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PRAAMBEL

Arztliche Weiterbildung beinhaltet das Erlernen &rztlicher Fahigkeiten und Fertigkeiten nach abgeschlossener &rzt-
licher Ausbildung und Erteilung der Erlaubnis zur Auslbung der arztlichen Tatigkeit. Kennzeichnend fir die Weiter-
bildung ist die praktische Anwendung arztlicher Kenntnisse in der ambulanten, stationaren und rehabilitativen
Versorgung der Patienten.

Die Weiterbildung erfolgt in strukturierter Form, um in Gebieten die Qualifikation als Facharzt, darauf aufbauend
eine Spezialisierung in Schwerpunkten oder in einer Zusatz-Weiterbildung, zu erhalten. Die vorgeschriebenen Weiter-
bildungsinhalte und Weiterbildungszeiten sind Mindestanforderungen. Die Weiterbildungszeiten verldangern sich
individuell, wenn Weiterbildungsinhalte in der Mindestzeit nicht erlernt werden konnen.

Die Weiterbildung wird in angemessen verglteter hauptberuflicher Auslbung der arztlichen Tatigkeit an zuge-
lassenen Weiterbildungsstatten durchgefiihrt. Sie erfolgt unter Anleitung befugter Arzte in praktischer Tatigkeit und
theoretischer Unterweisung sowie teilweise durch die erfolgreiche Teilnahme an anerkannten Kursen.

Der Abschluss der zu dokumentierenden Weiterbildung wird auf Grund der von den Weiterbildungsbefugten erstellten
Zeugnisse und einer Prifung beurteilt. Der erfolgreiche Abschluss der Weiterbildung wird durch eine Anerkennungs-
urkunde bestatigt. Die Weiterbildungsbezeichnungist der Nachweis fiir erworbene Kompetenz. Sie dient der Qualitats-
sicherung der Patientenversorgung und der Burgerorientierung.

Im nachstehenden Text wird die Berufsbezeichnung ,Arzt” (,Arzte") einheitlich und neutral fiir Arztinnen und Arzte
verwendet.



ABSCHNITT A

Paragraphentell

§1
ZIEL

Ziel der Weiterbildung ist der geregelte Erwerb festgelegter Kenntnisse,
Erfahrungen und Fertigkeiten, um nach Abschluss der Berufsausbil-
dung besondere arztliche Kompetenzen zu erlangen. Die Weiterbildung
dient der Sicherung der Qualitdt drztlicher Berufsauslbung.

§2
STRUKTUR

(1) Der erfolgreiche Abschluss der Weiterbildung fihrt
» zur Facharztbezeichnung in einem Gebiet,

» zur Schwerpunktbezeichnung im Schwerpunkt eines Gebietes
oder

» zur Zusatzbezeichnung.

(2) Ein Gebiet wird als ein definierter Teil in einer Fachrichtung der Me-
dizin beschrieben. Die Gebietsdefinition bestimmt die Grenzen fir die
Austibung der facharztlichen Tatigkeit. Wer innerhalb eines Gebietes
die vorgeschriebenen Weiterbildungsinhalte und -zeiten abgeleistet
und in einer Prifung die dafir erforderliche Facharztkompetenz nach-
gewiesen hat, erhalt eine Facharztbezeichnung. Die in der Facharzt-
kompetenz vorgeschriebenen Weiterbildungsinhalte beschranken
nicht die Ausiibung der fachdrztlichen Tatigkeiten im Gebiet.

(3) Ein Schwerpunkt wird durch eine auf der Facharztweiterbildung
aufbauenden Spezialisierung im Gebiet beschrieben.

Wer die innerhalb eines Schwerpunktes vorgeschriebenen Weiter-
bildungsinhalte und -zeiten abgeleistet und in einer Prifung die da-
fir erforderliche fachliche Kompetenz nachgewiesen hat, erhdlt eine
Schwerpunktbezeichnung. Die in der Schwerpunktkompetenz vorge-
schriebenen Weiterbildungsinhalte beschranken nicht die Ausiibung
der facharztlichen Tatigkeiten im Gebiet.

(4) Eine Zusatz-Weiterbildung beinhaltet die Spezialisierung in Wei-
terbildungsinhalten, die zusatzlich zu den Facharzt- und Schwerpunkt-
weiterbildungsinhalten abzuleisten sind, sofern nichts anderes in Ab-
schnitt C geregelt ist.

Wer in der Zusatz-Weiterbildung die vorgeschriebenen Weiterbildungs-
inhalte und -zeiten abgeleistet und in einer Priifung die dafiir erfor-
derliche fachliche Kompetenz nachgewiesen hat, erhdlt eine Zusatz-
bezeichnung.

Sind Weiterbildungszeiten gefordert, missen diese zusdtzlich zu den
festgelegten Voraussetzungen zum Erwerb der Bezeichnung abge-
leistet werden, sofern nichts anderes in Abschnitt C geregelt ist. Die
Gebietsgrenzen facharztlicher Tatigkeiten werden durch Zusatz-
Weiterbildungen nicht erweitert.

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

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

§2A
BEGRIFFSBESTIMMUNGEN

Im Sinne dieser Weiterbildungsordnung werden folgende Begriffe
definiert:

(1) Kompetenz stellt die Teilmenge der Inhalte eines Gebietes dar, die
Gegenstand der Weiterbildung zum Erwerb von Kenntnissen, Erfah-
rungen und Fertigkeiten in einer Facharzt-, Schwerpunkt- oder Zu-
satz-Weiterbildung sind und durch Prifung nachgewiesen werden.

(2) Die Basisweiterbildung umfasst definierte gemeinsame Inhalte
von verschiedenen Facharztweiterbildungen innerhalb eines Gebie-
tes, welche zu Beginn einer Facharztweiterbildung vermittelt werden
sollen.

(3) Fallseminar ist eine WeiterbildungsmaBnahme mit konzeptionell
vorgesehener Beteiligung jedes einzelnen Teilnehmers, wobei unter An-
leitung eines Weiterbildungsbefugten anhand von vorgestellten Fall-
beispielen und deren Erdrterung Kenntnisse und Fahigkeiten sowie das
dazugehdrige Grundlagenwissen erweitert und gefestigt werden.

(4) Der stationdre Bereich umfasst Einrichtungen, in denen Patienten
aufgenommen und/oder Tag und Nacht durchgdngig arztlich betreut
werden; hierzu gehdren insbesondere Krankenhausabteilungen, Reha-
bilitationskliniken und Belegabteilungen.

(5) Zum ambulanten Bereich gehdren insbesondere drztliche Pra-
xen, Institutsambulanzen, Tageskliniken, poliklinische Ambulanzen und
Medizinische Versorgungszentren.

(6) Unter Notfallaufnahme wird die Funktionseinheit eines Akutkran-
kenhauses verstanden, in welcher Patienten zur Erkennung bedrohli-
cherKrankheitszustande einer Erstuntersuchung bzw. Erstbehandlung
unterzogen werden, um Notwendigkeit und Art der weiteren medizini-
schen Versorgung festzustellen,

(7) Als Gebiete der unmittelbaren Patientenversorgung gelten All-
gemeinmedizin, Andsthesiologie, Augenheilkunde, Chirurgie, Frauen-
heilkunde und Geburtshilfe, Hals-Nasen-Ohrenheilkunde, Haut- und
Geschlechtskrankheiten, Humangenetik, Innere Medizin, Kinder- und
Jugendmedizin, Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie,
Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie, Neurochirurgie, Neurologie, Physika-
lische und Rehabilitative Medizin, Psychiatrie und Psychotherapie,
Psychosomatische Medizin und Psychotherapie, Strahlentherapie, Uro-
logie.

(8) Abzuleistende Weiterbildungszeiten sind Weiterbildungszeiten,
die unter Anleitung eines Arztes zu absolvieren sind, der in der ange-
strebten Facharzt-, Schwerpunkt- oder Zusatz-Weiterbildung zur Wei-
terbildung befugt ist.

(9) Anrechnungsfdhige Weiterbildungszeiten sind Weiterbildungs-
zeiten, die unter Anleitung eines zur Weiterbildung befugten Arztes ab-
solviert werden.

53
FUHREN VON BEZEICHNUNGEN

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

(2) Schwerpunktbezeichnungen dirfen nur zusammen mit der zuge-
horigen Facharztbezeichnung gefiihrt werden.

(3) Zusatzbezeichnungen dirfen nur zusammen mit der Bezeich-
nung ,Arzt", ,Praktischer Arzt" oder einer Facharztbezeichnung gefiihrt
werden.

Zusatzbezeichnungen, die bestimmten Gebieten zugeordnet sind,
dirfen nur zusammen mit den zugeordneten Facharztbezeichnungen
geflihrt werden.

(4) Hat ein Arzt die Anerkennung fiir mehrere Bezeichnungen erhal-
ten, darf er sie nebeneinander fihren.

(5) Bezeichnungen und Nachweise gemaR Abs. 1, die von einer ande-
ren deutschen Arztekammer verliehen worden sind, diirfen in der an-
erkannten Form im Geltungsbereich dieser Weiterbildungsordnung ge-
flhrt werden.

(6) Die Facharztbezeichnung ,Facharzt fiir Innere und Allgemein-
medizin” darf nur in der Form ,Facharzt fiir Allgemeinmedizin” geftihrt
werden.

(7) Fir die gemaR §§ 18, 18a, 18b und 19 erworbenen Bezeichnungen
gelten die Absatze 1 bis 7 entsprechend.



§4
ART, INHALT UND DAUER

(1) Mit der Weiterbildung darf erst begonnen werden, wenn der Arzt
lber die arztliche Approbation oder Uber einen gleichwertigen Aus-
bildungsstand oder einen gleichwertigen Kenntnisstand, der durch Ab-
legen einer Kenntnisprifung nachzuweisen ist, verfligt. Der Abschluss
in der Facharztweiterbildung Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie setzt
auch das zahndrztliche Staatsexamen voraus. Die Weiterbildung er-
folgt im Rahmen angemessen verglteter arztlicher Berufstatigkeit
unter Anleitung zur Weiterbildung befugter Arzte oder durch Unter-
weisung in anerkannten Weiterbildungskursen.

(2) Tatigkeitsabschnitte, die als Arzt im Praktikum abgeleistet wurden
und den Anforderungen dieser Weiterbildungsordnung geniigen, wer-
den auf die Weiterbildung angerechnet.

(3) Die Weiterbildung muss griindlich und umfassend sein. Sie be-
inhaltet insbesondere die Vertiefung der Kenntnisse, Erfahrungen und
Fertigkeiten in der Verhiitung, Erkennung, Behandlung, Rehabilitation
und Begutachtung von Krankheiten, Korperschaden und Leiden ein-
schlieRlich der Wechselbeziehungen zwischen Mensch und Umwelt.

(4) Dauer und Inhalt der Weiterbildung richten sich nach den Be-
stimmungen dieser Weiterbildungsordnung. Die festgelegten Weiter-
bildungszeiten und Weiterbildungsinhalte sind Mindestzeiten und Min-
destinhalte. Grundsdtzlich kénnen Weiterbildungs- und Tatigkeitsab-
schnitte unter 6 Monaten nur dann als Weiterbildungszeit anerkannt
werden, wenn dies in Abschnitt B und C vorgesehen ist. Eine Unter-
brechung der Weiterbildung, insbesondere wegen Schwangerschaft,
Elternzeit, Wehr- und Ersatzdienst, Bundesfreiwilligendienst, wissen-
schaftliche Auftrage — soweit eine Weiterbildung nicht erfolgt — oder
Krankheit kann nicht als Weiterbildungszeit angerechnet werden.
Tariflicher Erholungsurlaub stellt keine Unterbrechung dar. Arztliche
Tatigkeiten in eigener Praxis sind nicht anrechnungsfahig, sofern nichts
anderes in Abschnitt C geregelt ist.

(5) Die Weiterbildung zum Facharzt und in Schwerpunkten ist grund-
satzlich ganztagig und in hauptberuflicher Stellung durchzuftihren.
Dies gilt auch fiir Zusatz-Weiterbildungen, soweit in Abschnitt C nichts
anderes geregelt ist. Eine berufsbegleitende Weiterbildung ist bei Zu-
satz-Weiterbildungen unter Anleitung eines Weiterbildungsbefugten
zulassig, sofern dies in Abschnitt C vorgesehen ist.

(6) Eine Weiterbildung in Teilzeit ist anzurechnen, wenn sie mindes-
tens die Halfte der regelmaligen Arbeitszeit betrdgt und hinsichtlich
Niveau und Qualitat der Vollzeitweiterbildung entspricht. Um der Ge-
samtdauer der Vollzeitweiterbildung gerecht zu werden, verlangert sich
die Weiterbildungszeit entsprechend.

(7) Die Weiterbildung in einem Schwerpunkt baut auf der Facharzt-
kompetenz auf, sofern nichts anderes in Abschnitt B geregelt ist.
Die Zusatz-Weiterbildung ist zeitlich und inhaltlich zusatzlich zur
Facharztweiterbildung abzuleisten, sofern die Weiterbildungsordnung
nichts anderes bestimmt.

(8) Sofern die Weiterbildungsordnung die Ableistung von Kursen vor-
schreibt, ist eine vorherige Anerkennung des jeweiligen Kurses und
dessen Leiters durch die fir den Ort der Veranstaltung zustandige
Arztekammer erforderlich. Diese Kurse miissen den von der Arzte-
kammer vorgeschriebenen Anforderungen entsprechen. Fir eine Kurs-
anerkennung sind die bundeseinheitlichen Empfehlungen zu beachten.

(9) Sofern fiir die Facharzt-, Schwerpunkt- und Zusatzweiterbildung
nichts anderes bestimmt ist, kann die Weiterbildung sowohl im ambu-
lanten als auch im stationaren Bereich erfolgen.

(10) Wird eine weitere Facharztbezeichnung erworben, kann sich die
festgelegte Weiterbildungszeit im Einzelfall verkilrzen, wenn abzuleis-
tende Weiterbildungszeiten bereits im Rahmen einer anderen erwor-
benen fachdrztlichen Weiterbildungsbezeichnung absolviert worden
sind. Die noch abzuleistende Weiterbildungszeit darf hochstens um die
Halfte der Mindestdauer der jeweiligen Facharztweiterbildung redu-
ziert werden.

§5
BEFUGNIS

(1) Die Weiterbildung zum Facharzt und in Schwerpunkten wird un-
ter verantwortlicher Leitung der von der Arztekammer befugten Arzte
in einer zugelassenen Weiterbildungsstatte durchgefiihrt. Das Erfor-
dernis einer Befugnis gilt auch fiir eine Zusatz-Weiterbildung, soweit
nichts anderes in Abschnitt C geregelt ist.

(2) Die Befugnis zur Weiterbildung kann nur erteilt werden, wenn der
Arzt die Bezeichnung flihrt, fachlich und personlich geeignet ist und
eine mehrjahrige Tatigkeit nach Abschluss der entsprechenden Wei-
terbildung nachweisen kann. Die Befugnis kann befristet und mit dem
Vorbehalt des Widerrufs versehen werden. Weitere Nebenbestimmun-
gen sind zulassig.

Die Befugnis kann grundsatzlich nur flr eine Facharztweiterbildung
und/oder einen zugehdrigen Schwerpunkt und/oder flr eine Zusatz-
Weiterbildung erteilt werden.

(3) Der befugte Arzt ist verpflichtet, die Weiterbildung persénlich zu
leiten und grundsatzlich ganztagig durchzufiihren sowie zeitlich und
inhaltlich entsprechend dieser Weiterbildungsordnung zu gestalten
und die Richtigkeit der Dokumentation der Weiterbildung eines in Wei-
terbildung befindlichen Arztes gemal § 8 zu bestadtigen. Eine Auftei-
lung auf mehrere teilzeitbeschaftigte Weiterbildungsbefugte ist jedoch
moglich, wenn diese mindestens zur Halfte der regelmalRigen Arbeits-
zeit tatig sind und durch komplementare Arbeitszeiten eine ganztagige
Weiterbildung gewahrleistet ist.

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

Ist ein befugter Arzt an mehr als einer Weiterbildungsstatte tatig, ist
eine gemeinsame Befugnis mit einem weiteren befugten Arzt an jeder
Weiterbildungsstatte erforderlich.

(4) Firden Umfang der Befugnis ist maBgebend, inwieweit die an In-
halt, Ablauf und Zielsetzung der Weiterbildung gestellten Anforderun-
gen durch den befugten Arzt unter Berlcksichtigung des Versorgungs-
auftrages, der Leistungsstatistik sowie der personellen und materiel-
len Ausstattung der Weiterbildungsstatte erfillt werden konnen. Auf
Verlangen sind der Arztekammer Auskiinfte zu erteilen. Der befugte
Arzt hat Veranderungen in Struktur und GroRe der Weiterbildungs-
statte unverzlglich der Arztekammer anzuzeigen. Der Umfang der Be-
fugnis ist an Veranderungen anzupassen.

(5) Die Befugnis wird auf Antrag von der Arztekammer erteilt. Dem
Antrag ist ein gegliedertes Programm fir die Weiterbildung zum
Facharzt, in Schwerpunkten oder Zusatz-Weiterbildungen, flr die die
Befugnis beantragt wird, beizufligen. Der zur Weiterbildung befugte
Arzt muss dieses gegliederte Programm den unter seiner Verantwor-
tung Weiterzubildenden aushandigen. Die Arztekammer fiihrt ein Ver-
zeichnis der befugten Arzte und der Weiterbildungsstatten mit Anga-
ben lber den Umfang der Befugnis.

§6
ZULASSUNG ALS WEITERBILDUNGSSTATTE

(1) Eine zugelassene Weiterbildungsstatte ist eine Universitats- oder
Hochschulklinik sowie eine hierzu von der zustandigen Stelle zugelas-
sene Einrichtung der arztlichen Versorgung. Zu den Einrichtungen der
drztlichen Versorgung zdhlt auch die Praxis eines niedergelassenen
Arztes.

(2) Eine Weiterbildungsstatte muss insbesondere folgende Voraus-
setzungen erfillen:

» die fiir die Weiterbildung typischen Krankheiten missen nach Zahl
und Art der Patienten regelmalig und haufig genug vorkommen,

» Personal und Ausstattung der Einrichtung missen den Erfordernis-
sen der medizinischen Entwicklung Rechnung tragen,

» Krankenhausabteilungen missen eine regelmdBige Konsiliartatig-
keit aufweisen.

§7
WIDERRUF DER BEFUGNIS UND DER ZULASSUNG
ALS WEITERBILDUNGSSTATTE

(1) Die Befugnis zur Weiterbildung ist ganz oder teilweise zu widerru-
fen, wenn ihre Voraussetzungen nicht mehr gegeben sind, insbeson-
dere wenn

» ein Verhalten vorliegt, das die fachliche oder personliche Eignung des
Arztes als Weiterbilder ausschlieRt,

» Tatsachen vorliegen, aus denen sich ergibt, dass die in der Weiterbil-
dungsordnung an den Inhalt der Weiterbildung gestellten Anforde-
rungen nicht oder nicht mehr erfillt werden kénnen.

(2)  Mit der Beendigung der Tatigkeit eines befugten Arztes an der
Weiterbildungsstdtte, der Auflosung der Weiterbildungsstatte oder
dem Widerruf der Zulassung als Weiterbildungsstatte erlischt die Be-
fugnis zur Weiterbildung.



(3) Die Zulassung als Weiterbildungsstatte kann ganz oder teilweise
widerrufen werden, wenn die Voraussetzungen gemaR § 6 Abs. 2 nicht
mehr gegeben sind.

§8
DOKUMENTATION DER WEITERBILDUNG

(1) Derin Weiterbildung befindliche Arzt hat die Ableistung der vorge-
schriebenen Weiterbildungsinhalte zu dokumentieren.

(2) Der zur Weiterbildung befugte Arzt fiihrt mit seinem in Weiter-
bildung befindlichen Arzt nach Abschluss eines Weiterbildungsab-
schnitts, mindestens jedoch einmal jahrlich, ein Gesprdch, in welchem
der Stand der Weiterbildung von beiden beurteilt wird. Bestehende De-
fizite werden aufgezeigt. Der Inhalt dieses Gesprachs ist zu dokumen-
tieren und dem Antrag zur Zulassung zur Priifung beizufiigen.

§9
ERTEILUNG VON ZEUGNISSEN

(1) Der befugte Arzt hat dem in Weiterbildung befindlichen Arzt iber
die unter seiner Verantwortung abgeleistete Weiterbildungszeit ein
Zeugnis auszustellen, das im Einzelnen die erworbenen Kenntnisse, Er-
fahrungen und Fertigkeiten darlegt und zur Frage der fachlichen Eig-
nung ausfihrlich Stellung nimmt. Das Zeugnis muss auch Angaben
liber den zeitlichen Umfang der Teilzeitbeschaftigungen und Unterbre-
chungen in der Weiterbildung enthalten. Diese Pflichten gelten nach
Beendigung der Befugnis fort.

(2) Auf Antrag des in der Weiterbildung befindlichen Arztes oder auf
Anforderung durch die Arztekammer ist grundsatzlich innerhalb von
drei Monaten und bei Ausscheiden unverzuglich ein Zeugnis auszustel-
len, das den Anforderungen des Absatzes 1 entspricht.

§10
ANERKENNUNG GLEICHWERTIGER WEITERBILDUNG

Eine von dieser Weiterbildungsordnung abweichende Weiterbildung
oder drztliche Tatigkeit unter Anleitung kann vollstandig oder teilweise
anerkannt werden, wenn sie gleichwertig ist. Die Gleichwertigkeit ist
gegeben, wenn die Grundsatze dieser Weiterbildungsordnung fir den
Erwerb der vorgeschriebenen arztlichen Kompetenz im Hinblick auf In-
halte und Zeiten gewahrt sind.

§11
ANERKENNUNGSVERFAHREN

Die Anerkennung einer Bezeichnung wird auf Antrag durch den Nach-
weis der fachlichen Kompetenz gemdlR § 2 Abs. 2 bis 4 nach Erfillung
der vorgeschriebenen Mindestanforderungen und bestandener Prii-
fung von der Arztekammer erteilt.

§12 .
ZULASSUNG ZUR PRUFUNG

(1) Uber die Zulassung zur Priifung entscheidet die Arztekammer. Die
Zulassung wird erteilt, wenn die Erfillung der zeitlichen und inhalt-
lichen Anforderungen durch Zeugnisse und Nachweise einschlieBlich
der Dokumentationen nach § 8 Abs. 2 belegt ist.

(2) Die Zulassung ist mit schriftlicher Begriindung abzulehnen oder
zurlickzunehmen, wenn die Voraussetzungen gemaR Abs. 1 nicht er-
fllt oder zu Unrecht als gegeben angenommen worden sind.

(3) Die Zulassung zur Prifung im Schwerpunkt kann erst nach
Facharztanerkennung erfolgen. Dies gilt auch fir eine Zusatz-Weiter-
bildung, fir die eine Facharztanerkennung vorgeschrieben ist.

§13
PRUFUNGSKOMMISSION UND WIDERSPRUCHSKOMMISSION

(1) Die Arztekammer bestellt zur Durchfiihrung der Priifungen eine
Gruppe von Priifenden. Die Bestellung erfolgt fiir die Dauer der Wahi-
periode der Kammerversammlung.

(2) Die Hauptgeschaftsstelle bestellt die Mitglieder der Priifungskom-
mission flr den jeweiligen Prifungstermin oder die jeweilige Prifungs-
entscheidung aus der Gruppe der Priifenden und bestimmt den Vor-
sitzenden. Die Kommissionen entscheiden in der Besetzung mit drei
Arzten, von denen zwei die zu priifende Facharzt-, Schwerpunkt- und/
oder Zusatzbezeichnung besitzen missen. Die Aufsichtsbehdrde kann
ein weiteres Mitglied entsenden. Die Priifung kann auch bei Abwesen-
heit des von der Aufsichtsbehdrde bestimmten Mitglieds durchgefiihrt
werden.

(3) Die Priifungskommission beschlie3t mit einfacher Stimmenmehr-
heit. Bei Stimmengleichheit gibt die Stimme des Vorsitzenden den Aus-
schlag.

(4) Die Mitglieder der Priifungskommission entscheiden unabhangig
und sind an Weisun- gen nicht gebunden.

(5) Zur Beratung uber Widerspriiche gegen Priifungsentscheidun-
gen wird bei der Arztekammer eine Widerspruchskommission ge-
bildet. Fir die Bestellung, Besetzung, Bestimmung des Vorsitzen-
den und Entscheidungen der Widerspruchskommission gelten die
Abs. 1 bis 4 entsprechend.

§14
PRUFUNG

(1) Die Arztekammer setzt den Termin der Prifung fest, die in ange-
messener Frist, spatestens sechs Monate nach der Zulassung, statt-
findet. Der Arzt ist mit einer Frist von mindestens 2 Wochen zu laden.

(2) Die Prifung kann sich auf alle vorgeschriebenen Weiterbildungs-
inhalte erstrecken. Die erworbenen Kenntnisse, Erfahrungen und Fer-
tigkeiten werden von der Priifungskommission tberprift. Die Dauer
der Prifung betragt mindestens 30 Minuten.

(3) Die Prifungskommission entscheidet auf Grund der vorgeleg-
ten Zeugnisse und des Priifungsergebnisses, ob die vorgeschriebenen
Kenntnisse, Erfahrungen und Fertigkeiten erworben worden sind.

(4) Bei Nichtbestehen der Prifung beschliet die Priifungskommis-
sion, ob auf Grund der festgestellten Madngel

» die Weiterbildungszeit zu verlangern ist und welche inhaltlichen An-
forderungen hieran zu stellen sind und/oder

» erforderliche Kenntnisse, Erfahrungen und Fertigkeiten zusatzlich
bis zur Wiederholungsprifung erworben werden sollen, und/oder

» die Erfiillung sonstiger Auflagen gegeniiber der Arztekammer nach-
zuweisen ist.

(5) Die Dauer der verlangerten Weiterbildung betrdgt mindestens
3 Monate, flir Facharztweiterbildungen hochstens 2 Jahre, fiir Schwer-
punkte und Zusatz-Weiterbildungen hochs-tens 1 Jahr.

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

(7) Uber die Prifung ist eine Niederschrift anzufertigen.

§15
MITTEILUNG DER PRUFUNGSENTSCHEIDUNG

(1) Der Vorsitzende der Priifungskommission teilt dem Priifungsteil-
nehmer und der Arztekammer das Ergebnis der Priifung mit. Das
Nichtbestehen wird dem Prifungsteilnehmer grundsatzlich mindlich
begriindet.

(2) Bei Bestehen der Priifung stellt die Arztekammer dem Antrag-
steller eine Anerkennungsurkunde aus.

(3) Bei Nichtbestehen der Priifung erteilt die Arztekammer dem
Antragsteller einen schriftlichen rechtsmittelfahigen Bescheid mit Be-
grindung einschlieBlich der von der Prifungskommission beschlosse-
nen Auflagen gemal § 14 Abs. 4 und 5.

(4) Legt der Arzt gegen den Bescheid der Arztekammer Widerspruch
ein, entscheidet die Arztekammer Gber den Widerspruch nach Anho-
rung der Widerspruchskommission gemaR § 13 Abs. 5.

§16
WIEDERHOLUNGSPRUFUNG

Eine Wiederholungspriifung kann frithestens drei Monate nach der
nicht erfolgreich abgeschlossenen Priifung durchgefiihrt werden. Fir
die Wiederholungsprifung gelten die §§ 12 bis 15 entsprechend.

§17
RUCKNAHME DER ANERKENNUNG VON BEZEICHNUNGEN

Die Anerkennung einer Bezeichnung ist zurlickzunehmen, wenn die
hierfiir erforderlichen Voraussetzungen nicht gegeben waren. Vor
der Entscheidung der Arztekammer (iber die Riicknahme sind eine
gemaR § 13 gebildete Prifungskommission und der Betroffene zu
horen.



§18
ANERKENNUNG VON WEITERBILDUNGEN AUS DEM GEBIET DER
EUROPAISCHEN UNION (MITGLIEDSTAAT), DES EUROPAISCHEN
WIRTSCHAFTSRAUMS (EWR-STAAT) ODER AUS EINEM STAAT,
DEM DEUTSCHLAND UND DIE EUROPAISCHE UNION EINEN
ENTSPRECHENDEN RECHTSANSPRUCH EINGERAUMT HABEN
(VERTRAGSSTAAT) ALS FACHARZTBEZEICHNUNG

(1) Wer ein fachbezogenes Diplom, ein fachbezogenes Priifungszeug-
nis oder einen sonstigen fachlichen Ausbildungsnachweis (Weiterbil-
dungsnachweis) besitzt, das oder der nach dem Recht der Europaischen
Union oder dem Abkommen lber den Europaischen Wirtschaftsraum
oder einem Vertrag, mit dem Deutschland und die Europaische Union
einen entsprechenden Rechtsanspruch eingeraumt haben, gegenseitig
automatisch anzuerkennen ist, erhdlt auf Antrag die Anerkennung der
Facharztbezeichnung. Diese Personen fihren die dafir in dieser Wei-
terbildungsordnung vorgesehene Bezeichnung.

(2) Wer einen Weiterbildungsnachweis besitzt, der eine Weiterbildung
belegt, die vor den im Anhang V Nummer 5.1.2. der Richtlinie 2005/36/
EG genannten Stichtagen begonnen wurde, erhalt auf Antrag die An-
erkennung bei Vorlage einer Bescheinigung durch die zustandige Be-
horde oder eine andere zustdndige Stelle des Mitglied-, EWR- oder Ver-
tragsstaates, in dem der Weiterbildungsnachweis ausgestellt wurde,
Uber die Erfiillung der Mindestanforderungen nach Art. 25 oder Art. 28
der Richtlinie 2005/36/EG (Konformitatsbescheinigung) oder bei Nicht-
erfillung der Mindestanforderungen durch Vorlage einer Bescheini-
gung, aus der sich ergibt, dass diese Person wahrend der letzten finf
Jahre vor Ausstellung der Bescheinigung mindestens drei Jahre un-
unterbrochen tatsachlich und rechtmaBig die betreffende drztliche
Tatigkeit ausgelibt hat. Flr Weiterbildungsnachweise aus der frithe-
ren Tschechoslowakei, der fritheren Sowjetunion sowie vom frithe-
ren Jugoslawien gelten die Sonderregelungen in Art. 23 Abs. 3 bis 5 der
Richtlinie 2005/36/EG.

Wer einen Weiterbildungsnachweis besitzt, der nach den in Anhang V
Nummer 5.1.2. der Richtlinie 2005/36/EG genannten Stichtagen aus-
gestellt und nicht einerin Anhang V Nummern 5.1.3. oder 5.1.4. genann-
ten Bezeichnung entspricht, erhalt auf Antrag die Anerkennung bei Vor-
lage einer Konformitatsbescheinigung sowie einer Erklarung durch die
zustdndige Behdrde oder durch eine andere zustandige Stelle des Her-
kunftsmitgliedstaates darliber, dass der Weiterbildungsnachweis dem
Weiterbildungsnachweis gleichgestellt wird, dessen Bezeichnung in
Anhang V Nummern 5.1.2,, 5.1.3. oder 5.1.4. der Richtlinie 2005/36/EG
aufgefihrtist.

Die Bescheinigungen nach den Satzen 1 bis 3 gelten als Weiterbil-
dungsnachweise nach Absatz 1 und werden automatisch anerkannt.
Diese Personen fihren die dafir in dieser Weiterbildungsordnung vor-
gesehene Bezeichnung.

(3) Wer einen Weiterbildungsnachweis besitzt, der nicht nach Absatz
1 oder 2 automatisch anzuerkennen ist, erhalt auf Antrag die Anerken-
nung einer Facharztbezeichnung, wenn die Gleichwertigkeit des Wei-
terbildungsstandes gegeben ist.

Gleiches gilt bei Vorliegen eines Weiterbildungsnachweises aus einem
anderen als den in Absatz 1 genannten Gebieten (Drittstaat), der durch
einen anderen Mitglied-, EWR- oder Vertragsstaat anerkannt worden
ist, wenn der Antragsteller drei Jahre die betreffende arztliche Tatigkeit
im Hoheitsgebiet des Mitglied-, EWR- oder Vertragsstaates ausgeubt
hat, der diesen Nachweis anerkannt und die zustandige Behorde oder
eine andere zustandige Stelle dieses Staates ihm dies bescheinigt hat.

Der Weiterbildungsstand ist als gleichwertig anzusehen, wenn die
Weiterbildung des Antragstellers keine wesentlichen Unterschiede ge-
geniiber der Weiterbildung nach dieser Weiterbildungsordnung auf-
weist; zudem muss die Gleichwertigkeit der vorangegangenen arzt-
lichen Grundausbildung durch die zustandige Behorde festgestellt wer-
den.

Wesentliche Unterschiede liegen vor, wenn in der nachgewiesenen
Weiterbildung Kenntnisse, Erfahrungen und Fertigkeiten fehlen, deren
Erwerb eine wesentliche Voraussetzung fiir die beantragte Bezeich-
nung ware.

Wesentliche Unterschiede konnen ganz oder teilweise durch Kennt-
nisse, Erfahrungen und Fertigkeiten ausgeglichen werden, die von den
Antragstellern im Rahmen ihrer Berufspraxis in einem Mitgliedstaat,
einem EWR-Staat, einem Vertragsstaat oder einem Drittstaat erwor-
ben wurden. Wurden wesentliche Unterschiede nicht durch Berufs-
praxis ausgeglichen, ist hierliber ein Bescheid, verbunden mit dem
Angebot einer Eignungspriifung zu erteilen. Hierin sind die Kenntnisse,
Erfahrungen und Fertigkeiten mitzuteilen, in denen wesentliche Unter-

schiede bestehen und auf die sich die Eignungspriifung erstrecken soll.
Fir die Eignungsprifung gelten — mit Ausnahme von § 14 Abs. 2,4 und 5
—die §§ 13 bis 16 entsprechend. Die Dauer der Prifung betragt mindes-
tens 30 Minuten.

(4) Die Arztekammer bestétigt innerhalb eines Monats den Eingang
der Antragsunterlagen und teilt mit, welche Unterlagen fehlen. Spates-
tens drei Monate nach Eingang der vollstandigen Unterlagen ist tber
die Anerkennung zu entscheiden. In Fallen des Absatzes 3 verldngert
sich die Frist um einen Monat, innerhalb derer {ber die Durchfihrung
der Eignungspriifung zu entscheiden ist. Die Arztekammer erteilt auf
Anfrage Auskunft zur Weiterbildungsordnung und zum Verfahren der
Anerkennung.

(5) Fir die Anerkennung der Weiterbildungsnachweise nach den Ab-
sdtzen 1 bis 3sind vom Antragsteller folgende Unterlagen und Beschei-
nigungen vorzulegen:

N

. die Approbation oder Berufserlaubnis zuztglich Nachweis Gber den
gleichwertigen Ausbildungsstand,

N

ein Identitatsnachweis,

w

eine tabellarische Aufstellung iber die absolvierte Weiterbildung und
die Berufspraxis,

E

eine amtlich beglaubigte Kopie der Weiterbildungsnachweise sowie
Bescheinigungen iiber die Berufspraxis,

Ul

.in Fallen des Absatzes 2 Konformitdtsbescheinigungen oder Tatig-
keitsnachweise lber die letzten finf Jahre,

a

in Fallen des Absatzes 3 zusatzliche Nachweise zur Prifung der
Gleichwertigkeit,

~

fir den Fall, dass in einem anderen Mitgliedstaat, EWR-Staat oder
Vertragsstaat ein Nachweis ber eine Weiterbildung ausgestellt wird,
die ganz oder teilweise in Drittstaaten absolviert wurde, Unterlagen
daruber, welche Tatigkeiten in Drittstaaten durch die zustandige
Stelle des Ausstellungsmitgliedstaates in welchem Umfang auf die
Weiterbildung angerechnet wurden,

[oc]

. eine schriftliche Erklarung, ob die Anerkennung der Weiterbildungs-
nachweise bereits bei einer anderen Arztekammer beantragt wurde
oder wird.

Soweit die unter Nrn. 4 bis 8 genannten Unterlagen und Bescheinigun-
gen nicht in deutscher Sprache ausgestellt sind, sind sie zusatzlich in
beglaubigter Ubersetzung vorzulegen, die durch einen offentlich be-
stellten oder beeidigten Ubersetzer oder Dolmetscher erstellt wurde.
Der Antragsteller ist verpflichtet, alle fiir die Ermittlung der Gleichwer-
tigkeit notwendigen Unterlagen vorzulegen sowie alle dazu erforder-
lichen Auskiinfte zu erteilen. Kommt der Antragsteller dieser Mitwir-
kungspflicht nicht nach und wird hierdurch die Aufklarung des Sach-
verhalts erschwert, kann die Arztekammer ohne weitere Ermittlungen
entscheiden. Dies gilt entsprechend, wenn der Antragsteller in ande-
rer Weise die Aufklarung des Sachverhalts erschwert. Der Antrag kann
wegen fehlender Mitwirkung abgelehnt werden, nachdem der Antrag-
steller auf die Folge schriftlich hingewiesen worden ist und der Mitwir-
kungspflicht nicht innerhalb einer angemessenen Frist nachgekommen
ist. Ist der Antragsteller aus Grlnden, die er darzulegen hat, nicht in
der Lage, die notwendigen Unterlagen und Bescheinigungen vorzule-
gen, kann sich die Arztekammer an die Kontaktstelle, die zustandige
Behorde oder an eine andere zustandige Stelle des Herkunftsstaates
wenden.

(6) Die Arztekammer darf Auskiinfte von den zustandigen Behdrden
oder von anderen zustandigen Stellen eines anderen Herkunftsstaates
einholen, soweit sie berechtigte Zweifel an der Richtigkeit der Angaben
des Antragstellers hat.

(7) Die Arztekammer bestdtigt der zustandigen Behdrde oder ei-
ner anderen zustandigen Stelle auf Anfrage sowohl die Authentizitat
der von ihr ausgestellten Bescheinigung als auch, dass die Mindest-
anforderungen an die Weiterbildung nach Art. 25 und 28 der Richtlinie
2005/36/EG erfiillt sind.



§ 18a

ANERKENNUNG VON WEITERBILDUNGEN AUS DEM GEBIET DER
EUROPAISCHEN UNION (MITGLIEDSTAAT), DES EUROPAISCHEN
WIRTSCHAFTSRAUMS (EWR-STAAT) ODER AUS EINEM STAAT,
DEM DEUTSCHLAND UND DIE EUROPAISCHE UNION EINEN
ENTSPRECHENDEN RECHTSANSPRUCH EINGERAUMT HABEN
(VERTRAGSSTAAT) ALS SCHWERPUNKT- ODER ZUSATZ-
BEZEICHNUNG

(1) Fur die Falle einer Anerkennung nach § 2 Abs. 3 und 4 gilt § 18 Abs.
3 bis 7 entsprechend.

(2) Wesentliche Unterschiede liegen vor, wenn sich die Dauer der
nachgewiesenen Weiterbildung gegenlber der in dieser Weiter-
bildungsordnung geregelten Weiterbildung deutlich unterscheidet.

§19

ANERKENNUNG VON WEITERBILDUNGEN AUSSERHALB DES
GEBIETES DER EUROPAISCHEN UNION (MITGLIEDSTAAT) UND
AUSSERHALB DER ANDEREN VERTRAGSSTAATEN DES ABKOMMENS
UBER DEN EUROPAISCHEN WIRTSCHAFTSRAUM (EWR-STAAT) UND
AUSSERHALB EINES STAATES, DEM DEUTSCHLAND UND DIE EURO-
PAISCHE UNION EINEN ENTSPRECHENDEN RECHTSANSPRUCH EIN-
GERAUMT HABEN (VERTRAGSSTAAT) ALS FACHARZTBEZEICHNUNG

(1) Wer einen Weiterbildungsnachweis besitzt, der in einem Drittstaat
ausgestellt wurde, erhalt auf Antrag die Anerkennung der Bezeichnung,
wenn die Gleichwertigkeit des Weiterbildungsstandes gegeben ist.
Diese Personen fiihren die dafir in dieser Weiterbildungsordnung vor-
gesehene Bezeichnung.

(2) Fiir die Uberpriifung der Gleichwertigkeit gilt § 18 Abs. 3 Satze 3
bis 5 entsprechend. Dariber hinaus liegen in der Regel wesentliche Un-
terschiede vor, wenn die nachgewiesene Weiterbildungsdauer mindes-
tens ein Jahr unter der durch diese Weiterbildungsordnung festgeleg-
ten Weiterbildungsdauer liegt.

Der Nachweis der erforderlichen Kenntnisse, Erfahrungen und Fertig-
keiten wird durch das Ablegen einer Priifung erbracht. Fiir die Priifung
gelten die §§ 13 bis 16 entsprechend. Die erforderlichen Kenntnisse, Er-
fahrungen und Fertigkeiten sind nach Satz 2 auch nachzuweisen, wenn
die Prifung des Antrags nur mit unangemessenem zeitlichen oder
sachlichen Aufwand méglich ist, weil die erforderlichen Unterlagen
und Nachweise aus Griinden, die nicht in der Person des Antragstellers
liegen, von diesem nicht vorgelegt werden kdnnen.

(3) Firdas Anerkennungsverfahren gelten die Vorschriften ber Fris-
ten, Unterlagen und Bescheinigungen sowie Auskiinfte nach § 18 Abs. 4
Sdtze 3 und 4, Abs. 5 Satze 1 bis 6 sowie Abs. 6 entsprechend.

§19A
ANERKENNUNG VON WEITERBILDUNGEN AUSSERHALB DES
GEBIETES DER EUROPAISCHEN UNION (MITGLIEDSTAAT)

UND AUSSERHALB DER ANDEREN VERTRAGSSTAATEN DES
ABKOMMENS UBER DEN EUROPAISCHEN WIRTSCHAFTSRAUM
(EWR-STAAT) UND AUSSERHALB EINES STAATES, DEM DEUTSCH-
LAND UND DIE EUROPAISCHE UNION EINEN ENTSPRECHENDEN
RECHTSANSPRUCH EINGERAUMT HABEN (VERTRAGSSTAAT)

ALS SCHWERPUNKT- ODER ZUSATZBEZEICHNUNG

(1) Furdie Falle einer Anerkennung nach § 2 Abs. 3 und 4 gilt § 19 Abs.
2 Satz 1, 3,4 und 5 sowie Abs. 3 entsprechend.

(2) Wesentliche Unterschiede liegen vor, wenn sich die Dauer der
nachgewiesenen Weiterbildung gegenlber der in dieser Weiter-
bildungsordnung geregelten Weiterbildung deutlich unterscheidet.

§ 20 .
ALLGEMEINE UBERGANGSBESTIMMUNGEN

(1) Soweitin Abschnitt B und C keine speziellen Regelungen getroffen
sind, gelten die allgemeinen Ubergangsbestimmungen.

(2) Die nach der bisher giiltigen Weiterbildungsordnung erworbe-
nen Weiterbildungsbezeichnungen, die nicht mehr Gegenstand dieser
Weiterbildungsordnung sind, dirfen weitergefiihrt werden.

