeit fiir drztliche
Tatigkeiten — ohne Akquise

®
==

Attraktive Vergiitung
Dienstfahrzeug — auch zur
privaten Nutzung, Moglichkeit
zur Teilnahme am Bonus-
system, Vermogenswirksame
Leistungen (VWL)

Gesundheitsforderung
mit Angeboten wie einer
kostenfreien Mitgliedschaft
im Urban Sports Club und
jahrlichen Gesundheitstagen

e

Sicherheit des
offentlichen Dienstes
mit einer zusatzlichen
Altersversorgung (VBL)
(Tochter der BG BAU)

Zeit fiir den Menschen - Zeit zum Leben.

< AMD.BG BAU

Arbeitsmedizinischer Dienst

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

Kommen Sie zu uns ins Team!

Wir sind der Arbeitsmedizinische Dienst der Baubranche.

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

Wir bieten unseren Beschéftigten einen sicheren Arbeitsplatz mit
Zukunftsperspektiven und Weiterbildungsmaglichkeiten sowie flexible
Arbeitszeiten durch unser Gleitzeitmodell und eine attraktive betrieb-
liche Altersvorsorge (VBL).

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

Fiir unsere Standorte Lemgo und Soest suchen wir je einen

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

Sie ...

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

e arbeiten in einem kollegialen Team in unserem arbeits-
medizinischen Zentrum und im Auf3endienst mit qualifiziertem
Assistenzpersonal

e erkennen arbeitsbedingte Erkrankungen friihzeitig und helfen
diese zu verhindern

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

e wirken bei derindividuellen beruflichen und medizinischen
Rehabilitation mit

lhr Profil

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

e Sicheres und positives Auftreten

e Kontaktfreudigkeit, Teamfdhigkeit und Engagement

e Pkw-Fiihrerschein

Die Stellen sind ab sofort unbefristet in Vollzeit zu besetzen. Grund-
satzlich sind die Stellen teilzeitgeeignet.

Schwerbehinderte Bewerbende werden bei gleicher Eignung und
Qualifikation besonders beriicksichtigt.

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

Unsere Regionalleitung, Frau Dr. Tdschner, steht Ihnen in fachlichen
Fragen unter der Telefonnummer +49 38140504-11 gerne zur Verfligung.

10126 WESTFALISCHES ARZTEBLATT

www.amd.bgbau.de

Stellenangebote

FA/FA (m/w/d) fiir Ortho-
padie und Unfallchirurgie in
Vollzeit gesucht.

Chiffre WA 1026 101

Honorararzte (m/w/d)
fiir Nebentatigkeit
bei 6ffentlichen Behdrden gesucht.
Abrechnung nach GoA oder Honorar.
Versch. Standorte in NRW
und flexible Zeiteinteilung.
Bei Interesse:
bewerbung@behoerdenarzt.de

FA/FA/F* fiir
Allgemeinmedizin
mit Sonoqualifikation, moglichst
Vollzeit zur Anstellung mit guter
Perspektive fiir groBe HA/Infek-
tiologiepraxis in der Dortmunder
Nordstadt zum nachstmoglichen
Zeitpunkt gesucht.
Dr. Andreas Bellmunt 0231-81 62 06
info@praxisbellmunt.de

Wenn ein
Trostpflaster
nicht reicht

Bethel schenkt kranken, behinderten
und vernachldssigten Kindern einen
besseren Weg in die Zukunft.

Bitte helfen Sie uns dabei.

