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gem. Curriculum der Bundesérztekammer zur Erlangung der ankindigungsfahigen Qualifikation (60 U.-Std.)

Der Kurs entspricht den

Blended'Learning Angebot Q »Qualitatskriterien eLearning

der Bundesarztekammer*

Veranstalter: Akademie fiir drztliche Fortbildung der AKWL und der KVWL
Veranstaltungsort: Heimvolkshochschule ,Gottfried Kdnzgen® KAB/CAJ e. V.
Annberg 40, 45721 Haltern am See
Termin: Teil I: Freitag - Sonntag, 07. - 09. Februar 2014
und

Teil Il Freitag - Sonntag, 28. - 30. Marz 2014

Beachten Sie, dass die Telelernphase ca. 4 bis 6 Wochen vor dem Présenztermin beginnt!

Ablauf: Die Fortbildung beginnt mit einer interaktiven Telelernphase in der die theoretischen Grundlagen aus den verschiedenen
Themenbereichen des Curriculums (12 U.-Std.) bearbeitet werden. Daran schlieft sich die Prasenzphase an, die eine Vertiefung
und Erweiterung des Grundlagenwissens in Bezug auf die einzelnen Inhalte des Curriculums (48 U.-Std.) zum Ziel hat.

In einer immer &lter werdenden Gesellschaft miissen Arztefinnen immer haufiger multimorbide Patienten betreuen. Geriatrische Patienten stellen
oft aufgrund atypischer oder multikausal bedingter Symptome und Syndrome sowie mehrdimensionaler Behandlungsansatze diagnostische und
therapeutische Herausforderungen dar. Oft werden diese zusétzlich von vielen sozialen und ethischen Fragen an die behandelnden Arzte/innen
begleitet. Die Betreuung dieser Patienten ist in der Regel eine komplexe Langzeitversorgung, deren Ziel nicht nur am kurativen Erfolg, sondern
vor allem am Erhalt der Selbststandigkeit und der Lebensqualitdt gemessen werden muss.

In Deutschland existiert ein Netz von gut ausgebildeten, vorwiegend klinisch tétigen Geriatern, das die stationdre Versorgung der &lteren
Patienten sichert. An der Schnittstelle zwischen der stationdren und der ambulanten Betreuung, einschiieBlich der rehabilitativen
Behandlungsméglichkeiten, besteht ein erheblicher Bedarf an qualifizierten Arztinnen und Arzten.

Der 115. Deutsche Arztetag 2012 hat den Vorstand der BAK dazu aufgefordert, sich fiir die Konzipierung einer bedarfsorientierten, praxisnahen
geriatrischen und  gerontopsychiatrischen  Fortbildung einzusetzen. Mit der Strukturierten curriculdren  Fortbildung ,Geriatrischen
Grundversorgung"” hat der Deutsche Senat fiir arztliche Fortbildung der BAK diesem Anliegen entsprochen.

Die Akademie fiir rztliche Fortbildung der AKWL und der KVWL méchte mit diesem 60 U.-Std. umfassenden Fortbildungsangebot, das die im
Jahre 2008 in Westfalen-Lippe eingefiihrte Qualifikation ,Hausarztliche Geriatrie* abldst, eine praxisnahe, bedarfsorientierte Fortbildung fiir alle
Arzte/innen anbieten, die alte multimorbide Patienten betreuen.

Inhalte Telelernphase (12 U.-Std.)

Besonderheiten des alten Patienten
Alter, Alternsphysiologie und Multimorbiditat, Alternstheorien, Altersbilder in der Gesellschaft, Ageism, Definition des geriatrischen Patienten,
Definition Geriatrie, Pravention in der Geriatrie

Syndrome und Altersspezifika ausgewéhlter Erkrankungen
Versorgung chronischer Wunden, Wundarten, Dekubitus, Erahrungstherapie incl. Sondenernahrung (PEG) im Altenheim und zu Hause,
Osteoporose, Degenerative Gelenk- und Wirbelsiulenerkrankungen

Geriatrisches Basis-Assessment
Definition Geriatrisches Screening/Assessment, Geriatrisches Basis-Assessment

Rechtliche und ethische Grundlagen
Aktuelle Entwicklungen zur Geriatrie in SGB V, IX, XI, XII, Betreuungsgesetz, Vorsorgevollmacht, Lebensqualitdt und Autonomie im Alter

Arzneimitteltherapie, Heil- und Hilfsmittelverordnung im Alter
Arzneimitteltherapie (Polymedikation)

Erarbeitung eines Falles aus eigener Praxis nach genannten Vorgaben Bitte wenden!

Vorsitzender der Akademie: Prof. Dr. med. F. Oppel, Bielefeld
Geschéftsstelle: Gartenstralie 210-214, 48147 Minster
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Inhalte Prasenzphase, Haltern am See (48 U.-Std.)