(3) Die nach der bisher giltigen Weiterbildungsordnung erworbenen
Qualifikationsnachweise behalten ihre Giltigkeit.

(4) Kammermitglieder, die sich bei Inkrafttreten dieser Weiterbil-
dungsordnung in einer Facharztweiterbildung befinden, kdnnen diese
innerhalb einer Frist von 7 Jahren nach den Bestimmungen der bisher
glltigen Weiterbildungsordnung abschlieBen und die Zulassung zur
Prifung beantragen.

(5) Kammermitglieder, die sich bei Inkrafttreten dieser Weiterbil-
dungsordnung nach Facharztanerkennung in einer Weiterbildung zum
Schwerpunkt befinden, kdnnen diese innerhalb einer Frist von 3 Jahren
nach den Bestimmungen der bisher giiltigen Weiterbildungsordnung
abschlieBen und die Zulassung zur Priifung beantragen.

(6) Kammermitglieder, die sich bei Inkrafttreten dieser Weiterbil-
dungsordnung in der Weiterbildung in einem Bereich befinden, kénnen
diese innerhalb einer Frist von 3 Jahren nach den Bestimmungen der
bisher gtiltigen Weiterbildungsordnung abschlieBen und die Zulassung
zur Prifung beantragen.

(7) Kammermitglieder, die sich bei Inkrafttreten dieser Weiterbil-
dungsordnung nach Facharztanerkennung in der Weiterbildung zu ei-
ner Fakultativen Weiterbildung oder einer Fachkunde befinden, kénnen
diese innerhalb einer Frist von 2 Jahren nach den Bestimmungen der
bisher gliltigen Weiterbildungsordnung abschlieBen und die Zulassung
zur Prifung beantragen.

(8) Kammermitglieder, die bei Einfiihrung einer neuen Bezeichnung
in diese Weiterbildungsordnung in dem jeweiligen Gebiet, Schwer-
punkt oder der jeweiligen Zusatz-Weiterbildung innerhalb der letzten
8 Jahre vor der Einflihrung mindestens die gleiche Zeit regelmaRig an
Weiterbildungsstdtten oder vergleichbaren Einrichtungen tatig waren,
welche der jeweiligen Mindestdauer der Weiterbildung entspricht, kon-
nen auf Antrag die Anerkennung zum Fihren dieser Bezeichnung nach
Absolvierung einer Priifung erhalten. Der Antragsteller hat den Nach-
weis einer regelmaligen Tatigkeit fir die in Satz 1 angegebene Min-
destdauer in dem jeweiligen Gebiet, Schwerpunkt oder der Zusatz-
Weiterbildung zu erbringen. Aus dem Nachweis muss hervorgehen,
dass der Antragsteller in dieser Zeit Gberwiegend im betreffenden Ge-
biet, Schwerpunkt oder der entsprechenden Zusatz-Weiterbildung tatig
gewesen ist und dabei umfassende Kenntnisse, Erfahrungen und
Fertigkeiten erworben hat.

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

(9) In den Fallen der Absatze 4 bis 8 finden auf das Anerkennungs-
verfahren die §§ 12 bis 16 Anwendung.

§ 21
INKRAFTTRETEN

Die Weiterbildungsordnung tritt am 1. Januar 2006 in Kraft. Gleichzeitig
tritt die Weiterbildungsordnung der Sachsischen Landesarztekammer
vom 8. November 1993, zuletzt gedndert mit Satzung zur Anderung
der Weiterbildungsordnung der Sachsischen Landesarztekammer vom
22. November 2002, auBer Kraft.
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ALLGEMEINE INHALTE DER WEITERBILDUNG FUR DIE
ABSCHNITTE B UND C

Die Weiterbildung beinhaltet unter Beriicksichtigung gebietsspezifi-
scher Auspragungen auch den Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen
und Fertigkeiten in

>

ethischen, wissenschaftlichen und rechtlichen Grundlagen arztlichen
Handelns

der arztlichen Begutachtung

den MaBnahmen der Qualitatssicherung und des Qualitatsmanage-
ments

der darztlichen Gesprachsfiihrung einschlieBlich der Beratung von
Angehorigen

psychosomatischen Grundlagen

der interdisziplindren Zusammenarbeit

der Atiologie, Pathophysiologie und Pathogenese von Krankheiten

der Aufklarung und der Befunddokumentation

labortechnisch gestiitzten Nachweisverfahren mit visueller oder
apparativer Auswertung

medizinischen Notfallsituationen

den Grundlagen der Pharmakotherapie einschlieRlich der Wechsel-
wirkungen der Arzneimittel und des Arzneimittelmissbrauchs

der allgemeinen Schmerztherapie

der interdisziplindren Indikationsstellung zur weiterfiihrenden Dia-
gnostik einschlieBlich der Differentialindikation und Interpretation
radiologischer Befunde im Zusammenhang mit gebietsbezogenen
Fragestellungen

der Betreuung von Schwerstkranken und Sterbenden

den psychosozialen, umweltbedingten und interkulturellen Einflis-
sen auf die Gesundheit

gesundheitsokonomischen Auswirkungen drztlichen Handelns

den Strukturen des Gesundheitswesens

Durchfiihrung von Schutzimpfungen.
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ABSCHNITT B

Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen

Gebiete

Facharzt- und Schwerpunkt-Kompetenz

19. Neurochirurgie FA Neurochirurgie

1.

Allgemeinmedizin

FA Allgemeinmedizin

20. Neurologie FA Neurologie

2

=

. Nuklearmedizin FA Nuklearmedizin

22. Offentliches Gesundheitswesen FA Offentl. Gesundheitswesen

2. Anasthesiologie FA Anasthesiologie
3. Anatomie FA Anatomie
4. Arbeitsmedizin FA Arbeitsmedizin
5. Augenheilkunde FA Augenheilkunde
6. Biochemie FA Biochemie
7. Chirurgie Basisweiterbildung
741 FA Allgemeinchirurgie
7.2 FA Gefalchirurgie
73 FA Herzchirurgie
7.4 FA Kinderchirurgie
7.5 FA Orthopadie und Unfallchirurgie
7.6 FA Plastische und Asthetische
Chirurgie
77 FA Thoraxchirurgie
7.8 FA Viszeralchirurgie
8. Frauenheilkunde und FA Frauenheilkunde und
Geburtshilfe Geburtshilfe
Schwerpunkte:
8.51 Gynakologische Endokrinologie
und Reproduktionsmedizin
8.5.2 Gynakologische Onkologie
8.5.3 Spezielle Geburtshilfe und
Perinatalmedizin
9. Hals-Nasen-Ohrenheilkunde  Basisweiterbildung
9.1 FA Hals-Nasen-Ohrenheilkunde
9.2 FA Sprach-, Stimm- und kindliche
Horstoérungen
10. Haut- und FA Haut- und Geschlechts-
Geschlechtskrankheiten krankheiten
11. Humangenetik FA Humangenetik
12. Hygiene und Umweltmedizin FA Hygiene und Umweltmedizin
13. Innere Medizin Basisweiterbildung
131 FAlInnere Medizin
13.2  FAInnere Medizin und Angiologie
13.3  FAInnere Medizin und
Endokrinologie und Diabetologie
13.4  FAInnere Medizin und
Gastroenterologie
13.5 FAlInnere Medizin und
Hamatologie und Onkologie
13.6  FAInnere Medizin und Kardiologie
13.7  FAInnere Medizin u. Nephrologie
13.8  FAInnere Medizin u. Pneumologie
13.9 FAlInnere Medizin und Rheuma-
tologie
14. Kinder- und Jugendmedizin FA Kinder- und Jugendmedizin
Schwerpunkte:
14.5.1 Kinder-Endokrinologie und
-Diabetologie
14.5.2 Kinder-Hamatologie und
-Onkologie
14.5.3 Kinder-Kardiologie
14.5.4 Neonatologie
14.5.5 Kinder-Nephrologie
14.5.6 Neuropadiatrie
14.5.7 Kinder-Pneumologie
15. Kinder- und Jugendpsychiatrie  FA Kinder- und Jugendpsychiatrie
und -psychotherapie und psychotherapie
16. Laboratoriumsmedizin FA Laboratoriumsmedizin
17. Mikrobiologie, Virologie und FA Mikrobiologie, Virologie und
Infektionsepidemiologie Infektionsepidemiologie
18. Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie FA Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie

23. Pathologie Basisweiterbildung
231 FA Neuropathologie

23.2  FAPathologie

24. Pharmakologie Basisweiterbildung
241 FAKlinische Pharmakologie

24.2  FA Pharmakologie und Toxikologie

FA Physikalische u. Rehabilitative
Medizin

25. Physikalische und
Rehabilitative Medizin

26. Physiologie FA Physiologie

27. Psychiatrie und Psychotherapie FA Psychiatrie u. Psychotherapie
Schwerpunkt:
27.51 Forensische Psychiatrie

28. Psychosomatische Medizin
und Psychotherapie

FA Psychosomatische Medizin
und Psychotherapie

FA Radiologie
Schwerpunkte:
29.51 Kinderradiologie
29.5.2 Neuroradiologie

FA Rechtsmedizin
FA Strahlentherapie

29. Radiologie

30. Rechtsmedizin
3

ey

. Strahlentherapie

32. Transfusionsmedizin FA Transfusionsmedizin

33. Urologie FA Urologie

1. GEBIET ALLGEMEINMEDIZIN
Definition

Die Allgemeinmedizin umfasst die lebensbegleitende hausarztliche
Betreuung von Menschen jeden Alters bei jeder Art der Gesundheits-
storung, unter Berlcksichtigung der biologischen, psychischen und
sozialen Dimensionen ihrer gesundheitlichen Leiden, Probleme oder
Gefahrdungen und die medizinische Kompetenz zur Entscheidung
iiber das Hinzuziehen anderer Arzte und Angehdériger von Fachberu-
fen im Gesundheitswesen. Sie umfasst die patientenzentrierte Inte-
gration der medizinischen, psychischen und sozialen Hilfen im Krank-
heitsfall.

Dazu gehoren auch die Betreuung von akut oder chronisch Erkrankten,
die Vorsorge und Gesundheitsberatung, die Friiherkennung von Krank-
heiten, die Einleitung von Rehabilitationsmalnahmen, die Zusammen-
arbeit mit allen Personen und Institutionen, die fiir die gesundheit-
liche Betreuung der Patienten Bedeutung haben, die Unterstltzung
gemeindenaher gesundheitsfordernder Aktivitaten, die Zusammen-
flhrung aller medizinisch wichtigen Daten des Patienten.

Facharzt / Fachérztin fiir Allgemeinmedizin
(Hausarzt / Hausérztin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharztkompetenz Allge-
meinmedizin nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungs-
zeiten und Weiterbildungsinhalte sowie des Weiterbildungskurses.

Weiterbildungszeit

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemal’ § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

» 36 Monate in der stationaren Basisweiterbildung im Gebiet Innere
Medizin, davon kénnen bis zu
— 18 Monate in den Gebieten der unmittelbaren Patientenver-
sorgung (auch 3 Monats-Abschnitte) auch im ambulanten Bereich
angerechnet werden

» 24 Monate Weiterbildung in der ambulanten hausarztlichen Versor-
gung, davon kénnen bis zu
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- 6 Monate in Chirurgie (auch 3 Monats-Abschnitte) angerechnet
werden

» 80 Stunden Kurs-Weiterbildung gemdlR § 4 Abs. 8 in Psychosomati-
sche Grundversorgung

Weiterbildungsinhalt

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in den Inhalten
der Basisweiterbildung aus dem Gebiet Innere Medizin:

>

der Gesundheitsberatung, der Friherkennung von Gesundheitssto-
rungen einschlieBlich Gewalt- und Suchtpravention, der Pravention
einschlieBlich Impfungen, der Einleitung und Durchfiihrung rehabili-
tativer MaBnahmen sowie der Nachsorge

der Erkennung und Behandlung von nichtinfektidsen, infektiosen,
toxischen und neoplastischen sowie von allergischen, immunologi-
schen, metabolischen, ernahrungsabhangigen und degenerativen
Erkrankungen auch unter Berlicksichtigung der Besonderheiten die-
ser Erkrankungen im hoheren Lebensalter

den Grundlagen der Tumortherapie

der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewinnung und -be-
handlung fiir Laboruntersuchungen und Einordnung der Ergebnisse
in das jeweilige Krankheitsbild

geriatrischen Syndromen und Krankheitsfolgen im Alter einschlie3-
lich der Pharmakotherapie im Alter

psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reaktionen und psy-
chosozialen Zusammenhangen einschliel3lich der Krisenintervention
sowie der Grundzige der Beratung und Flihrung Suchtkranker

Vorsorge- und FriherkennungsmaBnahmen

ernahrungsbedingten Gesundheitsstorungen einschlieBlich didte-
tischer Behandlung sowie Beratung und Schulung

Durchfiihrung und Dokumentation von Diabetikerbehandlungen

den Grundlagen hereditarer Krankheitsbilder einschlieBlich der Indi-
kationsstellung fiir eine humangenetische Beratung

der Indikationsstellung und Uberwachung physikalischer Therapie-
maRnahmen

den Grundlagen der Arzneimitteltherapie

der Erkennung und Behandlung akuter Notfdlle einschliel3lich
lebensrettender MalRnahmen zur Aufrechterhaltung der Vitalfunk-
tionen und Wiederbelebung

der Bewertung der Leistungsfahigkeit und Belastbarkeit, der Arbeits-
fahigkeit, der Berufs- und Erwerbsfahigkeit sowie der Pflegebeddrf-
tigkeit

der intensivmedizinischen Basisversorgung

den weiteren Inhalten:

>

der primdren Diagnostik, Beratung und Behandlung bei allen auf-
tretenden Gesundheitsstorungen und Erkrankungen im unausge-
lesenen Patientengut

der Integration medizinischer, psychischer und sozialer Belange im
Krankheitsfall

der Langzeit- und familienmedizinischen Betreuung

Erkennung und koordinierte Behandlung von Verhaltensauffallig-
keiten im Kindes- und Jugendalter

interdisziplinarer Koordination einschliel3lich der Einbeziehung wei-
terer arztlicher, pflegerischer und sozialer Hilfen in Behandlungs-
und Betreuungskonzepte, insbesondere bei multimorbiden Patien-
ten

der Behandlung von Patienten in ihrem familidren Umfeld und haus-
lichen Milieu, in Pflegeeinrichtungen sowie in ihrem weiteren sozia-
len Umfeld einschlieRlich der Hausbesuchstatigkeit

gesundheitsfordernden Malknahmen, z. B. auch im Rahmen gemein-
denaher Projekte

Vorsorge- und Friiherkennungsuntersuchungen

der Erkennung von Suchtkrankheiten und Einleitung von spezifi-
schen Malnahmen

der Erkennung, Beurteilung und Behandlung der Auswirkungen von
Umwelt und Milieu bedingten Schaden einschlieBlich Arbeitsplatz-
einflissen

der Behandlung von Erkrankungen des Stiitz- und Bewegungsappa-
rates unter besonderer Berlcksichtigung funktioneller Storungen

den fiir die hausarztliche Versorgung erforderlichen Techniken der
Wundversorgung und der Wundbehandlung, der Inzision, Extraktion,
Exstirpation und Probeexzision auch unter Anwendung der Lokal-
und peripheren Leitungsanasthesie

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren aus der Basis-
weiterbildung aus dem Gebiet Innere Medizin:

>

Elektrokardiogramm

>

Ergometrie

Langzeit-EKG

>

Langzeitblutdruckmessung

spirometrische Untersuchungen der Lungenfunktion

Ultraschalluntersuchungen des Abdomens und Retroperitoneums
einschlieBlich Urogenitalorgane

Ultraschalluntersuchungen der Schilddriise

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

Punktions- und Katheterisierungstechniken einschlieBlich der
Gewinnung von Untersuchungsmaterial

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

Proktoskopie

2. GEBIET ANASTHESIOLOGIE
Definition

Das Gebiet Anasthesiologie umfasst die Allgemein-, Regional- und
Lokalanasthesie einschlieBlich deren Vor- und Nachbehandlung, die
Aufrechterhaltung der vitalen Funktionen wahrend operativer und
diagnostischer Eingriffe sowie intensivmedizinische, notfallmedizi-
nische und schmerztherapeutische MalRnahmen.

Facharzt / Fachérztin fiir Andsthesiologie
(Andsthesist / Andsthesistin)
Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Anasthesiologie ist die Erlangung der
Facharztkompetenz nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemal § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

» 48 Monate in der Anasthesiologie, davon kénnen bis zu
— 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten der unmittelbaren
Patientenversorgung angerechnet werden
— 18 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden

» 12 Monate in der Intensivmedizin, davon konnen
— 6 Monate Intensivmedizin in einem anderen Gebiet angerechnet
werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

den Anasthesieverfahren

der Beurteilung perioperativer Risiken

MaBnahmen der perioperativen Intensivmedizin

dem Ablauf organisatorischer Fragestellungen und perioperativer
Abldufe des Gebietes

der gebietsbezogenen Behandlung akuter Schmerzzustande, auch
im Bereich der perioperativen Medizin

der Behandlung akuter Storungen der Vitalfunktionen, einschlieRlich
Beatmungsverfahren und notfallmaBiger Schrittmacheranwendung

notfallmedizinischen MaRnahmen
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der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

der Infusions- und Hamotherapie einschlieBlich parenteraler Ernah-
rung

der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie einschlieBlich der peri-
operativen Medikation

psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reaktionen und
psychosozialen Zusammenhangen

der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewinnung und -be-
handlung fir Laboruntersuchungen und Einordnung der Ergebnisse
in das Krankheitsbild

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

MaBnahmen zur Behandlung akut gestorter Vitalfunktionen

Beatmungstechniken einschlieBlich der Beatmungsentwohnung

Punktions- und Katheterisierungstechniken einschliel3lich Legen von
Drainagen und zentralvendsen Zugangen sowie der Gewinnung von
Untersuchungsmaterial

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

Elektrokardiogramme

selbststandig durchgefiihrte Andsthesieverfahren, davon

— im Gebiet Chirurgie

— im Gebiet Frauenheilkunde und Geburtshilfe

— beiSauglingen und Kleinkindern bis zum vollendeten 5. Lebensjahr
- in wenigstens zwei weiteren operativen Gebieten

— bei Eingriffen im Kopf-Hals-Bereich

— rlckenmarksnahe Regionalanasthesien

- periphere Regionalandsthesien und Nervenblockaden

Mitwirkung bei Andsthesien hoherer Schwierigkeitsgrade, davon
- beiintrathorakalen Eingriffen
— beiintrakraniellen Eingriffen

3. GEBIET ANATOMIE
Definition

Das Gebiet Anatomie umfasst die Lehre vom normalen Bau und Zu-
stand des Korpers mit seinen Geweben und Organen einschlieRlich
systematischer und topographisch-funktioneller Aspekte sowie der
Embryologie.

Facharzt / Facharztin fiir Anatomie
(Anatom / Anatomin)

Weiterbildungsziel

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

Weiterbildungszeit

48 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemal § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen bis zu

» 12 Monate im Gebiet Pathologie und/oder Rechtsmedizin angerech-
net werden, davon kénnen
— 6 Monate in anderen Gebieten angerechnet werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

den grundlegenden wissenschaftlichen Methoden zur Untersuchung
morphologisch-medizinischer Fragestellungen, der makroskopi-
schen Anatomie, der mikroskopischen Anatomie und der Embryo-
logie

den Vorschriften des Leichentransport- und Bestattungswesens
und der entsprechenden Hygienevorschriften

der systematischen und topographischen Anatomie einschlieRlich
der Zusammenhange zwischen Struktur und Funktion sowie der ver-
gleichenden Anatomie

der klinischen Anatomie

der Rontgenanatomie und deren grundlegenden bildgebenden Ver-
fahren

des Donationswesens und der Vermachtnisse

der Embryologie und den Grundlagen der Entwicklungsbiologie

der Konservierung und Aufbewahrung von Leichen unter Beachtung
der entsprechenden Hygienevorschriften

den makroskopischen Praparationsmethoden

der Herstellung, Montage und Pflege von anatomischen Samm-
lungsprdparaten und deren Demonstration

der Histologie und mikroskopischen Anatomie einschlieBlich der
Histochemie und der Immunhistochemie und in situ Hybridisierung
mit den einschlagigen Fixations-, Schnitt- und Farbetechniken

der Licht- und Fluoreszenzmikroskopie mit den verschiedenen Tech-
niken

der Gewebeziichtung und experimentellen Zytologie

der Makro- und Mikrophotographie

der Morphometrie mit Quantifizierungs- und Statistikmethoden

der Elektronenmikroskopie und Molekularbiologie mit den verschie-
denen Techniken

den grundlegenden zell- und molekularbiologischen Methoden

4. GEBIET ARBEITSMEDIZIN
Definition

Das Gebiet Arbeitsmedizin umfasst als praventivmedizinisches Fach
die Wechselbeziehungen zwischen Arbeit und Beruf einerseits so-
wie Gesundheit und Krankheiten andererseits, die Forderung der
Gesundheit und Leistungsfahigkeit des arbeitenden Menschen, die
Vorbeugung, Erkennung, Behandlung und Begutachtung arbeits- und
umweltbedingter Erkrankungen und Berufskrankheiten, die Verhitung
arbeitsbedingter Gesundheitsgefahrdungen einschlieBlich individueller
und betrieblicher Gesundheitsberatung, die Vermeidung von Erschwer-
nissen und die berufsfordernde Rehabilitation.

Facharzt / Facharztin fiir Arbeitsmedizin
(Arbeitsmediziner / Arbeitsmedizinerin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Arbeitsmedizin ist die Erlangung der
Facharztkompetenz nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie des Weiterbildungs-
kurses.

Weiterbildungszeit

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemadB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

» 24 Monate Innere Medizin oder in Allgemeinmedizin

» 36 Monate Arbeitsmedizin, davon konnen bis zu
— 12 Monate in anderen Gebieten angerechnet werden

» 360 Stunden Kurs-Weiterbildung gemal § 4 Abs. 8in Arbeitsmedizin,
die wahrend der 60 Monate Weiterbildung erfolgen sollen

Weiterbildungsinhalt

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

der Pravention arbeitsbedingter Gesundheitsstorungen und Berufs-
krankheiten sowie der auslosenden Noxen

Arbeitsplatzbeurteilung/Gefahrdungsbeurteilung

Epidemiologie, Statistik und Dokumentation

der Gesundheitsberatung

der betrieblichen Gesundheitsférderung einschliel3lich der individuel-
len und gruppenbezogenen Schulung

der Beratung und Planung in Fragen des technischen, organisato-
rischen und personenbezogenen Arbeits- und Gesundheitsschutzes

der Unfallverhitung und Arbeitssicherheit

der Organisation und Sicherstellung der Ersten Hilfe und notfall-
medizinischen Versorgung am Arbeitsplatz

der Mitwirkung bei medizinischer, beruflicher und sozialer Rehabi-
litation

der betrieblichen Wiedereingliederung und dem Einsatz chronisch
Kranker und schutzbediirftiger Personen am Arbeitsplatz

der Bewertungvon Leistungsfahigkeit, Arbeits- und Beschaftigungs-
fahigkeit, Belastbarkeit und Einsatzfdhigkeit einschlieRlich der
Arbeitsphysiologie und Ergonomie
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der Arbeits- und Umwelthygiene einschlieBlich der arbeitsmedizini-
schen und umweltmedizinischen Toxikologie

der Arbeits- und Organisationspsychologie einschlieBlich psycho-
sozialer Aspekte

der arbeitsmedizinischen Bewertung psychischer Belastung und
Beanspruchung

arbeitsmedizinischen Vorsorge-, Tauglichkeits- und Eignungsunter-
suchungen einschlieBlich verkehrsmedizinischen Fragestellungen

den Grundlagen hereditarer Krankheitsbilder einschlieRlich der Indi-
kationsstellung fir eine humangenetische Beratung

der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewinnung und -be-
handlung fir Laboruntersuchungen einschlieBlich des Biomonito-
rings und der arbeitsmedizinischen Bewertung der Ergebnisse

der arztlichen Begutachtung bei arbeitsbedingten Erkrankungen und
Berufskrankheiten, der Beurteilung von Arbeits-, Berufs- und Er-
werbsfahigkeit einschlieBlich Fragen eines Arbeitsplatzwechsels

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

der Entwicklung betrieblicher Praventionskonzepte

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

» arbeitsmedizinische Vorsorgeuntersuchungen nach Rechtsvor-

schriften

Arbeitsplatzbeurteilungen und Gefahrdungsanalysen

Beratungen zur ergonomischen Arbeitsgestaltung

Ergometrie

Lungenfunktionspriifungen

Beurteilung des Hor- und Sehvermdgens mittels einfacher appara-
tiver Techniken

arbeitsmedizinische Bewertung von Messergebnissen verschiede-
ner Arbeitsumgebungsfaktoren, z. B. Larm, KlimagroBen, Beleuch-
tung, Gefahrstoffe

Biomonitoring am Arbeitsplatz

5. GEBIET AUGENHEILKUNDE
Definition

Das Gebiet Augenheilkunde umfasst die Vorbeugung, Erkennung, Be-
handlung, Nachsorge und Rehabilitation der anatomischen und funk-
tionellen Verdanderungen des Sehorgans und seiner Adnexe einschlief3-
lich der Optometrie und der plastisch-rekonstruktiven Operationen in
der Periorbitalregion.

Facharzt / Facharztin fiir Augenheilkunde
(Augenarzt / Augendrztin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Augenheilkunde ist die Erlangung der
Facharztkompetenz nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemaR § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kdnnen bis zu

» 36 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden
Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Gesundheitsberatung und Fritherkennung einschliel3lich Ambly-
opie, Glaukom- und Makuladegenerationsvorsorge

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

der Neuroophthalmologie

der Erhebung optometrischer Befunde und der Bestimmung und Ver-
ordnung von Sehhilfen einschlieBlich Anpassung von Kontaktlinsen
und vergroBernden Sehhilfen sowie Indikationsstellung fir refraktiv-
chirurgische Verfahren

» der Erkennung und Behandlung nicht paretischer und paretischer
Stellungs- und Bewegungsstorungen der Augen, der okuldren Kopf-
zwangshaltungen und des Nystagmus

der Rehabilitation von Sehbehinderten

der Ergo-, Sport- und Verkehrsophthalmologie

der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewinnung und -be-
handlung fiir Laboruntersuchungen und Einordnung der Ergebnisse

der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie einschlieBlich immuno-
logischer und infektiologischer Beziige

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

sonographische Untersuchungstechniken bei ophthalmologischen
Erkrankungen und Verletzungen

Messung von Refraktionsfehlern

ophthalmologische Untersuchungstechniken, z. B. Spaltlampenun-
tersuchung, Gonioskopie und Ophthalmoskopie, Perimetrie, Bestim-
mung des Farb- und Lichtsinns, Augeninnendruckmessung, elektro-
physiologische Methoden, Fluoreszenzangiographie sowie weitere
bildgebende Verfahren am vorderen und hinteren Augenabschnitt

Lokal- und Regionalandsthesien

ophthalmologische Eingriffe an

— Lidern und Tranenwegen, z. B. Korrektur von Entropium und Ektro-
pium, Lidmuskeloperationen, Dehnung und Strikturspaltung der
Tranenwege

- Bindehaut und Hornhaut, z. B. Fremdkorperentfernung, Wundnaht

— einfachen intraokularen Eingriffen, z. B. Parazentese, Iridektomie,
Zyklokryo-, Zyklolaserdestruktion, Kryoretinopexie

— geraden Augenmuskeln

laserchirurgische Eingriffe
— am Vorderabschnitt des Auges
— ander Retina

Mitwirkung bei intraokularen Eingriffen, einschlieBlich Netzhaut-
und Glaskorperoperationen und Augenmuskeloperationen hoheren
Schwierigkeitsgrades, z. B. Katarakt-, Glaukom-, Amotiooperationen,
Vitrektomien, Enukleationen, Keratoplastik, plastisch-rekonstruk-
tive Eingriffe

6. GEBIET BIOCHEMIE
Definition

Das Gebiet Biochemie umfasst die Chemie der Lebensvorgange und
der lebenden Organismen einschlieBlich der organischen und anorga-
nischen Substanzen des Organismus sowie die bei den Lebensvorgan-
gen ablaufenden Reaktionen.

Facharzt / Facharztin fiir Biochemie
(Biochemiker / Biochemikerin)

Weiterbildungsziel

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

Weiterbildungszeit

48 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbil-
dungsstatte gemdB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon konnen bis zu

» 12 Monate in anderen Gebieten angerechnet werden
Weiterbildungsinhalt

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

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

biochemischen Reaktionen auf kérperfremde Stoffe, den Wirkungs-
mechanismen von Substanzgruppen auf molekularer Ebene, der Pa-
thophysiologie von Stoffwechselkrankheiten und Stoffwechsel-
anomalien, einschlieBlich endokriner Stérungen und des Wasser- und
Elektrolythaushaltes, sowie der Erndahrungswissenschaft und toxi-
kologischen Problemen des Umweltschutzes

der chemischen und biologisch-chemischen Laboratoriumsdiagnostik



der Photometrie, Fluorometrie und der Elektrometrie

der Darstellung biologischer Substanzen

den Enzymprdparationen und enzymatischen Bestimmungen

der Chromatographie und Elektrophorese

der Zellfraktionierung, Isotopentechnik und Mikrotitermethode

immunchemischen Testverfahren

den Eigenschaften der Proteine und Kohlenhydrate

dem Lipid- und EiweiBstoffwechsel und der Enzymologie einschlief3-
lich der Methoden der Strukturaufklarung

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

den Grundlagen der biochemischen Genetik und der Immunochemie

der Biochemie der Erndhrung, des Sauren-Basen- sowie Wasser-
und Elektrolythaushaltes

der Labororganisation und dem Laborbetrieb

7. GEBIET CHIRURGIE

Definition

Das Gebiet Chirurgie umfasst die Vorbeugung, Erkennung, konser-
vative und operative Behandlung, Nachsorge und Rehabilitation
von chirurgischen Erkrankungen, Verletzungen und Verletzungs-
folgen sowie angeborenen und erworbenen Formveranderungen und
Fehlbildungen der GefdRe, der inneren Organe einschlieBlich des Her-

zens, der Stlitz- und Bewegungsorgane und der onkologischen Wieder-
herstellungs- und Transplantationschirurgie.

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Chirurgie ist die Erlangung von
Facharztkompetenzen 7.1 bis 7.8 nach Ableistung der vorgeschriebe-
nen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Basisweiterbildung fiir die Facharztkompetenzen 7.1 bis 7.8:

Weiterbildungszeit

24 Monate Basisweiterbildung bei einem Weiterbildungsbefugten an
einer Weiterbildungsstatte gemaR § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

» 6 Monate Notfallaufnahme

» 6 Monate Intensivmedizin in der Chirurgie oder in einem anderen
Gebiet, die auch wahrend der spezialisierten Facharztweiterbildung
abgeleistet werden kénnen

» 12 Monate Chirurgie, davon kdnnen
— 6 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

»

Erkennung, Klassifizierung, Behandlung und Nachsorge chirurgischer
Erkrankungen und Verletzungen

der Indikationsstellung zur konservativen und operativen Behand-
lung chirurgischer Erkrankungen und Verletzungen

der Risikoeinschatzung, der Aufklarung und der Dokumentation

den Prinzipien der perioperativen Diagnostik und Behandlung

operativen Eingriffen und Operationsschritten

der Wundversorgung, Wundbehandlung und Verbandslehre ein-
schlieBlich Impfprophylaxe

den Grundlagen der gebietsbezogenen Tumortherapie

der Erkennung und Behandlung von Infektionen einschlieBlich epide-
miologischer Grundlagen, den HygienemaBnahmen

der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewinnung und -be-
handlung fiir Laboruntersuchungen und Einordnung der Ergebnisse
in das jeweilige Krankheitsbild

Analgesierungs- und SedierungsmaBBnahmen einschlieBlich der
Behandlung akuter Schmerzzustande

der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie

der Erkennung und Behandlung akuter Notfalle einschlieBlich
lebensrettender MalRnahmen zur Aufrechterhaltung der Vitalfunk-
tionen und Wiederbelebung einschlieRlich der Grundlagen der Be-
atmungstechnik und intensivmedizinischer BasismaBnahmen

der Indikationsstellung und Uberwachung physikalischer Therapie-
maBnahmen

der medikamentdsen Thromboseprophylaxen

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

>

Ultraschalluntersuchungen bei chirurgischen Erkrankungen und
Verletzungen

— Punktions- und Katheterisierungstechniken einschlielich Legen von
Drainagen und zentralvendsen Zugdngen sowie der Gewinnung von
Untersuchungsmaterial

— Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapie, enterale und
parenterale Ernahrung einschlief3lich Sondentechnik

— Lokal- und Regionalanasthesien
— Eingriffe aus dem Bereich der ambulanten Chirurgie

— Erste Assistenzen bei Operationen und angeleitete Operationen

7.1 FACHARZT / FACHARZTIN FUR ALLGEMEINCHIRURGIE
(Allgemeinchirurg / Allgemeinchirurgin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basisweiterbildung die Er-
langung der Facharztkompetenz Allgemeinchirurgie nach Ableistung
dervorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemal § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

» 24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Chirurgie

» 48 Monate Weiterbildung zum Facharzt fir Allgemeinchirurgie,
davon
= 24 Monate in Allgemeinchirurgie und/oder anderen Facharzt-
weiterbildungen des Gebietes Chirurgie, davon kdnnen bis zu
- 12 Monate in Anasthesiologie, Anatomie, Frauenheilkunde
und Geburtshilfe, Hals-Nasen-Ohrenheilkunde, Innere Medi-
zin und Gastroenterologie, Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie,
Neurochirurgie, Pathologie und/oder Urologie abgeleistet/ange-
rechnet werden
— 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden
= 12 Monate in Orthopdadie und Unfallchirurgie
= 12 Monate in Viszeralchirurgie

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der operativen und nicht operativen Grund- und Notfallversorgung
bei gefal-, thorax-, unfall- und viszeralchirurgischen einschliellich
der koloproktologischen Erkrankungen, Verletzungen, Fehlbildungen
und Infektionen

der Indikationsstellung zur operativen und konservativen Behand-
lung einschlieRlich der Risikoeinschatzung und prognostischen Be-
urteilung

endoskopischen, laparoskopischen (minimal-invasiven) Operations-
verfahren

instrumentellen und funktionellen Untersuchungsmethoden

der Erhebung einer intraoperativen radiologischen Befundkontrolle
unter Berticksichtigung des Strahlenschutzes

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

Ultraschalluntersuchungen des Abdomens, Retroperitoneums, der
Urogenitalorgane

groBe Wundversorgung bei Weichteilverletzungen

Deckung von Haut- und Weichteildefekten

Verbdnde, z. B. Kompressions-, Stitz-, Schienen- und fixierende
\Verbande

Repositionen von Frakturen und Luxationen



16

» operative Eingriffe an Kopf/Hals und Brustwand einschlieRlich
Thorakotomien und Thoraxdrainagen und an Bauchwand und Bauch-
hohle, Stitz- und Bewegungssystem, GefdB- und Nervensystem
einschlieBlich Resektionen, Uberndhungen, Exstirpationen und Exzi-
sionen mittels konventioneller, endoskopischer und interventioneller
Techniken, z. B. Lymphknotenexstirpation, Port-Implantation, Ent-
fernung von Weichteilgeschwiilsten, Schilddriisen-Resektion, explo-
rative Laparotomie, Thorakotomie, Thoraxdrainage, Magen-, Diinn-
darm- und Dickdarm-Resektion, Notversorgung von Leber- und
Milzverletzungen, Cholecystektomie, Appendektomie, Anus pra-
eter-Anlage, Herniotomien, Hamorrhoidektomie, periproktitische
Abszessspaltung, Fistel- und Fissurversorgung, Osteosynthesen,
Implantatentfernung, Exostosenabtragung, Amputationen, Varizen-
operationen, Thrombektomie, Embolektomie, Tracheotomie

» Mitwirkung bei Eingriffen hoherer Schwierigkeitsgrade

Ubergangsbestimmungen

Kammermitglieder, die die Facharztbezeichnung Chirurgie oder All-
gemeine Chirurgie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Facharzt-
bezeichnung Allgemeinchirurgie zu fihren.

7.2 FACHARZT / FACHARZTIN FUR GEFASSCHIRURGIE
(Gefasschirurg / Gefdsschirurgin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basisweiterbildung die Er-
langung der Facharztkompetenz GefaBchirurgie nach Ableistung der
vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemal § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

» 24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Chirurgie

» 48 Monate Weiterbildung zum Facharzt fir Gefalchirurgie, davon

konnen bis zu

- 12 Monate in einer der anderen Facharztweiterbildungen des
Gebietes Chirurgie
oder
6 Monate in Anasthesiologie, Innere Medizin und Angiologie oder
Radiologie angerechnet werden

— 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet/angerechnet wer-
den

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Vorbeugung, Erkennung und Nachbehandlung von Erkrankungen,
Verletzungen, Infektionen und Fehlbildungen des GefaRsystems ein-
schlieBlich der Rehabilitation

der Indikationsstellung zur operativen, interventionellen und konser-
vativen Behandlung einschlieBlich der Risikoeinschatzung und prog-
nostischen Beurteilung

der operativen Behandlung einschlieBlich hyperamisierender, rese-
zierender und rekonstruktiver Eingriffe und konservativen MaBnah-
men am GefaBsystem

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

der Erhebung einer intraoperativen radiologischen Befundkontrolle
unter Berucksichtigung des Strahlenschutzes

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

» intraoperative angiographische Untersuchungen

» Doppler-/Duplex-Untersuchungen der
— Extremitdaten versorgenden GefaRe,
— abdominellen und retroperitonealen GefaRe,
— extracraniellen hirnzufihrenden GefaRe

» hamodynamische Untersuchungen an Venen

» rekonstruktive Operationen
— an supraaortalen Arterien,
— an aortalen, iliakalen, viszeralen und thorakalen GefaRen,
— im femoro-poplitealen, brachialen und cruro-pedalen Abschnitt

» endovaskuldre Eingriffe

» Anlage von Dialyse-Shunts, Port-Implantation
» Operationen am Venensystem
» Grenzzonenamputationen, Ulkusversorgungen

Ubergangsbestimmungen

Kammermitglieder, die bei Inkrafttreten dieser Weiterbildungsordnung
die Schwerpunktbezeichnung Gefalichirurgie besitzen, sind berechtigt,
stattdessen die entsprechende Facharztbezeichnung zu fiihren. Kam-
mermitglieder, die nach Facharztanerkennung bei Inkrafttreten die-
ser Weiterbildungsordnung eine Weiterbildung im Schwerpunkt Gefal3-
chirurgie begonnen haben, konnen diese nach den Bestimmungen der
bisher giiltigen Weiterbildungsordnung abschlieBen. Nach bestandener
Prifung erhalten sie die Facharztbezeichnung.

7.3 FACHARZT / FACHARZTIN FUR HERZCHIRURGIE
(Herzchirurg / Herzchirurgin)
Weiterbildungsziel

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

Weiterbildungszeit

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemal § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
» 24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Chirurgie
» 48 Monate Weiterbildung zum Facharzt fir Herzchirurgie, davon kén-
nen bis zu
— 12 Monate in einer der anderen Facharztweiterbildungen des Ge-
bietes Chirurgie, in Innere Medizin und Kardiologie und/oder Kin-
der- und Jugendmedizin/Kinder-Kardiologie angerechnet werden,
die auch im ambulanten Bereich abgeleistet werden kdnnen

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Vorbeugung, Erkennung, operativen und postoperativen Behand-
lung und Rehabilitation von Erkrankungen, Verletzungen und Verlet-
zungsfolgen, Fehlbildungen des Herzens, der herznahen Gefale so-
wie des Mediastinums und der Lunge im Zusammenhang mit herz-
chirurgischen Eingriffen

MaRnahmen der Nachsorge nach operativer Behandlung einschliel3-
lich Immunsuppression und OrganabstoBungsbehandlung bei Trans-
plantationen

der Indikationsstellung zur operativen und konservativen Behand-
lung einschlieRlich der Risikoeinschatzung und prognostischen Be-
urteilung

den Grundlagen minimal-invasiver Therapie

der Erhebung einer intraoperativen radiologischen Befundkontrolle
unter Bertlicksichtigung des Strahlenschutzes

den Grundlagen der Diagnostik und Behandlung angeborener Herz-
erkrankungen sowie terminaler Erkrankungen von Herz und Lunge

der Anwendung von Kreislaufassistenzsystemen

der Indikationsstellung zur Herz-, Lungen- und Herz-Lungen-Trans-
plantation einschlieBlich technischer Grundlagen von Herzassistenz-
systemen

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

Elektrokardiogramm

sonographische Untersuchungen der Thoraxorgane einschlieBlich
Doppler-/Duplex-Untersuchungen des Herzens und der groBen Ge-
faBe

Echokardiographie

Operationen mit Hilfe oder in Bereitschaft der extrakorporalen Zirku-

lation

— an Koronargefalien

— an der Mitralklappe einschlieBlich Rekonstruktion

— an der Aortenklappe und/oder Aorta aszendens/Mitralklappe/
Koronargefaf

— bei angeborenen Herzfehlern
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Operationen ohne Einsatz der extrakorporalen Zirkulation

— Anastomosen und Rekonstruktionen an den thorakalen GefaBen
einschlieBlich Aortenaneurysmen

- transvendse Schrittmacherimplantationen/ Defibrillatoren (AICD)

— Operationen am Thorax in Zusammenhang mit herzchirurgischen
Eingriffen z. B. Brustwandresektion, Thoraxstabilisierung, Exstir-
pation von Fremdkérpern, Operationen bei Thoraxverletzungen

— Operationen an der Lunge und am angrenzenden Mediastinum in
Zusammenhang mit herzchirurgischen Eingriffen

— Operationen an peripheren GefdBen im Zusammenhang mit herz-
chirurgischen Eingriffen, z. B. Rekonstruktion peripherer Gefalze
nach Einsatz von Kreislaufassistenzsystemen und der extra-
korporalen Zirkulation

Ubergangsbestimmungen

Kammermitglieder, die bei Inkrafttreten dieser Weiterbildungsord-
nung die Weiterbildung im Gebiet Herzchirurgie begonnen haben, kon-
nen diese nach den Bestimmungen der bisher gliltigen Weiterbildungs-
ordnung abschlieen.