Online spenden unter
www.spenden-bethel.de

R

Bethel
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Stellenangebote

Radiologische Praxis im Miinsterland sucht (m/w/d)

FA/FA fiir Radiologie zur Anstellung in Voll- oder Teilzeit.
team@radiologie-coesfeld.de

Uberdrtliche Gemeinschaftspraxis sucht eine(n)
FA/FA (m/w/d) fiir Gynakologie zur Anstellung in
Teilzeit fiir den Raum Porta Westfalica.
Gyn-Concept, E-Mail witte@gyn-concept.de

WB-Assistent/-in
ab 1. November 2026 und 15. Januar 2027
fiir groBe, innere- und allgemeinmedizinische Praxis mit
breitem Behandlungsspektrum (Akupunktur, Ernahrungs-
medizin, Diabetologie) gesucht.
Dr. med. Selahattin Giinay
BismarckstraBe 107 | 45881 Gelsenkirchen
www.praxis-guenay.de | Tel. 0209 819375

(\I\{ilr)suchen eine/nFacharzt /-arztin
m/w/d

fiir Allgemeinmedizin / Innere Medizin ohne SP / Innere Me-
dizin SP Endokrinologie fiir unsere MVZ-Standorte im Raum
Bochum /Essen / Dortmund / Diisseldorf zum nachstmogli-
chen Zeitpunkt in Voll- oder Teilzeit

Im Rahmen der bestehenden fachinternistischen Zentren
ware ein Interesse an der Behandlung von Schilddriisener-
krankungen und weiteren endokrinologischen Krankheits-
bildern ausdriicklich erwiinscht.

Wir bieten lhnen eine langfristige Zusammenarbeit sowie
attraktive Entwicklungsmoglichkeiten.

Bewerbungen an Dr. Stefan Sokolowski:

s.sokolowski@gig-med.de

" ARZTE
TFALISCHES ARZTE

Mitteilungsblatt der Arzte
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GmbH & Co. KG
Online unter:

www.ivd.de/verlag

Sie wiinschen weitere Informationen?

formauanaige

Rufen Sie uns an, wir beraten Sie gerne!
Telefon: 05451 933450

Arzte fiir Reisepraxis gesucht
Die neue Reisepraxis bei Globetrotter Ausriistung
in Miinster sucht arztliche Mitarbeiter (m/w/d) fir die
reisemedizinische Beratung und Impfsprechstunde.
Tatigkeit auf Stundenbasis am Nachmittag.
Kontakt: 030-9606094-0 www.bcrt.de, jelinek@bcrt.de

Chefarzt (m/w/d)

Psychiatrie & Psychotherapie

Wir suchen Verstarkung — mit Herz, Verstand und Engagement.

Die Schlossklinik Prébsting ist eine private Fachklinik fur Psychiatrie
und Psychotherapie mit 57 stationaren Betten und 8 teilstationaren
Platzen. Unser wunderschon gelegenes Haus bietet exzellente
medizinisch-therapeutische Versorgung in einem Ambiente, in dem
sich Patient*innen und Mitarbeitende gleichermafien wohlfiihlen.

Zur Erweiterung unseres Leitungsteams suchen wir einen Chefarzt
in Vollzeit, der/die unser Team nach erfolgreicher Einarbeitung mit
fachlicher Kompetenz, Teamgeist und Gestaltungswillen bereichert.

Das erwartet Sie bei uns:

* Verantwortungsvolle Téatigkeit mit Gestaltungsspielraum

und Entwicklungsperspektive
» Engagiertes, multiprofessionelles Team mit flachen Hierarchien
* Moderne Privatklinik mit sehr guten Arbeitsbedingungen
* RegelmaRige Fortbildungen und Supervision
* Eine wertschatzende Arbeitsatmosphére und echtes Teamgefuhl
« Ein attraktiver Arbeitsplatz in idyllischer Umgebung

Was wir uns von Ihnen wiinschen:

* Facharzt fur Psychiatrie und Psychotherapie oder
Psychosomatische Medizin und Psychotherapie

* Fuhrungserfahrung und -kompetenz

» Teamgeist und interdisziplinare Denkweise

 Hohe fachliche Qualifikation und ausgepragte soziale Starke
mit Empathie im Patientenkontakt

* Interesse an der Weiterentwicklung moderner
Behandlungskonzepte

Neugierig geworden?

Dann freuen wir uns auf Ihre Bewerbung! Bevorzugt per E-Mail an:
lansing@schlossklinik.de

Fur Fragen stehen Ihnen unser Chefarzt, Dr. med. Reinhard Zinke,
oder Frau Susanne Lansing unter 02861-800090 gerne zur Verfiigung.