Besonderheiten des alten Patienten

Soziodemographische Daten, Teamkonzept, Pravention in der Geriatrie, Versorgungsmoglichkeiten und -einrichtungen, integrierte
Versorgungsangebote (einschl. EVA, EVA-NP), Geriatrie zwischen Akutmedizin und Rehabilitation - ambulant und stationér (Deutschland),
Molekularbedingtes Altern, Altwerden als Selbsterfahrung (instant aging)

Syndrome und Altersspezifika ausgewdahlter Erkrankungen

Hauterkrankungen, Malnutrition, Exsikkose, Elektrolytstorungen (Ess-, Trink- und Schluckstérungen), Harninkontinenz, Obstipation und
Stuhlinkontinenz, Mundgesundheit (einschl. Tracheostoma: Pflege und Wechsel), Schwindel, Immobilitat, Sarkopenie, Frailty (Gebrechlichkeit),
Sturzsyndrom, Sturzprophylaxe, Indikation zum Wohnortwechsel (einschl. Umgang mit Angehdrigen, Zusammenarbeit mit Pflegeeinrichtungen),
Neurodegenerative und gerontopsychiatrische Krankheitsbilder (Schlaganfall, Morbus Parkinson, Delir, Depression, Demenz, Sucht),
Schlafstérungen, Chronischer Schmerz, Stdrungen der Sinnesorgane - Augenerkrankungen (Sehstrungen im Alter), Stérungen der
Sinnesorgane — Horstorungen, Degenerative Gelenk- und Wirbelsaulenerkrankungen, Periphere arterielle und vendse Durchblutungsstérungen,
Alter und Herz, Schwindeliibungen und Schluckstérungsiibungen

Fehlermanagement (CIRS)
Fehlermanagement — Critical Incident Reporting System (CIRS) (einschl. andere Einrichtungen geriatrischer Versorgung)

Geriatrisches Basis-Assessment
Definition Geriatrisches Screening/Assessment, Geriatrisches Basis-Assessment

Rechtliche und ethische Grundlagen

Aktuelle Entwicklungen zur Geriatrie in SGB V, IX, XI, XII, Betreuungsgesetz, Vorsorgevollmacht, Lebensqualitdt und Autonomie im Alter,
Fahreignung im StraRenverkehr, Grenzen diagnostischer und rehabilitativer Mafnahmen/Palliative MaRnahmen, Todesnéhe, Gewalt zu Hause
und im Altenheim (Erfahrungsaustausch)

Arzneimitteltherapie, Heil- und Hilfsmittelverordnung im Alter:
Arzneimitteltherapie (Polymedikation ), Heil- und Hilfsmittelverordnung im Alter, Wohnraumanpassung, Polymedikation, rationale
Medikamentenreduktionsstrategien und rationaleVersorgung héhergradig pflegebediirftiger Patienten

Besprechung der, in der Telelernphase eingereichten Félle aus eigener Praxis

Abschluss, Lernerfolgskontrolle

Hinweis:  Der Fortbildungsnachweis ,Geriatrisches Basis-Assessment* kann auf die Qualifikation angerechnet werden.
Leitung:  Dr. med. Thomas Giinnewig, Recklinghausen / Bernd Zimmer, Wuppertal

Teilnehmergebiihr:

€ 1.450,00 Mitglieder der Akademie fiir arztliche Fortbildung der AKWI: und der KVWL
€ 1.600,00 Nichtmitglieder der Akademie fiir arztliche Fortbildung der AKWL und der KVWL
€1.300,00 Arbeitslos/Erziehungsurlaub

Begrenzte Teilnehmerzahl!

Auskunft und schriftliche Anmeldung unter:
Akademie fir arztliche Fortbildung der AKWL und der KVWL, Postfach 4067, 48022 Minster, E ilil:': E

Tel.: 0251 929-2220, Fax: 0251 929-27 2220, E-Mail: kristina.balmann@aekwl.de :
Nutzen Sie den Online-Fortbildungskatalog der Akademie, um sich fiir die Veranstaltung anzumelden: -
www.aekwl.de/katalog bzw. die kostenlose Fortbildungs-App: www.aekwl.de/app E

BITTE BEACHTEN SIE, DASS ZUR TEILNAHME EIN BREITBAND-INTERNET-ANSCHLUSS (DSL-LEITUNG)
NOTWENDIG IST!

Die Veranstaltung ist im Rahmen der Zertifizierung der arztlichen Fortbildung der AKWL mit insgesamt 72 Punkten (Kategorie: K)
anrechenbar.

Vorsitzender der Akademie: Prof. Dr. med. F. Oppel, Bielefeld
Geschéftsstelle: Gartenstralie 210-214, 48147 Minster Stand: 29.10.2013/bal.