7.4 FACHARZT / FACHARZTIN FUR KINDERCHIRURGIE
(Kinderchirurg / Kinderchirurgin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basisweiterbildung die Er-
langung der Facharztkompetenz Kinderchirurgie nach Ableistung der
vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemalk § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

» 24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Chirurgie

» 48 Monate Weiterbildung zum Facharzt fir Kinderchirurgie, davon

» 12 Monate in Kinder- und Jugendmedizin, davon kdnnen

— 6 Monate in der intensivmedizinischen Versorgung von Kindern
und Jugendlichen abgeleistet werden

— konnen 6 Monate in einer anderen Facharztweiterbildung des Ge-
bietes Chirurgie oder in Andsthesiologie, Mund-Kiefer-Gesicht-
schirurgie, Neurochirurgie, Radiologie oder Urologie oder in Hand-
chirurgie angerechnet werden

— kénnen bis zu 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet/
angerechnet werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Vorbeugung, Erkennung, operativen und konservativen Behand-
lung, Nachsorge und Rehabilitation von Fehlbildungen, Erkrankun-
gen, Infektionen, Organtumoren, Verletzungen, Verbrennungen so-
wie deren Folgen im Kindesalter einschlieBlich pranataler Entwick-
lungsstérungen

den instrumentellen und funktionellen Untersuchungsmethoden

der Erhebung einer intraoperativen radiologischen Befundkontrolle
unter Beriicksichtigung des Strahlenschutzes

den endoskopischen, laparoskopischen, minimal-invasiven, mikro-
chirurgischen Operationsverfahren und Laser-Techniken

der Behandlung von Schwer- und Mehrfachverletzten einschlieBlich
des Trauma-Managements und der Uberwachung

der konservativen und operativen Frakturversorgung einschlieBlich
gelenknaher Frakturen und Gelenkverletzungen sowie plastisch-
rekonstruktiver Techniken

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

den Grundlagen der Durchgangsarzt- und Verletzungsartenverfah-
ren der gewerblichen Berufsgenossenschaften

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

>

Repositionen von Frakturen und Luxationen sowie Versorgung von
Weichteil- und Organverletzungen

operative Eingriffe einschlieBlich endoskopischer, minimal-invasiver,

mikrochirurgischer und Laser-Techniken

— an Kopf und Hals, z. B. Trepanationen, ventrikuldre Liquorablei-
tungen, Osteoplastik bei Craniostenose, Tracheotomien, Thyreoi-
dektomien, Korrektur von Kiemengangsanomalien, 0sophagotra-

cheale Fisteln, Verletzungen und muskularer Schiefhals, Tumor-
resektionen

— an Brustwand und Brusthohle, z. B. Korrekturen von Fehlbildun-
gen, Erkrankungen und Verletzungen der Brustwand, der Brust-
hohle, des Mediastinums, des Tracheobronchialsystems, der Lun-
gen und des Oesophagus, Resektion duBerer, mediastinaler und
pulmonaler Tumoren

— an Bauchwand, Bauchhohle und Retroperitoneum, z. B. Korrek-
tur von Fehlbildungen, operative Therapie von Organverletzun-
gen duBerer und innerer Hernien, bei Funktionsstorungen und ent-
zlindlichen Erkrankungen, intestinale Resektionen einschlieB3lich
Tumorresektionen

— am Urogenitaltrakt, z. B. Korrektur von Fehlbildungen der Nieren,
ableitenden Harnwege und des inneren und duBeren Genitale ein-
schlieBlich Verletzungen, Tumorresektionen

— am Gefal3-, Nerven- und Lymphsystem, z. B. bei Fehlbildungen
einschlieBlich Dysraphien, Verletzungen und Tumoren, Anlage von
Shunts, Port-Implantationen

— am Stitz- und Bewegungssystem, z. B. bei Frakturen, Luxationen
und Weichteilverletzungen einschlieBlich deren Folgen, Weichteil-,
Knochen- und Gelenkinfektionen, Tumoren

— bei plastisch-rekonstruktiven Eingriffen, z. B. bei Fehlbildungen,
kongenitalen Defekten und Defektverletzungen an Kopf, Hals,
Brustwand, Rumpf und Extremitdaten und Zwerchfellplastiken,
Haut-, Muskel-, Sehnen- und Knorpelplastiken

Ubergangsbestimmungen

Kammermitglieder, die bei Inkrafttreten dieser Weiterbildungsordnung
die Weiterbildung im Gebiet Kinderchirurgie begonnen haben, kdnnen
diese nach den Bestimmungen der bisher giltigen Weiterbildungs-
ordnung abschlieBen.

7.5 FACHARZT / FACHARZTIN FUR ORTHOPADIE
UND UNFALLCHIRURGIE
(Orthopdde und Unfallchirurg /
Orthopddin und Unfalichirurgin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basisweiterbildung die Er-
langung der Facharztkompetenz Orthopadie und Unfallchirurgie nach
Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiter-
bildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemal § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

» 24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Chirurgie

» 48 Monate Weiterbildung zum Facharzt fir Orthopadie und Un-
fallchirurgie, davon konnen bis zu
— 12 Monate in einer der anderen Facharztweiterbildungen des Ge-
bietes Chirurgie und/oder in Neurochirurgie angerechnet werden
— 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet/angerechnet wer-
den

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Vorbeugung, Erkennung, operativen und konservativen Behand-
lung, Nachsorge und Rehabilitation von Verletzungen und deren Fol-
gezustanden sowie von angeborenen und erworbenen Formveran-
derungen, Fehlbildungen, Funktionsstorungen und Erkrankungen
der Stiitz- und Bewegungsorgane unter Berticksichtigung der Unter-
schiede in den verschiedenen Altersstufen

der Behandlung von Schwer- und Mehrfachverletzten einschliel3lich
des Traumamanagements

den zur Versorgung im Notfall erforderlichen neurotraumatologi-
schen, gefalRchirurgischen, thoraxchirurgischen und viszeralchirurgi-
schen MaBnahmen in interdisziplindrer Zusammenarbeit

der Erhebung einer intraoperativen radiologischen Befundkontrolle
unter Berticksichtigung des Strahlenschutzes

der konservativen und funktionellen Behandlung von angeborenen
und erworbenen Deformitaten und Reifungsstorungen

den Grundlagen der konservativen und operativen Behandlung
rheumatischer Gelenkerkrankungen

den Grundlagen der operativen Behandlung von Tumoren der Stiitz-
und Bewegungsorgane
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der Erkennung und Behandlung von Weichteilverletzungen, Wunden
und Verbrennungen einschlieBlich Mitwirkung bei rekonstruktiven
Verfahren

der Erkennung und Behandlung von Verletzungen, Erkrankungen und
Funktionsstérungen der Hand

der Vorbeugung, Erkennung und Behandlung von Sportverletzungen
und Sportschaden sowie deren Folgen

der Mitwirkung bei operativen Eingriffen hoherer Schwierigkeits-
grade

der Pravention und Behandlung von Knochenerkrankungen und der
Osteoporose

der Biomechanik

chirotherapeutischen und physikalischen Manahmen einschlieBlich
funktioneller und entwicklungsphysiologischer Ubungsbehandlun-
gen sowie der medizinischen Aufbautrainings- und Geratetherapie

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

den Grundlagen der Durchgangsarzt- und Verletzungsartenverfah-
ren der gewerblichen Berufsgenossenschaften

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

>

sonographische Untersuchungen der Bewegungsorgane einschlief3-
lich Arthrosonographien, auch bei Sauglingen

operative Eingriffe einschlieBlich Notfalleingriffe an Korperhohlen,
Wirbelsaule, Schulter/Oberarm/Ellbogen, Unterarm/Hand, Becken,
Hiftgelenk, Oberschenkel, Kniegelenk, Unterschenkel, Sprunggelenk,
FuB

Eingriffe an Nerven und GefaBen

Eingriffe bei Infektionen an Weichteilen, Knochen und Gelenken

Implantatentfernungen

Behandlung von thermischen und chemischen Schadigungen

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

Injektions- und Punktionstechniken an Wirbelsaule und Gelenken

Osteodensitometrie

Anordnung, Uberwachung und Dokumentation von Verordnungen
orthopadischer Hilfsmittel

Ubergangsbestimmungen

Kammermitglieder, die vor Inkrafttreten dieser Weiterbildungsord-
nung ihre Weiterbildung im Gebiet Orthopadie oder im Schwerpunkt
Unfallchirurgie begonnen haben, kénnen diese nach der bisher giiltigen
Weiterbildungsordnung abschlieRen und die entsprechenden Bezeich-
nungen flhren.

Kammermitglieder, die sich bei Inkrafttreten dieser Weiterbildungs-
ordnung im Gebiet Orthopadie oder im Schwerpunkt Unfallchirurgie in
Weiterbildung befinden, kénnen diese als Facharzt fiir Orthopadie und
Unfallchirurgie abschlieBen, wenn sie eine Mindestweiterbildungszeit
von 6 Jahren und mindestens jeweils eine 2-jahrige Weiterbildung in
Orthopadie und Unfallchirurgie nachweisen.

Kammermitglieder, die bei Inkrafttreten dieser Weiterbildungsordnung
im Besitz der Schwerpunktbezeichnung Unfallchirurgie sind, kdnnen die
neue Facharztbezeichnung Orthopddie und Unfallchirurgie innerhalb
einer Frist von 3 Jahren beantragen, wenn sie mindestens 2 Jahre Wei-
terbildung im Gebiet Orthopadie nachweisen. Auf das Anerkennungs-
verfahren finden die §§ 12 - 16 Anwendung.

Kammermitglieder, die bei Inkrafttreten dieser Weiterbildungsordnung
im Besitz der Facharztanerkennung Orthopadie sind, kénnen die
Facharztbezeichnung Orthopadie und Unfallchirurgie innerhalb einer
Frist von 3 Jahren beantragen, wenn sie mindestens 2 Jahre Weiter-
bildung im Schwerpunkt Unfallchirurgie nachweisen. Auf das Anerken-
nungsverfahren finden die §§ 12 - 16 Anwendung.

7.6 FACHARZT / FACHARZTIN FUR PLASTISCHE
UND ASTHETISCHE CHIRURGIE
(Plastischer und Asthetischer Chirurg /
Plastische und Asthetische Chirurgin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basisweiterbildung die Er-
langung der Facharztkompetenz Plastische und Asthetische Chirurgie
nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Wei-
terbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

» 24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Chirurgie

» 48 Monate Weiterbildung zum Facharzt fiir Plastische und Astheti-

sche Chirurgie, davon kénnen bis zu

— 12 Monate in einer der anderen Facharztweiterbildungen des
Gebietes Chirurgie, in Hals-Nasen-Ohrenheilkunde und/oder
Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie
oder
6 Monate in Andsthesiologie, Frauenheilkunde und Geburtshilfe
oder Pathologie angerechnet werden

— 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet/angerechnet
werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Vorbeugung, Erkennung, operativen und konservativen Wieder-
herstellung und Verbesserung angeborener oder durch Krankheit,
Degeneration, Tumor, Unfall oder Alter verursachter sichtbar gestor-
ter Korperfunktionen und der Kérperform

der Behandlung Brandverletzter in der Akut- und sekundaren Rekon-
struktionsphase

der Differentialtherapie bei postoperativen Komplikationen, Grof3-
wunden und Wundheilungsstérungen

RekonstruktionsmaBnahmen bei Fehlbildungen

der Erkennung und Behandlung von Verletzungen, Erkrankungen und
Funktionsstorungen der Hand

therapeutischen Verfahren bei akuten Verletzungen der Haut und
Weichteile einschlieBlich Rekonstruktion

der asthetisch-plastischen Chirurgie in allen Korperregionen ein-
schlieBlich kosmetische Operationen unter Beriicksichtigung der
psychologischen Exploration und Elektionskriterien und der spezifi-
schen Aufklarung bei elektiven Operationsindikationen

funktions- und strukturwiederherstellende Eingriffe bei akuten Ver-
letzungen und chronischen Wunden und Infektionen der Haut, der
Weichteile und des muskuloskelettalen Apparates sowie deren Fol-
geschaden auch in interdisziplinarer Kooperation

der Mitwirkung bei Replantationen und Revaskularisationen abge-
trennter Kérperteile einschlieBlich der Behandlung von Verletzungen
und Erkrankungen des peripheren Nervensystems

der Transplantation isogener, allogener oder synthetischer Ersatz-
strukturen

psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reaktionen und psy-
chosozialen Zusammenhangen bei angeborenen Fehlbildungen,
erworbenen Defekten und dsthetisch-kosmetischen Eingriffen

der Nachbehandlung dsthetisch-plastischer Eingriffen einschlieBlich
\Verbande, Ruhigstellung, Stabilisierung auch bei Schuhversorgungen,
Orthesen und Prothesen sowie bei Transplantationen

der Erhebung einer intraoperativen radiologischen Befundkontrolle
unter Berticksichtigung des Strahlenschutzes

der Bewertung bildgebender, endoskopischer und neurologischer/
neurophysiologischer Befunde

der Verordnung von Krankengymnastik, Ergotherapie und weiterer
RehabilitationsmaBnahmen
Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

» konstruktive, rekonstruktive und dsthetisch-plastisch-chirurgische
Eingriffe einschlieRlich mikrochirurgischer, Laser-, Ultraschall- und
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minimalinvasiver Techniken sowie Nah- und Fernlappenplastiken mit
und ohne GefaBanschluss

— im Kopf-Hals-Bereich

— im Brustbereich

— an Rumpf und Extremitdten

— an Haut- und subkutanen Weichteilen

— an peripheren Nerven

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

Ubergangsbestimmungen

Kammermitglieder, die bei Inkrafttreten dieser Weiterbildungsordnung
die Weiterbildung im Gebiet Plastische Chirurgie begonnen haben, kén-
nen diese nach den Bestimmungen der bisher gliltigen Weiterbildungs-
ordnung abschlieBen.

Kammermitglieder, die die Facharztbezeichnung Plastische Chirurgie
besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Facharztbezeichnung Plas-
tische und Asthetische Chirurgie zu fiihren.

7.7 FACHARZT / FACHARZTIN FUR THORAXCHIRURGIE
(Thoraxchirurg / Thoraxchirurgin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basisweiterbildung die Er-
langung der Facharztkompetenz Thoraxchirurgie nach Ableistung der
vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemal § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

» 24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Chirurgie

» 48 Monate Weiterbildung zum Facharzt fiir Thoraxchirurgie, davon
kénnen bis zu
— 12 Monate in einer der anderen Facharztweiterbildungen des Ge-
bietes Chirurgie, in Innere Medizin und Hamatologie und Onkologie
und/oder Innere Medizin und Pneumologie angerechnet werden
— 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet/angerechnet wer-
den

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

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

operativen Eingriffen am Herzen im Zusammenhang mit thorax-
chirurgischen Operationen

der Indikationsstellung zur operativen und konservativen Behand-
lung einschlieBlich der Risikoeinschatzung und prognostischen Be-
urteilung

den zur Versorgung im Notfall erforderlichen, gefaBchirurgischen,
unfallchirurgischen, viszeralchirurgischen und allgemeinchirur-
gischen MalRnahmen in interdisziplinarer Zusammenarbeit

der operativen Tumorchirurgie einschlieBlich palliativmedizinischer
und schmerztherapeutischer MaBnahmen

der Erhebung einer intraoperativen radiologischen Befundkontrolle
unter Berticksichtigung des Strahlenschutzes

der Planung und Durchfiihrung multimodaler Therapiekonzepte bei
Tumorpatienten in interdisziplinarer Zusammenarbeit sowie Durch-
fihrung von Friherkennungs- und NachsorgemaBnahmen zur Tu-
mor- und Rezidiverkennung

Techniken minimal-invasiver Chirurgie

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:
» sonographische Untersuchungen der Thoraxorgane (ohne Herz)

» diagnostische und therapeutische Endoskopien, z. B. Tracheo-
Bronchoskopie, Thorakoskopie, Oesophagoskopie

» operative Eingriffe einschlieBlich minimal invasiver Techniken
— an Kopf und Hals, z. B. Tracheotomie, Mediastinoskopie
— am Mediastinum und Oesophagus, z. B. Dissektion der medias-

tinalen Lymphknoten, Tumorresektion, Thymektomie, oesopha-
gotracheale Fisteln, Verletzungen des Oesophagus

— an der Thoraxwand, z. B. Verletzungen, Brustwandresektion,
Thorakoplastik, Korrekturplastik

— ander Lunge, auch auf thorakoskopischem Weg, z. B. Keilresektion,
Laserresektion, Segmentresektion, Lobektomie, Pneumonektomie

— erweiterte Eingriffe an der Lunge, z. B. intraperikardiale GefaRver-
sorgung, Vorhofteilresektion, Perikard- und Zwerchfellresektion,
plastische Operationen am Tracheobronchial- und GefaBbaum

- videothorakoskopische Eingriffe, z. B. Pleurektomie, Keilresektion,
Sympathektomie, Biopsien

— an der Pleura, auch auf thorakoskopischem Weg, z. B. Dekortika-
tionen bei Tumoren, Schwielen und Empyemen

— Eingriffe bei thorakalen Verletzungen

Ubergangsbestimmungen

Kammermitglieder, die bei Inkrafttreten dieser Weiterbildungsordnung
die Schwerpunktbezeichnung Thoraxchirurgie besitzen, sind berech-
tigt, stattdessen die entsprechende Facharztbezeichnung zu fithren.

Kammermitglieder, die nach Facharztanerkennung bei Inkrafttreten
dieser Weiterbildungsordnung eine Weiterbildung im Schwerpunkt
Thoraxchirurgie begonnen haben, kénnen diese nach den Bestimmun-
gen der bisher glltigen Weiterbildungsordnung abschlieBen. Nach be-
standener Priifung erhalten sie die Facharztbezeichnung.

7.8 FACHARZT / FACHARZTIN FUR VISZERALCHIRURGIE
(Viszeralchirurg / Viszeralchirurgin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basisweiterbildung die Er-
langung der Facharztkompetenz Viszeralchirurgie nach Ableistung der
vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemal § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

» 24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Chirurgie

» 48 Monate Weiterbildung zum Facharzt flr Viszeralchirurgie, davon

konnen bis zu

— 12 Monate in einer der anderen Facharztweiterbildungen des Ge-
bietes Chirurgie, in Anasthesiologie, Anatomie, Frauenheilkunde
und Geburtshilfe, Innere Medizin und Gastroenterologie, Innere
Medizin und Hdmatologie und Onkologie, Pathologie und/oder
Urologie angerechnet werden

— 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet/angerechnet wer-
den

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

der Vorbeugung, Erkennung, Behandlung, Nachbehandlung und Re-
habilitation von Erkrankungen, Verletzungen, Infektionen, Fehl-
bildungen innerer Organe insbesondere der gastroenterologischen,
endokrinen und onkologischen Chirurgie der Organe und Weichteile

der operativen und nichtoperativen Grund- und Notfallversorgung
bei viszeralchirurgischen einschlieRlich der koloproktologischen Er-
krankungen, Verletzungen, Fehlbildungen und Infektionen

der Indikationsstellung zur operativen und konservativen Behand-
lung einschlieBlich der Risikoeinschatzung und prognostischen Be-
urteilung

endoskopischen, laparoskopischen und minimal-invasiven Opera-
tionsverfahren

der Erhebung einer intraoperativen radiologischen Befundkontrolle
unter Berticksichtigung des Strahlenschutzes

instrumentellen und funktionellen Untersuchungsmethoden

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

» sonographische Untersuchungen des Abdomens, des Retroperito-
neums und der Urogenitalorgane

» Durchfihrung und Befundung von Rekto-/Sigmoidoskopien

» konventionelle, minimal-invasive und endoskopische operative Ein-
griffe an Kopf und Hals einschlieBlich Tracheotomie, Thorakotomie,
Thoraxdrainagen, Oesophagus, Magen, Leber, Gallenwege, Pankreas,
Milz, Dinndarm, Dickdarm, Rektum, Anus, Bauchhohle, Retroperito-
neum, Bauchwand
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Ubergangsbestimmungen

Kammermitglieder, die bei Inkrafttreten dieser Weiterbildungsordnung
die Schwerpunktbezeichnung Viszeralchirurgie besitzen, sind berech-
tigt, stattdessen die entsprechende Facharztbezeichnung zu flhren.

Kammermitglieder, die nach Facharztanerkennung bei Inkrafttreten
dieser Weiterbildungsordnung eine Weiterbildung im Schwerpunkt Vis-
zeralchirurgie begonnen haben, kénnen diese nach den Bestimmungen
der bisher giiltigen Weiterbildungsordnung abschlieen. Nach bestan-
dener Priifung erhalten sie die Facharztbezeichnung.

Kammermitglieder, die vor dem 01.01.2012 ihre Facharztweiterbildung
in der Viszeralchirurgie begonnen haben, kdnnen diese nach der Wei-
terbildungsordnung der Sachsischen Landesarztekammer in der bis
zum 31.12.2011 geltenden Fassung innerhalb einer Frist von 7 Jahren
abschlieBen und die entsprechenden Bezeichnungen fiihren.

Kammermitglieder, die die Facharztbezeichnung Viszeralchirurgie
auf der Grundlage der Bestimmungen der Weiterbildungsordnung der
Sachsischen Landesarztekammer in der bis zum 31.12.2011 geltenden
Fassung erworben haben, oder berechtigt sind, diese statt der Schwer-
punktbezeichnung Viszeralchirurgie zu fithren, dirfen auch die Zusatz-
bezeichnung Spezielle Viszeralchirurgie fiihren.

Ubergangsbestimmungen fiir das Gebiet Chirurgie:

Kammermitglieder, die die Facharztbezeichnung Chirurgie oder Allge-
meine Chirurgie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Facharzt-
bezeichnung Allgemeinchirurgie zu fihren.

Kammermitglieder, die bei Inkrafttreten dieser Weiterbildungsordnung
die Schwerpunktbezeichnung

» GefdBRchirurgie
» Thoraxchirurgie
» \liszeralchirurgie

besitzen, sind berechtigt, stattdessen die entsprechende Facharzt-
bezeichnung zu fihren.

Kammermitglieder, die nach Facharztanerkennung bei Inkrafttreten
dieser Weiterbildungsordnung eine Weiterbildung in den Schwerpunk-
ten GefdaRchirurgie, Thoraxchirurgie und Viszeralchirurgie begonnen
haben, konnen diese nach den Bestimmungen der bisher giltigen Wei-
terbildungsordnung abschlieBen. Nach bestandener Prifung erhalten
sie die entsprechende Facharztbezeichnung. Entsprechendes gilt auch
flr die Kammermitglieder, die vor Inkrafttreten dieser Weiterbildungs-
ordnung die Weiterbildung in den Gebieten Herzchirurgie, Kinderchirur-
gie und Plastische Chirurgie begonnen haben.

Kammermitglieder, die vor Inkrafttreten dieser Weiterbildungsord-
nung ihre Weiterbildung im Gebiet Orthopdadie oder im Schwerpunkt
Unfallchirurgie begonnen haben, kénnen diese nach der bisher giiltigen
Weiterbildungsordnung abschlieRen und die entsprechenden Bezeich-
nungen flhren.

Kammermitglieder, die sich bei Inkrafttreten dieser Weiterbildungsord-
nungim Gebiet Orthopadie oder im Schwerpunkt Unfallchirurgie in Wei-
terbildung befinden, kénnen diese als Facharzt fiir Orthopadie und Un-
fallchirurgie abschlieRen, wenn sie eine Mindestweiterbildungszeit von
6 Jahren und mindestens jeweils eine 2-jahrige Weiterbildung in Ortho-
padie und Unfallchirurgie nachweisen.

Kammermitglieder, die bei Inkrafttreten dieser Weiterbildungsordnung
im Besitz der Schwerpunktbezeichnung Unfallchirurgie sind, konnen die
neue Facharztbezeichnung Orthopddie und Unfallchirurgie innerhalb
einer Frist von 3 Jahren beantragen, wenn sie mindestens 2 Jahre Wei-
terbildung im Gebiet Orthopadie nachweisen. Auf das Anerkennungs-
verfahren finden die §§ 12 - 16 Anwendung.

Kammermitglieder, die bei Inkrafttreten dieser Weiterbildungsord-
nung im Besitz der Facharztanerkennung Orthopadie sind, konnen die
Facharztbezeichnung Orthopadie und Unfallchirurgie innerhalb einer
Frist von 3 Jahren beantragen, wenn sie mindestens 2 Jahre Weiter-
bildung im Schwerpunkt Unfallchirurgie nachweisen. Auf das Anerken-
nungsverfahren finden die §§ 12 - 16 Anwendung.

Kammermitglieder, die vor dem 01.01.2012 ihre Facharztweiterbildung
in der Viszeralchirurgie begonnen haben, konnen diese nach der Wei-
terbildungsordnung der Sachsischen Landesarztekammer in der bis
zum 31.12.2011 geltenden Fassung innerhalb einer Frist von 7 Jahren
abschlieBen und die entsprechenden Bezeichnungen fihren.

Kammermitglieder, die die Facharztbezeichnung Viszeralchirurgie
auf der Grundlage der Bestimmungen der Weiterbildungsordnung der
Sachsischen Landesarztekammer in der bis zum 31.12.2011 geltenden

Fassung erworben haben, oder berechtigt sind, diese statt der Schwer-
punktbezeichnung Viszeralchirurgie zu fiihren, dirfen auch die Zusatz-
bezeichnung Spezielle Viszeralchirurgie fihren.

8. GEBIET FRAUENHEILKUNDE UND GEBURTSHILFE
Definition

Das Gebiet Frauenheilkunde und Geburtshilfe umfasst die Erkennung,
Vorbeugung, konservative und operative Behandlung sowie Nachsorge
von geschlechtsspezifischen Gesundheitsstorungen der Frau ein-
schlieBlich plastisch-rekonstruktiver Eingriffe, der gyndkologischen
Onkologie, Endokrinologie, Fortpflanzungsmedizin, der Betreuung und
Uberwachung normaler und gestorter Schwangerschaften, Geburten
und Wochenbettverlaufe sowie der Pra- und Perinatalmedizin.

Facharzt / Facharztin fiir Frauenheilkunde und Geburtshilfe
(Frauenarzt / Frauenirztin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Frauenheilkunde und Geburtshilfe
ist die Erlangung der Facharztkompetenz nach Ableistung der vorge-
schriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon konnen

» 6 Monate in einem anderen Gebiet angerechnet werden

» bis zu 12 Monate in den Schwerpunktweiterbildungen des Gebietes
angerechnet werden

» bis zu 24 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet/angerechnet
werden
und

» 80 Stunden Kurs-Weiterbildung gemaR § 4 Abs. 8 in Psychosoma-
tischer Grundversorgung

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

» der Gesundheitsberatung einschlieRlich Stillberatung und den
Grundlagen der Ernahrungsmedizin, Friherkennung und Vorbeugung
einschlieBlich Impfungen

der konservativen und operativen Behandlung der weiblichen Ge-
schlechtsorgane einschlieBlich der Brust, der Erkennung und Be-
handlung von Komplikationen und der Rehabilitation

der (Frih-)Erkennung sowie den Grundlagen der gebietsbezogenen
Tumortherapie einschlieBlich der Indikationsstellung zur gynakologi-
schen Strahlenbehandlung und der Nachsorge von gynakologischen
Tumorerkrankungen

der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

der Feststellung einer Schwangerschaft, der Mutterschaftsvorsorge,
der Erkennung und Behandlung von Schwangerschaftserkrankun-
gen, Risikoschwangerschaften und der Wochenbettbetreuung

der Geburtsbetreuung einschlieBlich Mitwirkung bei Risikogeburten
und geburtshilflichen Eingriffen hoherer Schwierigkeitsgrade sowie
der Versorgung und Betreuung des Neugeborenen einschlieBlich der
Erkennung und Behandlung von Anpassungsstorungen

der Diagnostik und Therapie der Harn- und postpartalen Analin-
kontinenz einschlieBlich des Beckenbodentrainings

der Indikationsstellung zu plastisch-operativen und rekonstruktiven
Eingriffen im Genitalbereich und der Brust

der Erkennung und Behandlung des pramenstruellen Syndroms

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

der Familienplanung sowie hormoneller, chemischer, mechanischer
und operativer Kontrazeption

den Grundlagen hereditdrer Krankheitsbilder einschlieBlich der Indi-
kationsstellung flr eine humangenetische Beratung

der Beratung bei Schwangerschaftskonflikten sowie der Indikations-
stellung zum Schwangerschaftsabbruch unter Beriicksichtigung der
gesundheitlichen einschlieBlich psychischen Risiken

der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie
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der Pravention der Osteoporose

der Sexualberatung der Frau und des Paares

psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reaktionen, psycho-
sozialen und psychosexuellen Stérungen unter Berlcksichtigung der
gesellschaftsspezifischen Stellung der Frau und ihrer Partnerschaft

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

der Erkennung und Behandlung akuter Notfalle einschlieRlich Gerin-
nungsstorungen sowie lebensrettender MaBnahmen zur Aufrecht-
erhaltung der Vitalfunktionen und Wiederbelebung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

» ante- und intrapartale Cardiotokogramme

>

Leitung von normalen Geburten auch mit Versorgung von Damm-
schnitten und Geburtsverletzungen

Geburtshilfliche Operationen, z. B. Sektio, Forceps, Vakuum-Extrak-
tion, Entwicklung aus Beckenendlage

Erstversorgung einschlieBlich Erstuntersuchung des Neugeborenen

Lokal- und Regionalandsthesie

operative Eingriffe

— am auBeren und inneren Genitale und der Brust, z. B. Abrasio,
Nachkdirettage, diagnostische Exstirpation, Hysteroskopie

— vaginale und abdominelle Operationen, z. B. Hysterektomien ein-
schlieBlich Deszensus-Operationen, Laparoskopien

Kolposkopien

Anfertigung von zytologischen Abstrichpraparaten

Ultraschalluntersuchungen einschlieBlich Endosonographie und
Dopplersonographie der weiblichen Urogenitalorgane und der Brust
sowie der utero-plazento-fetalen Einheit auch im Rahmen der Fehl-
bildungsdiagnostik

Punktions- und Katheterisierungstechniken einschlieBlich der Ge-
winnung von Untersuchungsmaterial

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

8.5.1 SCHWERPUNKT GYNAKOLOGISCHE ENDOKRINOLOGIE
UND REPRODUKTIONSMEDIZIN
(Gyndkologischer Endokrinologe und
Reproduktionsmediziner /
Gyndkologische Endokrinologin und
Reproduktionsmedizinerin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung im Schwerpunkt Gynakologische Endokrinolo-
gie und Reproduktionsmedizin ist aufbauend auf der Facharztweiter-
bildung die Erlangung der Schwerpunktkompetenz nach Ableistung der
vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemal § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen bis zu

» 12 Monate wadhrend der Facharztweiterbildung abgeleistet werden
Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Erkennung und Behandlung geschlechtsspezifischer endokri-
ner, neuroendokriner und fertilitatsbezogener Funktionen, Dysfunk-
tionen und Erkrankungen sowie von Fehlbildungen des inneren Ge-
nitale in der Pubertdt, der Adoleszens, der fortpflanzungsfahigen
Phase, dem Klimakterium und der Peri- und Postmenopause

endoskopischen und mikrochirurgischen Operationsverfahren

der fertilitdtsbezogenen Paarberatung

der Erkennung und Behandlung gebietsbezogener endokrin beding-
ter Alterungsprozesse

der Erkennung und Beurteilung psychosomatischer Einflisse auf den
Hormonhaushalt, auf die Fertilitat und deren Behandlung

» genetisch bedingten Regulations- und Fertilitatsstérungen mit Indi-
kationsstellung zur humangenetischen Beratung

» Erkennung und Behandlung des Androgenhaushaltes, Hirsutismus
und des Prolaktinhaushaltes

» den endokrin bedingten Funktions- und Entwicklungsstdrungen der
weiblichen Brust

» den gynakologisch-endokrinen Aspekten der Transsexualitat

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

assistierte Fertilisationsmethoden einschlieBlich hormoneller Sti-
mulation, Inseminationen, in-vitro-Fertilisation (IVF), intrazytoplas-
matische Spermatozoen-Injektion (ICSI)

Kryokonservierungsverfahren

Spermiogramm-Analyse und Ejakulat-Aufbereitungsmethoden und
Funktionstests

Mitwirkung bei groReren fertilitdtschirurgischen Eingriffen ein-
schlieRlich hysteroskopischer und laparoskopischer Verfahren, z. B.
bei Endometriose, Tuben- und Ovarchirurgie

Ubergangsbestimmungen

Kammermitglieder, die die Fakultative Weiterbildung Gynakologische
Endokrinologie und Reproduktionsmedizin besitzen, sind berechtigt,
stattdessen die Schwerpunktbezeichnung Gynakologische Endokrino-
logie und Reproduktionsmedizin zu fiihren.

8.5.2 SCHWERPUNKT GYNAKOLOGISCHE ONKOLOGIE
(Gyndkologischer Onkologe /
Gyndkologische Onkologin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung im Schwerpunkt Gyndkologische Onkologie ist
aufbauend auf der Facharztweiterbildung die Erlangung der Schwer-
punktkompetenz nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbil-
dungsstatte gemdR § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kdnnen

» bis zu 12 Monate wahrend der Facharztweiterbildung abgeleistet
werden

» 6 Monate in Innerer Medizin und Hamatologie und Onkologie ange-
rechnet werden

» 6 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden
Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

Erkennung und Behandlung der bosartigen Erkrankungen des weib-
lichen Genitale und der Brust

der Schwerpunktkompetenz bezogenen Zusatz-Weiterbildung Me-
dikamentdse Tumortherapie als integraler Bestandteil der Weiter-
bildung

immunmodulatorischen,

molekularbiologischen onkogenetischen
supportiven und palliativen Verfahren

organ- und fertilitatserhaltenden Verfahren

radikalen Behandlungsverfahren

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

» morphologisch-funktionelle (z. B. Ultraschall, Endoskopie) und inva-
sive (z. B. Punktion, Biopsie) Verfahren der Genitalorgane und Brust

organerhaltende und radikale Krebsoperationen am Genitale (z. B.
Debulking-OP, Wert-heim-0P, Vulvektomie, Lymphadenektomie in-
guinal, pelvin, paraaortal, Exenteration)

organerhaltende und radikale Krebsoperationen an der Mamma

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

zytostatische, immunmodulatorische, antihormonelle sowie sup-
portive Therapiezyklen bei soliden Tumorerkrankungen des Schwer-
punktes einschlieBlich der Beherrschung auftretender Komplika-
tionen
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» Chemotherapiezyklen einschlieBlich nachfolgender Uberwachung
» gynakologische Strahlen-Kontakt-Therapie

» psychoonkologische Betreuung, Rehabilitation und Begutachtung
» spezielle Rezidivdiagnostik und -behandlung

» Tumornachsorge

8.5.3 SCHWERPUNKT SPEZIELLE GEBURTSHILFE
UND PERINATALMEDIZIN
(Geburtshelfer und Perinatalmediziner /
Geburtshelferin und Perinatalmedizinerin)
Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung im Schwerpunkt Spezielle Geburtshilfe und Pe-
rinatalmedizin ist aufbauend auf der Facharztweiterbildung die Erlan-
gung der Schwerpunktkompetenz nach Ableistung der vorgeschriebe-
nen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemaR § 5 Abs. 1 Satz 1, davon konnen

» 6 Monate Weiterbildung in Humangenetik oder Neonatologie ange-
rechnet werden

» bis zu 12 Monate wahrend der Facharztweiterbildung abgeleistet
werden

» bis zu 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet/angerechnet
werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Erkennung und Behandlung maternaler und fetaler Erkrankun-
gen hoheren Schwierigkeitsgrades einschlieBlich invasiver und ope-
rativer MaBnahmen und der Erstversorgung des gefahrdeten Neuge-
borenen

der Erkennung fetomaternaler Risiken

der Erkennung und Behandlung von fetalen Entwicklungsstérungen,
Fehlbildungen und Erkrankungen

der Betreuung der Risikoschwangerschaft und Leitung der Risiko-
geburt

der Beratung der Patientin bzw. des Paares bei gezielten pranatal-
diagnostischen Fragestellungen sowie weiterfiihrende Diagnostik

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

>

Ultraschalluntersuchungen einschlieBlich Dopplersonographien des
Fetus und seiner Gefal3e sowie fetale Echokardiographie

Uberwachung bei erhohtem Risiko zur differenzierten Zustands-
diagnostik des Feten

Leitung von Risikogeburten und geburtshilflichen Notfallsituationen
einschlieBlich NotfallmaBnahmen und Wiederbelebung beim Neuge-
borenen

invasive pra- und perinatale Eingriffe, z. B. Amniozentesen, Chorion-
zottenbiopsien, Nabelschnurpunktionen, Punktionen aus fetalen
Korperhdhlen, Amniondrainagen

operative Entbindungen bei Risikoschwangerschaften einschlieB-
lich Beckenendlagenentwicklung, Versorgung komplizierter Geburts-
verletzungen, Resectiones und Entwicklung von Mehrlingen

Ubergangsbestimmungen

Kammermitglieder, die die Fakultative Weiterbildung Spezielle Geburts-
hilfe und Perinatalmedizin besitzen, sind berechtigt, stattdessen die
Schwerpunktbezeichnung Spezielle Geburtshilfe und Perinatalmedi-
zin zu flhren.

9. GEBIET HALS-NASEN-OHRENHEILKUNDE
Definition

Das Gebiet Hals-Nasen-Ohrenheilkunde umfasst die Vorbeugung, Er-
kennung, konservative und operative Behandlung, Nachsorge und Re-
habilitation von Erkrankungen, Verletzungen, Fehlbildungen, Formver-
anderungen und Tumoren des Ohres, der Nase, der Nasennebenhdhlen,
der Mundhahle, des Pharynx und Larynx und von Funktionsstorungen

der Sinnesorgane dieser Regionen sowie von Stimm-, Sprach-, Sprech-
und Horstérungen.

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Hals-Nasen-Ohrenheilkunde ist die
Erlangung von Facharztkompetenzen 9.1 und 9.2 nach Ableistung der
vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Basisweiterbildung fiir die Facharztkompetenzen 9.1 und 9.2:

Weiterbildungszeit

24 Monate Basisweiterbildung bei einem Weiterbildungsbefugten an
einer Weiterbildungsstatte gemaR § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen bis
zu

» 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden
Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Gesundheitsberatung, Vorbeugung, (Frih-)Erkennung und Be-
handlung von Erkrankungen des Gehor- und Gleichgewichtsorgans,
der Hirnnerven, der Nase und Nasennebenhdhlen, der Tranen-Na-
sen-Wege, der Lippen, der Wange, der Zunge, des Zungengrunds,
des Mundbodens und der Tonsillen, des Rachens, des Kehlkopfs, der
Kopfspeicheldriisen sowie der Oto- und Rhinobasis einschlieBlich
des Lymphsystems sowie der Weichteile des Gesichtsschadels und
des Halses

den Grundlagen der Indikationsstellung zur operativen und konser-
vativen Behandlung einschlief3lich der Risikoeinschatzung und prog-
nostischen Beurteilung

psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reaktionen und psy-
chosozialen Zusammenhangen

den Grundlagen funktioneller Stérungen der Halswirbelsaule und der
Kiefergelenke

der Wundversorgung, Wundbehandlung und Verbandslehre

Untersuchungen der gebietsbezogenen Hirnnerven einschlieBlich
Prifung des Riech- und Schmeck-Sinnes

den Grundlagen der Diagnostik und Therapie von Schluck-, Stimm-,
Sprech- und Sprachstérungen einschlielich Stroboskopie und
Stimmfeldmessungen

der funktionellen Schlucktherapie einschlieBlich kompensatorischer
Strategien und Hilfen zur Unterstiitzung des Essens und Trinkens so-
wie der Versorgung mit Trachealkanilen und oralen sowie nasalen
Gastroduodenal-Sonden

Indikationsstellung fir funktionelle und chirurgische Schluckrehabili-
tation

der Hor-Screening-Untersuchung

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

den Grundlagen hereditarer Krankheitsbilder einschlieBlich der Indi-
kationsstellung fiir eine humangenetische Beratung

der Indikationsstellung und Uberwachung physikalischer Therapie-
malnahmen

der Erkennung und Behandlung akuter Notfdlle einschlieBlich le-
bensrettender MaRBnahmen zur Aufrechterhaltung der Vitalfunktio-
nen und Wiederbelebung sowie den Grundlagen der Beatmungstech-
nik und intensivmedizinischer Basismaflnahmen

>

der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

>

audiologische Untersuchungen, z. B. Tonschwellen-, Sprach-, Hor-
feldaudiometrie, elektrische Reaktionsaudiometrie (ERA), otoakus-
tische Emissionen, Hortests zur Diagnostik zentraler Horstoérungen
sowie zur Horgerateversorgung einschlieBlich Anpassung und Uber-
prifung, Horschwellenbestimmung, Impedanzmessungen mit Sta-
pediusreflexmessung einschlieBlich Neugeborenen-Hér-Screening

neuro-otologische Untersuchungen, z. B. experimentelle Nystag-
musprovokation, spinovestibuldare, vestibulospinale und zentrale
Tests

» Sprachtests
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Ventilationsprifungen, z. B. Rhinomanometrie, Spirometrie, Spiro-
graphie

mikroskopische und endoskopische Untersuchungen, z. B. Rhinosko-
pie, Sinuskopie, Nasopharyngoskopie, Laryngoskopie, Tracheoskopie,
Oesophagoskopie

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

Lokal- und Regionalandsthesien

Punktions- und Katheterisierungstechniken einschlielich der Ge-
winnung von Untersuchungsmaterial

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

Schluckuntersuchungen

Versorgung mit Trachealkanllen und oralen sowie nasalen Gastro-
duodenal-Sonden

9.1 FACHARZT / FACHARZTIN FUR HALS-NASEN-OHREN-
HEILKUNDE
(Hals-Nasen-Ohrenarzt / Hals-Nasen-Ohrendrztin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basisweiterbildung die Er-
langung der Facharztkompetenz Hals-Nasen-Ohrenheilkunde nach
Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiter-
bildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemal § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

» 24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Hals-Nasen-Ohrenheil-
kunde

» 36 Monate Weiterbildung zum Facharzt fiir Hals-Nasen-Ohrenheil-

kunde, davon kdnnen

— 6 Monate im Gebiet Chirurgie oder Pathologie oder in Andsthesio-
logie, Anatomie, Kinder- und Jugendmedizin, Mund-Kiefer-Gesicht-
schirurgie, Neurochirurgie oder Sprach-, Stimm- und kindliche Hor-
storungen angerechnet werden

— bis zu 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet/angerechnet
werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Erkennung, konservativen und operativen Behandlung, Nachsorge
und Rehabilitation von Erkrankungen einschlieBlich Funktions-
storungen, Verletzungen, Fehlbildungen, Formveranderungen und Tu-
moren der Organe der Nase und Nasennebenhdhlen, der Tranen-Na-
sen-Wege, des Gehor- und Gleichgewichtsorgans, der Hirnnerven, der
Lippen, der Wange, der Zunge, des Zungengrunds, des Mundbodens,
der Tonsillen, des Rachens, des Kehlkopfes, der oberen Luft- und
Speisewege, der Kopfspeicheldriisen sowie der Oto- und Rhinobasis
sowie der Weichteile des Gesichtsschadels und des Halses

den Grundlagen der gebietsbezogenen Tumortherapie

der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

der Erkennung und Behandlung gebietsbezogener allergischer Er-
krankungen einschlieBlich der Notfallbehandlung des anaphylak-
tischen Schocks

den Grundlagen schlafbezogener Atemstorungen und deren opera-
tiver BehandlungsmafBnahmen

der Indikationsstellung zur operativen und konservativen Behand-
lung einschlieBlich der Risikoeinschatzung und prognostischen Be-
urteilung

den umweltbedingten Schadigungen im Hals-Nasen-Ohrenbereich
einschlieBlich Larmschwerhorigkeit

>

lasergestitzten Untersuchungs- und Behandlungsverfahren

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

» unspezifische und allergenvermittelte Provokations- und Karenz-
tests einschlieBlich epikutaner, kutaner und intrakutaner Tests ein-
schlieBlich Erstellung eines Therapieplanes

» Hyposensibilisierung

» neuro-otologische Untersuchungen, z. B. experimentelle Nystag-
musprovokation, spinovestibulare, vestibulospinale und zentrale
Tests und funktionelle Untersuchung des Hals-Wirbel-Saulensys-
tems auch mit apparativer Registrierung mittels Elektro- und/oder
Videonystagmographie

operative Eingriffe einschlieBlich endoskopischer und mikroskopi-

scher Techniken

— an Ohr, Ohrschadel, Gehorgang, Ohrmuschel einschliel3lich Felsen-
beinpraparationen

— an Nasennebenhéhlen, Nase und Weichteilen des Gesichtsschadels

— plastische MalRnahmen geringen Schwierigkeitsgrades an Nase
und Ohr

— im Pharynx

— im Bereich des Kehlkopfs und der oberen Luftrohre einschlieRlich
Tracheotomie

— am aulkeren Hals

— an Speicheldriisen und -ausfiihrungsgangen

— Eingriffe bei Schlafapnoe

Mitwirkung bei Eingriffen hoherer Schwierigkeitsgrade, z. B. bei
mikrochirurgischen Ohroperationen, bei groBen tumorchirurgischen
Operationen im Kopf-Hals-Bereich, bei endoskopischer Ethmoi-
dektomie und Pansinusoperationen, bei neuroplastischen Eingriffen,
bei GefdBersatz und mikrovaskuldaren Anastomosen

9.2 FACHARZT / FACHARZTIN FUR SPRACH-, STIMM- UND
KINDLICHE HORSTORUNGEN
(Phoniater und Padaudiologe /
Phoniaterin und Padaudiologin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basisweiterbildung die Er-
langung der Facharztkompetenz Sprach-, Stimm- und kindliche Hor-
storungen nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten
und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

» 24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Hals-Nasen-Ohrenheil-
kunde

» 36 Monate Weiterbildung zum Facharzt fir Sprach-, Stimm- und
kindliche Horstorungen, davon kdnnen
— 6 Monate in Hals-Nasen-Ohrenheilkunde, Kinder- und Jugend-
medizin, Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie, Neu-
rologie oder Psychosomatische Medizin und Psychotherapie an-
gerechnet werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Erkennung, konservativen Behandlung und Rehabilitation von or-
ganischen, funktionellen, peripheren und zentralen Funktionsstorun-
gen der Stimme, des Sprechens, der Sprache, des Schluckens und des
kindlichen Horens, der Horreifung, -verarbeitung und -wahrnehmung
einschlieBlich psychosomatischer Stérungen und der Beratung von
Angehorigen

Erkennung auditiver, visueller, kinasthetischer und taktiler Verarbei-
tungs- und Wahrnehmungsstdrungen im Kindesalter einschlieBlich
entwicklungsneurologischer und -psychologischer Zusammenhange

der Diagnostik der Grob-, Fein- und Mundmotorik im Zusammenhang
mit Schluck-, Sprech- und Sprachstérungen einschlieBlich Prifung
der Dysarthrophonie, Aphasien und Apraxien

der alters- und entwicklungsgemaBen Kinderaudiometrie mit sub-
jektiven und objektiven Horpriifungen einschlieRlich Screening-Ver-
fahren auch bei Neugeborenen und Sduglingen

der Sprach- und Sprechtherapie einschlieBlich MalRnahmen zur Ver-
besserung der Kommunikation auf phonetisch-phonologischer, mor-
phologisch-syntaktischer, semantischer und pragmatisch-kommu-
nikativer Ebene

der Stimmtherapie einschlieBlich Maknahmen zur Verbesserung von
Selbst- und Fremdwahrnehmung, Tonusregulierung, Atmung, Artiku-
lation, Phonation und Ersatzstimmbildung



der Anpassung und Uberpriifung von Hérgerdten im Kindesalter ein-
schlieBlich Gebrauchsschulung

der Rehabilitation nach Horgerateversorgung und Cochlea-Implan-
tation im Kindesalter

Stimmleistungsuntersuchungen bei Sprech- und Stimmberufen ein-
schlieBlich Stimmhygiene

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

>

Ableitung akustisch und somatosensorisch evozierter Potenziale

elektrische Reaktionsaudiometrie (ERA) im Kindesalter

>

>

Messung otoakustischer Emissionen im Kindesalter

Hdérschwellen-Bestimmung mit altersbezogenen reaktions-, verhal-
tens- und spielaudiometrischen Verfahren im Kindesalter

subjektive und objektive Methoden zur Diagnostik zentraler Hor-
storungen im Kindesalter

Kindersprachtests entsprechend dem Sprachentwicklungsalter

Sprach- und Lesetests bei Erwachsenen

entwicklungs-, neuro- und leistungspsychologische Testverfahren

instrumentelle Analysen des Stimm- und Sprachschalls in Frequenz-,
Intensitats- und Zeitbereich, z. B. Stimmfeldmessung, Grundtonfre-
quenzbestimmung, Spektral- und Periodizitatsanalysen

Untersuchung der Phonationsatmung mit Bestimmung statischer
und dynamischer Lungenfunktionsparameter

Analyse der Stimmlippenschwingungen mittels Stroboskopie und
Elektroglottographie

fachbezogene Elektromyographie und Elektroneurographie ein-
schlieBlich der kortikalen Magnetstimulation

Dysphagiediagnostik phoniatrischer Erkrankungen

Durchfiihrung und digitale Auswertung der Videopharyngolaryngos-
kopie

Ubergangsbestimmungen

Kammermitglieder, die die Facharztbezeichnung Phoniatrie und Padau-
diologie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Facharztbezeich-
nung Sprach-, Stimm- und kindliche Horstorungen zu fihren.