ScHLOSSKLINIK PROBSTING

Klinik fir Psychotherapeutische Medizin
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¥ AMD.BG BAU

Arbeitsmedizinischer Dienst

Zeit fiir den Menschen — Zeit zum Leben.

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

Kommen Sie zu uns ins Team!

Wir sind der Arbeitsmedizinische Dienst der Baubranche.

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

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

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

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

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

o ® J .i Fiir unseren Standort Oberhausen suchen wir einen
‘“' Facharzt (m/w/d) fiir Arbeitsmedizin oder
Fester Kundenstamm

Arzt (m/w/d) in Weiterbildung Arbeitsmedizin

mehr Zeit fir drztliche
Tatigkeiten — ohne Akquise

®
=

Attraktive Vergiitung

sowie fiir die Standorte Soest und Lemgo je einen

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

Dienstfahrzeug — auch zur i 171
privaten Nutzung, Maglichkeit Betrlebsmedlz'"
zur Teilnahme am Bonus- Sie....
system, Vermogenswirksame e sind prdventiv tdtig, betreuen und beraten unsere Mitgliedsbetriebe
Leistungen (VWL) zum Arbeits- und Gesundheitsschutz
® () e arbeiten in einem kollegialen Team in unserem arbeitsmedizinischen
Zentrum und im Au3endienst mit qualifiziertem Assistenzpersonal
e erkennen arbeitsbedingte Erkrankungen friihzeitig und helfen diese
zu verhindern
Gesundheitsforderung ¢ sind Berater (m/w/d) beim betrieblichen Gesundheitsmanagement

mit Angeboten wie einer
kostenfreien Mitgliedschaft .

im Urban Sports Club und
jahrlichen Gesundheitstagen

e

Sicherheit des .
offentlichen Dienstes .
mit einer zusatzlichen
Altersversorgung (VBL)
(Tochter der BG BAU)

in Unternehmen
wirken bei der individuellen beruflichen und medizinischen
Rehabilitation mit

lhr Profil

e Ausbildung zum Facharzt (m/w/d) fiir Arbeitsmedizin oder Arzt (m/w/d)
in Weiterbildung Arbeitsmedizin mit mind. 24 Monaten Weiter-
bildungszeit in der patientennahen Versorgung bzw. Arzt (m/w/d)
mit der Zusatzbezeichnung Betriebsmedizin

Sicheres und positives Auftreten

Kontaktfreudigkeit, Teamfahigkeit und Engagement

e Pkw-Fiihrerschein

Die Stellen sind ab sofort in Vollzeit zu besetzen. Grundsatzlich sind die
Stellen teilzeitgeeignet.

Schwerbehinderte Bewerbende werden bei gleicher Eignung und
Qualifikation besonders beriicksichtigt.

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

Unsere Regionalleitung, Fr. Dr. David, steht Ilhnen in fachlichen Fragen
unter der Telefonnummer +49 151 68914862 gerne zur Verfligung.

www.amd.bgbau.de
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Stellenangebote

GroBe iiberortliche
allgemeinmedizinische Praxis
sucht FA/FA (m/w/d) fiir
Allgemeinmedizin oder hausarztliche
Innere Medizin zur Anstellung ab
sofort in Dortmund als Vollzeit
oder als 3/4 Stelle.
kontakt@praxis-strathmann.de

FA/FA (m/w/d)
Neurologie oder Psychiatrie
in Liidenscheid,
moderne Facharztpraxis
sucht Verstarkung Festan-
stellung (Teil- oder Vollzeit)
praxis-cieslik.de
bewerben@praxis-cieslik.de

MVZ Portal 10

Zentrum fiir Leber-, Magen-
und Darmerkrankungen

Zum nachstmoglichen Termin
suchen wir eine(n)

Facharztin/-arzt
(m/w/d)
Innere Medizin/
Gastroenterologie
(in Anstellung)
Neben einer angemessenen
Verglitung u. geregelten Arbeits-
zeiten bieten wir ein interessantes
medizinisches Arbeitsfeld, kollegialen
Austausch und patientenorientierte
Behandlungspfade.