10. GEBIET HAUT- UND GESCHLECHTSKRANKHEITEN

Definition

Das Gebiet Haut- und Geschlechtskrankheiten umfasst die Vor-
beugung, Erkennung, konservative und operative Behandlung, die
Nachsorge und Rehabilitation von Erkrankungen einschlieBlich der
durch Immunreaktionen, Allergene und Pseudoallergene ausgelosten
Krankheiten der Haut, der Unterhaut, der hautnahen Schleimhaute und
der Hautanhangsgebilde sowie von Geschlechtskrankheiten.

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

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Haut- und Geschlechtskrankheiten
ist die Erlangung der Facharztkompetenz nach Ableistung der vorge-
schriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemal § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen bis zu

» 30 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden
Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Gesundheitsberatung, (Friih-)Erkennung, konservativen und
operativen Behandlung und Rehabilitation der Haut, Unterhaut und
deren Gefale, der Hautanhangsgebilde und hautnahen Schleim-
haute einschlieBlich der gebietsbezogenen immunologischen Krank-
heitsbilder

der Vorbeugung, Erkennung, operativen Behandlung, Nachsorge und
Rehabilitation von Tumoren des Hautorgans und der hautnahen
Schleimhdute einschlielich den Grundlagen der gebietsbezogenen
Tumortherapie

der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reaktionen und psy-
chosozialen Zusammenhangen

der Erkennung und Behandlung gebietsbezogener allergischer und
pseudoallergischer Erkrankungen

der Vorbeugung, Erkennung und Behandlung sexuell Ubertragbarer
Infektionen und Infestationen an Haut und hautnahen Schleim-
hauten und Geschlechtsorganen

der Erkennung andrologischer Storungen und Indikationsstellung zur
weiterfiihrenden Behandlung

der Erkennung und Behandlung der gebietsbezogenen epifaszialen
Gefalerkrankungen einschlieBlich der chronisch vendsen Insuffi-
zienz, des Ulcus cruris und der peripheren lymphatischen Abfluss-
storungen

der Erkennung proktologischer Erkrankungen und Indikations-
stellung zur weiterfiihrenden Behandlung

der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie einschlieBlich topischer
und systemischer Pharmaka und der Galenik von Dermatika

der Vorbeugung, Erkennung, Behandlung und Rehabilitation berufs-
bedingter Dermatosen

den Grundlagen der Gewerbe- und Umweltdermatologie einschliel3-
lich der gebietsbezogenen Toxikologie

der Wundversorgung, Wundbehandlung und Verbandslehre
der Notfallbehandlung des anaphylaktischen Schocks

der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewinnung und -be-
handlung fiir Laboruntersuchungen und Einordnung der Ergebnisse
in das jeweilige Krankheitsbild

der Indikationsstellung und Uberwachung physikalischer, balneolo-
gischer und klimatologischer TherapiemaBnahmen

der dermatologischen nicht ionisierenden Strahlenbehandlung und
Lasertherapie

der Indikationsstellung und Einordnung von Befunden gebietsbe-
zogener histologischer und molekularbiologischer Untersuchungen

ernahrungsbedingten Hautmanifestationen einschlieBlich didteti-
scher Behandlung

den Grundlagen hereditdrer Krankheitsbilder einschlieBlich der Indi-
kationsstellung flr eine humangenetische Beratung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

unspezifische und allergenvermittelte Provokations- und Karenz-
tests einschlieBlich epikutaner, kutaner und intrakutaner Tests so-
wie Erstellung eines Therapieplans

Hyposensibilisierung

operative Eingriffe:

— Exzisionen von benignen und malignen Tumoren

— lokale und regionale Lappenplastiken, auch unter Verwendung
artefizieller Hautdehnungsverfahren (Gewebeexpandertechnik)

— freie Hauttransplantationen durch autologe und andere Trans-
plantate

— phlebologische operative Eingriffe, z. B. epifasziale Venenexhai-
rese, Ulcusdeckung, Unterbindung insuffizienter Venae perforan-
tes, Crossektomie, superfizielle Thrombektomie

— dsthetisch operative Dermatologie wie Narbenkorrekturen,
Konturverbesserungen, Dermabrasionen, physiko-chemische
Dermablationen

— proktologische Eingriffe wie Haemorrhoidalsklerosierung, Maris-
kenexzision, Fissurektomie, Entfernung analer Condylomata acu-
minata

— Eingriffe mit kryotherapeutischen Verfahren

— Eingriffe mit lasertherapeutischen Verfahren, z. B. ablativ, korrek-
tiv, selektiv-photothermolytisch

Mitwirkung bei Eingriffen hoherer Schwierigkeitsgrade
Sklerosierungstherapie oberflachlich gelegener Venen

Sonographie der Haut und hautnahen Lymphknoten einschlieBlich
Doppler/Duplexsonographie peripherer GefaRRe

dermoskopische Verfahren

phlebologische Funktionsuntersuchungen wie Verschlussplethys-
mographie, Lichtreflexrheographie
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Photochemotherapie, Balneophototherapie und photodynamische
Therapie

Punktions- und Katheterisierungstechniken
Lokal-, Tumeszenz- und Regionalanasthesien
Gestaltung von dermatologischen Rehabilitationsplanen

mykologische Untersuchungen einschlieBlich kultureller Verfahren
und Erregerbestimmung

gebietsbezogene Diagnostik sexuell Gbertragbarer Krankheiten

Trichogramm

11. GEBIET HUMANGENETIK

Definition

Das Gebiet Humangenetik umfasst die Aufkldrung, Erkennung und Be-
handlung genetisch bedingter Erkrankungen einschlieRlich der gene-
tischen Beratung von Patienten und ihren Familien sowie den in der
Gesundheitsversorgung tatigen Arzten.

Facharzt / Fachérztin fiir Humangenetik
(Humangenetiker / Humangenetikerin)
Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Humangenetik ist die Erlangung der
Facharztkompetenz nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemalk § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

»

»

>

>

24 Monate in der humangenetischen Patientenversorgung,
12 Monate in einem zytogenetischen Labor,
12 Monate in einem molekulargenetischen Labor,

12 Monate in anderen Gebieten der unmittelbaren Patientenver-
sorgung

Weiterbildungsinhalt

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Vorbeugung, Erkennung und Behandlung monogen, polygen,
multifaktoriell und mitochondrial bedingter Erkrankungen mittels
klinischer, zytogenetischer, molekular-genetischer und biochemi-
scher/proteinchemischer Methoden

der Beratung von Patienten und ihrer Familien unter Berlicksich-
tigung psychologischer Gesichtspunkte

der Beratung und Unterstiitzung der in der Vorsorge und Kranken-
behandlung tatigen Arzte im Rahmen interdisziplinarer Zusammen-
arbeit

der Berechnung und Einschatzung genetischer Risiken
der prasymptomatischen und pradiktiven Diagnostik

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

der Wirkung exogener Noxen hinsichtlich Mutagenese, Tumorgenese
und Teratogenese

der pranatalen Diagnostik

der medikamentdsen Therapie unter Berlcksichtigung individueller
genetischer Veranlagung

den Grundlagen der Behandlung genetisch bedingter Krankheiten
einschlieBlich praventiver MaBnahmen

den Grundlagen der Zytogenetik mit Zellkultur aus verschiedenen
Geweben, der Chromosomenpraparation, -farbung und -analyse so-
wie der molekularen Zytogenetik und der molekularen Karyotypisie-
rung mittels Mikro-Array-Analyse

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

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

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

>

klinisch-genetische Diagnostik erblich bedingter Krankheiten ange-
borener Fehlbildungen und Fehlbildungssyndrome

Befunderhebung und Risikoabschatzung bei

— monogenen und komplexen Erbgangen

— numerischen und strukturellen Chromosomenaberrationen
— molekulargenetischen Befunden

genetische Beratungen einschlieBlich Erhebung der Familienanam-
nese in 3 Generationen und Erstellung einer epikritischen Beurtei-
lung bei verschiedenen Krankheitsbildern

pra- und postnatale Chromosomenanalysen

Methoden der molekularen Zytogenetik einschlieBlich chromosoma-
ler in-situ-Hybridisierung, Kultivierungs- und Praparationsschritten
an

— Interphasekernen

— Metaphasechromosomen

pra- und postnatale molekulargenetische Analysen

12. GEBIET HYGIENE UND UMWELTMEDIZIN
Definition

Das Gebiet Hygiene und Umweltmedizin umfasst die Erkennung, Er-
fassung, Bewertung sowie Vermeidung schddlicher exogener Fakto-
ren, welche die Gesundheit des Einzelnen oder der Bevolkerung beein-
flussen sowie die Entwicklung von Grundsatzen fiir den Gesundheits-
schutz und den gesundheitsbezogenen Umweltschutz. Das Gebiet
umfasst auch die Unterstiitzung und Beratung von Arzten und Institu-
tionen insbesondere in der Krankenhaus- und Praxishygiene sowie der
Umwelthygiene und -medizin, der Individualhygiene sowie im gesund-
heitlichen Verbraucherschutz.

Facharzt / Facharztin fiir Hygiene und Umweltmedizin
(Hygieniker und Umweltmediziner / Hygienikerin und
Umweltmedizinerin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharztkompetenz
Hygiene und Umweltmedizin nach Ableistung der vorgeschriebenen
Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemal’ § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

» 12 Monate in der stationaren Patientenversorgung anderer Gebiete

» kénnen bis zu 12 Monate im Gebiet Pharmakologie und/oder in
Arbeitsmedizin, Mikrobiologie, Virologie und Infektionsepidemiologie
und/oder Offentliches Gesundheitswesen angerechnet werden

Weiterbildungsinhalt

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

der Krankenhaushygiene, insbesondere

— Erkennung und Analyse nosokomialer Infektionen

— Erarbeitung von Strategien zur Vermeidung nosokomialer Infek-
tionen

- Infektionsverhitung, -erkennung und -bekampfung

— Uberwachung der Reinigung, Desinfektion, Sterilisation, Ver- und
Entsorgung

— Auswertung epidemiologischer Erhebungen

der Hygiene und Infektionsprdvention in medizinischen und 6ffent-
lichen Einrichtungen

Ortsbegehungen und Risikoanalyse und deren Bewertung unter
Gesichtspunkten der Hygiene

der Mitwirkung bei Planung, BaumaBnahmen und Betrieb von Kran-
kenhausern und anderen Einrichtungen des Gesundheitswesens

der Erstellung von Hygienekonzepten auch unter Einbeziehung des
Wohnumfeldes

der Vorbeugung und Epidemiologie von infektidsen und nicht infek-
tiosen Krankheiten einschlieBlich des individuellen und allgemeinen
Seuchenschutzes

der Risikobeurteilung der Beeinflussung des Menschen durch Um-
weltfaktoren und Schadstoffe auch unter Einbeziehung des Wohn-
umfeldes
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» der klinischen Umweltmedizin einschlieBlich Biomonitoring
» der Umweltanalytik und Umwelttoxikologie

» der Hygiene von Lebensmitteln sowie Gebrauchs- und Bedarfs-
gegenstanden und technischer Systeme

» dem gesundheitlichen Verbraucherschutz

» den Grundlagen der Reisemedizin

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

» Analysen von Roh-, Trink-, Mineral-, Brauch-, Bade- und Abwassern,
Boden- und Abfallproben einschlieBlich hygienisch-medizinischer
Bewertung

» Untersuchungen fir die Bau- und Siedlungshygiene einschlieBlich
der Larmbeeinflussung und der Luftqualitat

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

13. GEBIET INNERE MEDIZIN
Definition

Das Gebiet Innere Medizin umfasst die Vorbeugung, (Friih-) Erkennung,
konservative und interventionelle Behandlung sowie Rehabilitation
und Nachsorge der Gesundheitsstérungen und Erkrankungen der At-
mungsorgane, des Herzens und Kreislaufs, der Verdauungsorgane, der
Nieren und ableitenden Harnwege, des Blutes und der blutbildenden
Organe, des Gefaldsystems, des Stoffwechsels und der inneren Sekre-
tion, des Immunsystems, des Stiitz- und Bindegewebes, der Infektions-
krankheiten und Vergiftungen sowie der soliden Tumore und der ha-
matologischen Neoplasien. Das Gebiet umfasst auch die Gesundheits-
forderung und die Betreuung unter Beriicksichtigung der somatischen,
psychischen und sozialen Wechselwirkungen und die interdisziplindre
Koordination der an der gesundheitlichen Betreuung beteiligten Perso-
nen und Institutionen.

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Innere Medizin ist die Erlangung von
Facharztkompetenzen 13.1 bis 13.9 nach Ableistung der vorgeschriebe-
nen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Basisweiterbildung fiir die Facharztkompetenzen 13.1 bis 13.9
Weiterbildungszeit

36 Monate in der stationdren Basisweiterbildung im Gebiet Innere
Medizin bei einem Befugten an einer Weiterbildungsstatte gemdR § 5
Abs. 1Satz 1

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Gesundheitsberatung, der Friherkennung von Gesundheitssto-
rungen einschlieBlich Gewalt- und Suchtpravention, der Pravention
einschlieBlich Impfungen, der Einleitung und Durchfiihrung rehabi-
litativer MaBnahmen sowie der Nachsorge

der Erkennung und Behandlung von nichtinfektidsen, infektiosen,
toxischen und neoplastischen sowie von allergischen, immmunolo-
gischen, metabolischen, ernahrungsabhangigen und degenerativen
Erkrankungen auch unter Berlicksichtigung der Besonderheiten die-
ser Erkrankungen im hoheren Lebensalter

den Grundlagen der gebietsbezogenen Tumortherapie

der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewinnung und -be-
handlung fiir Laboruntersuchungen und Einordnung der Ergebnisse
in das jeweilige Krankheitsbild

geriatrischen Syndromen und Krankheitsfolgen im Alter einschlie3-
lich der Pharmakotherapie im Alter

psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reaktionen und psy-
chosozialen Zusammenhangen einschliel3lich der Krisenintervention
sowie der Grundzige der Beratung und Flhrung Suchtkranker

Vorsorge- und FriitherkennungsmaRnahmen

erndhrungsbedingten Gesundheitsstérungen einschlieBlich didte-
tischer Behandlung sowie Beratung und Schulung

Durchftihrung und Dokumentation von Diabetikerbehandlungen

den Grundlagen hereditarer Krankheitsbilder einschlieBlich der Indi-
kationsstellung fir eine humangenetische Beratung

der Indikationsstellung und Uberwachung physikalischer Therapie-
maBnahmen

der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie

der Erkennung und Behandlung akuter Notfdlle einschlieBlich le-
bensrettender Malnahmen zur Aufrechterhaltung der Vitalfunk-
tionen und Wiederbelebung

der Bewertung der Leistungsfahigkeit und Belastbarkeit, der Arbeits-
fahigkeit, der Berufs- und Erwerbsfahigkeit sowie der Pflegebedrf-
tigkeit

der intensivmedizinischen Basisvorsorgung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

>

Elektrokardiogramm

>

Ergometrie

>

Langzeit-EKG

Langzeitblutdruckmessung

spirometrische Untersuchungen der Lungenfunktion

Ultraschalluntersuchungen des Abdomens und Retroperitoneums
einschlieBlich Urogenitalorgane

Ultraschalluntersuchungen der Schilddrise

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

Punktions- und Katheterisierungstechniken einschlieBlich der
Gewinnung von Untersuchungsmaterial

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

Proktoskopie

13.1 FACHARZT / FACHARZTIN FUR INNERE MEDIZIN
(Internist / Internistin)
Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharztkompetenz Innere
Medizin nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten
und Weiterbildungsinhalte einschlieBlich der Inhalte der Basisweiter-
bildung.

Weiterbildungszeit

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemal’ § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

» 36 Monate in der stationaren Basisweiterbildung im Gebiet Innere
Medizin

» 24 Monate stationare Weiterbildung in Innerer Medizin

oder in den Facharztkompetenzen 13.1 bis 13.9 in mindestens 2 ver-

schiedenen Facharztkompetenzen, davon

— 6 Monate internistische Intensivmedizin, die auch wahrend der
Basisweiterbildung abgeleistet werden kdnnen

Weiterbildungsinhalt

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

den Inhalten der Basisweiterbildung

der Vorbeugung, Erkennung, Beratung und Behandlung bei auf-
tretenden Gesundheitsstorungen und Erkrankungen der inneren
Organe

der Erkennung und konservativen Behandlung der GefalRkrankhei-
ten einschliellich Arterien, Kapillaren, Venen und LymphgefaRe und
deren Rehabilitation

der Vorbeugung, Erkennung und Behandlung von Stoffwechselleiden
einschlieBlich des metabolischen Syndroms und anderer Diabe-
tes-assoziierter Erkrankungen

der Erkennung und Behandlung der Krankheiten der Verdauungs-
organe einschlieBlich deren Infektion, z. B. Virushepatitis, bakterielle
Infektionen des Intestinaltraktes

der Erkennung und Behandlung maligner und nicht maligner Erkran-
kungen des Blutes, der blutbildenden Organe und des lymphatischen
Systems

der Erkennung und Behandlung von soliden Tumoren
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der Erkennung sowie konservativen Behandlung von angebore-
nen und erworbenen Erkrankungen des Herzens, des Kreislaufs, der
herznahen Gefal3e, des Perikards

der Erkennung und konservativen Behandlung der akuten und chro-
nischen Nieren- und renalen Hochdruckerkrankungen sowie deren
Folgeerkrankungen

der Erkennung und Behandlung der Erkrankungen der Lunge, der
Atemwege, des Mediastinums, der Pleura einschlieBlich schlafbe-
zogener Atemstérungen sowie der extrapulmonalen Manifestation
pulmonaler Erkrankungen

der Erkennung und konservativen Behandlung der rheumatischen
Erkrankungen einschlieBlich der entzindlich-rheumatischen Sys-
temerkrankungen wie Kollagenosen, der Vaskulitiden, der entzlind-
lichen Muskelerkrankungen und Osteopathien

der interdisziplinaren Zusammenarbeit insbesondere bei multimor-
biden Patienten mit inneren Erkrankungen

der interdisziplinaren Indikationsstellung zu chirurgischen, strah-
lentherapeutischen und nuklearmedizinischen MalRnahmen

den gebietsbezogenen Infektionskrankheiten einschlieBlich der
Tuberkulose

der gebietsbezogenen Erndhrungsberatung und Didtetik einschlie3-
lich enteraler und parenteraler Ernahrung

der Symptomatologie und funktionellen Bedeutung von Altersver-
dnderungen sowie Erkrankungen und Behinderungen des hoheren
Lebensalters und deren Therapie

den geriatrisch diagnostischen Verfahren zur Erfassung organbezo-
gener und Ubergreifender motorischer, emotioneller und kognitiver
Funktionseinschrankungen

der Behandlung schwerstkranker und sterbender Patienten ein-
schlieBlich palliativmedizinischer MaRnahmen

der intensivmedizinischen Basisversorgung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

Echokardiographien sowie Doppler-/Duplex-Untersuchungen des
Herzens und der herznahen Gefalde

Mitwirkung bei Bronchoskopien einschlieBlich broncho-alveolarer
Lavage

Osophago-Gastro-Duodenoskopien einschlieBlich interventioneller
Notfall-Malnahmen und perkutaner endoskopischer Gastrostomie
(PEG)

untere Intestinoskopien einschlieBlich endoskopischer Blutstillung
und Proktoskopien

Therapie vital bedrohlicher Zustande, Aufrechterhaltung und Wie-
derherstellung bedrohter Vitalfunktionen mit den Methoden der
Notfall- und Intensivmedizin einschlieBlich Intubation, Beatmungs-
behandlung sowie Entwohnung von der Beatmung einschlieBlich
nichtinvasiver Beatmungstechniken, hamodynamisches Monito-
ring, Schockbehandlung, Schaffung zentraler Zugange, Defibrillation,
Schrittmacherbehandlung

Selbstandige Durchfiihrung von Punktionen, z. B. an Blase, Pleura,
Bauchhohle, Liquorraum, Leber, Knochenmark einschlieBlich
Knochenstanzen

13.2 FACHARZT / FACHARZTIN FUR INNERE MEDIZIN
UND ANGIOLOGIE
(Angiologe / Angiologin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharztkompetenz Innere
Medizin und Angiologie nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeiten und Weiterbildungsinhalte einschlieBlich der Inhalte der
Basisweiterbildung.

Weiterbildungszeit

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemal § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

» 36 Monate in der stationaren Basisweiterbildung im Gebiet Innere
Medizin

36 Monate Weiterbildung in Angiologie, davon

— 6 Monate internistische Intensivmedizin, die auch wahrend der
Basisweiterbildung abgeleistet werden kdnnen

— konnen bis zu 18 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet wer-
den

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

den Inhalten der Basisweiterbildung

>

der Erkennung, konservativen Behandlung der GefaRkrankheiten
einschlieBlich Arterien, Kapillaren, Venen und LymphgefdlRe sowie
interventionellen Eingriffen und der Rehabilitation

der physikalischen und medikamentdsen Therapie einschlieBlich
hamodilutierender und thrombolytischer Verfahren

der lokalen Behandlung ischamisch und venos bedingter Gewebe-
defekte

der Behandlung peripherer LymphgefalRkrankheiten

Mitwirkung und Beurteilung therapeutischer Katheterinterventio-
nen, z. B. intraarterielle Lyse, PTA, Stentimplantationen, Atherekto-
mie, interventionelle Trombembolektomie, Brachytherapie

der Beurteilung von Réntgenbefunden bei Angiographien (Arterio-
graphie, Phlebographie)

der interdisziplinaren Indikationsstellung zu operativen Eingriffen an
den GefdBen, der praoperativen Abklarung und der postoperativen
Nachbetreuung

der intensivmedizinischen Basisversorgung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

invasive und nichtinvasive Funktionsuntersuchungen, einschlieBlich

— Messungen des systolischen Blutdruckes peripherer Arterien
— Oszillographien/Rheographien

— Kapillaroskopien

— transcutane Sauerstoffdruckmessungen

— Venenverschlussplethysmographien

— Phlebodynamometrien

— rheologische Untersuchungsmethoden

— ergometrische Verfahren zur Gehstreckenbestimmung

Doppler-/Duplex-Untersuchungen der

— Extremitaten versorgenden Arterien,

— Extremitaten versorgenden Venen,

— abdominellen und retroperitonealen GefalRe,
— extrakraniellen hirnzufiihrenden Gefale,

— intrakraniellen GefaBe

Sklerosierung oberflachlicher Varizen

Ubergangsbestimmungen

Kammermitglieder, die die Schwerpunktbezeichnung Angiologie bzw.
die Facharztbezeichnung Innere Medizin und Schwerpunkt Angiologie
besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Facharztbezeichnung Innere
Medizin und Angiologie zu fihren.

13.3 FACHARZT / FACHARZTIN FUR INNERE MEDIZIN
UND ENDOKRINOLOGIE UND DIABETOLOGIE
(Endokrinologe und Diabetologe /
Endokrinologin und Diabetologin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharztkompetenz Innere
Medizin und Endokrinologie und Diabetologie nach Ableistung der vor-
geschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte ein-
schlieBlich der Inhalte der Basisweiterbildung.

Weiterbildungszeit

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

36 Monate in der stationdren Basisweiterbildung im Gebiet Innere
Medizin

36 Monate Weiterbildung in Endokrinologie und Diabetologie, davon

— 6 Monate internistische Intensivmedizin, die auch wahrend der
Basisweiterbildung abgeleistet werden konnen

— konnen bis zu 18 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet wer-
den
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Weiterbildungsinhalt

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

>

den Inhalten der Basisweiterbildung

der Vorbeugung, Erkennung und Behandlung endokriner Erkrankun-

gen der hormonbildenden Driisen

— des endokrinen Pankreas, insbesondere des Diabetes mellitus ge-
malk Zusatz-Weiterbildung,

— samtlicher hormonbildender, orthotop oder heterotop gelegener
Drisen, Tumoren oder paraneoplastischer Hormonproduktions-
stellen

der Vorbeugung, Erkennung und Behandlung von Stoffwechselleiden
einschlieBlich des metabolischen Syndroms

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

der Behandlung der sekundaren Diabetesformen und des Diabetes
mellitus in der Graviditat

der Friherkennung, Behandlung und Vorbeugung von Diabeteskom-
plikationen einschliel3lich des diabetischen FuBsyndroms

der Insulinbehandlung einschlieBlich der Insulinpumpenbehandlung

der Ernahrungsberatung und Diatetik bei Stoffwechsel- und endo-
krinen Erkrankungen

der Indikationsstellung, Methodik, Durchflihrung und Einordnung
der Laboruntersuchungen von Hormon-, Diabetes- und stoffwech-
selspezifischen Parametern einschlieBlich deren Vorstufen, Abbau-
produkten sowie Antikdrpern

der Erkennung und Behandlung andrologischer Krankheitsbilder

strukturierten Schulungskursen fir Typ 1- und Typ 2-Diabetiker mit
und ohne Komplikationen, fir schwangere Diabetikerinnen sowie
Schulungen zur Hypoglykamiewahrnehmung

der Berufswahl- und Familienberatung bei endokrinen Erkrankungen

der Indikationsstellung und Bewertung nuklearmedizinischer in-vivo
Untersuchungen endokriner Organe

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

der intensivmedizinischen Basisversorgung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

»

Ultraschalluntersuchungen einschlieBlich Duplex-Sonographien an
endokrinen Organen sowie Feinnadelpunktionen

endokrinologische Labordiagnostik
Osteodensitometrie

Belastungsteste einschliellich Stimulations- und Suppressionsteste

Ubergangsbestimmungen

Kammermitglieder, die die Schwerpunktbezeichnung Endokrinologie
bzw. die Facharztbezeichnung Innere Medizin und Schwerpunkt Endo-
krinologie und Diabetologie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die
Facharztbezeichnung Innere Medizin und Endokrinologie und Diabeto-
logie zu fihren.

13.4 FACHARZT / FACHARZTIN FUR INNERE MEDIZIN

Weiterbildungsziel

UND GASTROENTEROLOGIE
(Gastroenterologe / Gastroenterologin)

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharztkompetenz Innere
Medizin und Gastroenterologie nach Ableistung der vorgeschriebenen
Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte einschlieBlich der In-
halte der Basisweiterbildung.

Weiterbildungszeit

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemaR § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

»

»

36 Monate in der stationaren Basisweiterbildung im Gebiet Innere
Medizin

36 Monate Weiterbildung in Gastroenterologie, davon
— 6 Monate internistische Intensivmedizin, die auch wahrend der
Basisweiterbildung abgeleistet werden kdnnen

— konnen bis zu 18 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet wer-
den

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

den Inhalten der Basisweiterbildung

>

der Erkennung und Behandlung der Krankheiten der Verdauungs-
organe einschlieRlich Leber und Pankreas sowie der facharztbezo-
genen Infektionskrankheiten, z. B. Virushepatitis, bakterielle Infek-
tionen des Intestinaltraktes

der Endoskopie einschlieBlich interventioneller Verfahren

der Ernahrungsberatung und Diatetik bei Erkrankungen der Verdau-
ungsorgane einschlieBlich enteraler und parenteraler Ernahrung

der Facharztkompetenz bezogenen Zusatz-Weiterbildung Medika-
mentose Tumortherapie als integraler Bestandteil der Weiterbildung

der Indikationsstellung, Durchfiihrung und Uberwachung der zyto-
statischen, immun-modulatorischen, antihormonellen sowie sup-
portiven Therapie bei soliden Tumorerkrankungen des Schwerpunkts
einschlieBlich der Beherrschung auftretender Komplikationen

der Mitwirkung bei interdisziplinaren interventionellen Verfahren,
z. B. radiologische und kombiniert radiologisch-endoskopische Ver-
fahren wie transjugulare Leberpunktion, transjugularer portosyste-
mischer Shunt (TIPSS), perkutane transhepatische Cholangiographie
(PTC) und Drainage (PTD), PTD im Rendez-vouz-Verfahren mit ERCP
und bei endosonographischen Untersuchungen des Verdauungs-
traktes

der interdisziplinaren Indikationsstellung zu chirurgischen, strah-
lentherapeutischen und nuklearmedizinischen Behandlungsverfahren

der Erkennung und konservativen Behandlung proktologischer Er-
krankungen und der Indikationsstellung zur weiterfihrenden Be-
handlung

der intensivmedizinischen Basisversorgung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

abdominelle Sonographien einschlieBlich der Duplex-Sonographien
der abdominellen und retroperitonealen GefdRe sowie sonographi-
scher Interventionen

Oesophago-Gastro-Duodenoskopie einschlieBlich interventionel-
ler MaBnahmen, z. B. Blutstillung, Varizenbehandlung, perkutane-
endoskopische Gastrostomie, Mukosaresektion, Dilatationen und
Bougierungen, thermische und andere ablative Verfahren

endoskopisch retrograde Cholangiopankreatikographie einschlief3-
lich Papillotomie, Steinextraktionen und Endoprothesenimplanta-
tion sowie radiologischer Interpretation

Intestinoskopie

Koloskopie einschlieRlich koloskopischer Polypektomie

Prokto-/ Rekto-/ Sigmoidoskopie einschlieBlich therapeutischer
Eingriffe

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

Mitwirkung bei Laparoskopien einschlieBlich Minilaparoskopien

abdominelle Punktionen einschlieBlich Leberpunktionen

manometrische Untersuchungen des oberen und unteren Verdau-
ungstraktes

Funktionsprifungen, z. B. Langzeit-pH-Metrie des Oesophagus,
H2-Atemteste, C13-Atemteste

zytostatische,immunmodulatorische, antihormonelle sowie suppor-
tive Therapiezyklen bei soliden Tumorerkrankungen der Facharzt-
kompetenz einschlieBlich der Beherrschung auftretender Komplika-
tionen

Chemotherapiezyklen einschlieRlich nachfolgender Uberwachung

Ubergangsbestimmungen

Kammermitglieder, die die Schwerpunktbezeichnung Gastroentero-
logie bzw. die Facharztbezeichnung Innere Medizin und Schwerpunkt
Gastroenterologie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Facharzt-
bezeichnung Innere Medizin und Gastroenterologie zu fihren.
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13.5 FACHARZT / FACHARZTIN FUR INNERE MEDIZIN
UND HAMATOLOGIE UND ONKOLOGIE
(Himatologe und Onkologe /

Hamatologin und Onkologin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharztkompetenz In-
nere Medizin und Hamatologie und Onkologie nach Ableistung der vor-
geschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte ein-
schlieBlich der Inhalte der Basisweiterbildung.

Weiterbildungszeit

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemaRB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

>

36 Monate in der stationaren Basisweiterbildung im Gebiet Innere
Medizin

36 Monate Weiterbildung in Hamatologie und Onkologie, davon

- 6 Monate internistische Intensivmedizin, die auch wahrend der
Basisweiterbildung abgeleistet werden kdnnen

— 6 Monate in einem hamatologisch-onkologischen Labor

— konnen bis zu 18 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet wer-
den

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

den Inhalten der Basisweiterbildung

>

der Epidemiologie, Prophylaxe und Prognosebeurteilung maligner Er-
krankungen

der Erkennung, Behandlung und Stadieneinteilung der Erkrankun-
gen des Blutes, der blutbildenden Organe und des lymphatischen
Systems einschlieBlich der hamatologischen Neoplasien, der soliden
Tumoren, humoraler und zellularer Immundefekte, angeborener und
erworbener hamorrhagischer Diathesen und Hyperkoagulopathien
sowie der systemischen chemotherapeutischen Behandlung

der Indikationsstellung, Methodik, Durchfiihrung und Bewertung
spezieller Laboruntersuchungen einschlieBlich Funktionsprifungen
des peripheren Blutes, des Knochenmarks, anderer Korperflissig-
keiten sowie zytologischer Feinnadelaspirate

hamostaseologischen Untersuchungen und Beratungen einschlief3-
lich der Beurteilung der Blutungs- und Thromboemboliegefahrdung

der zytostatischen, immunmodulatorischen, supportiven und palli-
ativen Behandlung bei soliden Tumorerkrankungen und hamatolo-
gischen Neoplasien einschlielich der Hochdosistherapie sowie der
Durchfiihrung und Uberwachung von zelluldren und immunologi-
schen Therapieverfahren

der Ernahrungsberatung und Didtetik einschlieBlich enteraler und
parenteraler Ernahrung

der interdisziplinaren Indikationsstellung zu chirurgischen, strah-
lentherapeutischen und nuklearmedizinischen Behandlungsverfah-
ren sowie deren prognostischer Beurteilung

der intensivmedizinischen Basisversorgung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

>

morphologische, zytochemische und immunologische Zelldifferen-
zierung und Zellzahlung

hamatologisch-onkologische Labordiagnostik

mikroskopische Untersuchung eines Praparates nach differenzie-
render Farbung einschlieBlich des Ausstrichs, Tupf- und Quetsch-
praparates des Knochenmarks

koagulometrische, amidolytische und immunologische Analyse-
verfahren

Globalteste der Blutgerinnung und zur Kontrolle des Fibrinolyse-
systems sowie Einzelfaktorbestimmungen

sonographische Untersuchungen bei hamatologisch-onkologischen
Erkrankungen

Durchfiihrung von Punktionen von Pleura, Liquor, Lymphknoten,
Haut, Knochenmark und Knochenmarkstanzen

Ubergangsbestimmungen

Kammerangehorige, die die Schwerpunktbezeichnung Hamatolo-
gie und Onkologie bzw. die Facharztbezeichnung Innere Medizin und

Schwerpunkt Hamatologie und Onkologie besitzen, sind berechtigt,
stattdessen die Facharztbezeichnung Innere Medizin und Hamatolo-
gie und Onkologie zu fiihren.

13.6 FACHARZT / FACHARZTIN FUR INNERE MEDIZIN
UND KARDIOLOGIE
(Kardiologe / Kardiologin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharztkompetenz Innere
Medizin und Kardiologie nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeiten und Weiterbildungsinhalte einschlieBlich der Inhalte der
Basisweiterbildung.

Weiterbildungszeit

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

>

36 Monate in der stationdren Basisweiterbildung im Gebiet Innere
Medizin

36 Monate Weiterbildung in Kardiologie, davon

— 6 Monate internistische Intensivmedizin, die auch wahrend der
Basisweiterbildung abgeleistet werden kdnnen

— konnen bis zu 18 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet
werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

den Inhalten der Basisweiterbildung

>

der Erkennung sowie konservativen und interventionellen Behand-
lung von angeborenen und erworbenen Erkrankungen des Herzens,
des Kreislaufs, der herznahen GefdRe, des Perikards

Beratung und Fihrung von Herz-Kreislaufpatienten in der Rehabili-
tation sowie ihre sozialmedizinische Beurteilung hinsichtlich beruf-
licher Belastbarkeit

der Durchfiihrung und Beurteilung diagnostischer Herzkatheter-
untersuchungen

therapeutischen Koronarinterventionen (z. B. PTCA, Stentimplanta-
tionen, Rotablation)

der Durchleuchtung, Aufnahmetechnik und Beurteilung von Rdnt-
genbefunden bei Angiokardiographien und Koronarangiographien

der Beurteilung von Valvuloplastien

interventionellen Therapien von erworbenen und kongenitalen
Erkrankungen des Herzens und der herznahen GefadRe

der medikamentosen und apparativen antiarrhythmischen Diagnos-
tik und Therapie einschlieBlich Defibrillation

der Schrittmachertherapie und -nachsorge

der Indikationsstellung und Nachsorge von Kardioverter-Defibrillato-
ren und Ablationen zur Behandlung von Herzrhythmusstérungen

der Indikationsstellung und der Einordnung des Befundes zu Magnet-
resonanztomographieuntersuchungen des Herzens und der herz-
nahen GefdBe in das klinische Gesamtbild

der interdisziplindaren Indikationsstellung und Beurteilung nuklear-
medizinischer Untersuchungen sowie chirurgischer Behandlungs-
verfahren

der intensivmedizinischen Basisversorgung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

>

Echokardiographie einschlieBlich ~ Stressechokardiographie und
Echokontrastuntersuchung sowie Doppler-/Duplex-Untersuchun-
gen des Herzens, der herznahen Venen

transoesophageale Echokardiographie

Rechtsherzkatheteruntersuchungen gegebenenfalls einschlieBlich
Belastung

Spiro-Ergometrie

Linksherzkatheteruntersuchungen einschlieBlich der dazugehdrigen
Linksherz-Angiokardiographien und Koronarangiographien

Langzeituntersuchungsverfahren, z. B. ST-Segmentanalysen, Herz-
frequenzvariabilitat, Spatpotentiale
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» Applikation von Schrittmachersonden
» Schrittmacherkontrollen
» Kontrollen von internen Cardiovertern bzw. Defibrillatoren (ICD)

Ubergangsbestimmungen

Kammermitglieder, die die Schwerpunktbezeichnung Kardiologie bzw.
die Facharztbezeichnung Innere Medizin und Schwerpunkt Kardiologie
besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Facharztbezeichnung Innere
Medizin und Kardiologie zu fihren.

13.7 FACHARZT / FACHARZTIN FUR INNERE MEDIZIN
UND NEPHROLOGIE
(Nephrologe / Nephrologin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharztkompetenz Innere
Medizin und Nephrologie nach Ableistung der vorgeschriebenen Wei-
terbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte einschlieBlich der Inhalte
der Basisweiterbildung.

Weiterbildungszeit

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemaR § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

>

36 Monate in der stationaren Basisweiterbildung im Gebiet Innere
Medizin

36 Monate Weiterbildung in Nephrologie, davon

— 6 Monate internistische Intensivmedizin, die auch wahrend der
Basisweiterbildung abgeleistet werden kdnnen

— 6 Monate in der Dialyse

— konnen bis zu 18 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet
werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

den Inhalten der Basisweiterbildung

>

der Erkennung und konservativen Behandlung der akuten und chro-
nischen Nieren- und renalen Hochdruckerkrankungen sowie deren
Folgeerkrankungen

der Betreuung von Patienten mit Nierenersatztherapie

den Dialyseverfahren und analogen Verfahren bei akutem Nieren-
versagen und chronischer Niereninsuffizienz sowie bei gestorter
Plasmaproteinzusammensetzung und Vergiftungen einschlieBlich
extrakorporale Eliminationsverfahren und Peritonealdialyse

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

der Diagnostik und Therapie von Kollagenosen und Vaskulitiden mit
Nierenbeteiligung in interdisziplinarer Zusammenarbeit

der Indikationsstellung zu interventionellen Eingriffen bei Nieren-
arterienstenose und Storungen des Harnabflusses einschlieBlich
Nierensteinen

der interdisziplinaren Indikationsstellung nuklearmedizinischer
Untersuchungen sowie chirurgischer und strahlentherapeutischer
Behandlungsverfahren einschlieBlich Nierentransplantation

der Betreuung von Patienten vor und nach Nierentransplantation

der Erndhrungsberatung und Diatetik bei Nierenerkrankungen

der intensivmedizinischen Basisversorgung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:
» Hamodialysen oder analoge Verfahren

» Doppler-/Duplex-Untersuchungen der NierengefdBe einschlieRlich
bei Transplantatnieren

» Mikroskopien des Urins einschlieBlich Quantifizierung und Differen-
zierung der Zellen

Ubergangsbestimmungen

Kammermitglieder, die die Schwerpunktbezeichnung Nephrologie bzw.
die Facharztbezeichnung Innere Medizin und Schwerpunkt Nephrologie
besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Facharztbezeichnung Innere
Medizin und Nephrologie zu fiihren.

13.8 FACHARZT / FACHARZTIN FUR INNERE MEDIZIN
UND PNEUMOLOGIE
(Pneumologe / Pneumologin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharztkompetenz Innere
Medizin und Pneumologie nach Ableistung der vorgeschriebenen Wei-
terbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte einschlieBlich der Inhalte
der Basisweiterbildung.

Weiterbildungszeit

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemal § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

>

36 Monate in der stationdren Basisweiterbildung im Gebiet Innere
Medizin

36 Monate Weiterbildung in Pneumologie, davon

- 6 Monate internistische Intensivmedizin, die auch wahrend der
Basisweiterbildung abgeleistet werden kdnnen

— kénnen bis zu 18 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet
werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

den Inhalten der Basisweiterbildung

>

der Erkennung und Behandlung der Erkrankungen der Lunge, der
Atemwege, der PulmonalgefdRe, des Mediastinums, der Pleura, der
Thoraxwand und Atemmuskulatur sowie der extrapulmonalen Mani-
festationen pulmonaler Erkrankungen

der Erkennung und Behandlung der akuten und chronischen respira-
torischen Insuffizienz

den Krankheiten durch inhalative Traumen und Umwelt-Noxen sowie
durch Arbeitsplatzeinflisse

den Grundlagen schlafbezogener Atmungsstérungen

der Facharztkompetenz bezogenen Zusatz-Weiterbildung Medika-
mentése Tumortherapie als integraler Bestandteil der Weiterbildung

der Indikationsstellung, Durchfiihrung und Uberwachung der zyto-
statischen, immun-modulatorischen, antihormonellen sowie sup-
portiven Therapie bei soliden Tumorerkrankungen des Schwerpunkts
einschlieBlich der Beherrschung auftretender Komplikationen

den heriditaren Erkrankungen der Atmungsorgane

den infektiologischen Erkrankungen der Atmungsorgane einschlief3-
lich Tuberkulose

» der Erkennung und Behandlung gebietsbezogener allergischer Er-
krankungen

der interdisziplinaren Indikationsstellung zu chirurgischen, strah-
lentherapeutischen und nuklearmedizinischen Behandlungsverfah-
ren

» Tabakentwohnung und nichtmedikamentdsen TherapiemaBnahmen
wie Patientenschulung und medizinische Trainingstherapie

der intensivmedizinischen Basisversorgung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

sonographische Diagnostik von Lunge, Pleura und Thoraxwand-
strukturen, des rechten Herzens und des Lungenkreislaufes sowie
transoesophageale Untersuchungen des Mediastinums und trans-
bronchiale Untersuchungen der Lunge

flexible Bronchoskopie einschlieBlich broncho-alveolarer Lavage so-
wie samtlicher Biopsietechniken

Pleuradrainage und Pleurodese sowie Durchfiihrung von perthora-
kalen Punktionen von Lunge oder pulmonalen Raumforderungen

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

Funktionsuntersuchungen der Atmungsorgane, wie

— Ganzkérperplethysmographien

— Bestimmungen des CO-Transfer-Faktors

— Untersuchungen von Atempump-Funktion und Atemmechanik
— Unspezifische Hyperreagibilitatstestung der unteren Atemwege

Blutgase und Saure-Basen-Haushalt im arteriellen Blut

Belastungsuntersuchungen einschlieBlich Spiro-Ergometrie
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Unspezifische und allergenvermittelte Provokations- und Karenz-
tests einschlieBlich epikutaner, kutaner, intrakutaner und inhalativer
Tests einschlieBlich Erstellung eines Therapieplanes

Hyposensibilisierung

Mitwirkung bei Untersuchungen des Lungenkreislaufs einschlieRlich
Rechtsherzkatheter

Inhalationstherapie

Sauerstofflangzeittherapie und Beatmungstherapie einschliel3lich
der Heimbeatmung

zytostatische, immunmodulatorische, antihormonelle sowie suppor-
tive Therapiezyklen bei soliden Tumorerkrankungen der Facharzt-
kompetenz einschlieBlich der Beherrschung auftretender Komplika-
tionen

Chemotherapiezyklen einschlieRlich nachfolgender Uberwachung

>

Ubergangsbestimmungen

Kammermitglieder, die die Schwerpunktbezeichnung Pneumologie
bzw. die Facharztbezeichnung Innere Medizin und Schwerpunkt Pneu-
mologie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Facharztbezeich-
nung Innere Medizin und Pneumologie zu fiihren.

13.9 FACHARZT / FACHARZTIN FUR INNERE MEDIZIN
UND RHEUMATOLOGIE
(Rheumatologe / Rheumatologin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharztkompetenz In-
nere Medizin und Rheumatologie nach Ableistung der vorgeschriebe-
nen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte einschlieRlich der
Inhalte der Basisweiterbildung.

Weiterbildungszeit

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemal’ § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

>

36 Monate in der stationaren Basisweiterbildung im Gebiet Innere
Medizin

36 Monate Weiterbildung in Rheumatologie, davon

— 6 Monate internistische Intensivmedizin, die auch wahrend der
Basisweiterbildung abgeleistet werden konnen

— koénnen bis zu 18 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet
werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

den Inhalten der Basisweiterbildung

>

der Erkennung und konservativen Behandlung der rheumati-
schen Erkrankungen und Osteopathien sowie insbesondere der im-
munsuppressiven und -modulatorischen medikamentdsen Thera-
pie entziindlich-rheumatischer Systemerkrankungen wie den Kol-
lagenosen, den Vaskulitiden, den entziindlichen Muskelerkrankun-
gen, den chronischen Arthritiden und Spondyloarthropathien und der
speziellen Schmerztherapie rheumatischer Erkrankungen

der Verordnung und Funktionsiberprifung von Orthesen und Hilfs-
mitteln bei rheumatischen Erkrankungen

der Indikationsstellung radiologischer Untersuchungen und Einord-
nung der Befunde in das Krankheitsbild

der Indikationsstellung, Methodik, Durchfiihrung und Einordnung
der Laboruntersuchungen von immunologischen Parametern in das
Krankheitsbild

der interdisziplinaren Indikationsstellung zu chirurgischen, strah-
lentherapeutischen und nuklearmedizinischen Behandlungsverfah-
ren

der intensivmedizinischen Basisversorgung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

» Sonographien des Bewegungsapparates einschlieRlich Arthrosono-
graphien

» |lokale und intraartikulare Punktionen und Injektionsbehandlungen

» mikroskopische Differenzierung eines Ausstrichs, Tupf- und Quet-
schpraparates von Organpunktaten einschlieBlich Untersuchung

nach differenzierender Farbung und Zellzahlung

» rheumatologisch-immunologische Labordiagnostik einschlieBlich
Synovialanalyse

» Kapillarmikroskopie
» Osteodensitometrie

Ubergangsbestimmungen

Kammermitglieder, die die Schwerpunktbezeichnung Rheumatologie
bzw. die Facharztbezeichnung Innere Medizin und Schwerpunkt Rheu-
matologie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Facharztbezeich-
nung Innere Medizin und Rheumatologie zu fihren.

14. GEBIET KINDER- UND JUGENDMEDIZIN
Definition

Das Gebiet Kinder- und Jugendmedizin umfasst die Erkennung, Be-
handlung, Pravention, Rehabilitation und Nachsorge aller korperlichen,
neurologischen, psychischen und psychosomatischen Erkrankungen,
Verhaltensauffalligkeiten, Entwicklungsstérungen und Behinderun-
gen des Sauglings, Kleinkindes, Kindes und Jugendlichen von Beginn bis
zum Abschluss seiner somatischen Entwicklung einschlieBlich prana-
taler Erkrankungen, Neonatologie und der Sozialpadiatrie.

Facharzt / Facharztin fiir Kinder- und Jugendmedizin
(Kinder- und Jugendarzt / Kinder- und Jugendarztin)
Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Kinder- und Jugendmedizin ist die Er-
langung der Facharztkompetenz nach Ableistung der vorgeschriebenen
Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemal § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

» 6 Monate in der intensivmedizinischen Versorgung von Kindern und
Jugendlichen

konnen bis zu 12 Monate im Gebiet Kinder- und Jugendpsychiatrie
und -psychotherapie und/oder Kinderchirurgie
oder

6 Monate in anderen Gebieten angerechnet werden

konnen bis zu 12 Monate in den Schwerpunktweiterbildungen des
Gebietes angerechnet werden

konnen bis zu 24 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet/ange-
rechnet werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Beurteilung der kérperlichen, sozialen, psychischen und intellek-
tuellen Entwicklung des Sauglings, Kleinkindes, Kindes und Jugend-
lichen

der Erkennung und koordinierten Behandlung von Verhaltensauffal-
ligkeiten im Kindes- und Jugendalter

der Gesprachsfiihrung mit Kindern und Jugendlichen und der Ge-
sundheitsberatung/-vorsorge einschliel3lich ihrer Bezugspersonen

Vorsorgeuntersuchungen und FriherkennungsmaRnahmen ein-
schlieRlich orientierende Hor- und Sehpriifungen

der Pravention einschlielich Impfungen

der Behandlung im familiaren und weiteren sozialen Umfeld und
hduslichen Milieu einschlieBlich der Hausbesuchstatigkeit und
sozialpadiatrischer MaBnahmen

der Einleitung und Durchfiihrung rehabilitativer MaBnahmen sowie
der Nachsorge

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

den Grundlagen hereditdrer Krankheitsbilder einschlieBlich der Indi-
kationsstellung flr eine humangenetische Beratung

der Erkennung und Behandlung von bakteriellen, viralen, mykoti-
schen und parasitdren Infektionen einschlieBlich epidemiologischer
Grundlagen
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altersbezogenen neurologischen Untersuchungsmethoden und der
Differentialdiagnostik neurologischer Krankheitsbilder

der Reifebeurteilung von Friih- und Neugeborenen und Einleitung
neonatologischer Behandlungsmalnahmen

Durchfiihrung und Beurteilung entwicklungs- und psychodiagnos-
tischer Testverfahren und Einleitung therapeutischer Verfahren

orientierenden Untersuchungen des Sprechens, der Sprache und der
Sprachentwicklung

der Entwicklung und Erkrankung des kindlichen Immunsystems

der Erkennung und Behandlung gebietsbezogener allergischer Er-
krankungen

der Erkennung und Behandlung von Stérungen des Wachstums und
der Pubertdtsentwicklung

psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reaktionen und psy-
chosozialen Zusammenhangen

ernahrungsbedingten Gesundheitsstorungen einschlieBlich didte-
tischer Behandlung und Schulung

der Betreuung und Schulung von Kindern und Jugendlichen mit chro-
nischen Erkrankungen, z. B. Asthmaschulung, Diabetesschulung

der Gewalt- und Suchtprdvention

der Sexualberatung

der Erkennung und Bewertung von Kindesmisshandlungen und Ver-
nachlassigungen, von sozial- und umweltbedingten Gesundheits-
storungen

der Behandlung akuter und chronischer Schmerzzustande

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

der Indikationsstellung und Uberwachung logopéadischer, ergo- und
physiotherapeutischer sowie physikalischer TherapiemaBnahmen

der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie

der Erkennung und Behandlung akuter Notfalle einschlieBlich le-
bensrettender MalRnahmen zur Aufrechterhaltung der Vitalfunktio-
nen und Wiederbelebung einschlieBlich bei Friih- und Neugeborenen

der intensivmedizinischen Basisversorgung

der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

interdisziplindrer Koordination einschlieBlich der Einbeziehung wei-
terer arztlicher, pflegerischer und sozialer Hilfen in Behandlungs-
und Betreuungskonzepte

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

>

Kinder- und Jugendlichen-Vorsorgeuntersuchungen

>

Elektrokardiogramm einschlieBlich Langzeit-EKG

>

Langzeit-Blutdruckmessung

spirometrische Untersuchungen der Lungenfunktion

orientierende Hor- und Seh-Screening-Untersuchungen

Unspezifische und allergenvermittelte Provokations- und Karenz-
tests einschlieBlich epikutaner, kutaner und intrakutaner Tests so-
wie Erstellung eines Therapieplanes

Hyposensibilisierung

Ultraschalluntersuchungen des Abdomens, des Retroperitoneums,
der Urogenitalorgane, des Gehirns, der Schilddriise, der Nasenneben-
hohlen sowie der Gelenke einschlieBlich der Sduglingshifte

Punktions- und Katheterisierungstechniken einschlieBlich der Ge-
winnung von Untersuchungsmaterial

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

» Phototherapie

Ubergangsbestimmung

Kammermitglieder, die die Facharztbezeichnung Kinderheilkunde be-
sitzen, sind berechtigt, stattdessen die Facharztbezeichnung Kinder-
und Jugendmedizin zu fihren.

14.5.1 SCHWERPUNKT KINDER-ENDOKRINOLOGIE
UND -DIABETOLOGIE
(Kinder-Endokrinologe und -Diabetologe /
Kinder-Endokrinologin und -Diabetologin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Facharztweiterbildung
die Erlangung der Schwerpunktkompetenz Kinder-Endokrinologie und
-Diabetologie nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungs-
zeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kdnnen bis zu

» 12 Monate wahrend der Facharztweiterbildung abgeleistet werden
» 18 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden
Weiterbildungsinhalt

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Erkennung und Behandlung endokriner Erkrankungen und
Folgeerscheinungen einschlieBlich Storungen des Wachstums, der
Gewichtsentwicklung sowie der Geschlechts- und der Pubertadts-
entwicklung

den unterschiedlichen Formen der Insulinbehandlung einschlieBlich
Insulinpumpenbehandlung bei Kindern und Jugendlichen

der Friherkennung, Behandlung und Vorbeugung von Diabetes-
komplikationen

der multidisziplinaren Betreuung chronischer endokriner Erkran-
kungen einschlieBlich dem Management komplexer Stérungen un-
ter Bertcksichtigung psychosozialer Auswirkungen bei Kindern und
Jugendlichen einschlieBlich der Berufswahl- und Familienberatung

Funktions- und Belastungstesten einschlieBlich Stimulations- und
Suppressionstesten

der Schulung und Beratung von Patienten und ihrer Familien sowie in
der psychosozialen Begleitung

den endokrinen Stérungen des Calciums-, Phosphat- und Knochen-
stoffwechsels

der Ernahrungsberatung und Diatetik bei endokrinen Erkrankungen
und Diabetes mellitus

der interdisziplindren Indikationsstellung zu weiterfithrenden dia-
gnostischen und therapeutischen MalRnahmen

auxiologischen Methoden zur Erfassung von Wachstumsstorungen,
der Bestimmung der Skelettreifung und der Knochendichte sowie der
Berechnung von prospektiven EndgroBen

Ultraschalluntersuchungen endokriner Organe einschliellich Fein-
nadelpunktion

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

>

Dokumentation der Behandlung endokriner Erkrankungen und
Folgeerscheinungen einschlieBlich Storungen des Wachstums, der
Gewichtsentwicklung sowie der Geschlechts- und der Pubertdts-
entwicklung

unterschiedliche Formen der Insulinbehandlung einschlieBlich Insu-
linpumpenbehandlung bei Kindern und Jugendlichen sowie Diabetes-
schulung

Funktionsuntersuchungen

auxiologischen Methoden zur Erfassung von Wachstumsstérungen,
der Bestimmung der Skelettreifung und der Knochendichte sowie der
Berechnung von prospektiven EndgroBen

Ultraschalluntersuchungen endokriner Organe einschlieRlich Fein-
nadelpunktion

14.5.2 SCHWERPUNKT KINDER-HAMATOLOGIE UND -ONKOLOGIE
(Kinder-Hd@matologe und -Onkologe /
Kinder-Hamatologin und -Onkologin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Facharztweiterbildung die
Erlangung der Schwerpunktkompetenz Kinder-Hamatologie und -On-
kologie nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten
und Weiterbildungsinhalte.
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Weiterbildungszeit

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemaRB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

» 6 Monate in einem hamatologisch-onkologischen Labor

» konnen bis zu 12 Monate wahrend der Facharztweiterbildung abge-
leistet werden

» konnen bis zu 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden
Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Erkennung, konservativen Behandlung und Stadieneinteilung so-
lider Tumoren und maligner Systemerkrankungen, Erkrankungen des
Blutes und der blutbildenden Organe, des lymphatischen Systems
bei Kindern und Jugendlichen von Beginn bis zum Abschluss ihrer so-
matischen Entwicklung

der Schwerpunktkompetenz bezogenen Zusatz-Weiterbildung Me-
dikamentdse Tumortherapie als integraler Bestandteil der Weiter-
bildung

der chemotherapeutischen Behandlung einschlieBlich Hochdosis-
therapie maligner Tumoren und Systemerkrankungen im Rahmen
kooperativer Behandlungskonzepte

der interdisziplinaren Indikationsstellung zu chirurgischen, strah-
lentherapeutischen und nuklearmedizinischen Behandlungsverfah-
ren sowie deren prognostischer Beurteilung

der Indikationsstellung zur Knochenmarktransplantation

der Erkennung und Behandlung von bakteriellen, viralen und mykoti-
schen Infektionen bei hamatologisch-onkologischen Erkrankungen

der Nachsorge, Rehabilitation, Erkennung und Behandlung von Rezi-
diven und Therapie-Folgeschaden

der Vorbeugung, Erkennung und Behandlung angeborener und er-
worbener Blutgerinnungsstorungen einschlieBlich hamorrhagischer
Diathesen und Beurteilung von Blutungs- und Thromboemboliege-
fahrdungen

der Durchflihrung von Biopsien und Punktionen einschlieBlich zyto-
logischer Befundung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

» zytostatische, immunmodulatorische, antihormonelle sowie sup-
portive Therapiezyklen bei soliden Tumorerkrankungen des Schwer-
punktes einschlieBlich der Beherrschung auftretender Komplikatio-
nen

Chemotherapiezyklen einschlieRlich nachfolgender Uberwachung

Punktionen und mikroskopische Untersuchung eines Praparates
nach differenzierender Farbung einschliellich des Ausstrichs, Tupf-
und Quetschpraparates des Knochenmarks

Punktion des Liquorraums mit Instillation chemotherapeutischer
Medikamente

sonographische Untersuchungen bei hamato-onkologischen Erkran-
kungen

14.S.3 SCHWERPUNKT KINDER-KARDIOLOGIE
(Kinder-Kardiologe / Kinder-Kardiologin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Facharztweiterbildung die
Erlangung der Schwerpunktkompetenz Kinder-Kardiologie nach Ableis-
tung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungs-
inhalte.

Weiterbildungszeit

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemalk § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen bis zu

» 12 Monate wahrend der Facharztweiterbildung abgeleistet werden
» 18 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden
Weiterbildungsinhalt

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

» der \lorbeugung, invasiven und nicht invasiven Erkennung, konser-
vativen und medikamentésen Behandlung, Nachsorge und Rehabili-
tation von angeborenen und erworbenen Erkrankungen des Herzens

und des Kreislaufs einschlieRlich des Perikards, der grolRen Gefalze
und der GefaRRe des kleinen Kreislaufs bei Kindern und Jugendlichen
von Beginn bis zum Abschluss ihrer somatischen Entwicklung

der Erkennung und Behandlung von Herzrhythmusstorungen ein-
schlieBlich Mitwirkung bei invasiven elektrophysiologischen Unter-
suchungen und interventionellen, ablativen Behandlungen

der medikamentésen und apparativen antiarrhythmischen Therapie
einschlieBlich Defibrillation

der Schrittmachertherapie und -nachsorge

der Indikationsstellung und Mitwirkung bei Katheterinterventionen
wie Atrioseptostomien, Dilatationen von Klappen und Gefalen, Ver-
schluss des Ductus arteriosus und anderer GefaRe, Septumdefekte

der Durchleuchtung, Aufnahmetechnik und Beurteilung von Ront-
genbefunden bei Angiokardiographien und Koronarangiographien

der interdisziplindren Indikationsstellung zu nuklearmedizinischen
Untersuchungen sowie chirurgischen Behandlungsverfahren

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

der intensivmedizinischen Basisversorgung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

Ergometrie einschlieBlich Spiro-Ergometrie

Echokardiographie einschlieBlich Stressechokardiographie, Echo-
Kontrastuntersuchung und fetale Echokardiographie

transoesophageale Echokardiographie

Doppler-/Duplex-Untersuchungen des Herzens und der groRBen Ge-
falke

Rechtsherzkatheteruntersuchungen einschlieBlich Belastung und
der dazugehorigen Rechtsherz-Angiokardiographien

Linksherzkatheteruntersuchungen einschlieBlich der dazugehdrigen
Linksherz-Angiokardiographien und Koronarangiographien

Langzeit-EKG

Langzeit-Blutdruckmessungen

14.S.4 SCHWERPUNKT NEONATOLOGIE
(Neonatologe / Neonatologin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Facharztweiterbildung die
Erlangung der Schwerpunktkompetenz Neonatologie nach Ableistung
dervorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kdnnen

» bis zu 12 Monate wahrend der Facharztweiterbildung abgeleistet
werden

» 6 Monate in Anasthesiologie oder Frauenheilkunde und Geburtshilfe
angerechnet werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

der Erkennung, Uberwachung und Behandlung von Stérungen und
Erkrankungen der postnatalen Adaptation und Unreife bei Frih- und
Neugeborenen

der Erkennung und Behandlung von Storungen der Kreislaufumstel-
lung, der Temperaturregulation, der Ausscheidungsfunktion und des
Saure-Basen-, Wasser- und Elektrolythaushaltes sowie des Bili-
rubinstoffwechsels mit Indikation zur Austauschtransfusion

den Besonderheiten der medikamentdsen Therapie bei Frih- und
Neugeborenen

der Erkennung und Behandlung pra-, peri- und postnataler Infektio-
nen und Stoffwechselstérungen des Neugeborenen

der Erkennung und Behandlung der Stérungen des Sauerstofftrans-
portes und der Sauerstoffaufnahme einschliellich der Friihgebore-
nen-Retinopathie und des Atemnotsyndroms

der enteralen und parenteralen Ernahrung von Frih- und Neugebo-
renen
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der Erstversorgung und Transportbegleitung von schwerkranken
und vital gefahrdeten Friih- und Neugeborenen

der Primarversorgung und Reanimation des Frih- und Neugebore-
nen

intensivmedizinischen Messverfahren und MaBnahmen einschlief3-
lich zentralvendsen Katheterisierungen und Pleuradrainagen

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

>

KreiRsaalerstversorgung von Friih- und Neugeborenen mit vitaler
Bedrohung

Behandlung von komplizierten neonatologischen Krankheitsbildern
einschlieBlich untergewichtiger Frithgeborener (< 1.500 g), z. B. Sur-
factantmangel, Sepsis, nekrotisierende Enterokolitis, intrakranielle
Blutung, Hydrops fetalis

entwicklungsneurologische Diagnostik

differenzierte Beatmungstechnik und Beatmungsentwohnung ein-
schlieBlich Surfactantbehandlung

Stickoxidtherapie

14.S.5 SCHWERPUNKT KINDER-NEPHROLOGIE
(Kinder-Nephrologe / Kinder-Nephrologin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Facharztweiterbildung
die Erlangung der Schwerpunktkompetenz Kinder-Nephrologie nach
Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiter-
bildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemal § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen bis zu

» 12 Monate wahrend der Facharztweiterbildung abgeleistet werden
» 18 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden
Weiterbildungsinhalt

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

»

der Erkennung und Behandlung der angeborenen und erworbenen
einschlieBlich glomeruldren und tubuldaren Funktionsstérungen und
Erkrankungen von Niere und Harntrakt

der Erkennung und Behandlung der akuten und chronischen Nieren-
funktionsstérung einschlieBlich des beginnenden und manifesten
Nierenversagens und deren metabolischen Folgen sowie der Durch-
fuhrung und Langzeitsteuerung der Nierenersatztherapie

der Erkennung und Behandlung der arteriellen renalen Hypertonie
sowie der renalen Osteopathie und Anamie

den hormonellen Veranderungen einschlieBlich Wachstumsstorun-
gen bei Kindern und Jugendlichen mit Nierenerkrankungen

der interdisziplindren Indikationsstellung zu urologisch-chirurgi-
schen Behandlungsverfahren

der Vorbereitung, pra- und postoperativen Versorgung von Kin-
dern mit Nierentransplantation sowie deren Langzeitbetreuung ein-
schlieBlich Steuerung und Uberwachung der immunsuppressiven
Medikation

Doppler-/Duplex-Untersuchungen der NierengefalRe einschlieBlich
bei Transplantatnieren

der Nierenbiopsie

extrakorporalen Blutreinigungsverfahren bei Intoxikationen, Stoff-
wechselerkrankungen und Stoffwechselkrisen

der Peritonealdialyse

der Hamodialyse und verwandten Techniken wie Filtration, Adsorp-
tion und Separation
Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

» Doppler-/Duplex-Untersuchungen der NierengefaBe einschlieRlich
bei Transplantatnieren

» Peritonealdialyse

» Hamodialyse und verwandte Techniken wie Filtration, Adsorption
und Separation

» extrakorporale Blutreinigungsverfahren bei Intoxikationen, Stoff-
wechselerkrankungen, Stoffwechselkrisen

» \orbereitung sowie pra- und postoperative VVersorgung von Kindern
mit Nierentransplantation

» Langzeitbetreuung einschlieBlich Steuerung und Uberwachung der
immunsuppressiven Medikation

» Nierenbiopsien

14.5.6 SCHWERPUNKT NEUROPADIATRIE
(Neuropddiater / Neuropddiaterin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Facharztweiterbildung die
Erlangung der Schwerpunktkompetenz Neuropadiatrie nach Ableistung
dervorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon konnen

» bis zu 12 Monate wahrend der Facharztweiterbildung abgeleistet
werden

» 6 Monate in Neurologie angerechnet werden

» bis zu 24 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet/abgerechnet
werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

der Vorbeugung, Erkennung, konservativen Behandlung und Rehabi-
litation von Stérungen und Erkrankungen einschlielich Neoplasien
des zentralen, peripheren und vegetativen Nervensystems und der
Muskulatur

der Erkennung angeborener Fehlbildungen des zentralen Nerven-
systems, der Storungen der Motorik und der Sinnesfunktionen sowie
assoziierter Erkrankungen

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

der Behandlung zerebraler Anfalle und Epilepsien

neuromuskularen Erkrankungen und Muskelerkrankungen

vaskuldren Erkrankungen des zentralen Nervensystems und der
Muskulatur

neurometabolischen, -degenerativen und -genetischen Erkrankun-
gen

der Behandlung von Zerebralparesen

Stadieneinteilung und Verlauf der intrakraniellen Drucksteigerung
und des zerebralen Komas sowie der Hirntoddiagnostik

der Beurteilung mentaler, motorischer, sprachlicher und psychischer
Entwicklungsstorungen sowie von Behinderungen und ihrer psycho-
sozialen Folgen

der Indikationsstellung zur neuroradiologischen Untersuchung des
Nervensystems und der Muskulatur

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

der Bewertung der Anwendung von Rehabilitationsverfahren, Bewe-
gungstherapien einschlieBlich Laufbandtherapien, krankengymnas-
tischen Verfahren, Logopadie, Ergotherapie, Hilfsmittelversorgung,
SozialmaBnahmen und neuropsychologischen Therapieverfahren

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

» Elektroenzephalogramm, Polygraphie und elektrophysiologische Un-
tersuchungen, z. B. Elektromyographie, Elektroneurographie, visuell,
somatosensibel, motorisch und akustisch evozierte Potenziale

» Ultraschalluntersuchungen des zentralen und peripheren Nerven-
systems und der Muskulatur
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14.5.7 SCHWERPUNKT KINDER-PNEUMOLOGIE
(Kinder-Pneumologe / Kinder-Pneumologin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Facharztweiterbildung
die Erlangung der Schwerpunktkompetenz Kinder-Pneumologie nach
Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiter-
bildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemaR § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kdnnen bis zu

» 12 Monate wahrend der Facharztweiterbildung abgeleistet werden
» 18 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden
Weiterbildungsinhalt

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Erkennung und Behandlung von angeborenen und erworbenen
Erkrankungen der oberen Atemwege, Lunge, Bronchien, Pleura und
Mediastinum héheren Schwierigkeitsgrades wie Asthma bronchi-
ale Grad lll und IV, Tuberkulose, angeborene Lungenfehlbildung, zys-
tische Fibrose, interstitielle Lungenerkrankung, bronchopulmonale
Dysplasie, schlafbezogene Atemregulationsstérung

pulmonal bedingten Erkrankungen des kleinen Kreislaufs

der pulmonologischen Allergologie

Asthmaschulungen im Kindes- und Jugendalter

der Sauerstofflangzeittherapie und Beatmungstherapie einschlieB-
lich der Heimbeatmung

speziellen physiotherapeutischen MalRnahmen einschlieBlich auto-
gener Drainage und Inhalationsbehandlung

sonographischen Untersuchungen der Lunge und Pleura

Funktionsuntersuchungen der Atmungsorgane wie Ganzkdrper-
plethysmographie einschlieBlich Mitwirkung bei Babybodyplethys-
mographie, CO-Diffusion, Compliance-Messung, Bestimmung der
funktionellen Residualkapazitat (FRC) mit einer Gasmischmethode

der Mitwirkung bei Bronchoskopien mit starrem Instrumentarium
bei interventionellen Verfahren

»

der Fiberbronchoskopie einschlieRlich broncho-alveolarer Lavage

»

Pilocarpin-lontophorese

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

>

der Erkennung und Behandlung von angeborenen und erworbenen
Erkrankungen der oberen Atemwege, Lunge, Bronchien, Pleura und
Mediastinum hoheren Schwierigkeitsgrades wie Asthma bronchi-
ale Grad lll und IV, Tuberkulose, angeborene Lungenfehlbildung, zys-
tische Fibrose, interstitielle Lungenerkrankung, bronchopulmonale
Dysplasie, schlafbezogene Atemregulationsstorung

pulmonal bedingten Erkrankungen des kleinen Kreislaufs

pulmonologische Allergie-Testungen

Asthmaschulungen im Kindes- und Jugendalter

der Sauerstofflangzeittherapie und Beatmungstherapie einschlief3-
lich der Heimbeatmung

speziellen physiotherapeutischen MalRnahmen einschlieBlich auto-
gener Drainage und Inhalationsbehandlung

sonographischen Untersuchungen der Lunge und Pleura

Funktionsuntersuchungen der Atmungsorgane wie Ganzkorper-
plethysmographie einschlieBlich Mitwirkung bei Babybodyplethys-
mographie, CO-Diffusion, Compliance-Messung, Bestimmung der
funktionellen Residualkapazitat (FRC) mit einer Gasmischmethode

der Mitwirkung bei Bronchoskopien mit starrem Instrumentarium
bei interventionellen Verfahren

der Fiberbronchoskopie einschlieRlich bronchoalveolarer Lavage

Pilocarpin-lontophorese

15. GEBIET KINDER- UND JUGENDPSYCHIATRIE
UND -PSYCHOTHERAPIE

Definition

Das Gebiet Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie um-
fasst die Erkennung, Behandlung, Pravention und Rehabilitation bei
psychischen, psychosomatischen, entwicklungsbedingten und neuro-
logischen Erkrankungen oder Storungen sowie bei psychischen und so-
zialen Verhaltensauffalligkeiten im Sauglings-, Kindes- und Jugendal-
ter und bei Heranwachsenden auch unter Beachtung ihrer Einbindung
in das familiare und soziale Lebensumfeld.

Facharzt / Facharztin fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie
und -psychotherapie

(Kinder- und Jugendpsychiater und -psychotherapeut /
Kinder- und Jugendpsychiaterin und -psychotherapeutin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Kinder- und Jugendpsychiatrie und
-psychotherapie ist die Erlangung der Facharztkompetenz nach Ab-
leistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungs-
inhalte.

Weiterbildungszeit

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemal’ § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

» 12 Monate Kinder- und Jugendmedizin, Neurologie, Psychiatrie und
Psychotherapie und/oder Psychosomatische Medizin und Psycho-
therapie, davon kénnen
— 6 Monate in Neuropddiatrie angerechnet werden

konnen bis zu 30 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet/abge-
rechnet werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

allgemeiner und spezieller Psychopathologie einschlieRlich der bio-
graphischen Anamneseerhebung, VVerhaltensbeobachtung und Ex-
plorationstechnik

Abklarung und Gewichtung der Entstehungsbedingungen psychi-
scher Erkrankungen und Stérungen im Kindes- und Jugendalter ein-
schlieBlich der Aufstellung eines Behandlungsplanes

(entwicklungs-)neurologischen Untersuchungsmethoden

psychodiagnostischen Testverfahren

Friherkennung, Krankheitsverhiitung, Riickfallverhitung und Ver-
hitung unerwiinschter Therapieeffekte

der Krankheitslehre und Differentialdiagnostik psychosomatischer,
psychiatrischer und neurologischer Krankheitsbilder

sozialpsychiatrischen diagnostischen und therapeutischen MaBnah-
men

wissenschaftlichen psychotherapeutischen Verfahren

der Indikationsstellung und Technik der Ubungsbehandlung, z. B.
funktionelle Entwicklungstherapie, systematische sensomotorische
Ubungsbehandlung, insbesondere heilpiddagogische, sprachthera-
peutische, ergotherapeutische, bewegungstherapeutische und kran-
kengymnastische MaBnahmen, sowie indirekte kinder- und jugend-
psychiatrische Behandlung durch Verhaltensmodifikationen von Be-
zugspersonen

der Indikationsstellung und Methodik neuroradiologischer und elek-
trophysiologischer Verfahren einschlieBlich der Beurteilung und der
Einordnung in das Krankheitsbild

der Facharztkompetenz bezogenen Zusatz-Weiterbildung Sucht-
medizinische Grundversorgung als integraler Bestandteil der Weiter-
bildung einschlieBlich der Substitutionsbehandlung bei Opiatabhan-
gigkeit

Weiterbildung im speziellen Neurologie-Teil

» Krankheitslehre neurologischer Krankheitsbilder, Diagnostik und
Therapie von Schmerzsyndromen, neurophysiologische und neuro-
pathologische Grundlagen kinder- und jugendpsychiatrischer Er-
krankungen

» Methodik und Technik der neurologischen Anamnese

» Methodik und Technik der neurologischen Untersuchung
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» Indikationsstellung, Durchfiihrung und Beurteilung neurophysiologi-
scher und neuropsychologischer Untersuchungs- und Behandlungs-
methoden

» Indikationsstellung, Durchflihrung und Bewertung der Elektro-
enzephalographie sowie evozierter Potentiale

» Grundlagen der Somato- und Pharmakotherapie neurologischer
Erkrankungen des Kindes- und Jugendalters

Strukturierte Weiterbildung im allgemeinen Psychiatrie-Teil

(Die strukturierten Weiterbildungsinhalte werden kontinuierlich an ei-
ner anerkannten Weiterbildungseinrichtung oder im Weiterbildungs-
verbund erworben.)

>

Behandlung psychischer Krankheiten und Stérungen mit der Defini-
tion von Behandlungszielen, der Indikationsstellung fiir verschiedene
Behandlungsverfahren einschlieBlich Anwendungstechnik und Er-
folgskontrolle sowie der Festlegung eines Behandlungsplanes, dabei
sind insbesondere somato-, sozio- und psychotherapeutische Ver-
fahren unter Einbeziehung der Bezugspersonen zu berlcksichtigen

sozialpsychiatrische Behandlung und Rehabilitation unter Bertick-
sichtigung extramuraler, komplementarer Versorgungsstrukturen,
der Kooperation mit Jugendhilfe, Sozialhilfe und Schule

Diagnostik und Therapie bei geistiger Behinderung

60 supervidierte und dokumentierte Erstuntersuchungen unter Be-
ricksichtigung biologisch-somatischer, psychologischer, psycho-
dynamischer und sozialpsychiatrischer Gesichtspunkte und unter
Beachtung einer diagnostischen Klassifikation und der Einbeziehung
symptomatischer Erscheinungsformen sowie familiarer, epidemiolo-
gischer, schichtenspezifischer und transkultureller Gesichtspunkte

10 Stunden Seminar zur standardisierten Diagnostik

Methodik der psychologischen Testverfahren und der Beurteilung
psychologischer und psychopathologischer Befunderhebung in der
Entwicklungs-, Leistungs- und Personlichkeitsdiagnostik (Durchfih-
rung von je 10 Testen)

Methodik neuropsychologischer Verfahren einschlieBlich Fremd-
und Selbstbeurteilungsskalen

40 Stunden Fallseminar Gber Kontraindikation und Indikation medi-
kamentoser Behandlungen und anderer somatischer Therapiever-
fahren in Wechselwirkung mit der Psycho- und Soziotherapie ein-
schlieBlich praktischer Anwendungen

Gutachten zu Fragestellungen aus den Bereichen der Straf-, Zivil-,
Sozial- und freiwilligen Gerichtsbarkeit, insbesondere nach dem Ju-
gendhilferecht, Sozialhilferecht, Familienrecht und Strafrecht

Durchfiihrung der Befundung und Dokumentation von 20 abge-
schlossenen Therapien unter kontinuierlicher Supervision ein-
schlieBlich des storungsspezifischen psychotherapeutischen Anteils
der Behandlung und sozialpsychiatrischer Behandlungsformen bei
komplexen psychischen Stérungsbildern

Durchfiuhrung von Befundung und Dokumentation von 20 abge-
schlossenen Therapien in der Gruppe unter kontinuierlicher Super-
vision und unter Berlcksichtigung storungs-spezifischer Anteile bei
komplexen psychischen Stérungsbildern

Strukturierte Weiterbildung im speziellen Psychotherapie-Teil

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

» 100 Stunden Seminarweiterbildung, Kurse, Praktika und Fallsemi-
nare uber theoretische Grundlagen der Psychotherapie, insbeson-
dere allgemeine spezielle Neurosenlehre, Entwicklungspsycho-
logie und Entwicklungspsychopathologie sowie der Theorie und
Methodik der Verhaltenstherapie, Theorie und Therapie in der Psy-
chosomatik

Kenntnisse in Therapien unter Einschluss der Bezugspersonen,
davon 5 Doppelstunden Familientherapie, 10 Behandlungsstunden
Krisenintervention unter Supervision und 8 Behandlungsstunden
supportive Psychotherapie unter Supervision

16 Doppelstunden autogenes Training oder progressive Muskel-
entspannung oder Hypnose

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

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

240 Therapiestunden mit Supervision nach jeder 4. Stunde ent-
weder in Verhaltenstherapie oder tiefenpsychologisch fundierter
Psychotherapie bzw. in wissenschaftlich anerkannten Psychothe-
rapieverfahren und Methoden im gesamten Bereich psychischer
Erkrankungen einschlieBlich Suchterkrankungen, bei denen die Psy-
chotherapie im Vordergrund des Behandlungsspektrums steht

35 Doppel-Stunden Balintgruppenarbeit

Selbsterfahrung

» 150 Stunden Einzel- oder Gruppenselbsterfahrung entweder in Ver-
haltenstherapie oder tiefenpsychologisch fundierter Psychotherapie
bzw. in einem wissenschaftlich anerkannten Verfahren. Die Selbst-
erfahrung muss im gleichen Verfahren erfolgen, in welchem auch die
240 Psychotherapiestunden geleistet werden.

16. GEBIET LABORATORIUMSMEDIZIN
Definition

Das Gebiet Laboratoriumsmedizin umfasst die Beratung und Unter-
stlitzung der in der Vorsorge und Krankenbehandlung Tatigen bei der
Vorbeugung, Erkennung und Risikoabschatzung von Krankheiten und
ihren Ursachen, bei der Uberwachung des Krankheitsverlaufes sowie
bei der Prognoseabschatzung und Bewertung therapeutischer MaB-
nahmen durch die Anwendung morphologischer, chemischer, physi-
kalischer, immunologischer, biochemischer, immunchemischer, mole-
kularbiologischer und mikrobiologischer Untersuchungsverfahren von
Korpersaften, ihrer morphologischen Bestandteile sowie Ausschei-
dungs- und Sekretionsprodukten, einschlieBlich der dazu erforderli-
chen Funktionspriifungen sowie der Erstellung des daraus resultieren-
den arztlichen Befundes.