Ihre Bewerbung richten Sie bitte an:
MVZ Portal 10
Zentrum fiir Leber-, Magen- S
und Darmerkrankungen
Herrn G. Haneklau - Albersloher Weg10
48155 Miinster Tel. +49 (0) 251919190 oder
bewerbungen@mvz-portal10.de

www.mvz-portal10.de
|

Jetzt
spenden!

Hungerin

Afrika

Helfen Sie uns, Leben zu retten
— mit lhrer Spende.
Aktion-Deutschland-Hilft.de
Aktion
[ J .
6 Deutschland Hilft

Bilindnis der Hilfsorganisationen
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Stellenangebote

) RADTOP

Dr. Topcu & Kollegen

Facharzt fur Radiologle (m/w/d) Vzt/Tzt/Remote
(Hamm, Minster, Gelsenkirchen-Zentrum und
Gelsenkirchen-Buer)

bewerbung@radtop.de Tel.: 02305 980 3225

Aktuell gehoren bundesweit 29 Hausarztpraxen zur
voramedic Familie - werden auch Sie Teil des Teams in einem
unserer Standorte in Bad Salzuflen oder Bochum
und gestalten gemeinsam mit uns die moderne
Hausarzt-Medizin der Zukunft als Facharzt fiir
Allgemeinmedizin/Innere Medizin (m/w/d)

Ob in Voll- oder Teilzeit wir finden einen Weg fiir eine
individuelle Arbeitszeitgestaltung
Weitere Infos: 05141 4023716 oder bewerben Sie sich direkt unter
bewerbung@voramedic.de

Stellengesuche

Praxiserfahrener Gyndkologe im
Ruhestand iibernimmt 2 Tage/
Woche Sprechstunden im Raum
Miinster (z. B. Elternzeitvertretung
oder Entlastungsassistenz).

Kontakt: 015789254001

Anzeigen-Annahme:
per Telefon: 05451 933-450 oder
E-Mail: verlag@ivd.de

Praxisangebote

Allgemeinmedizinische
Praxis im Stadtzentrum von
Minden mit hoher Lebensqualitat
2027 abzugeben
Kontakt: hausarzt-minden@gmx.de
Tel. 01732850329

Langjahrig etablierte
Augenpraxis (seit 45 J.),
am Rande des Sauerlandes,
rein konservativ, treuer Patienten-
stamm, guter Umsatz ca. 1250-1300
Scheine/pro Q. Mitarbeit oder
Abgabe nach Vereinbarung.

ALLGEMEINMED. PRAXIS Chiffre WA 1026 102
Krs. HX - :
Nhe PB, 2 Kv-Sitze, WB f. 2 Jahre Allgemeinarztpraxis

KiGa, GS u. Gymnasium vor Ort!
WB ab 01.01.27,
Einstieg/Ubernahme 01.04.27
Praxis Bliimel 05259/404
E-Mail: earny-dee@t-online.de

mit Lebensqualitat
bei Miinster in 2027 abzugeben.
Perfekt fiir Familien & Neustart,
WBA (m/w/d) willkommen.
Mail: coesfeldarztpraxis@gmx.de
Tel.: 0174 3669131
www.t1p.de/praxis-coesfeld

Antworten auf Chiffre:
verlag@ivd.de

Kassensitz & § 30 Klinik abzugeben (Dortmund).

Plastische und Asthetische Chirurgie
und andere chirurgische Facher

Kontakt: info@dr-muenzberg.de

medass®-Praxisbérse

Profitieren Sie von unserer Uber 40-jahrigen Erfahrung!
Praxisabgabe/-suche/Kooperation/MVZ

Anmeldung unter www.die-praxisboerse.de
oder rufen Sie uns einfach an: 0201/87420-19

onc

%

Clowns
in Medizin
und Pflege

DEUTSCHLAND e.V.