Facharzt / Facharztin fiir Laboratoriumsmedizin
(Laborarzt / Labordrztin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Laboratoriumsmedizin ist die Erlan-
gung der Facharztkompetenz nach Ableistung der vorgeschriebenen
Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemal § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

» 12 Monate in der stationdren Patientenversorgung im Gebiet Innere
Medizin und/oder Kinder- und Jugendmedizin

» 6 Monate in einem mikrobiologischen Labor
» 6 Monate in einem infektionsserologischen Labor
» 6 Monate in einem immunhamatologischen Labor

» konnen bis zu 12 Monate in Mikrobiologie, Virologie und Infektions-
epidemiologie angerechnet werden

» konnen bis zu 6 Monate in Transfusionsmedizin angerechnet werden
Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

den Grundsatzen eines Labor- und Qualitaitsmanagements ein-
schlieRlich der Beachtung und Minimierung von EinflussgroBen,
Storfaktoren und der Standardisierung der Untersuchungsverfahren

der Auswahl, Anwendung, Beurteilung und Befundung morphologi-
scher, physikalischer, klinisch-chemischer, biochemischer, immun-
chemischer und mikrobiologischer Untersuchungsverfahren von
Korpersaften einschlieRlich molekulargenetischer Analytik zur Er-
kennung und Verlaufskontrolle physiologischer Eigenschaften und
krankhafter Zustande sowie Prognoseabschatzung und Bewertung
therapeutischer MaBnahmen einschlieBlich technischer und medizi-
nischer Validierung

der Gewinnung und Eingangsbeurteilung des Untersuchungsmateri-
als

der Probenvorbereitung

immunologischen Routineverfahren und der Blutgruppenserologie

Grundlagen der Pharmakokinetik und Pharmakodynamik einschlief3-
lich Drug-Monitoring
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Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

Mikroskopier- und Farbeverfahren

Bestimmung und Bewertung von

— Enzymen und Substraten

— Plasmaproteinen und Tumormarkern

— Spurenelementen, toxischen Substanzen und Vitaminen

- harnpflichtigen morphologischen Bestandteilen und Substanzen

— Entzindungsparametern

— Entzindungsmediatoren, Antigenen, Antikorpern und Autoanti-
korpern

— Parametern der Infektionsserologie

Bestimmung und Bewertung von Parametern des
— Fett-, Kohlenhydrat- und Proteinstoffwechsels
— Hormon- und Knochenstoffwechsels

— Wasser-, Elektrolyt- und Mineralhaushaltes

— Sdure-Basen-Haushaltes

- Liguors, Urins und Punktats

Bestimmung und Bewertung von Parametern der hamatologischen,
immunhamatologischen, immunologischen und hamostaseologi-
schen Analytik

bakteriologische und virologische Untersuchung einschlieBlich Keim-
differenzierung und Resistenztestung, z. B. aus Blut, Sputum, Eiter,
Urin, Gewebe, Abstrichen

Drug-Monitoring, Drogenscreening

molekulargenetische Analytik

Radioimmunoassay

17. GEBIET MIKROBIOLOGIE, VIROLOGIE UND
INFEKTIONSEPIDEMIOLOGIE

Definition

Das Gebiet Mikrobiologie, Virologie und Infektionsepidemiologie um-
fasst die Laboratoriumsdiagnostik der durch Mikroorganismen, Viren
und andere Ubertragbare Agenzien bedingten Erkrankungen und die
Aufklarung ihrer Pathogenese, epidemiologischen Zusammenhange
und Ursachen sowie die Unterstlitzung der in der Vorsorge, in der
Krankenbehandlung und im &ffentlichen Gesundheitsdienst tdtigen
Arzte bei der Vorbeugung, Erkennung, Behandlung und Bekampfung
von Infektionskrankheiten.

Facharzt / Facharztin fiir Mikrobiologie, Virologie und
Infektionsepidemiologie

(Mikrobiologe, Virologe und Infektionsepidemiologe /
Mikrobiologin, Virologin und Infektionsepidemiologin)
Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Mikrobiologie, Virologie und Infekti-
onsepidemiologie ist die Erlangung der Facharztkompetenz nach Ab-
leistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiter-
bildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemal § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

» 12 Monate in den Gebieten der unmittelbaren Patientenversorgung

» konnen bis zu 12 Monate in Hygiene und Umweltmedizin und/oder
Laboratoriumsmedizin angerechnet werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

den diagnostischen Verfahren der Bakteriologie, Virologie, Parasito-
logie, Mykologie, Serologie und Immunologie von Infektionskrank-
heiten undihren Folgezustanden einschlieBlich mikrobiologisch-viro-
logischer Stufendiagnostik und molekularbiologischen Methoden

der Symptomatologie, Laboratoriumsdiagnostik und Verlaufs-
beurteilung der durch infektiose Agenzien verursachten Erkrankun-
gen

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

mikroskopischen, biochemischen, immunologischen und molekular-
biologischen Methoden zum Nachweis von Bakterien, Viren, Pilzen
und anderen Ubertragbaren Agenzien einschlieBlich Bewertung und
Befundinterpretation

den Kriterien zur Unterscheidung von pathologischer und Normalflora

den Grundsatzen eines Labor- und Qualitaitsmanagements ein-
schlieRlich der Beachtung und Minimierung von EinflussgréBen und
Storfaktoren sowie der Evaluation und Standardisierung von Unter-
suchungsverfahren

Methoden zum Anzlichten, Anreichern, Differenzieren und Typisieren
von Erregern einschlieBlich Zellkulturtechniken

der genotypischen Charakterisierung nachgewiesener Krankheits-
erreger

der Beratung bei der Behandlung einschlieBlich klinischer Konsiliar-
tatigkeit

der allgemeinen Epidemiologie und Infektionsepidemiologie

der Infektionspravention einschlieRlich der Immunprophylaxe

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

der mikrobiclogischen, viralogischen und hygienischen Uberwachung
von Operations-, Intensivpflege- und sonstigen Krankenhausberei-
chen

der Erstellung von Hygieneplanen und der Erfassung nosokomialer
Infektionen sowie zur Erreger- und Resistenziiberwachung

der Erkennung, Vorbeugung und Bekdampfung von Krankenhau-
sinfektionen und Auswertung epidemiologischer Erhebungen ein-
schlieBlich klinisch-mikrobiologischer Konsiliartdtigkeit

der mikrobiologischen und virologischen Bewertung therapeutischer
und desinfizierender Substanzen einschlieBlich Empfindlichkeits-
bestimmungen von Mikroorganismen und Viren gegeniiber Arznei-
und Desinfektionsmitteln

der Erkennung, Bekampfung und Verhiitung von Seuchen

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

»

bakteriologische und virologische Untersuchung einschlieBlich Keim-
differenzierung und Resistenztestung, z. B. aus Blut, Sputum, Eiter,
Urin, Gewebe, Abstrichen

infektionsserologischer Nachweis von Antigenen und Antikorpern

mikroskopischer Nachweis von Bakterien, Protozoen, Helminthen
einschlieBlich deren Genom-Nachweis mittels molekularbiologischer
Methoden

kulturelle Anzlichtungen
Zellkultur zum Antigennachweis von Viren

Auto-Antikorpernachweis einschlieBlich Lymphozytentypisierung
und Nachweis von Lymphokinen

Bestimmung von Bestandteilen des Immunsystems, Immunglobu-
linen und Komplementfaktoren

Ubergangsbestimmungen

Kammermitglieder, die die Facharztbezeichnung Mikrobiologie und
Infektionsepidemiologie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die
Facharztbezeichnung Mikrobiologie, Virologie und Infektionsepidemio-
logie zu fiihren.

18. GEBIET MUND-KIEFER-GESICHTSCHIRURGIE

Der Abschluss in der Facharztweiterbildung Mund-Kiefer-Gesichts-
chirurgie setzt auch das zahnarztliche Staatsexamen voraus.

Definition

Das Gebiet Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie umfasst die Vorbeugung,
Erkennung, konservative und operative Behandlung, Nachsorge und
Rehabilitation von Erkrankungen, Verletzungen, Frakturen, Tumoren,
Fehlbildungen und Formverdnderungen des Zahnes, des Zahnhalte-
apparates, der Alveolarfortsatze, des Gaumens, der Kiefer, der Mund-
hohle, der Speicheldriisen sowie des Gesichtsschadels und der bede-
ckenden Weichteile einschlieRlich der chirurgischen Kieferorthopadie,
prothetischen Versorgung und Implantologie.

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

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie ist die
Erlangung der Facharztkompetenz nach Ableistung der vorgeschriebe-
nen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.
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Weiterbildungszeit

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemaR § 5 Abs. 1 Satz 1, davon konnen bis zu

» 12 Monate im Gebiet Chirurgie und/oder in Anasthesiologie, Hals-Na-
sen-Ohrenheilkunde und/oder Neurochirurgie angerechnet werden

» 24 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet/abgerechnet werden
Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Gesundheitsberatung, Vorbeugung, Erkennung und Behandlung
von Erkrankungen des Zahnes, des Zahnhalteapparates, der Alveo-
larfortsdtze einschlieRlich der Implantologie

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

der Erkennung, Behandlung und Nachsorge von Erkrankungen ein-
schlieBlich Tumoren des Gaumen, der Lippen, der Zunge, der Mund-
hohlenwandungen, der Speicheldriisen, des Naseneingangs, der
Weichteile des Gesichtsschadels einschliel3lich der gebietsbezogenen
Nerven und regionalen Lymphknoten

den Grundlagen der gebietsbezogenen Tumortherapie

der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

der Indikationsstellung, Durchfiihrung und Interpretation gebiets-
bezogener Rontgenuntersuchungen einschlieBlich Strahlenschutz

lasergestiitzen Untersuchungs- und Behandlungsverfahren

der prothetischen Versorgung

den Grundlagen der Indikationsstellung zur operativen und konser-
vativen Behandlung einschlieRlich der Risikoeinschatzung und prog-
nostischen Beurteilung

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

psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reaktionen und psy-
chosozialen Zusammenhangen

der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie

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

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

>

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

Lokal- und Regionalandsthesie

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

Punktions- und Katheterisierungstechniken einschlieBlich der Ge-
winnung von Untersuchungsmaterial

Tracheotomien

operative Eingriffe in der

—dentoalveoldren Chirurgie, z. B. Wurzelspitzenresektionen, paro-
dontalchirurgische MaBnahmen

—septischen Chirurgie, z. B. Kieferhohlenoperationen, Speichel-
steinentfernungen

—Chirurgie bei Verletzungen, z. B. operative Versorgung von kombi-
nierten Weichteil- und Knochenverletzungen

— Fehlbildungschirurgie, z. B. Lippen-Kiefer-Gaumenspalten-Opera-
tionen

— kieferorthopadischen und Kiefergelenkschirurgie, z.B. Osteo-
tomien bei skelettalen Dysgnathien

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

—Tumorchirurgie, z. B. Probeexzisionen, Tumorresektionen

—Chirurgie an peripheren Gesichtsnerven, z. B. Dekompressionen,
Nerven-Verlagerungen, Neurolyse und Wiederherstellung der sen-
siblen und motorischen Nerven

—plastischen und Wiederherstellungschirurgie, z. B. Anlegen oder
Umschneidung von Fern- und Nahlappen, Uberpflanzung von Haut,
Knochen und Knorpel

» sonstige Eingriffe im Zusammenhang mit Mund-Kiefer und Ge-
sichtsoperationen, z. B. mikrochirurgische Transplantationen ein-
schlieBlich des Praparierens von GefaRanschlissen

19. GEBIET NEUROCHIRURGIE

Definition

Das Gebiet Neurochirurgie umfasst die Erkennung, operative, peri-
operative und konservative Behandlung, Nachsorge und Rehabilita-
tion von Erkrankungen, Verletzungen, Verletzungsfolgen und Fehlbil-

dungen des zentralen Nervensystems, seiner Gefalse und seiner Hiil-
len, des peripheren und vegetativen Nervensystems.

Facharzt / Facharztin fiir Neurochirurgie
(Neurochirurg / Neurochirurgin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Neurochirurgie ist die Erlangung der
Facharztkompetenz nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemdB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

>

48 Monate in der stationdren Patientenversorgung

>

6 Monate in der intensivmedizinischen Versorgung neurochirurgi-
scher Patienten

konnen bis zu 12 Monate im Gebiet Chirurgie und/oder in Neurologie,
Neuropathologie und/oder Neuroradiologie
oder

6 Monate in Anasthesiologie, Anatomie, Augenheilkunde, Hals-
Nasen-Ohrenheilkunde, Kinder- und Jugendmedizin oder Mund-
Kiefer-Gesichtschirurgie angerechnet werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Erkennung, konservativen, operativen Behandlung, Nachsorge
und Rehabilitation von Krankheiten einschlieBlich Tumoren des
Schadels, des Gehirns, der Wirbelsaule, des Riickenmarks, deren Ge-
falke und zuflhrenden GefaBe, der peripheren Nerven, des vegeta-
tiven Nervensystems und des endokrinen Systems

der Erkennung, operativen Behandlung und Nachsorge neuroonkolo-
gischer Erkrankungen einschlieBlich den Grundlagen der gebiets-
bezogenen Tumortherapie

der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

der Erhebung einer intraoperativen radiologischen Befundkontrolle
unter Berlicksichtigung des Strahlenschutzes

psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reaktionen und psy-
chosozialen Zusammenhangen

der Erkennung und Behandlung von Schmerzsyndromen

der Erkennung psychogener Syndrome

der interdisziplinaren Zusammenarbeit, z. B. bei radiochirurgischen
Behandlungen

der Erkennung und Behandlung akuter Notfdlle einschlieBlich
lebensrettender MaBnahmen zur Aufrechterhaltung der Vitalfunk-
tionen und Wiederbelebung

der Hirntoddiagnostik einschlieBlich der Organisation von Organ-
spende

der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie

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

der Indikationsstellung und Uberwachung physikalischer, ergothera-
peutischer und logopadischer TherapiemaBnahmen

der intensivmedizinischen Basisversorgung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

» neurophysiologische Untersuchungen, z. B. Elektroenzephalogramm
einschlieBlich evozierten Potenzialen, Elektromyogramm

» sonographische Untersuchungen und Doppler-/Duplex-Untersu-
chungen extrakranieller hirnversorgender und intrakranieller GefaBe



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

Punktions- und Katheterisierungstechniken einschlieRlich der Ge-
winnung von Untersuchungsmaterial

einfache Beatmungstechniken einschlieBlich der Beatmungs-
entwohnung

Lokal- und Regionalandsthesie

neurochirurgische Eingriffe einschlieBlich minimalinvasiver, stereo-

taktischer und endoskopischer Methodik, auch unter Anwendung der

Neuronavigation

—an peripheren und vegetativen Nerven, z. B. Verlagerung, Naht,
Neurolyse, Tumorentfernung

—an der zervikalen, thorakalen und lumbalen Wirbelsaule, z. B. Ner-
venwurzel-, Rickenmarksdekompression, Versorgung von Wirbel-
saulenverletzungen

—bei Schadel-Hirn-Verletzungen, z. B. von intra- und extraduralen
Hamatomen, Liquorfisteln, Impressionsfrakturen

—bei supra- und infratentoriellen intrazerebralen Prozessen, z. B.
Tumor-Operationen

—bei Schadel-, Hirn- und spinalen Fehlbildungen, z. B. Liquorab-
leitungen, Operationen bei Spaltmissbildungen

—beiSchmerzsyndromen, z. B. augmentative, destruierende, Implan-
tations-Verfahren

- bei diagnostischen Eingriffen, z. B. Myelographie, lumbale und ven-
trikulare Liquordrainage mit und ohne Druckmessung, Biopsien

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

20. GEBIET NEUROLOGIE
Definition

Das Gebiet Neurologie umfasst die Vorbeugung, Erkennung, konserva-
tive Behandlung und Rehabilitation der Erkrankungen des zentralen,
peripheren und vegetativen Nervensystems einschlieRlich der Musku-
latur.

Facharzt / Fachérztin fiir Neurologie

(Neurologe / Neurologin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Neurologie ist die Erlangung der
Facharztkompetenz nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemal § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

»

24 Monate in der stationdren neurologischen Patientenversorgung

>

12 Monate in Psychiatrie und Psychotherapie, Kinder- und Jugend-
psychiatrie und -psychotherapie und/oder Psychosomatische Medi-
zin und Psychotherapie

6 Monate in der intensivmedizinischen Versorgung neurologischer
Patienten

konnen bis zu 12 Monate im Gebiet Innere Medizin und/oder in All-
gemeinmedizin, Anatomie, Neurochirurgie, Neuropathologie, Neuro-
radiologie und/oder Physiologie angerechnet werden

konnen bis zu 24 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet/ange-
rechnet werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Vorbeugung, Erkennung, Behandlung, Nachsorge und Rehabilita-
tion neurologischer Krankheitsbilder und Defektzustande

der neurologisch-psychiatrischen Anamneseerhebung einschlief3lich
biographischer und psychosozialer Zusammenhange, psychogener
Symptome sowie somatopsychischer Reaktionen

der Indikationsstellung und Uberwachung neurologischer, neuro-
rehabilitativer und physikalischer Behandlungsverfahren

der Indikationsstellung und Auswertung neuroradiologischer Verfah-
ren

der interdisziplindaren diagnostischen und therapeutischen Zusam-
menarbeit auch mit anderen Berufsgruppen der Gesundheits-
versorgung wie der Krankengymnastik, Logopadie, Neuropsychologie

und Ergotherapie einschlieBlich ihrer Indikationsstellung und Uber-
wachung entsprechender MaBnahmen

der Indikationsstellung soziotherapeutischer Manahmen

der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie

den Grundlagen der gebietsbezogenen Tumortherapie

der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

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

den Grundlagen neurologisch relevanter Schlaf- und Vigilanzstorun-
gen

den Grundlagen der Verhaltensneurologie und der medizinischen
Neuropsychologie

den Grundlagen hereditarer Krankheitsbilder einschlieBlich der Indi-
kationsstellung flr eine humangenetische Beratung

der Hirntoddiagnostik

der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewinnung und -be-
handlung fiir Laboruntersuchungen und Einordnung der Ergebnisse
in das jeweilige Krankheitsbild

der intensivmedizinischen Basisversorgung

der Akutbehandlung von Suchterkrankungen

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

Elektroenzephalographie

Elektromyographie

Elektroneurographie einschlieBlich der kortikalen Magnetstimula-
tion

visuelle, somatosensible, akustisch und motorisch evozierte Poten-
ziale

Funktionsdiagnostik des autonomen Nervensystems

Funktionsanalysen bei peripheren und zentralen Bewegungsstorun-
gen sowie Gleichgewichtsstorungen

Funktionsanalysen bei Sprach-, Sprech- und Schluckstoérungen

neuro-otologische Untersuchungen, z. B. experimentelle Nystag-
musprovokation, spinovestibuldre, vestibulospinale und zentrale
Tests

verhaltensneurologische und neuropsychologische Testverfahren

sonographische Untersuchungen von Nervensystem und Muskeln
sowie Doppler-/Duplex-Untersuchungen extra- und intrakranieller
hirnversorgender GefaRe

neurologische Befunderhebung bei Stérungen der hoheren Hirnleis-
tungen, z. B. der Selbst- und Defizitwahrnehmungen, der Motiva-
tion, des Antriebs, der Kommunikation, der Aufmerksamkeit, des Ge-
dachtnisses, der raumlichen Fahigkeiten, des Denkens, des Handelns,
der Kreativitat

Erstellung von Rehabilitationsplanen, Uberwachung und epikritische
Bewertung der Anwendung von Rehabilitationsverfahren

Punktions- und Katheterisierungstechniken einschlieBlich der Ge-
winnung von Untersuchungsmaterial aus dem Liquorsystem

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

21. GEBIET NUKLEARMEDIZIN
Definition

Das Gebiet Nuklearmedizin umfasst die Anwendung radioaktiver Sub-
stanzen und kernphysikalischer Verfahren zur Funktions- und Lokali-
sationsdiagnostik von Organen, Geweben und Systemen sowie offener
Radionuklide in der Behandlung.

Facharzt / Facharztin fiir Nuklearmedizin
(Nuklearmediziner / Nuklearmedizinerin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Nuklearmedizin ist die Erlangung der
Facharztkompetenz nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeit und Weiterbildungsinhalte.
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Weiterbildungszeit

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemaRB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

» 12 Monate in der stationaren Patientenversorgung, davon kénnen
-6 Monate in einem anderen Gebiet angerechnet werden

» kdnnen bis zu 12 Monate in Radiologie angerechnet werden
Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

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

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

der Messtechnik einschlieBlich Datenverarbeitung

der Indikationsstellung, Untersuchung und Behandlung mit Radio-
diagnostika und -therapeutika

der nuklearmedizinischen in-vivo- und in-vitro-Diagnostik unter
\Verwendung von organ-/zielgerichteten Radiodiagnostika und -the-
rapeutika einschlieBlich Befundanalyse, Schweregrad-, Prognose-
und Therapieeffizienz-Bestimmungen

der molekularen Bildgebung, insbesondere mit Radiopharmazeutika

der nuklearmedizinischen Therapie einschlieBlich der damit verbun-
denen Nachsorge

der Therapieplanung unter Berlcksichtigung der Dosisberechnung

der Radiochemie und der gebietsbezogenen Immunologie und Radio-
pharmakologie

der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie

der interdisziplinaren Zusammenarbeit zwecks Kombination mit
anderen Behandlungsverfahren

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

>

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

nuklearmedizinische Untersuchungen einschlieBlich tomographi-
scher Verfahren mittels SPECT-Technik und PET-Technik

—am Zentralnervensystem

—am Skelett- und Gelenksystem

—am kardiovaskularen System

—am Respirationssystem

—am Gastrointestinaltrakt

—am Urogenitalsystem

—an endokrinen Organen

—am hamatopoetischen und lymphatischen System

nuklearmedizinische Behandlungsverfahren bei

- benignen und malignen Schilddrisenerkrankungen

—anderen soliden oder systemischen malignen Tumoren und/oder
benignen Erkrankungen

22. GEBIET OFFENTLICHES GESUNDHEITSWESEN
Definition

Das Gebiet Offentliches Gesundheitswesen umfasst die Beobachtung,
Begutachtung und Wahrung der gesundheitlichen Belange der Bevolke-
rung und die Beratung der Trager offentlicher Aufgaben in gesundheitli-
chenFrageneinschlieBlichPlanungs-undGestaltungsaufgaben,Gesund-
heitsforderung und der gesundheitlichen Versorgung, der éffentlichen
Hygiene, der Gesundheitsaufsicht sowie der Verhltung und Bekamp-
fung von Krankheiten.

Facharzt / Fachirztin fiir Offentliches Gesundheitswesen

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Offentliches Gesundheitswesen ist die
Erlangung der Facharztkompetenz nach Ableistung der vorgeschriebe-
nen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie des Weiter-
bildungskurses.

Weiterbildungszeit

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemadB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

» 18 Monate in einer Einrichtung des 6ffentlichen Gesundheitswesens,
davon
—9 Monate an einem Gesundheitsamt

6 Monate (720 Stunden) Kurs-Weiterbildung fir Offentliches Ge-

sundheitswesen, hiervon kénnen

—3 Monate durch einen Postgraduierten-Kurs in Public Health er-
setzt werden

36 Monate in den Gebieten der unmittelbaren Patientenversorgung,
davon
—6 Monate in Psychiatrie und Psychotherapie

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

den Verfahren, Normen und Standards der offentlichen Gesund-
heitssicherung und der Gesundheitsverwaltung

Epidemiologie, Statistik, Gesundheitsindikatoren und Gesundheits-
berichterstattung

der medizinischen Beratung von Einrichtungen, Institutionen und
offentlichen Tragern bei der Gesundheitsplanung, Gesundheitssiche-
rung und beim Gesundheitsschutz

der Erstellung von amtlichen/amtsarztlichen Gutachten

Umsetzung und Sicherstellung der bevolkerungsbezogenen recht-
lichen und fachlichen Normen der Gesundheitssicherung und des
Gesundheitsschutzes

der Gewdhrleistung von QualitatsmaBnahmen zur Sicherung der ge-
sundheitlichen Versorgung der Bevélkerung und Verbesserung des
Gesundheitsschutzniveaus

hygienischem Qualitaitsmanagement in Institutionen und 6ffent-
lichen Einrichtungen

der Priorisierung, Initiierung, Koordination und Evaluation von Strate-
gien und MaBnahmen zur Krankheitsvorbeugung, Gesunderhaltung
und Gesundheitsforderung von Bevolkerungsgruppen

der Indikationsstellung, Initiierung, ggf. subsidiare Sicherstellung von
Gesundheitshilfen und der arztlichen Betreuung fir Menschen und
Bevolkerungsgruppen, deren ausreichende gesundheitliche Versor-
gung nicht gewahrleistet ist

der Beratung, Vorbeugung, dem Monitoring, der Surveillance und
Durchfiihrung von MaBnahmen zur Reduktion Gbertragbarer Erkran-
kungen bei Einzelnen und in definierten Bevolkerungsgruppen

der Risikoanalyse, -bewertung, -kommunikation und dem -manage-
ment infektidser Erkrankungen und umweltbedingter gesundheit-
licher Belastungen und Schadigungen

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

>

Analyse und gesundheitliche Bewertung gemeindebezogener Pla-
nungen

Bewertung der gesundheitlichen Versorgung und des Gesundheits-
zustandes bestimmter Bevolkerungsgruppen

Methodik von Gesundheitsforderungsmalnahmen und Prdven-
tionsprogrammen sowie deren Umsetzung und Bewertung

bevélkerungsbezogenes gesundheitliches Monitoring und Surveil-
lance Ubertragbarer und nicht tibertragbarer Erkrankungen

Analyse und Bewertung von Gesundheitsbeeintrdachtigungen und
-gefahren

hygienische Begehungen, Bewertungen und Gefahrdungsanalysen

23. GEBIET PATHOLOGIE
Definition

Das Gebiet Pathologie umfasst die Erkennung von Krankheiten, ihrer
Entstehung und ihrer Ursachen durch die morphologiebezogene Beur-
teilung von Untersuchungsgut oder durch Obduktion und dient damit
zugleich der Beratung und Unterstitzung der in der Behandlung tati-
gen Arzte.
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Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Pathologie ist die Erlangung von
Facharztkompetenzen 23.1 und 23.2 nach Ableistung der vorgeschrie-
benen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Basisweiterbildung fiir die Facharztkompetenzen 23.1 und 23.2:

Weiterbildungszeit

24 Monate Basisweiterbildung bei einem Weiterbildungsbefugten an
einer Weiterbildungsstatte gemaR § 5 Abs. 1 Satz 1

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der speziellen pathologischen Anatomie der verschiedenen Korper-
regionen

der Obduktionstatigkeit einschliel3lich histologischer Untersuchun-
gen und epikritischer Auswertungen

der makroskopischen Beurteilung und der Entnahme morphologi-
schen Materials flr die histologische und zytologische Untersuchung
einschlieBlich der Methoden der technischen Bearbeitung und Far-
bung

der Aufbereitung und Befundung histologischer und zytologischer
Praparate einschlieBlich bioptischer Schnellschnittuntersuchungen

den speziellen Methoden der morphologischen Diagnostik ein-
schlieBlich der Immunhistochemie, der Morphometrie, der Moleku-
larpathologie, z. B. Nukleinsdaure- und Proteinuntersuchungen und
der Zytogenetik

der Asservierung von Untersuchungsgut fiir erganzende Unter-
suchungen

der fotografischen Dokumentation

derinterdisziplindaren Zusammenarbeit bei der Erkennung von Krank-
heiten und ihren Ursachen, der Uberwachung des Krankheitsverlau-
fes und der Bewertung therapeutischer MaBnahmen einschlieB3lich
der Durchfihrung von klinisch-pathologischen Konferenzen

23.1 FACHARZT / FACHARZTIN FUR NEUROPATHOLOGIE
(Neuropathologe / Neuropathologin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basisweiterbildung die Er-

langung der Facharztkompetenz Neuropathologie nach Ableistung der

vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-

statte gemal § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

» 24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Pathologie

» 48 Monate Weiterbildung zum Facharzt fiir Neuropathologie, davon
konnen bis zu
- 12 Monate in Neurochirurgie, Neurologie, Neuropadiatrie, Neuro-
radiologie und/oder Psychiatrie und Psychotherapie angerechnet
werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Obduktionstatigkeit insbesondere von Gehirnen, Rickenmark-
praparaten, Spinalganglien, peripheren Nervenanteilen und Skelett-
muskulatur

der Aufbereitung und diagnostischen Auswertung neurohistologi-
scher, histochemischer, elektronenmikroskopischer, neurozytologi-
scher und molekularbiologischer Praparate

der molekularen Neuropathologie

der klinisch-experimentellen oder vergleichenden Anatomie und
Pathologie des Nervensystems

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

» Obduktionen des Zentralnervensystems einschlieBlich histologi-
scher Untersuchungen, epikritischer Auswertungen und Dokumen-
tation

» histopathologische, insbesondere neurohistologische Untersuchung
einschlieBlich Schnellschnittuntersuchungen

Liquorzytologie

neuromorphologische Diagnostik mittels z. B. Histochemie, Elektro-
nenmikroskopie, Gewebekultur

molekularpathologische Untersuchungen, z. B. DNA- und RNA-Ana-
lysen

23.2 FACHARZT / FACHARZTIN FUR PATHOLOGIE
(Pathologe / Pathologin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basisweiterbildung im Ge-
biet die Erlangung der Facharztkompetenz Pathologie nach Ableistung
dervorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.
Weiterbildungszeit

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemal’ § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

» 24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Pathologie

» 48 Monate Weiterbildung zum Facharzt fiir Pathologie, davon kén-
nen bis zu
— 12 Monate in den Gebieten der unmittelbaren Patientenversor-
gung angerechnet werden
Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Obduktionstatigkeit einschlieBlich spezieller Praparations- und
Nachweismethoden der makroskopischen und mikroskopischen
Diagnostik

der Herrichtung von obduzierten Leichen und der Konservierung von
Leichen

der diagnostischen Histopathologie aus verschiedenen Gebieten der
Medizin

der diagnostischen Zytopathologie

der gynakologischen Exfoliativ-Zytologie als integraler Bestandteil
der Facharztweiterbildung

der Dermatohistologie als integraler Bestandteil der Facharztweiter-
bildung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

>

Obduktionen einschlieBlich histologischer Untersuchungen, epikriti-
scher Auswertung und Dokumentation

histopathologische Untersuchungen an Praparaten aus verschie-
denen Gebieten der Medizin einschlielich Dermatohistologie sowie
Schnellschnittuntersuchungen

zytopathologische Untersuchungen an Praparaten aus verschiede-
nen Gebieten der Medizin einschlieBlich gynakologischer Exfoliativ-
zytologie

molekularpathologische Untersuchungen, z. B. DNA- und RNA-Ana-
lysen

24. GEBIET PHARMAKOLOGIE

Definition

Das Gebiet Pharmakologie umfasst die Erforschung von Arzneimittel-
wirkungen, Entwicklung und Anwendung von Arzneimitteln, die Erfor-
schung der Wirkung von Fremdstoffen im Tierexperiment und am Men-
schen, die Bewertung des therapeutischen Nutzens, der Erkennung von
Nebenwirkungen sowie die Beratung und Unterstiitzung der in der Vor-

sorge und Krankenbehandlung Tatigen bei der Anwendung substanz-
basierter therapeutischer und diagnostischer MaBnahmen.

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Pharmakologie ist die Erlangung von
Facharztkompetenzen 24.1 und 24.2 nach Ableistung der vorgeschrie-
benen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Basisweiterbildung fiir die Facharztkompetenzen 24.1 und 24.2:

Weiterbildungszeit

24 Monate Basisweiterbildung bei einem Weiterbildungsbefugten an
einer Weiterbildungsstatte gemal § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

» 12 Monate in den Gebieten der unmittelbaren Patientenversorgung,
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die auch wahrend der spezialisierten Facharztweiterbildung abge-
leistet werden kdnnen

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

den pharmakologischen, toxikologischen, klinischen und experimen-
tellen Grundlagen bei der Erforschung, Entwicklung und Anwendung
von Arzneimitteln

der Erkennung unerwiinschter Arzneimittelwirkungen einschlief3lich
dem Arzneimittelrecht und dem Meldesystem

der Risikobewertung einschlieBlich Risikomanagement und -kom-
munikation bei der Verwendung von Wirk- und Schadstoffen

der Beratung und Unterstitzung der in der Vorsorge und Behand-
lung tdtigen Arzte in Fragen der therapeutischen und diagnostischen
Anwendung von Arzneimitteln und der klinischen Toxikologie

der Biometrie / Biomathematik, Arzneimittel-Epidemiologie und
-Anwendungsforschung

der Pharmako- und Toxikokinetik sowie -dynamik relevanter Wirk-
und Schadstoffe

den Grundlagen der biochemischen, chemischen, immunologischen,
mikrobiologischen, molekular-biologischen, physikalischen und phy-
siologischen Arbeits- und Nachweismethoden

den Grundlagen der tierexperimentellen Forschungstechnik zur Wir-
kungsanalyse von Arzneimitteln und Giften einschlieBlich der tier-
experimentellen Erzeugung von Krankheitszustanden zur Wirkungs-
analyse von Arzneimitteln und fir die Priifung von Arzneimitteln

der Erkennung und Behandlung akuter Notfdlle und Vergiftungen
einschlieBlich lebensrettender MaRnahmen zur Aufrechterhaltung
der Vitalfunktionen und Wiederbelebung

24.1 FACHARZT / FACHARZTIN FUR KLINISCHE PHARMAKOLOGIE
(Klinischer Pharmakologe / Klinische Pharmakologin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basisweiterbildung die Er-
langung der Facharztkompetenz Klinische Pharmakologie nach Ableis-
tung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungs-
inhalte.

Weiterbildungszeit

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemal § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

» 24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Pharmakologie

» 36 Monate Weiterbildung zum Facharzt fir Klinische Pharmakologie,
davon konnen bis zu
— 12 Monate in den Gebieten der unmittelbaren Patientenversor-
gung angerechnet werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

»

den ethischen und rechtlichen Grundlagen fiir klinische Arzneimittel-
prifungen am Menschen

den Grundlagen der klinischen Pharmakologie sowie biometrischer
Methoden, der Meldesysteme und der unterschiedlichen Formen von
Studien

der Wirkungsanalyse von Arzneimitteln am Menschen einschlieBlich
der klinischen Prifphasen

der Erprobung neuer Arzneimittel am Menschen und den hierzu er-
forderlichen Untersuchungen in den Phasen | bis IV einschlieRlich der
Erstellung von Priifplanen

der Bewertung von Arzneimitteln in Zusammenarbeit mit dem be-
handelnden Arzt oder dem Prifarzt

der Beratung in arzneimitteltherapeutischen Fragen und bei Vergif-
tungen

der Planung multizentrischer Langzeitprifungen sowie klinischer
Untersuchungsverfahren und Bewertungskriterien fir die Wirksam-
keitsprifung

der Arzneimittelbestimmungen in Korperflissigkeiten und deren Be-
wertung

der Zulassung von Arzneimitteln

der Arzneimittelsicherheit und der Nutzen-Risiko-Bewertung

der Anwendung der Good Clinical and Laboratory Practice (GCP,
GLP)-Leitlinien in klinischen Priifungen

der pharmazeutischen, praklinischen und klinischen Entwicklung
neuer Substanzen

der Evaluation von Therapieverfahren und Forschungsberichten

der Erstellung, Beurteilung und Implementierung von Therapieleit-
linien

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

» Teilnahme an klinischer Erprobung, Planung und Durchfiihrung von
kontrollierten klinischen Priifungen von Arzneimitteln an Menschen
in den Phasen | -1V

pharmakokinetische Untersuchungen am Menschen einschlieBlich
biologischer Verfligbarkeit, Metabolismus, Ausscheidung und phar-
makokinetische Interaktionsstudien

Beurteilung von Dosis-/Konzentrations-Wirkungsbeziehungen

Beurteilung von Meldungen zur Arzneimittelsicherheit einschlieBlich
Nutzen-Risiko-Abschatzung

therapeutisches Drug Monitoring, pharmakogenetische Analysen

24.2 FACHARZT / FACHARZTIN FUR PHARMAKOLOGIE
UND TOXIKOLOGIE
(Pharmakologe Und Toxikologe /
Pharmakologin Und Toxikologin)
Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basisweiterbildung die Er-
langung der Facharztkompetenz Pharmakologie und Toxikologie nach
Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiter-
bildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemdB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

» 24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Pharmakologie

» 36 Monate Weiterbildung zum Facharzt fir Pharmakologie und Toxi-
kologie

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

den rechtlichen Grundlagen fiir Entwicklung, Zulassung und Umgang
mit Arzneimitteln

der Versuchsplanung, -durchfiihrung und -auswertung von Studien
einschlieBlich den ethischen Grundlagen zur Durchfiihrung von Ver-
suchen am Menschen und beim Tier

biologischen Test- und Standardisierungsverfahren sowie den ge-
brauchlichen Untersuchungsverfahren und Messmethoden der
Pharmakologie und Toxikologie einschlieBlich chemisch-analytischer,
elektrophysiologischer, zell- und molekularbiologischer Verfahren

der Analyse und Bewertung toxikologischer Wirkungen am Menschen
einschlieBlich der medizinisch wichtigen Gifte und deren Antidote

der klinisch toxikologischen Beratung

den theoretischen Grundlagen der (tier-Jexperimentellen Forschung
zur Analyse der erwlnschten bzw. schadlichen Wirkungen von Arz-
neistoffen und Fremdstoffen

der experimentellen Erzeugung von kurativen und schadlichen Wir-
kungen beim Tier

der experimentellen Erzeugung von Krankheiten sowie deren Beein-
flussung durch Arzneistoffe und Fremdstoffe und deren Erfassung
und Bewertung mit biochemischen, chemischen, immunologischen,
mikrobiologischen, molekularbiologischen und physikalischen und
physiologischen Methoden

der Narkose und Analgesie von Versuchstieren

verhaltenspharmakologischen Untersuchungsverfahren

in-vitro-Methoden zur Untersuchung der Wirkung von Arzneistoffen
und Fremdstoffen an isolierten Organen, Zellkulturen und subzellu-
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laren Reaktionssystemen

Grundlagen morphologischer und histologischer Untersuchungs-
verfahren

gebrauchlichen Isolations- und Analysemethoden zur Identifizierung
und Quantifizierung von Arzneistoffen und Fremdstoffen und deren
Metaboliten, z. B. in Kérperflissigkeiten und Umweltmedien

Grundlagen der Analyse von Versuchsdaten, Biostatistik, Biometrie
und Bioinformatik

>

Dosis-Wirkungsbeziehungen

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

» Mitwirkung an experimentellen-pharmakologisch-toxikologischen
Studien

» pharmakologisch-toxikologische Experimente mit molekularbiolo-
gisch-biochemischen und integrativ-physiologischen Methoden

» Arzneimittelbewertungen

25. GEBIET PHYSIKALISCHE UND REHABILITATIVE MEDIZIN
Definition

Das Gebiet Physikalische und Rehabilitative Medizin umfasst die se-
kunddre Prdvention, die interdisziplinare Diagnostik, Behandlung und
Rehabilitation von korperlichen Beeintrdchtigungen, Struktur- und
Funktionsstorungen mit konservativen, physikalischen, manuellen und
naturheilkundlichen TherapiemalRnahmen sowie den Verfahren der re-
habilitativen Intervention.

Facharzt / Facharztin fiir Physikalische und Rehabilitative Medizin
(Physikalischer und Rehabilitativer Mediziner /

Physikalische und Rehabilitative Medizinerin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Physikalische und Rehabilitative Medi-
zin ist die Erlangung der Facharztkompetenz nach Ableistung der vor-
geschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemal § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

» 12 Monate in der stationaren Patientenversorgung im Gebiet Chir-
urgie und/oder in Frauenheilkunde und Geburtshilfe, Neurochirurgie
und/oder Urologie

» 12 Monate in der stationaren Patientenversorgung im Gebiet Innere
Medizin und/oder in Allgemeinmedizin, Anasthesiologie, Kinder- und
Jugendmedizin und/oder Neurologie

» konnen bis zu 24 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden
Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Rehabilitationsabklarung und Rehabilitationssteuerung

>

der Klassifikation von Gesundheitsstorungen nach der aktuellen
Definition der WHO

der Durchfiihrung von RehabilitationsmaBnahmen einschlieRlich der
Frihrehabilitation mit dem Ziel der Beseitigung bzw. \Verminderung
von Krankheitsfolgen, der Verbesserung und Kompensation gestor-
ter Funktionen und der Integration in Bereiche der beruflich/schuli-
schen, sozialen und personlichen Teilhabe

den Grundlagen der Diagnostik von Rehabilitation erfordernden
Krankheiten, Verletzungen und Storungen und deren Verlaufskon-
trolle

der Indikationsstellung, Verordnung, Steuerung, Kontrolle und Doku-
mentation von MaBnahmen und Konzepten der physikalischen
Medizin einschlieBlich der Heil- und Hilfsmittel unter kurativer und
rehabilitativer Zielsetzung

den physikalischen Grundlagen, physiologischen und pathophysiolo-
gischen Reaktionsmechanismen einschlieBlich der Kinesiologie und
der Steuerung von Gelenk-, Muskel-, Nerven- und Organfunktionen

der Besonderheit von angeborenen Leiden und von Erkrankungen
des Alters

der physikalischen Therapie wie Krankengymnastik, Ergotherapie,
medizinische Trainingstherapie, manuelle Therapie, Massagethe-

rapie, Elektro- und Ultraschalltherapie, Hydrotherapie, Inhalations-
therapie, Warme- und Kaltetragertherapie, der Balneotherapie,
Phototherapie

der Behandlung im multiprofessionellen Team einschlieBlich Koordi-
nation der interdisziplindren Zusammenarbeit

Aufgaben, Strukturen und Leistungen in der Sozialversicherung

den Grundlagen und der Anwendung von Verfahren zur Bewertung
der Aktivitatsstorung/Partizipationsstorung einschlielich Kontext-
faktoren (Assessments)

der Erstellung von Behandlungs- und Rehabilitationsplanen ein-
schlieRlich Steuerung, Uberwachung und Dokumentation des Reha-
bilitationsprozesses im Rahmen der Sekundar-, Tertiarpravention
und der Nachsorge

der Patienteninformation und Verhaltensschulung sowie in der An-
gehorigenbetreuung

der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie

psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reaktionen und psy-
chosozialen Zusammenhangen

der Bewertung der Leistungsfahigkeit und Belastbarkeit, der Ar-
beitsfahigkeit, der Berufs- und Erwerbsfdhigkeit, des Grades der Be-
hinderung sowie der Pflegebedurftigkeit auch unter gutachterlichen
Aspekten

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

>

Erstellung von Behandlungs- und Rehabilitationsplanen einschliel3-
lich deren epikritischer Bewertung

spezielle Verfahren der rehabilitativen Diagnostik, z. B. sensomoto-
rische Tests, Leistungs-, Verhaltens- und Funktionsdiagnostiktests,
neuropsychologische Tests

rehabilitative Interventionen, z.B. Rehabilitationspflege, Dyspha-
gietherapie, neuropsychologisches Training, Biofeedbackverfahren,
Musik- und Kunsttherapie, rehabilitative Sozialpadagogik, Didtetik,
Entspannungsverfahren

funktionsbezogene apparative Messverfahren, z. B. Muskelfunk-
tionsanalyse, Stand- und Ganganalyse, Bewegungsanalyse, Algo-
metrie, Thermometrie

26. GEBIET PHYSIOLOGIE
Definition

Das Gebiet Physiologie umfasst die Lehre der normalen Lebensvor-
gdnge des Bewegungsapparates, Kreislaufsystems, Sinnessystems
und zentralen Nervensystems.

Facharzt / Facharztin fiir Physiologie
(Physiologe / Physiologin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Physiologie ist die Erlangung der
Facharztkompetenz nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

48 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemal § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen bis zu

» 12 Monaten in anderen Gebieten angerechnet werden
Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

den Grundlagen der Physik, Physikalischen Chemie, Biochemie, Ma-
thematik und Biostatistik einschlieRlich der Datenverarbeitung
sowie Anatomie, Histologie und Zytologie

der Physiologie des Blutes, des Herzens und Blutkreislaufs so-
wie der Atmung der Physiologie des Stoffwechsels, des Energie-
und Warmehaushaltes, der Ernahrung und Verdauung, des Elekt-
rolyt- und Wasserhaushaltes und des endokrinen Systems sowie der
homoostatischen Mechanismen und Regulationen

der Physiologie der peripheren Nerven und der Rezeptoren, des Mus-
kels, des zentralen Nervensystems und des vegetativen Nerven-
systems

der Physiologie der Sinnesorgane
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der Physiologie der korperlichen und geistigen Leistungsfahigkeit in
allen Lebensaltersstufen

den elektrophysiologischen Methoden zur Untersuchung der Eigen-
schaften des zentralen Nervensystem sowie der neuralen und mus-
kularen Elemente

den Methoden der Herz-Kreislauf- und Atmungsphysiologie

den Methoden der Leistungsphysiologie

den tierexperimentellen Arbeitstechniken

27. GEBIET PSYCHIATRIE UND PSYCHOTHERAPIE
Definition

Das Gebiet Psychiatrie und Psychotherapie umfasst die Vorbeugung,
Erkennung und somatotherapeutische, psychotherapeutische sowie
sozial-psychiatrische Behandlung und Rehabilitation von psychischen
Erkrankungen und psychischen Stérungen im Zusamenhang mit kor-
perlichen Erkrankungen und toxischen Schadigungen unter Berlck-
sichtigung ihrer psychosozialen Anteile, psychosomatischen Bezlige
und forensischen Aspekte.

Facharzt / Fachérztin fiir Psychiatrie und Psychotherapie
(Psychiater und Psychotherapeut / Psychiaterin und
Psychotherapeutin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Psychiatrie und Psychotherapie ist die
Erlangung der Facharztkompetenz nach Ableistung der vorgeschriebe-
nen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemal’ § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

»

24 Monate in der stationaren psychiatrischen und psychotherapeu-
tischen Patientenversorgung

12 Monate in Neurologie

kénnen bis zu 12 Monate in der Schwerpunktweiterbildung des Ge-
bietes angerechnet werden

kénnen bis zu 12 Monate Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psy-
chotherapie und/oder Psychosomatische Medizin und Psychothera-

pie
oder

6 Monate im Gebiet Innere Medizin oder in Allgemeinmedizin, Neuro-
chirurgie oder Neuropathologie angerechnet werden

kdnnen bis zu 24 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet/ange-
rechnet werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

»

der psychiatrischen Anamnese und Befunderhebung

»

der allgemeinen und speziellen Psychopathologie

>

psychodiagnostischen Testverfahren und neuropsychologischer
Diagnostik

den Entstehungsbedingungen, Verlaufsformen, der Erkennung und
der Behandlung psychischer Erkrankungen und Storungen

der Krankheitsverhitung, Friherkennung, Pravention, Rickfall-
verhiitung unter Einbeziehung von Familienberatung, Kriseninter-
vention, Sucht- und Suizidprophylaxe

Erkennung und Behandlung von Verhaltensauffalligkeiten im Kin-
des- und Jugendalter

der Krankheitsverhitung, Erkennung und Behandlung von Suchter-
krankungen einschlieRlich Intoxikationen und Entgiftungen und Ent-
zug, Motivationsbehandlung sowie Entwdhnungsbehandlung ein-
schlieBlich der Zusammenarbeit mit dem Suchthilfesystem

der Facharztkompetenz bezogenen Zusatz-Weiterbildung Suchtme-
dizinische Grundversorgung als integraler Bestandteil der Weiter-
bildung einschliellich der Substitutionstherapie bei Opiatabhangig-
keit

der Erkennung und Behandlung psychischer Erkrankungen bei lern-
und geistig behinderten Menschen

den Grundlagen der Sozialpsychiatrie

den Grundlagen der psychosozialen Therapien sowie Indikation zu
ergotherapeutischen, sport- und bewegungstherapeutischen, mu-
sik- und kunsttherapeutischen MaRnahmen

der Behandlung von chronisch psychisch kranken Menschen, insbe-
sondere in Zusammenarbeit mit komplementaren Einrichtungen und
der Gemeindepsychiatrie

der praktischen Anwendung von wissenschaftlich anerkannten Psy-
chotherapie-Verfahren und Methoden, insbesondere der kognitiven
\lerhaltenstherapie oder der tiefenpsychologisch fundierten Psycho-
therapie

der Erkennung und Behandlung gerontopsychiatrischer Erkrankun-
gen unter Berticksichtigung interdisziplinarer Aspekte

den neurobiologischen Grundlagen psychischer Storungen, den
Grundlagen der neuropsychiatrischen Differentialdiagnose und kli-
nisch-neurologischer Diagnostik einschlieBlich Elektrophysiologie

der Konsiliar- und Liaisonpsychiatrie und -psychotherapie

der Erkennung und Behandlung psychischer Erkrankungen aufgrund
von Stérungen der Schlaf-Wach-Regulation, der Schmerzwahr-
nehmung und der Sexualentwicklung und -funktionen einschlieBlich
Storungen der sexuellen Identitat

der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie einschlieRlich Drug-
monitoring, der Erkennung und Verhitung unerwinschter Therapie-
effekte sowie der Probleme der Mehrfachverordnungen und der Risi-
ken des Arzneimittelmissbrauchs

der Krisenintervention, supportiven Verfahren und Beratung

den Grundlagen der forensischen Psychiatrie

der Anwendung von Rechtsvorschriften bei der Unterbringung,
Betreuung und Behandlung psychisch Kranker

Weiterbildung im speziellen Neurologie-Teil

>

Krankheitslehre neurologischer Krankheitsbilder

>

Methodik und Technik der neurologischen Anamnese

>

Methodik und Technik der neurologischen Untersuchung

Indikationsstellung, Durchfiihrung und Beurteilung neurophysiologi-
scher und neuropsychologischer Untersuchungs- und Behandlungs-
methoden

Indikationsstellung, Durchfihrung und Bewertung der Elektro-
enzephalographie sowie evozierte Potenziale

Grundlagen der Somato- und Pharmakotherapie neurologischer Er-
krankungen

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

(Diese werden kontinuierlich an einer anerkannten Weiterbildungs-
einrichtung oder im Weiterbildungsverbund erworben.)

Psychiatrie:

>

60 supervidierte und dokumentierte Erstuntersuchungen

>

60 Doppelstunden Fallseminar in allgemeiner und spezieller Psycho-
pathologie mit Vorstellung von 10 Patienten

10 Stunden Seminar uber standardisierte Befunderhebung unter An-
wendung von Fremd- und Selbstbeurteilungsskalen und Teilnahme
an einem Fremdrater-Seminar

Durchftihrung, Befundung und Dokumentation von 40 abgeschlosse-
nen Therapien unter kontinuierlicher Supervision einschlieRlich des
storungsspezifischen psychotherapeutischen Anteils der Behand-
lung aus den Bereichen primar psychischer Erkrankungen, organisch
bedingter psychischer Storungen und Suchterkrankungen

40 Stunden Fallseminar Uber die pharmakologischen und anderen
somatischen Therapieverfahren einschlieBlich praktischer Anwen-
dungen

10-stindige Teilnahme an einer Angehorigengruppe unter Super-
vision

40 Stunden praxisorientiertes Seminar Uber Sozialpsychiatrie ein-
schlieBlich somatischer, pharmakologischer und psychotherapeu-
tischer Verfahren

Gutachten aus den Bereichen Betreuungs-, Sozial-, Zivil- und Straf-
recht
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Psychotherapie:

» 100 Stunden Seminare, Kurse, Praktika und Fallseminare Gber the-
oretische Grundlagen der Psychotherapie insbesondere allgemeine
und spezielle Neurosenlehre, Entwicklungs- und Personlichkeits-
psychologie, Lernpsychologie und Tiefenpsychologie, Dynamik von
Gruppe und Familie, Gesprachstherapie, Psychosomatik, entwick-
lungsgeschichtliche, lerngeschichtliche und psychodynamische As-
pekte von Personlichkeitsstorungen, Psychosen, Suchterkrankungen
und Alterserkrankungen

16 Doppelstunden autogenes Training oder progressive Muskel-
entspannung oder Hypnose

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

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

240 Therapie-Stunden mit Supervision nach jeder vierten Stunde ent-
weder in Verhaltenstherapie oder tiefenpsychologisch fundierter Psy-
chotherapie bzw. in wissenschaftlich anerkannten Psychotherapie-
verfahren und Methoden im gesamten Bereich psychischer Erkran-
kungen einschlieBlich Suchterkrankungen, bei denen die Psycho-
therapie im Vordergrund des Behandlungsspektrums steht, z. B. bei
Patienten mit Schizophrenien, affektiven Erkrankungen, Angst- und
Zwangsstorungen, Personlichkeitsstorungen und Suchterkrankungen

Selbsterfahrung:

>

35 Doppelstunden Balintgruppenarbeit oder interaktionsbezogene
Fallarbeit

150 Stunden Einzel- oder Gruppenselbsterfahrung entweder in Ver-
haltenstherapie oder tiefenpsychologisch fundierter Psychotherapie
bzw. in einem wissenschaftlich anerkannten Verfahren. Die Selbst-
erfahrung muss im gleichen Verfahren erfolgen, in welchem auch die
240 Psychotherapiestunden geleistet werden.

27.S.1 SCHWERPUNKT FORENSISCHE PSYCHIATRIE
(Forensischer Psychiater / Forensische Psychiaterin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung im Schwerpunkt Forensische Psychiatrie ist auf-
bauend auf der Facharztweiterbildung die Erlangung der Schwerpunkt-
kompetenz nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungs-
zeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemal § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen bis zu

» 12 Monate wahrend der Facharztweiterbildung abgeleistet werden
Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

ethischen und rechtlichen Fragen, die den Umgang mit psychisch
kranken, gestorten und behinderten Menschen betreffen

der Erkennung und Behandlung psychisch kranker und gestorter
Straftater

gerichtlich angeordneter psychiatrisch-psychotherapeutischer The-
rapie, auch im Malregel- und Justizvollzug

der Beurteilung der Schuldfahigkeit, der Glaubhaftigkeit von Zeugen-
aussagen und Zeugentichtigkeit

den Grundlagen der Einweisung in den MaBregelvollzug einschliel3-
lich subsidiarer MaBnahmen unter Beachtung der gesetzlichen Vor-
schriften

der Beurteilung der Rickfall- und Gefahrlichkeitsprognose

der Beurteilung der Verhandlungs-, Haft- und Vernehmungsfahigkeit

der Beurteilung der Reife von Heranwachsenden nach Jugendge-
richtsgesetz sowie ihrer Anwendung im Straf-, Zivil- und Sorgerecht

Fragen des Zivil-, Betreuungs- und Unterbringungsrechtes ein-
schlieBlich Geschaftsfahigkeit, Testierfahigkeit, Prozessfahigkeit

forensischen Gutachten aus den Bereichen Sozial-, Zivil- und Straf-
recht

verwaltungs- und verkehrsrechtlichen Zusammenhangsfragen

der Beurteilung und Behandlung von Stérungsbildern wie aggressi-

ves Verhalten, sexuell abweichendes Verhalten, Suizidalitdt, Intoxi-
kationssyndrome

28. GEBIET PSYCHOSOMATISCHE MEDIZIN
UND PSYCHOTHERAPIE

Definition

Das Gebiet Psychosomatische Medizin und Psychotherapie umfasst
die Erkennung, psychotherapeutische Behandlung, Pravention und Re-
habilitation von Krankheiten und Leidenszustanden, an deren Verur-
sachung psychosoziale und psychosomatische Faktoren einschlieRlich
dadurch bedingter korperlich-seelischer Wechselwirkungen mafRgeb-
lich beteiligt sind.

Facharzt / Facharztin fiir Psychosomatische Medizin und
Psychotherapie

(Psychosomatiker und Psychotherapeut / Psychosomatikerin und
Psychotherapeutin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Psychosomatische Medizin und
Psychotherapie ist die Erlangung der Facharztkompetenz nach Ableis-
tung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungs-
inhalte.

Weiterbildungszeit

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemalk § 5 Abs. 1 Satz 1 davon

» 12 Monate in Psychiatrie und Psychotherapie, davon kénnen
-6 Monate Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie an-
gerechnet werden

12 Monate im Gebiet Innere Medizin oder in Allgemeinmedizin, davon

konnen

—6 Monate in den Gebieten der unmittelbaren Patientenversorgung
angerechnet werden

konnen bis zu 24 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet/ange-
rechnet werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Pravention, Erkennung, psychotherapeutischen Behandlung und
Rehabilitation psychosomatischer Erkrankungen und Stérungen ein-
schlieRlich Familienberatung, Sucht- und Suizidprophylaxe

der praktischen Anwendung von wissenschaftlich anerkannten Psy-
chotherapie-Verfahren und Methoden, insbesondere der kognitiven
Verhaltenstherapie oder der tiefenpsychologisch fundierten Psycho-
therapie

der Indikationsstellung zu soziotherapeutischen MaBnahmen

Erkennung und Behandlung von Verhaltensauffalligkeiten im Kin-
des- und Jugendalter

Grundlagen der Erkennung und Behandlung innerer Erkrankungen,
die einer psychosomatischen Behandlung bedurfen

Erkennung und Behandlung seelisch-kérperlicher Wechselwirkungen
bei chronischen Erkrankungen, z. B. onkologischen, neurologischen,
kardiologischen, orthopadischen und rheumatischen Erkrankungen
sowie Stoffwechsel- und Autoimmunerkrankungen

der psychiatrischen Anamnese und Befunderhebung

der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie unter besonderer Be-
ricksichtigung der Risiken des Arzneimittelmissbrauchs

der Erkennung und psychotherapeutischen Behandlung von psycho-
genen Schmerzsyndromen

autogenem Training oder progressiver Muskelentspannung oder
Hypnose

der Durchfiihrung supportiver und psychoedukativer Therapien bei
somatisch Kranken

Grundlagen in der Verhaltenstherapie und psychodynamisch/tiefen-
psychologisch fundierten Psychotherapie

Kriseninterventionen unter Supervision

35 Doppelstunden Balintgruppenarbeit bzw. interaktionsbezogene
Fallarbeit

psychosomatisch-psychotherapeutischem Konsiliar- und Liaison-
dienst
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Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

(Diese werden kontinuierlich an einer anerkannten Weiterbildungs-
einrichtung oder im Weiterbildungsverbund erworben.)

Theorievermittlung: 240 Stunden in

psychodynamischer Theorie: Konfliktlehre, Ich-Psychologie, Objekt-
beziehungstheorie, Selbstpsychologie — neurobiologischen und psy-
chologischen  Entwicklungskonzepten, Entwicklungspsychologie,
Psychotraumatologie, Bindungstheorie

allgemeiner und spezieller Psychopathologie, psychiatrischer Noso-
logie und Neurobiologie

allgemeiner und spezieller Neurosen-, Personlichkeitslehre und Psy-
chosomatik

den theoretischen Grundlagen in der Sozial-, Lernpsychologie so-
wie allgemeiner und spezieller Verhaltenslehre zur Pathogenese und
Verlauf

psychodiagnostischen Testverfahren und der Verhaltensdiagnostik

Dynamik der Paarbeziehungen, der Familie und der Gruppe ein-
schlieBlich systemische Theorien

den theoretischen Grundlagen der psychoanalytisch begriindeten
und verhaltenstherapeutischen Psychotherapiemethoden

Konzepten der Bewaltigung von somatischen Erkrankungen sowie
Technik der psychoedukativen Verfahren und speziellen Verfahren
der Diagnostik bei seelisch-kdrperlichen Wechselwirkungen, z. B. in
der Onkologie, Diabetologie, Geriatrie, Gynakologie und anderen so-
matischen Disziplinen

Pravention, Rehabilitation, Krisenintervention, Suizid- und Sucht-
prophylaxe, Organisationspsychologie und Familienberatung

Diagnostik

» 100 dokumentierte und supervidierte Untersuchungen (psycho-
somatische Anamnese einschlieBlich standardisierter Erfassung von
Befunden, analytisches Erstinterview, tiefenpsychologisch-biogra-
phische Anamnese, Verhaltensanalyse, strukturierte Interviews und
Testdiagnostik), davon
— 20 Untersuchungen im psychosomatischen Konsiliar- und Liaison-

dienst

Behandlung

» 1500 Stunden Behandlungen und Supervision nach jeder vierten
Stunde (Einzel- und Gruppentherapie einschlieBlich traumaorientier-
ter Psychotherapie, Paartherapie einschlieBlich Sexualtherapie so-
wie Familientherapie) bei mindestens 40 Patienten aus dem gesam-
ten Krankheitsspektrum des Gebietes mit besonderer Gewichtung
der psychosomatischen Symptomatik unter Einschluss der Anleitung
zur Bewdltigung somatischer und psychosomatischer Erkrankungen
und Techniken der Psychoedukation

Von den 1500 Behandlungsstunden sind wahlweise in einer der beiden
Grundorientierungen abzuleisten:

in den psychodynamischen/tiefenpsychologischen Behandlungs-

verfahren

— 6 Einzeltherapien tber 50 bis 120 Stunden pro Behandlungsfall

— 6 Einzeltherapien tber 25 bis 50 Stunden pro Behandlungsfall

— 4 Kurzzeittherapien iber 5 bis 25 Stunden pro Behandlungsfall

— 10 Kriseninterventionen unter Supervision

— 2 Paartherapien Gber mindestens 10 Stunden

— 2 Familientherapien uber 5 bis 25 Stunden

— 25 Falle der Durchfiihrung supportiver und psychoedukativer The-
rapien bei somatisch Kranken

- 100 Sitzungen Gruppenpsychotherapien mit 6 bis 9 Patienten
oder

in verhaltenstherapeutischen Verfahren

- 10 Langzeitverhaltenstherapien mit 50 Stunden

— 10 Kurzzeitverhaltenstherapien mit insgesamt 200 Stunden

-4 Paar- oder Familientherapien

-6 Gruppentherapien (differente Gruppen wie indikative Gruppe oder
Problemldsungsgruppe), davon ein Drittel auch als Co-Therapie

- 16 Doppelstunden autogenes Training oder progressive Muskel-
entspannung oder Hypnose

Selbsterfahrung in der gewahlten Grundorientierung wahlweise

» 150 Stunden psychodynamische/tiefenpsychologische oder psycho-
analytische Einzelselbsterfahrung und 70 Doppelstunden Gruppen-
selbsterfahrung
oder

» 70 Doppelstunden verhaltenstherapeutische Selbsterfahrung ein-
zeln oder in der Gruppe

Ubergangsbestimmung

Kammermitglieder, die die Facharztbezeichnung Psychotherapeuti-
sche Medizin besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Facharztbe-
zeichnung Psychosomatische Medizin und Psychotherapie zu fihren.

29. GEBIET RADIOLOGIE
Definition

Das Gebiet Radiologie umfasst die Erkennung von Krankheiten mit Hilfe
jonisierender Strahlen, kernphysikalischer und sonographischer Ver-
fahren und die Anwendung interventioneller, minimal-invasiver radio-
logischer Verfahren.

Facharzt / Facharztin fiir Radiologie
(Radiologe / Radiologin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Radiologie ist die Erlangung der
Facharztkompetenz nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kdnnen bis zu

» 12 Monate in den Gebieten der unmittelbaren Patientenversorgung
und/oder in Nuklearmedizin angerechnet werden

» 12 Monate in den Schwerpunktweiterbildungen des Gebietes ange-
rechnet werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

der Indikation der mitionisierenden Strahlen und kernphysikalischen
Verfahren zu untersuchenden Erkrankungen

den radiologischen Untersuchungsverfahren mit ionisierenden
Strahlen einschlieBlich ihrer Befundung

der Magnetresonanzverfahren und Spektroskopie einschlieBlich ih-
rer Befundung

der Sonographie einschlieRlich ihrer Befundung

» den interventionell-radiologischen Verfahren auch in interdisziplina-
rer Zusammenarbeit

Analgesierungs- und SedierungsmaBnahmen einschlieBlich der Be-
handlung akuter Schmerzzustande

der Erkennung und Behandlung akuter Notfdlle einschlieBlich le-
bensrettender MaBnahmen zur Aufrechterhaltung der Vitalfunkt-
ionen und Wiederbelebung

den Grundlagen der Strahlenbiologie und Strahlenphysik bei Anwen-
dung ionisierender Strahlen am Menschen

den physikalischen Grundlagen der Magnetresonanzverfahren und
Biophysik einschlieBlich den Grundlagen der Patienteniberwachung
sowie der SicherheitsmaBnahmen fiir Patienten und Personal

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

der Gerdtekunde

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

» Ultraschalluntersuchungen, einschlieRlich Doppler-/Duplex-Unter-
suchungen, an allen Organen und Organsystemen

» radiologische Diagnostik einschlieBlich Computertomographie, z. B.
an
— Skelett und Gelenken
— Schadel einschlieBlich Spezialaufnahmen, Riickenmark und Ner-
ven
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— Thorax und Thoraxorganen

— Abdomen und Abdominalorganen

— Urogenitaltrakt

- der Mamma

— GefdBen (Arterio-, Phlebo- und Lymphographien)

Magnetresonanztomographien, z. B. an Hirn, Rickenmark, Nerven,
Skelett, Gelenken, Weichteilen einschlieBlich der Mamma, Thorax,
Abdomen, Becken, GefalRen

interventionelle und minimal-invasive radiologische Verfahren, da-
von

- GefaBpunktionen, -zugdnge und -katheterisierungen

- rekanalisierende Verfahren, z. B. PTA, Lyse, Fragmentation, Stent
— perkutane Einbringung von Implantaten

— gefaBverschlieBende Verfahren, z. B. Embolisation, Sklerosierung

Punktionsverfahren zur Gewinnung von Gewebe und Flissigkeiten
sowie Drainagen von pathologischen Flissigkeitsansammlungen

perkutane Therapie bei Schmerzzustanden und Tumoren sowie ab-
lative und gewebestabilisierende Verfahren

Ubergangsbestimmung

Kammermitglieder, die die Facharztbezeichnung Diagnostische Radio-
logie oder Radiologische Diagnostik besitzen, sind berechtigt, statt-
dessen die Facharztbezeichnung Radiologie zu flihren.

29.5.1 SCHWERPUNKT KINDERRADIOLOGIE
(Kinderradiologe / Kinderradiologin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Facharztweiterbildung die
Erlangung der Schwerpunktkompetenz Kinderradiologie nach Ableis-
tung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungs-
inhalte.

Weiterbildungszeit

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemalk § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kdnnen bis zu

» 12 Monate in der stationdren Patientenversorgung in Kinderchirurgie
und/oder Kinder- und Jugendmedizin angerechnet werden

» 12 Monate wahrend der Facharztweiterbildung abgeleistet werden
Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

» der radiologischen Diagnostik bei Kindern unter besonderer Bertick-
sichtigung der StrahlenschutzmaBnahmen

» den Besonderheiten in der Indikationsstellung und Anwendung ioni-
sierender Strahlen und kernphysikalischer Verfahren im Kindesalter
einschlieBlich der Strahlenbiologie und der Strahlenphysik

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

Ultraschalluntersuchungen einschlieBlich Doppler-/Duplex-Unter-
suchungen an den Organen und Organsystemen beim Kind

radiologische Diagnostik einschlieBlich Computertomographie beim
Kind, davon

—am wachsenden Skelett

—am Schadel einschlieBlich Teilaufnahmen

—an der Wirbelsaule,am Becken, an den Extremitaten

—an Thorax und Thoraxorganen

—am Abdomen einschlieBlich Magen-Darm-Trakt

—am Urogenitaltrakt

Magnetresonanztomographien und Spektroskopie beim Kind, z. B.
an Hirn, Rickenmark, Skelett, Gelenken, Weichteilen, Thorax, Abdo-
men, Becken, GefaBen

Mitwirkung bei interventionellen und minimal-invasiven radiolo-
gischen Verfahren beim Kind

29.5.2 SCHWERPUNKT NEURORADIOLOGIE
(Neuroradiologe / Neuroradiologin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Facharztweiterbildung die
Erlangung der Schwerpunktkompetenz Neuroradiologie nach Ableis-
tung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungs-
inhalte.

Weiterbildungszeit

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kdnnen bis zu

» 12 Monate in der stationdren Patientenversorgung in Neurochirurgie
und/oder Neurologie angerechnet werden

» 12 Monate wahrend der Facharztweiterbildung abgeleistet werden
Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

den Grundlagen neurologisch-neurochirurgischer und psychiatri-
scher Erkrankungen

den Untersuchungen des zentralen Nervensystems einschlieBlich
der Schadelbasis und ihrer benachbarten Raume, des autonomen
Nervensystems, der peripheren Nerven mittels Computertomogra-
phie und Magnetresonanztomographie

den Untersuchungen der Liquorraume des Kopfes und Spinalkanals
mitintrathekalem Kontrastmittel wie Myelographie, Zisternographie

der Kontrastmittel-Katheter-Angiographie von hirnversorgenden
und spinalen Gefalzen

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

Ultraschalluntersuchungen einschlieRlich Doppler-/Duplex-Unter-
suchungen der extrakraniellen hirnversorgenden und intrakraniellen
GefdRe

neuroradiologische Untersuchungen einschlielich Computertomo-
graphie an Gehirn, Liquorraumen, Schadelbasis und Rickenmark

diagnostische Angiographien der hirnversorgenden und spinalen Ge-
falke

diagnostische, dynamische und funktionelle Magnetresonanztomo-
graphie einschlieBlich Spektroskopie des Gehirns, Riickenmarks und
muskulo-skelettalen Systems

interventionelle neuroradiologische Verfahren, z. B.

- rekanalisierende Eingriffe (Lyse, PTA, Stent)

—gefdlRverschlieRende Eingriffe (Embolisation, Coiling)

— perkutane Therapie oder Biopsie bei GefaBmissbildungen, Tumoren
oder Schmerzzustanden

30. GEBIET RECHTSMEDIZIN
Definition

Das Gebiet Rechtsmedizin umfasst die Entwicklung, Anwendung und
Beurteilung medizinischer und naturwissenschaftlicher Kenntnisse fir
die Rechtspflege sowie die Vermittlung arztrechtlicher und ethischer
Kenntnisse fr die Arzteschaft.

Facharzt / Facharztin fiir Rechtsmedizin
(Rechtsmediziner / Rechtsmedizinerin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Rechtsmedizin ist die Erlangung der
Facharztkompetenz nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbil-
dungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemdB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

» 6 Monate im Gebiet Pathologie

» 6 Monate in Psychiatrie und Psychotherapie oder Forensische Psy-
chiatrie

» kénnen 6 Monate im Gebiet Pathologie oder in Anatomie, Offentli-
ches Gesundheitswesen, Pharmakologie und Toxikologie, Psychiatrie
und Psychotherapie oder Forensische Psychiatrie angerechnet wer-
den

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in
» der Durchfiihrung der Leichenschau

» der rechtsmedizinischen Sektionstechnik und Bewertung der mak-
roskopischen und mikroskopischen Befunde einschlieBlich histologi-
scher Untersuchungen

» der Darstellung des Kausalzusammenhangs im Rahmen der To-
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desermittlung unter Auswertung der Ermittlungsakten und Unter-
suchungsergebnisse

der Erstattung von schriftlichen und mindlichen Gutachten tber
Kausalzusammenhange im Rahmen der Todesermittlung und zu
forensisch-psychopathologischen Fragestellungen

der Asservierung, Auswertung und Beurteilung von Spuren

der Beurteilung von Verletzungen bei Lebenden, insbesondere in Fal-
len von Kindesmisshandlung und Sexualdelikten

der Beurteilung von Intoxikationen bei Lebenden und Leichen ein-
schlieBlich der Materialsicherung

den Grundlagen der forensischen Molekulargenetik unter spezieller
Berticksichtigung der Paternitat und Identifizierung

strafrechtlichen, verkehrs- und versicherungsmedizinischen Frage-
stellungen einschlieBlich forensischer Biomechanik

forensischer Traumatologie

forensischer Anthropologie einschlieBlich forensischer Odontologie

den Grundlagen der forensischen Anwendung von bildgebenden Ver-
fahren

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

>

Beschreibung und Bewertung von Leichenschaubefunden

>

Befunddokumentation und -beurteilung von Tat- und Fundorten

>

gerichtliche Obduktionen mit Begutachtung des Zusammenhangs
zwischen morphologischem Befund und Geschehensablauf

histologische Untersuchungen

Beurteilung von Spurenbildern und Spurenasservierung

mindliche und schriftliche Gutachten fiir das Gericht

forensisch-osteologische bzw. -odontologische Expertisen

31. GEBIET STRAHLENTHERAPIE

Definition

Das Gebiet Strahlentherapie umfasst die Strahlenbehandlung maligner
und benigner Erkrankungen einschlieBlich der medikamentdsen und
physikalischen Verfahren zur Radiosensibilisierung und Verstarkung

der Strahlenwirkung am Tumor unter Berlcksichtigung von Schutz-
maBnahmen der gesunden Gewebe.

Facharzt / Facharztin fiir Strahlentherapie
(Strahlentherapeut / Strahlentherapeutin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Strahlentherapie ist die Erlangung der
Facharztkompetenz nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemaRB § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

» 12 Monate in der stationaren Patientenversorgung, davon kénnen
-6 Monate in einem anderen Gebiet der unmittelbaren Patienten-
versorgung angerechnet werden

» konnen bis zu 12 Monate in Radiologie und/oder Nuklearmedizin an-
gerechnet werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

den Grundlagen der Strahlenphysik und Strahlenbiologie von Tumo-
ren und gesunden Geweben bei diagnostischer und therapeutischer
Anwendung ionisierender Strahlen

den Grundlagen der fiir die Bestrahlungsplanung erforderlichen bild-
gebenden Verfahren zur Therapieplanung

der Strahlentherapie einschlieBlich der Indikationsstellung und Be-
strahlungsplanung

der medikamentosen und physikalischen Begleitbehandlung zur Vier-
starkung der Strahlenwirkung im Tumor und zur Protektion gesunder
Gewebe

den Grundlagen der intracavitdaren und interstitiellen Brachytherapie

der Behandlung von Tumoren im Rahmen von Kombinationsbehand-
lungen und interdisziplindrer Therapiekonzepte einschlieBlich der
Facharztkompetenz bezogenen Zusatz-Weiterbildung Medikamen-
tése Tumortherapie als integraler Bestandteil der Weiterbildung

der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

der Nachsorge und Rehabilitation von Tumorpatienten

den Grundlagen der Erndhrungsmedizin einschlieBlich didtetischer
Beratung

psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reaktionen und psy-
chosozialen Zusammenhangen

der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie

den Grundlagen des Strahlenschutzes beim Patienten und Personal
einschlieBlich der Personaliiberwachung

den Grundlagen des Strahlenschutzes beim Umgang mit offenen und
geschlossenen radioaktiven Strahlern einschlieRlich des baulichen
und apparativen Strahlenschutzes

der Gerdtekunde

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

Anwendung bildgebender Verfahren zur Therapieplanung, z. B. Ront-
gensimulator, Computertomographie, Ultraschalluntersuchungen

Erstellung strahlentherapeutischer Behandlungsplane auch unter
Einbeziehung von Kombinationstherapien und interdisziplindrer Be-
handlungskonzepte

externe Strahlentherapie (Teilchenbeschleuniger, radioaktive Quel-
len, Réntgentherapie) einschlieRlich mit Linearbeschleunigern

Brachytherapie einschlieBlich bei Tumoren des weiblichen Genitale

Bestrahlungsplanungen mit einem Simulator einschlieRlich Einbezug
von Rechnerplanen und Computertomographie

zytostatische,immunmodulatorische, antihormonelle sowie suppor-
tive Therapiezyklen bei soliden Tumorerkrankungen der Facharzt-
kompetenz einschlieBlich der Beherrschung auftretender Komplika-
tionen

Chemotherapiezyklen einschlieRlich nachfolgender Uberwachung

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

32. GEBIET TRANSFUSIONSMEDIZIN
Definition

Das Gebiet Transfusionsmedizin umfasst als klinisches Fach die Aus-
wahl und medizinische Betreuung von Blutspendern, die Herstellung,
Prifung und Weiterentwicklung allogener und autologer zellularer und
plasmatischer Blut- und Stammzellenpraparate und Aufgabenberei-
che in der Vorbereitung, Durchfiihrung und Bewertung hamotherapeu-
tischer MaBnahmen am Patienten.

Facharzt / Facharztin fiir Transfusionsmedizin
(Transfusionsmediziner / Transfusionsmedizinerin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharztkompetenz Trans-
fusionsmedizin nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungs-
zeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemal § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

» 24 Monate in der stationdren Patientenversorgung im Gebiet Chirur-
gie und/oder Innere Medizin und/oder in Allgemeinmedizin, Andsthe-
siologie, Frauenheilkunde und Geburtshilfe, Kinder- und Jugendmedi-
zin, Neurochirurgie und/oder Urologie, davon kénnen
-6 Monate im ambulanten Bereich angerechnet werden

konnen bis zu 12 Monate in Laboratoriumsmedizin angerechnet wer-

den, davon kénnen

—6 Monate in Mikrobiologie, Virologie und Infektionsepidemiologie
angerechnet werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in
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den fiir die Produktsicherheit erforderlichen laboranalytischen
Methoden und deren Interpretation

der Diagnostik von Antigenen auf Blutzellen

dem Nachweis von Antikorpern einschlieBlich Vertraglichkeitsunter-
suchungen vor Transfusionen und Transplantationen

der Vorbeugung, Erkennung, Prdaparateauswahl und Behandlungs-
empfehlung auch im Rahmen der perinatalen Hadmotherapie und im-
munhamatologischen Diagnostik der Mutterschaftsvorsorge

der Patienteninformation und Patientenkommunikation tiber Indika-
tion, Durchfiihrung und Risiken von hamotherapeutischen Behand-
lungen

der Planung, Organisation und Durchfihrung von Blutspendeaktio-
nen

der Spenderauswahl und medizinischen Betreuung von Blutspen-
dern

der Immunprophylaxe

der Gewinnung, Herstellung, Prifung, Bearbeitung und Weiterent-
wicklung zellularer, plasmatischer und spezieller Blutkomponenten
sowie deren Lagerung und Transport

der praparativen Haimapherese beim Blutspender und der therapeu-
tischen Hamapherese beim Patienten

der Indikation, Spenderauswahl und Durchfliihrung der autologen
Blutspende

der Indikation, Spenderauswahl, Spenderkonditionierung und Gewin-
nung von allogenen und autologen Stammzellen einschlieBlich der
Produktbearbeitung, Freigabe und Lagerung

der Praparation und Expansion autologer und allogener Vorlaufer-
zellen

der Langzeitlagerung und -kryokonservierung von Blutkomponenten

der Freigabe, Verteilung und Entsorgung der Blutkomponenten

der Durchfiihrung und Bewertung von Rickverfolgungsverfahren

der Erfassung und Bewertung von transfusionsmedizinischen Ne-
benwirkungen einschlieBlich Therapiemallnahmen bei einem Trans-
fusionszwischenfall und einer serologischen Notfallsituation

der primaren Notfallversorgung einschlieRlich der Schockbehandlung
und der Herz-Lungen-Wiederbelebung

den Grundlagen der Organisation der Blutversorgung im Katastro-
phenfall

der diagnostischen und therapeutischen Konsiliartatigkeit

der Gewinnung von Untersuchungsmaterial sowie Probentransport,
-eingangsbegutachtung, -aufbereitung und -untersuchung

der Erkennung, Bewertung und Steuerung von EinflussgroRen auf
Messergebnisse

der Durchfiihrung und Bewertung von immunhamatologischen Un-
tersuchungen an korpuskuldren und plasmatischen Bestandteilen
des Blutes sowie an Blut bildenden Zellen

den Grundlagen der Transplantationsimmunologie und Organspende

der Therapie mit Hamotherapeutika

den Grundlagen fir den Verkehr von Blut und Blutprodukten

Aufbau und Leitung von Transfusionskommissionen an Kranken-
haus/Praxis

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

>

Bearbeitung der Blutkomponenten, z. B. Separationstechnik, Filtra-
tion, Waschen, Kryokonservierung, Bestrahlung mit ionisierenden
Strahlen, Einengen, Zusammenfigen und andere Techniken

produktbezogene immunhamatologische, klinisch-chemische, ha-
mostaseologische, infektiologische und Laboranalytik

serologische, zytometrische und molekularbiologische Bestimmun-
gen von Antigenen sowie von Allo- und Auto-Antikdrpern gegen kor-
puskulare Blutbestandteile des Blutes einschlieRlich Vertraglich-
keitsproben

praparative und therapeutische Apheresen

33. GEBIET UROLOGIE
Definition

Das Gebiet Urologie umfasst die Vorbeugung, Erkennung, Behandlung,
Nachsorge und Rehabilitation von Erkrankungen, Funktionsstorungen,
Fehlbildungen und Verletzungen des mannlichen Urogenitalsystems
und der weiblichen Harnorgane.