=Ml Dacs,

pendenkonto - IBAN:
E59 7002 0500 0009 8142 00
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Fortbildungen und
Veranstaltungen

VB GELSENKIRCHEN

Balintgruppe in Gelsenkirchen
monatlich samstags.

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

VB MUNSTER

Verhaltenstherapie, AK- u. KV-anerk.
Dr. Ute Wesselmann, info@vt-muenster.de
www.vt-muenster.de, Tel. 0251 4140610

Kostenlose Videoseminare
mit RAin Dising + RA Achelpéhler

STUDIENPLATZKLAGE

Alle 14 Tage mittwochs, 18 Uhr
Daten, Infos & Anmeldung:
www.numerus-clausus.info

MIT IHRER SPENDE

WIRD IHR
UNTERNEHMEN
ZUM LEBENSRETTER

Zeigen Sie mit zeitgemdRen
Weihnachtsprdsenten lhr soziales
Engagement — mit Spenden an
ARZTE OHNE GRENZEN, die Leben
retten. Mehr Informationen und
Aktionsmaterialien:
www.aerzte-ohne-grenzen.de/
weihnachtsspende

Q Jetzt mitmachen

lhre Ansprechpartnerin

Carla Hohmann

030 700 130 134
weihnachtsspende@berlin.msf.org

*
"
MEDECINS SANS FRONTIERES

ARZTE OHNE GRENZEN e.V.
Trager des Friedensnobelpreises

Verschiedenes

PREMIUM-REISEN
DEUTSCHLAND
_SICHER UND BEQUEM
VON TUR-ZU-TUR IN DER LIMOUSINE
www.leben-und-reisen.de
Telefon: 0251-54422
E-Mail: info@leben-und-reisen.de

www.arabische-aerzte.de

Werden Sie Moor-
und Klimaschiitzer!

Gdrtnern Sie
torffrei!

Weitere Infos unter
www.NABU.de/moorschutz

Mitglieder-

versammlung
Ost

14.10.
2026

Wir werfen gemeinsam einen Blick
auf die Zukunft der hausarztlichen
Versorgung, diskutieren neue Ver-
sorgungsmodelle und bringen un-
sere Interessen als Hausarztinnen
und Hausarzte ein.

Nutzen Sie die Gelegenheit, Kolle-
ginnen und Kollegen zu treffen, sich
personlich beraten zu lassen, neue
Perspektiven kennenzulernen und
die Zukunft unseres Verbandes ak-
tiv mitzugestalten.

Jetzt verbindlich anmelden! Seien
Sie dabei — wir freuen uns auf Siel

Bielefeld @

Mitgliederversammlung Bezirk Ost
Mittwoch | 14. Oktober 2026 | 15.00 Uhr
Haus GroR-Bethel | Bethelweg 8 | Bielefeld

Hausarztinnen- und
QVG Hausarzteverband
GD Westfalen-Lippe

Gemeinsam Zukunft gestalten.
Mitentscheiden. Dabeisein.

Das erwartet Sie

« Bericht zur Lage und Aussprache

* Wahl des bzw. der ersten Vorsitzenden
— Ihre Stimme zahlt!

* Kostenlose individuelle Praxisanalyse
durch das HZV-Beratungsteam —
Anmeldung erforderlich

* Bericht aus der Praxis iber Chancen
und Herausforderungen eines haus-
arztlichen MVZ ,Was macht ein
resilientes Versorgungsmodell aus?”

 Ein besonderer Impuls von ausgewie-
sener Expertise: ,Primarversorgung
durch Trennung des gordischen Kno-
tens?” Professor Dr. Jiirgen Windeler

E2HE
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GmbH & Co. KG

Wilhelmstral3e 240

49479 Ibbenbiiren

Fon 05451 933-450
verlag@ivd.de | www.ivd.de/verlag

iy

e richtigen

Mit Ihrer Anzeige im Westfilischen Arzteblatt
erreichen Sie alle Mitglieder der Arztekammer
Westfalen-Lippe - ob Fortbildungsankiindigun-
gen oder kostenglinstige Anzeigen. Bei uns wer-
den Sie garantiert gesehen!