Facharzt / Facharztin fiir Urologie
(Urologe / Urologin)

Weiterbildungsziel

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Urologie ist die Erlangung der Facharzt-
kompetenz nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit
und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemal’ § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen

» bis zu 12 Monate in der stationdren Patientenversorgung im Gebiet
Chirurgie angerechnet werden

» 6 Monate in einem anderen Gebiet angerechnet werden

» bis zu 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet/angerechnet
werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Vorbeugung, Erkennung, Behandlung, Nachsorge und Rehabilita-
tion von Erkrankungen, Infektionen, Verletzungen und Fehlbildungen
des mannlichen Urogenitalsystems und der weiblichen Harnorgane
sowie Notfallversorgung

der Vorbeugung, (Frih-)Erkennung, Behandlung und Nachsorge von
urologischen Tumorerkrankungen

den Grundlagen der gebietsbezogenen Tumortherapie einschlieBlich
der Indikationsstellung zur urologischen Strahlentherapie

der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

den umwelthygienischen Aspekten der Entstehung urologischer
Tumore

der Erkennung und Behandlung der erektilen Dysfunktion einschlief3-
lich der Erkennung andrologischer Storungen und Indikationsstellung
zur weiterfiihrenden Behandlung

der Familienplanung und Sexualberatung des Mannes und des Paa-
res

der Sterilisation und (Re-)Fertilisierung des Mannes

der Erkennung und Behandlung gebietsbezogener endokrin beding-
ten Alterungsprozesse

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

der Ernahrungsberatung und Diatetik bei urologischen Erkrankungen

der Indikationsstellung zur operativen Behandlung und der Risiko-
einschatzung und prognostischen Beurteilung einschlieBlich der Nie-
rentransplantation

den Prinzipien der perioperativen Diagnostik und Behandlung

endoskopischen und minimal-invasiven Operationsverfahren

der Erhebung einer intraoperativen radiologischen Befundkontrolle
unter Berlicksichtigung des Strahlenschutzes

instrumentellen und funktionellen Untersuchungsmethoden ein-
schlieBlich urodynamischer Verfahren

psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reaktionen und psy-
chosozialen Zusammenhangen

der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewinnung und -be-
handlung fir Laboruntersuchungen einschlieBlich der Grundlagen
zytodiagnostischer Verfahren sowie Einordnung der Ergebnisse in
das jeweilige Krankheitsbild

Wundversorgung, Wundbehandlung und Verbandslehre

der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie

der Erkennung und Behandlung akuter Notfdlle einschlieBlich le-
bensrettender MalRnahmen zur Aufrechterhaltung der Vitalfunk-
tionen und Wiederbelebung
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» der Indikationsstellung und Uberwachung physikalischer Therapie-

maRnahmen

» der Indikationsstellung zur Isotopendiagnostik

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

» urologische Fritherkennungsuntersuchungen

Ejakulatuntersuchungen

kulturelle bakteriologische und mykologische Untersuchung im
Nativmaterial (Urin, Prostatasekret, Ejakulat) unter Verwendung
eines Tragers mit einem oder mehreren vorgefertigten Nahrbéden
(z. B. Eintauchnahrboden)

Keimzahlschdtzung
Nachweis antimikrobieller Wirkstoffe mittels Hemmstofftest

Ultraschalluntersuchungen der Urogenitalorgane, des Retroperito-
neums und Abdomens einschlieBlich Doppler-/Duplex-Sonographien
der GefdRe des Urogenitaltraktes

Punktions- und Katheterisierungstechniken einschlieRlich suprapu-
bischer Zystostomie, Harnleiterschienung und Legen von Drainagen
sowie der Gewinnung von Untersuchungsmaterial

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

Lokal- und Regionalanasthesien

urodynamische Untersuchungen einschlieBlich Provokationstests
und Uroflowmetrie

extrakorporale StoRwellenbehandlung

urologische Eingriffe einschlieRlich endoskopischer, laparoskopi-

scher, lasertherapeutischer, ultraschallgesteuerter und sonstiger

physikalischer Verfahren,

— an Niere, Harnleiter, Retroperitonealraum, z. B. Nephrektomie,
Ureteroskopie, Nierenbeckenplastik

— an Harnblase und Prostata, z. B. Harn-Inkontinenzoperation, Pro-
stataadenomektomie einschlieRlich transurethraler Prostata-
und/oder Blasentumoroperationen

— am auBeren Genitale und Harnréhre, z. B. Hodenbiopsie, Zirkum-
zision, Orchidopexie, Varikozelen/Hydrozelen-Operation, Urethro-
tomie

Mitwirkung bei operativen Eingriffen hoherer Schwierigkeitsgrade,
z. B. Radikaloperation bei urologischen Krebserkrankungen
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ABSCHNITT C
Zusatz-Weiterbildungen
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Arztliches Qualititsmanagement
Akupunktur
Allergologie

. Andrologie

Betriebsmedizin
Dermatohistologie
Diabetologie
Flugmedizin

Geriatrie

. Gynakologische Exfoliativ-Zytologie

Hamostaseologie
Handchirurgie
Homdopathie
Infektiologie
Intensivmedizin
Kinder-Gastroenterologie
Kinder-Orthopadie
Kinder-Rheumatologie

Labordiagnostik — fachgebunden —

. Magnetresonanztomographie — fachgebunden —

Manuelle Medizin / Chirotherapie

. Medikamentdse Tumortherapie
. Medizinische Informatik

. Naturheilverfahren

. Notfallmedizin

. Orthopadische Rheumatologie

Palliativmedizin

. Phlebologie
. Physikalische Therapie und Balneologie

. Plastische Operationen

Proktologie

Psychoanalyse

. Psychotherapie —fachgebunden —
. Rehabilitationswesen
. Rontgendiagnostik — fachgebunden -

. Schlafmedizin

Sozialmedizin

. Spezielle Orthopadische Chirurgie
. Spezielle Schmerztherapie

. Spezielle Unfallchirurgie

Spezielle Viszeralchirurgie

. Sportmedizin
. Suchtmedizinische Grundversorgung

. Tropenmedizin

1. ARZTLICHES QUALITﬁTSMANAGEMENT
Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Arztliches Qualitditsmanagement umfasst in
Erganzung zu einer Facharztkompetenz die Grundlagen fir eine konti-
nuierliche Verbesserung von Strukturen, Prozessen und Ergebnissen in
der medizinischen Versorgung.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kompe-
tenz in Arztliches Qualitdtsmanagement nach Ableistung der vorge-
schriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie des
Weiterbildungskurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit

200 Stunden Kurs-Weiterbildung gemal § 4 Abs. 8 in Arztliches Quali-
tatsmanagement

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Methodik des Qualitatsmanagements im Gesundheitswesen

>

der Anwendung gesundheitsokonomischer Konzepte einschlieBlich
Abschatzung von Kosten-Nutzen-Relationen

der Darlegung und Anwendung von Qualitdtsmanagement-Modellen

den Grundlagen der Evidence-based Medicine

der Moderation von Qualitatsprozessen

der Evaluation von Qualitatssicherungsverfahren

der Implementierung und Uberpriifung der Einhaltung von &rztlichen
Leitlinien

2. AKUPUNKTUR
Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Akupunktur umfasst in Ergdnzung zu ei-
ner Facharztkompetenz die therapeutische Beeinflussung von Korper-
funktionen Uber definierte Punkte und Areale der Kdrperoberflache
durch Akupunkturtechniken, fiir die eine Wirksamkeit nachgewiesen
ist.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kompe-
tenz in der Akupunktur nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie des Weiterbildungs-
kurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung in einem Gebiet der unmittelbaren Patienten-
versorgung

Weiterbildungszeit

24 Stunden Grundkurs gemal § 4 Abs. 8
und anschlieBend

>

96 Stunden Aufbaukurs gemaR § 4 Abs. 8 mit praktischen Ubungen in
Akupunktur

60 Stunden praktische Akupunkturbehandlungen unter Anleitung ei-
nes Weiterbildungsbefugten fir Akupunktur gemaR § 5 Abs. 1 Satz 2,
verteilt auf eine Weiterbildungsdauer von mindestens 24 Monaten

>

20 Stunden Fallseminare in mindestens 5 Sitzungen

Die Kurse und die Fallseminare mussen sich Uber einen Zeitraum von
mindestens 24 Monaten erstrecken

Weiterbildungsinhalt

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in
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den neurophysiologischen und humoralen Grundlagen und klinischen
Forschungsergebnissen zur Akupunktur einschlieBlich der Theorie
der Funktionskreise

der Systematik und Topographie der Leitbahnen und ausgewahlter
Akupunktur-Punkte einschlieBlich Extra- und Triggerpunkte sowie
Punkte auBerhalb der Leitbahnen

der Indikationsstellung und Einbindung der Akupunktur in Behand-
lungskonzepte

der Punktauswahl und -lokalisation unter akupunkturspezifischen
differentialdiagnostischen Gesichtspunkten

Stichtechniken und Stimulationsverfahren

der Durchfiihrung der Akupunktur einschlieBlich der Mikrosystema-
kupunktur, z. B. im Rahmen der Schmerztherapie

der Teilnahme an Fallseminaren einschlieBlich Vertiefung und Ergan-
zung der Theorie und Praxis der Akupunktur anhand eigener Fall-
vorstellungen

3. ALLERGOLOGIE
Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Allergologie umfasst in Erganzung zu einer
Facharztkompetenz die Vorbeugung, Erkennung und Behandlung der
durch Allergene und Pseudoallergene ausgeldsten Erkrankungen ver-
schiedener Organsysteme einschlieBlich der immunologischen As-
pekte.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kom-
petenz in Allergologie nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit

18 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fiir Allergologie gemal
§ 5 Abs. 1 Satz 2, davon kdnnen bis zu

» 12 Monate wadhrend der Weiterbildung in Hals-Nasen-Ohrenheil-
kunde, Haut- und Geschlechtskrankheiten, Innere Medizin und Pneu-
mologie und/oder Kinder- und Jugendmedizin bei einem Weiterbil-
dungsbefugten fiir Allergologie gemaR § 5 Abs. 1 Satz 2 abgeleistet
werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Biologie, chemischen und physikalischen Eigenschaften und der
Okologie der Allergene und der Allergenextrakte sowie deren um-
weltmedizinischer Bedeutung

der Allergiepravention einschlieBlich Allergenkarenz und Aller-
gen-Elimination

der Indikationsstellung und Bewertung von serologischen, zelluldren
und pharmakologischen in-vitro-Testverfahren

der Ernahrungsberatung einschlieBlich Eliminationsdiaten

der spezifischen Immuntherapie (Hyposensibilisierung) einschlieB-
lich der Erstellung des Behandlungsplans

der Notfallbehandlung des anaphylaktischen Schocks

psychosozialer Problematik einschlieRlich berufsbedingter Aspekte

der Diagnostik psychogener Symptome und somatopsychischer
Reaktionen

der Indikationsstellung und Beurteilung von zelluldaren in-vitro-Test-
verfahren, z. B. Antigen-abhangige Lymphozytenstimulation, Durch-
flusszytometrie, Histamin- und Leukotrien-Freisetzung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

» Erhebung und Dokumentation der speziellen allergologischen Anam-
nese

» Kutan- und Epikutanteste bei Soforttyp- und Spattyp-Reaktionen
» Bestimmung hautsensibilisierender Antikérper vom Soforttyp (Ig E)

» gebietsbezogene Provokationsteste, z. B. nasal, bronchial, oral,
parenteral

» Stichprovokationstestung zur Therapiekontrolle
» Auswertung von Pollen-, Schimmelpilz- oder Hausstaubproben

» Durchfiihrung der spezifischen Immuntherapie bis zur Erhaltungs-
dosis

» besondere Methoden der spezifischen Immuntherapie einschlieBlich
der Therapie mit Insektengiften

4. ANDROLOGIE
Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Andrologie umfasst in Erganzung zu ei-
ner Facharztkompetenz die Vorbeugung, Erkennung, konservative Be-
handlung und Rehabilitation von mannlichen Fertilitatsstorungen ein-
schlieBlich partnerschaftlicher Storungen und mannlicher Kontrazep-
tion, der erektilen Dysfunktion einschlieBlich Libido-, Ejakulations- und
Kohabitationsstorungen, des primaren und sekundaren Hypogonadis-
mus, der Pubertas tarda sowie der Seneszenz des Mannes.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kom-
petenz in Andrologie nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung fir Haut- und Geschlechtskrankheiten oder Uro-
logie oder Schwerpunkt- bzw. Facharztanerkennung fir Innere Medizin
und Endokrinologie und Diabetologie

Weiterbildungszeit

18 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten flir Andrologie gemal § 5
Abs. 1 Satz 2, davon kdnnen

» 6 Monate wahrend der Weiterbildung in Haut- und Geschlechts-
krankheiten, Innere Medizin und Endokrinologie und Diabetologie
oder Urologie bei einem Weiterbildungsbefugten fiir Andrologie ge-
maR § 5Abs. 1 Satz 2 abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

der andrologischen Beratung auch onkologischer Patienten ein-
schlieRlich Kryokonservierung von Spermatozoen und Hodengewebe

Storungen der Erektion und Ejakulation

der interdisziplindren Indikationsstellung zu den Verfahren der assis-
tierten Reproduktion

den entzindlichen Erkrankungen des mannlichen Genitale

den Grundlagen hereditarer Krankheitsbilder einschlieBlich der Indi-
kationsstellung flr eine humangenetische Beratung

der Gynakomastie

den psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reaktionen und
der psychologischen Fihrung andrologischer Patienten

den Ejakulatuntersuchungen einschlieBlich Spermaaufbereitungs-
methoden

den sonographischen Untersuchungen des mannlichen Genitale

dem Nachweis von andrologischen Behandlungsfallen

der Hodenbiopsie mit Einordnung der Histologie in das Krankheits-
bild

5. BETRIEBSMEDIZIN

Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Betriebsmedizin sind integraler
Bestandteil der Weiterbildung zum Facharzt fir Arbeitsmedizin.

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Betriebsmedizin umfasst in Erganzung zu
einer Facharztkompetenz die Wechselbeziehung zwischen Arbeit und
Beruf einerseits sowie Gesundheit und Krankheiten andererseits, die
Forderung der Gesundheit und Leistungsfahigkeit des arbeitenden
Menschen, die Vorbeugung, Erkennung und Begutachtung arbeits- und
umweltbedingter Erkrankungen und Berufskrankheiten.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kompe-
tenz in Betriebsmedizin nach Ableistung der vorgeschriebenen Wei-
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terbildungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie des Weiterbildungs-
kurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung in einem Gebiet der unmittelbaren Patienten-
versorgung

Weiterbildungszeit

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbildungs-
statte gemal’ § 5 Abs. 1, davon

» 12 Monate Innere Medizin und/oder in Allgemeinmedizin
» 24 Monate Betriebsmedizin/Arbeitsmedizin

360 Stunden Kurs-Weiterbildung gemal? § 4 Abs. 8, die wahrend der
24 Monate in betriebsmedizinischer/arbeitsmedizinischer Weiter-
bildung erfolgen sollen.

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Pravention arbeitsbedingter Gesundheitsstérungen und Berufs-
krankheiten sowie der ausldsenden Noxen

der Gesundheitsberatung einschlieBlich Impfungen

der betrieblichen Gesundheitsforderung einschlieBlich der individuel-
len und gruppenbezogenen Schulung

der Beratung und Planung in Fragen des technischen, organisatori-
schen und personenbezogenen Arbeits- und Gesundheitsschutzes

der Unfallverhltung und Arbeitssicherheit

der Organisation und Sicherstellung der Ersten Hilfe und notfall-
medizinischen Versorgung am Arbeitsplatz

der Mitwirkung bei medizinischer, beruflicher und sozialer Rehabili-
tation

der betrieblichen Wiedereingliederung und dem Einsatz chronisch
Kranker und schutzbedirftiger Personen am Arbeitsplatz

der Bewertung von Leistungsfahigkeit, Arbeits- und Beschafti-
gungsfahigkeit, Belastbarkeit und Einsatzfahigkeit

der Arbeitshygiene einschlieRlich der arbeitsmedizinischen Toxikolo-
gie

der Arbeits- und Organisationspsychologie einschlieBlich psycho-
sozialer Aspekte

arbeitsmedizinischen Vorsorge, Tauglichkeits- und Eignungsunter-
suchungen (einschlieBlich verkehrsmedizinischen Fragestellungen)

der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewinnung und -be-
handlung fir Laboruntersuchungen einschlieBlich des Biomonito-
rings und der betriebsmedizinischen Bewertung der Ergebnisse

der drztlichen Begutachtung bei arbeitsbedingten Erkrankungen, der
Beurteilung von Arbeits-, Berufs- und Erwerbsfahigkeit einschlieR-
lich Fragen eines Arbeitsplatzwechsels

>

der Entwicklung betrieblicher Praventionskonzepte

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

nach Rechtsvor-

>

arbeitsmedizinische Vorsorgeuntersuchungen
schriften

Arbeitsplatzbeurteilungen und Gefahrdungsanalysen

Beratungen zur ergonomischen Arbeitsgestaltung

Ergometrie

Lungenfunktionspriifungen

Beurteilung des Hor- und Sehvermégens mittels einfacher appara-
tiver Techniken

betriebsmedizinische Bewertung von Messergebnissen verschiede-
ner Arbeitsumgebungsfaktoren, z. B. Larm, KlimagroBen, Beleuch-
tung, Gefahrstoffe

6. DERMATOHISTOLOGIE

Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Dermatohistologie sind integraler
Bestandteil der Weiterbildung zum Facharzt flr Pathologie.

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Dermatohistologie umfasst in Erganzung
zur Facharztkompetenz die Durchfiihrung von histologischen Unter-
suchungen an der normalen und pathologischen Haut, Unterhaut, de-
ren Anhangsgebilde und der hautnahen Schleimhaute.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kom-
petenz in Dermatohistologie nach Ableistung der vorgeschriebenen
Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung fiir Haut- und Geschlechtskrankheiten
Weiterbildungszeit

24 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fiir Dermatohistologie
gemaR § 5Abs. 1 Satz 2 oder Pathologie gemdR § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
konnen

» 6 Monate wahrend der Weiterbildung in Haut- und Geschlechts-
krankheiten bei einem Weiterbildungsbefugten fiir Dermatohistolo-
gie gemal § 5 Abs. 1 Satz 2 abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

den Methoden der technischen Bearbeitung, der Farbung sowie der
dazu erforderlichen Apparatekunde

der morphologischen Diagnostik einschliel3lich der Spezialfarbungen
der Histochemie, Immunhistologie und optischer Sonderverfahren

der photographischen Dokumentation

der interdisziplindren Zusammenarbeit auch durch regelmaBige Teil-
nahme an klinischen dermatohistologischen Demonstrationen

der Befundung von histologischen Praparaten von Krankheitsfal-
len aus dem Gebiet Haut- und Geschlechtskrankheiten einschlieBlich
Schnellschnittuntersuchungen

7. DIABETOLOGIE

Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Diabetologie sind integraler Be-
standteil der Schwerpunkt- bzw. Facharzt-Weiterbildung in Innere
Medizin und Endokrinologie und Diabetologie.

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Diabetologie umfasst in Erganzung zu einer
Facharztkompetenz die Erkennung, Behandlung und Rehabilitation al-
ler Formen der diabetischen Stoffwechselstorung einschlieBlich ihrer
Komplikationen.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kom-
petenz in Diabetologie nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung im Gebiet Innere Medizin oder fir Allgemein-
medizin oder fiir Kinder- und Jugendmedizin
Weiterbildungszeit

18 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten flir Diabetologie gemal?
§ 5 Abs. 1 Satz 2 oder Innere Medizin und Endokrinologie und Diabeto-
logie gemdl3 § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kdnnen

» 6 Monate wahrend der Weiterbildung im Gebiet Innere Medizin oder
in Allgemeinmedizin oder Kinder- und Jugendmedizin bei einem Wei-
terbildungsbefugten fir Diabetologie gemal § 5 Abs. 1 Satz 2 abge-
leistet werden

Weiterbildungsinhalt

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der VVorbeugung, Erkennung und konservativen Behandlung des Dia-
betes mellitus aller Typen, Formen und Schweregrade einschlieBlich
assoziierter metabolischer Storungen und Erkrankungen

der Behandlung der sekundaren Diabetesformen und des Diabetes
mellitus in der Graviditat

strukturierten Schulungskursen fiir Typ 1- und Typ 2-Diabetiker mit
und ohne Komplikationen, fiir schwangere Diabetikerinnen sowie
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Schulungen zur Hypoglykamiewahrnehmung
» der Berufswahl- und Familienberatung bei Diabetikern

» der Friiherkennung, Behandlung und Vorbeugung von Diabeteskom-
plikationen einschlieBlich des diabetischen FuBsyndroms

» der Ernahrungsberatung und Didtetik bei Diabetes mellitus

> der Insulinbehandlung einschlieBlich der Insulinpumpenbehandlung

8. FLUGMEDIZIN
Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Flugmedizin umfasst in Erganzung zu einer
Facharztkompetenz die Luft- und Raumfahrtmedizin einschlieBlich der
physikalischen und medizinischen Besonderheiten des Aufenthaltes in
Luft und Weltraum sowie des Wohlergehens des fliegenden Personals
und der Passagiere.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kom-
petenz in Flugmedizin nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie des Weiterbildungs-
kurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung im Gebiet Innere Medizin oder flr Allgemein-

medizin oder fiir Arbeitsmedizin

Weiterbildungszeit

» 6 Monate Weiterbildung bei einem Weiterbildungsbefugten fir Flug-
medizin gemaR § 5 Abs. 1 Satz 2

» 180 Stunden Kurs-Weiterbildung gemaR § 4 Abs. 8 in Flugmedizin

Abweichend davon wird anstelle der 6-monatigen Weiterbildung in
Flugmedizin ein Uber einen Zeitraum von einem Jahr regelmalig ab-
solviertes, alle zwei Wochen stattfindendes kollegiales Gesprach unter
der Verantwortung des Leiters eines vom Luftfahrt-Bundesamt aner-
kannten flugmedizinischen Zentrums als abweichende, aber gleichwer-
tige Weiterbildung anerkannt.

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der klinischen Flugphysiologie

>

der Beurteilung der Leistungsfahigkeit und Fliegerverwendungs-
fahigkeit

der Flugpsychologie

den Flugreisetauglichkeitsbestimmungen

Prinzipien des Primar- und Sekundartransportes von Kranken und
Behinderten in Flugzeugen und Hubschrauber

der medizinischen Ausriistung an Bord von Verkehrsflugzeugen

flugmedizinischer Beratung von Fernreisenden (iber Malariapro-
phylaxe, Impfungen und Einreisebestimmungen, HygienemaBnah-
men und Medikamentenanpassung bei Zeitzonenverschiebung

Erfahrung (bei einem Besatzungsumlauf) in grolRen Verkehrsflug-
zeugen mit Zeitzonenverschiebung (mindestens 6 Zeitzonen)

FREMEC- und MEDA-Formularen der IATA fiir kranke und behinderte
Passagiere

9. GERIATRIE
Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Geriatrie umfasst in Ergdnzung zu einer
Facharztkompetenz die Vorbeugung, Erkennung, konservative und in-
terventionelle Behandlung und Rehabilitation kérperlicher und seeli-
scher Erkrankungen im biologisch fortgeschrittenen Lebensalter mit
dem Ziel der Erhaltung und Wiederherstellung groBtmoglicher Selbst-
standigkeit.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kom-
petenz in Geriatrie nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit

18 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fiir Geriatrie gemal § 5
Abs. 1Satz 2

Weiterbildungsinhalt

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

der Symptomatologie und funktionellen Bedeutung von Altersver-
anderungen sowie Erkrankungen und Behinderungen des hoheren
Lebensalters

geriatrisch diagnostischen Verfahren zur Erfassung organbezogener
und Ubergreifender motorischer, emotioneller und kognitiver Funk-
tionseinschrankungen

Vorbeugung und Erkennung sowie Stadieneinteilung, Indikations-

stellung und prognostischer Einschatzung konservativer und invasi-

ver TherapiemalRnahmen geriatrischer Syndrome, einschlieBlich Indi-

kationsstellung sowie ggf. Durchfiihrung interventioneller Therapie-

formen wie

— Gebrechlichkeit

— lokomotorische Probleme und Stiirze

— verzogerte Remobilitat/Immobilitat

— metabolische Instabilitdt einschlieBlich des Delirs

— Inkontinenz

— Dekubitus

- kognitiv-neuropsychologische Stdrungen einschlieRlich Depres-
sion und Demenz

der Durchfiihrung des geriatrischen Assessments einschliel3lich Tes-
tungen der Hirnleistungsfahigkeit und Untersuchungen des Verhal-
tens und der emotionellen Befindlichkeit mit Hilfe von Schatzskalen

der geriatrischen Therapie von kdrperlichen und seelischen Erkran-
kungen einschlieBlich der Erstellung interdisziplinarer Therapiepldne
und der Verlaufskontrolle

den speziellen pharmakodynamischen Besonderheiten und der Do-
sierung von Arzneimitteln, Medikamenteninteraktionen bei Mehr-
fachverordnungen unter besonderer Bertiicksichtigung von Compli-
ance und der Medikamentenhandhabung im héheren Lebensalter

der altersadaquaten Ernahrung und Diatetik

physio- und ergotherapeutischen, prothetischen und logopadischen
MaBnahmen

Reintegrationsmalnahmen und Nutzung externer Hilfen und sozia-
ler Einrichtungen zur Wiedereingliederung unter Berticksichtigung
von Multimorbiditat und korperlich-seelischen Wechselwirkungen

der Hygieneberatung

der Anleitung eines interdisziplinaren therapeutischen Teams

dem gezielten Einsatz von Akuttherapie und (Friih-)Rehabilitation
unter Berucksichtigung ambulanter, teilstationdrer und stationarer
Versorgungsangebote und der qualifizierten Uberleitung

der Beratung bezlglich sozialmedizinischer, pflege- und betreuungs-
rechtlicher Fragestellungen sowie besonderer Aspekte der Heil- und
Hilfsmittelverordnung

der Durchfithrung geriatrischer Konsile einschlieBlich Screening, ge-
riatrischen Assessment und Festlegung eines vorlaufigen Therapie-
ziels

der Planung und Durchfiihrung von strukturierter (Akut-)Diagnostik
einschlieBlich geriatrischen Assessment bei Patienten mit

— Sturzkrankheit

— Hemiplegiesyndrom
Hirnleistungsstorung einschlieBlich der
Delir, Depression und Demenz

— Inkontinenz

— protrahierter Remobilisation

— Tumorerkrankungen und nicht malignen Begleiterkrankungen

— geriatrietypischen Syndromen und/oder chronischen Schmerzen

Differentialdiagnostik

Ubergangsbestimmung

Kammermitglieder, die sich bei Inkrafttreten dieser Weiterbildungsord-
nung nach Facharztanerkennung in der Fakultativen Weiterbildung Kli-
nische Geriatrie befinden, kénnen diese innerhalb einer Frist von 2 Jah-
ren nach der bisher giiltigen Weiterbildungsordnung abschlieen und
erhalten nach bestandener Prifung die Zusatzbezeichnung Geriatrie.
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Kammermitglieder, die die Fakultative Weiterbildung Klinische Geriatrie
besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Zusatzbezeichnung Geriatrie
zu fuhren.

10. GYNAKOLOGISCHE EXFOLIATIV-ZYTOLOGIE

Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Gynakologische Exfoliativ-Zyto-
logie sind integraler Bestandteil der Weiterbildung zum Facharzt fir
Pathologie.

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Gynakologische Exfoliativ-Zytologie umfasst
in Erganzung zur Facharztkompetenz die Durchfiihrung und Befundung
gynakologischer Abstrichuntersuchungen zur Friherkennung des Ge-
barmutterhalskrebses.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kompe-
tenz in Gyndkologische Exfoliativ-Zytologie nach Ableistung der vorge-
schriebenen Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung fir Frauenheilkunde und Geburtshilfe

Weiterbildungszeit

Der Nachweis einer zusatzlichen Mindestweiterbildungszeit ist nicht
erforderlich.

Die Weiterbildung findet unter Anleitung eines Weiterbildungsbefugten
flir Gynakologische Exfoliativ-Zytologie gemal § 5 Abs. 1 Satz 2 oder
Pathologie gemal’ § 5 Abs. 1 Satz 1 statt.

Weiterbildungsinhalt

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

» der sachgerechten Abstrichentnahme

» der Aufbereitung des Prdparates

» der Erhebung des Befundes und Erstellung des Befundberichtes

» der Erkennung, Bewertung und Steuerung von EinflussgroBen und
Storfaktoren auf die Untersuchungsergebnisse

» der Begutachtung und Klassifizierung des Zellausstriches, auch bei
Zervixkarzinomen und deren Vorstufen

Ubergangsbestimmung

Kammermitglieder, die die Fachkunde Gynakologische Exfoliativ-Zyto-
logie zum Zeitpunkt des Inkrafttretens dieser Weiterbildungsordnung
besitzen, sind berechtigt, diese als Zusatzbezeichnung zu fihren.

11. HAMOSTASEOLOGIE
Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Hamostaseologie umfasst in Erganzung zu
einer Facharztkompetenz die Erkennung und Behandlung von okkulten
und manifesten Thromboembolien und Blutungsstdrungen bei vererb-
ten und erworbenen Hamostasestorungen.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kom-
petenz in Hamostaseologie nach Ableistung der vorgeschriebenen
Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung in den Gebieten Chirurgie, Innere Medizin oder
flir Allgemeinmedizin, Andsthesiologie, Frauenheilkunde und Geburts-
hilfe, Kinder- und Jugendmedizin, Laboratoriumsmedizin, Neurologie
oder Transfusionsmedizin

Weiterbildungszeit

12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fiir Hdmostaseologie ge-
mal § 5Abs. 1 Satz 2, davon kdnnen

» 6 Monate wahrend der Weiterbildung in Innere Medizin, Innere Me-
dizin und Angiologie, Innere Medizin und Hamatologie und Onkolo-
gie, Kinder-Hamatologie und -Onkologie oder Transfusionsmedizin
bei einem Weiterbildungsbefugten flir Himostaseologie gemaR § 5
Abs. 1 Satz 2 abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

der Symptomatologie und Diagnostik von arteriellen und vendsen
Thrombosen

der antithrombotischen Therapie mit Antikoagulanzien, Thrombo-
zytenfunktionshemmern und Fibrinolytika

der Symptomatologie und Differenzialdiagnostik von Storungen der
zellularen und plasmatischen Hamostase

der Therapie mit Gerinnungsfaktoren, Thrombozyten, anderen Blut-
komponenten und Hamostyptika

der Diagnostik thrombophiler und hamorrhagischer Diathesen

der Prophylaxe von Hamostasestorungen bei hereditdaren und er-
worbenen Diathesen

der Diagnostik und Therapiesteuerung bei disseminierter intravasa-
ler Koagulopathie und anderen komplexen Hamostasestorungen

der Therapielberwachung und Chargendokumentation

12. HANDCHIRURGIE
Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Handchirurgie umfasst in Erganzung zu ei-
ner Facharztkompetenz die Vorbeugung, Erkennung, operative und
nicht operative Behandlung, Nachsorge und Rehabilitation von Erkran-
kungen, Verletzungen, Fehlbildungen und Tumoren der Hand und des
distalen Unterarms sowie die Rekonstruktion nach Erkrankungen oder
Verletzungen.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kompe-
tenz in Handchirurgie nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung im Gebiet Chirurgie

Weiterbildungszeit

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fiir Handchirurgie gemafl
§ 5 Abs. 1 Satz 2, davon kénnen bis zu

» 12 Monate wahrend der Weiterbildung in Allgemeinchirurgie, Kinder-
chirurgie, Orthopadie und Unfallchirurgie und/oder Plastische und
Asthetische Chirurgie bei einem Weiterbildungsbefugten fiir Hand-
chirurgie gemaR § 5 Abs. 1 Satz 2 abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Vorbeugung, (Friih-) Erkennung, operativen und nichtoperativen
Behandlung der Erkrankungen, Verletzungen und Fehlbildungen der
Hand einschlieBlich der mikrochirurgischen Technik zur Replantation
und der Bildung freier Lappen zur Deckung postraumatischer und
tumorbedingter Haut-Weichteildefekte

der Rehabilitation und Nachsorge der Verletzungen und Erkrankun-
gen der Hand

der Indikationsstellung und Uberwachung physikalischer Therapie-
maBnahmen

der Lokal- und Regionalanasthesie an der oberen Extremitat

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

Operative Eingriffe an

— Haut und Subkutis, einschlieBlich freier Hauttransplantation und
gestielter Nah- und Fernlappenplastiken sowie freien Transplan-
tationen mit mikrovaskularem Anschluss

- Sehnen, einschlieBlich Beuge- und Strecksehnenndhten, -trans-
plantationen und -I6sungen sowie Synovialektomien, Wiederher-
stellungseingriffen und Ringbandspaltungen sowie Sehnenum-
lagerungen als motorische Ersatzoperation und Operationen der
Dupuytren'schen Kontraktur

— Knochen, einschlieBlich geschlossener Frakturbehandlungen,
Osteosynthesen und Korrekturosteotomien sowie Behandlungen
von Pseudarthrosen und Knochentransplantationen

— Gelenken, einschlieBlich Luxationsbehandlung, Nahten der Seiten-
bander, der palmaren Platte, sekundaren Bandrekonstruktionen,
Denervierungen sowie Arthrolysen, Arthroplastiken, Arthrodesen
und Synovialektomien

— Nerven, einschlieBlich mikrochirurgischer Wiederherstellungen,
Nerventransplantationen und Neurolysen
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— BlutgefdBen, einschlieRlich mikrochirurgischer Arterien- und Ve-
nennahte und Veneninterponate

Lokalbehandlungen, einschlieBlich besonderer Verletzungen, z. B.
Brandverletzungen, chemische Verletzungen, Elektrotraumen,
Spritzpistolenverletzungen, Kompartmentsyndrome und Volkmann-
sche Kontrakturen

Eingriffe bei Nervenkompressionssyndromen einschlieRlich des
Karpaltunnelsyndroms

Tumorresektionen der Weichteile und der Knochen

Eingriffe bei Infektionen

Amputationen an der Hand

Operationen angeborener Fehlbildungen an Hand und distalem
Unterarm

13. HOMOOPATHIE
Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Homoopathie umfasst in Erganzung zu ei-
ner Facharztkompetenz die konservative Behandlung mit homoopathi-
schen Arzneimitteln, die aufgrund individueller Krankheitszeichen als
Einzelmittel nach dem Ahnlichkeitsprinzip angewendet werden.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kompe-
tenz in Homoopathie nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie des Weiterbildungs-
kurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit

» 6 Monate Weiterbildung bei einem Weiterbildungsbefugten fir Ho-
moopathie gemal § 5 Abs. 1 Satz 2
oder auch ersetzbar durch 100 Stunden Fallseminare einschlieBlich
Supervision

» 160 Stunden Kurs-Weiterbildung gemal § 4 Abs. 8 in Homdopathie
Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

dem Therapieansatz der Homoopathie

>

der Herstellung, Prifung und Wirkung homdopathischer Arzneimittel

>

der homoopathischen Lehre der akuten und chronischen Krank-
heiten und ihrer spezifischen homéopathischen Behandlung

der individuellen Arzneimittelwahl nach dem Ahnlichkeitsprinzip

der strukturierten homoopathischen Erstanamnese und Folge-
anamnesen

der Indikationsstellung, der Durchfiihrung und den Grenzen homoo-
pathischer Behandlung

der Fallanalyse akuter und chronischer homéopathischer Behand-
lungsfalle mit wahlanzeigenden Symptomen, Repertorisation und
Differentialdiagnose unter Zuhilfenahme verschiedener Repertorien
und Arzneimittellehren

der Verlaufsanalyse akuter und chronischer Krankheitsfalle ein-
schlieBlich Bewertung der Reaktion und Begriindung fiir einen Wech-
sel des Mittels oder der Potenz

der Dosierungslehre: Potenzwahl, Potenzhohe, Repetition in Abhan-
gigkeit vom Fallverlauf

14. INFEKTIOLOGIE

Definition
Die Zusatz-Weiterbildung Infektiologie umfasst in Erganzung zu einer

Facharztkompetenz die Vorbeugung, Erkennung und konservative Be-
handlung erregerbedingter Erkrankungen.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kom-
petenz in Infektiologie nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung im Gebiet Innere Medizin oder fiir Allgemeinme-
dizin oder fir Kinder- und Jugendmedizin
Weiterbildungszeit

12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fir Infektiologie gemal
§ 5 Abs. 1 Satz 2, davon kdnnen

» 6 Monate wahrend der Weiterbildung im Gebiet Innere Medizin oder
in Allgemeinmedizin, Kinder- und Jugendmedizin oder Mikrobiologie,
Virologie und Infektionsepidemiologie bei einem Weiterbildungsbe-
fugten fir Infektiologie gemalk § 5 Abs. 1 Satz 2 abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Epidemiologie, Vorbeugung, Erkennung und Behandlung von
septischen, zyklischen und lokalen Infektionen einschlieRlich deren
Manifestationen und Komplikationen

der antimikrobiellen Chemotherapie

der Erkennung und Behandlung importierter und einheimischer In-
fektionskrankheiten insbesondere nosokomialer und opportunis-
tischer Infektionen einschlieBlich schwerer Organinfektionen und der
Sepsis

der Erkennung und Behandlung assoziierter Infektionssyndrome bei
immunsuppressiven Zustanden

>

der Seuchenmedizin einschlieBlich Impfprophylaxe
Ubergangsbestimmung

Kammermitglieder, die die Fakultative Weiterbildung Infektiologie im
Gebiet Innere Medizin oder Kinder- und Jugendmedizin besitzen, sind
berechtigt, stattdessen die Zusatzbezeichnung Infektiologie zu fiihren.

15. INTENSIVMEDIZIN

Dieser Bezeichnung kann der adjektivische Zusatz der jeweiligen
Facharztbezeichnung zugefligt werden; das sind Anasthesiologische,
Chirurgische, Internistische, Padiatrische, Neurochirurgische, Neurolo-
gische Intensivmedizin.

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Intensivmedizin umfasst in Erganzung zu ei-
ner Facharztkompetenz die Intensiviiberwachung und Intensivbehand-
lung von Patienten, deren Vitalfunktionen oder Organfunktionen in le-
bensbedrohlicher Weise gestort sind und durch intensive therapeu-
tische Verfahren unterstiitzt oder aufrechterhalten werden missen.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kompe-
tenz in Intensivmedizin nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung in den Gebieten Chirurgie, Innere Medizin oder
flr Anasthesiologie, Kinder- und Jugendmedizin, Neurochirurgie oder
Neurologie

Weiterbildungszeit

24 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fir Intensivmedizin ge-
mald § 5 Abs. 1 Satz 2, davon konnen

» 6 Monate wahrend der Weiterbildung in den Gebieten Chirurgie oder
Innere Medizin oder in Kinder- und Jugendmedizin, Neurochirurgie
oder Neurologie oder

12 Monate wahrend der Weiterbildung in Anasthesiologie bei einem
Weiterbildungsbefugten fiir Intensivmedizin gemal § 5 Abs. 1 Satz 2
abgeleistet werden

6 Monate in der Intensivmedizin eines weiteren, unter den Voraus-
setzungen zum Erwerb genannten Gebietes bei einem Weiter-
bildungsbefugten fir Intensivmedizin gemal’ § 5 Abs. 1 Satz 2 abge-
leistet werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in
» der Versorgung von Funktionsstérungen lebenswichtiger Organsysteme

» der Intensivbehandlung des akuten Lungen- und Nierenversagens,
von akuten Storungen des zentralen Nervensystems, von Schock-
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zustanden, der Sepsis und des Sepsissyndroms sowie des Multi-
organversagens

interdisziplinarer Behandlungskoordination

der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie

der Anwendung von intensivmedizinischen Score-Systemen

dem Transport von Intensivpatienten

der Hirntoddiagnostik einschlieBlich der Organisation von Organ-
spende

krankenhaushygienischen und organisatorischen Aspekten der
Intensivmedizin
Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

» Punktions-, Katheterisierungs- und Drainagetechniken einschliel3-
lich radiologischer Kontrolle

kardio-pulmonale Wiederbelebung

Mess- und Uberwachungstechniken

Bronchoskopie

atmungsunterstitzende MaBnahmen bei nicht intubierten Patien-
ten

differenzierte Beatmungstechniken einschlieRlich Beatmungsent-
wohnung

Analgesierungs- und Sedierungsverfahren

enterale und parenterale Erndhrung einschlieBlich Sondentechnik

Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapie

Anwendung extrakorporaler Ersatzverfahren bei akutem Organ-
versagen

Kardioversion, Defibrillation und Elektrostimulation des Herzens

Anlage passagerer transvendser Schrittmacher einschlieBlich radio-
logischer Kontrolle

Zusatzlich zu den oben genannten Weiterbildungsinhalten sowie den
definierten Untersuchungs- und Behandlungsverfahren Erwerb von
Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten gebietsbezogener inten-
sivmedizinischer Behandlungsverfahren in:

Andsthesiologie:

>

perioperative intensivmedizinische Behandlung

>

intensivmedizinische Uberwachung und Behandlung nach Traumen

>

spezielle perioperative Diagnostik und Therapie kardialer und pulmo-
naler Erkrankungen

spezielle Kenntnisse, Erfahrungen und Fertigkeiten in der interdiszi-
plindren Behandlungskoordination mit den fir das Grundleiden zu-
standigen Arzten

Chirurgie:

» intensivmedizinische Behandlung gebietsbezogener Krankheits-
bilder, insbesondere bei oder nach Operationen und Verletzungen

» differenzierte Diagnostik und Therapie bei vital bedrohlichen chirur-
gischen Erkrankungen

Innere Medizin:

» intensivmedizinische Behandlung gebietsbezogener Krankheits-
bilder

» differenzierte Diagnostik und Therapie bei vital bedrohlichen inter-
nistischen Erkrankungen

» differenzierte Elektrotherapie des Herzens und spezielle Pharmako-
therapie der akut vital bedrohlichen Herz-Rhythmusstorungen

» differenzierter Einsatz von extrakorporalen Nierenersatzverfahren

Kinder- und Jugendmedizin:

» intensivmedizinische Behandlung gebietsbezogener Krankheits-
bilder

» pra- und postoperative Intensivbehandlung von Kindern und Jugend-
lichen

» Erstversorgungen von vital gefahrdeten Frith- und Neugeborenen

» Transportbegleitung kritisch kranker Kinder

Neurochirurgie:

>

intensivmedizinische Behandlung bei oder nach neurochirurgischen
Operationen und Verletzungen

intensivmedizinische Behandlung bei intrakraniellen und intraspina-
len Prozessen

intrakranielle Hirndruckmessung, Uberwachung von intrakraniellem
Druck und cerebralem Perfusionsdruck

Uberwachung und Bewertung insbesondere neurophysiologischer
Monitoringverfahren

Neurologie:

» intensivmedizinische Behandlung gebietsbezogener Krankheits-
bilder einschlieRlich lebensbedrohlicher entzlndlicher, neuromusku-
larer, myogener, extrapyramidaler und neuropsychiatrischer Erkran-
kungen

» Intensivbehandlung von raumfordernden intrakraniellen Prozessen
und Liguorzirkulationsstérungen

» Langzeit-Neuromonitoring
Ubergangsbestimmung

Kammermitglieder, die die Fakultative Weiterbildung Spezielle Ands-
thesiologische Intensivmedizin, Spezielle Chirurgische Intensivmedizin,
Spezielle Herzchirurgische Intensivmedizin, Spezielle Internistische In-
tensivmedizin, Spezielle Kinderchirurgische Intensivmedizin, Spezielle
Padiatrische Intensivmedizin, Spezielle Neurochirurgische Intensiv-
medizin, Spezielle Neurologische Intensivmedizin, Spezielle Plas-
tisch-chirurgische Intensivmedizin besitzen, sind berechtigt, stattdes-
sen die Zusatzbezeichnung Intensivmedizin zu fihren.

16. KINDER-GASTROENTEROLOGIE
Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Kinder-Gastroenterologie umfasst in Er-
ganzung zur Facharztkompetenz die Vorbeugung, Erkennung, kon-
servative Behandlung und Rehabilitation von angeborenen und er-
worbenen Erkrankungen des Verdauungstraktes einschlieRlich
Leber, Gallenwege und Bauchspeicheldrise bei Kindern und Jugend-
lichen von Beginn bis zum Abschluss ihrer somatischen Entwicklung.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kompe-
tenz in Kinder-Gastroenterologie nach Ableistung der vorgeschriebe-
nen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung fiir Kinder- und Jugendmedizin

Weiterbildungszeit

18 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fir Kinder-Gastro-
enterologie gemal § 5 Abs. 1 Satz 2

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in:

der Erkennung und Behandlung von Erkrankungen und Funktions-
storungen des Verdauungstraktes einschlieBlich der Leber, Gallen-
wege, Bauchspeicheldriise

der Erkennung und Behandlung von hormonellen und Stoffwech-
sel-Stérungen in der Folge von Erkrankungen des Magen-Darm-Trak-
tes, der Leber und der Bauchspeicheldriise, insbesondere von Wachs-
tumsstorungen

der Erkennung und Behandlung von Ernahrungsstérungen

Funktionstesten der Verdauungsorgane

der Endoskopie des oberen Verdauungstraktes einschlieBlich inter-
ventioneller Verfahren wie Fremdkdrperextraktion, Osophagusdila-
tation, blutstillende MaBnahmen in Osophagus und Magen
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der Endoskopie des unteren Verdauungstraktes einschlieBlich inter-
ventioneller Verfahren

der Leberbiopsie

der Sonographie des Verdauungstraktes einschlieBlich Doppler-/
Duplex-Sonographien der GefaBe des Verdauungstraktes

der Vorbereitung, Nachsorge und Langzeitbetreuung von Kindern mit
Lebertransplantation einschlieBlich Steuerung und Uberwachung
der immunsuppressiven Therapie

der Indikation, Steuerung und Uberwachung enteraler und parente-
raler Erndhrungsverfahren

17. KINDER-ORTHOPADIE
Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Kinder-Orthopddie umfasst in Erganzung
zu einer Facharztkompetenz die Vorbeugung, Erkennung, konserva-
tive und operative Behandlung von Erkrankungen, Verletzungen hohe-
rer Schwierigkeitsgrade, Verletzungsfolgen sowie angeborenen und er-
worbenen Formveranderungen und Fehlbildungen der Stitz- und Be-
wegungsorgane im Sauglings-, Kindes- und Jugendalter.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kom-
petenz in Kinder-Orthopadie nach Ableistung der vorgeschriebenen
Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung fiir Orthopadie und Unfallchirurgie oder Ortho-
padie oder Chirurgie mit Schwerpunkt Unfallchirurgie oder Kinder-
chirurgie

Weiterbildungszeit

18 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fir Kinder-Orthopadie
gemadR § 5 Abs. 1 Satz 2, davon kdnnen bis zu

» 6 Monate wahrend der Facharztweiterbildung bei einem Weiter-
bildungsbefugten flir Kinder-Orthopadie gemaR § 5 Abs. 1 Satz 2 ab-
geleistet werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Durchflihrung konservativer und operativer Behandlungen von
Erkrankungen, Verletzungen, Verletzungsfolgen, angeborenen und
erworbenen Formveranderungen sowie Fehlbildungen an der Wirbel-
saule und den Extremitaten

der differentialdiagnostischen Bewertung bei komplexen syndroma-
len Fehlbildungen sowie der Indikationsstellung zu verschiedenen
Untersuchungs- und Behandlungsverfahren

den orthopadischen Rehabilitations- und Behandlungsverfahren im
Kindesalter bei neuroorthopadischen Erkrankungen

Planung, Durchfiihrung und Uberwachung bei der Anpassung von or-
thopadischen Hilfsmitteln, Orthesen, Prothesen im Wachstumsalter

18. KINDER-RHEUMATOLOGIE
Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Kinder-Rheumatologie umfasst in Ergan-
zung zur Facharztkompetenz die Vorbeugung, Erkennung, konservative
Behandlung und Rehabilitation von Erkrankungen des rheumatischen
Formenkreises einschlieBlich der entziindlich-rheumatischen Syste-
merkrankungen bei Kindern und Jugendlichen von Beginn bis zum Ab-
schluss ihrer somatischen Entwicklung.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kompe-
tenz in Kinder-Rheumatologie nach Ableistung der vorgeschriebenen
Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung fiir Kinder- und Jugendmedizin

Weiterbildungszeit

18 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fir Kinder-Rheumatolo-
gie gemal § 5 Abs. 1 Satz 2

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Erkennung, konservativen Behandlung und Rehabilitation der
rheumatischen Erkrankungen wie juveniler idiopathischer Arthri-
tis und der entzlndlich-rheumatischen Systemerkrankungen wie
Kollagenosen, Vaskulitiden und entzindlichen Muskelerkrankun-
gen sowie der reaktiven Arthritiden und der Schmerzverstdrkungs-
syndrome

der Langzeitbetreuung von Kindern und Jugendlichen mit rheumati-
schen Erkrankungen unter Berlcksichtigung der Auswirkungen chro-
nisch-rheumatischer Erkrankungen auf Wachstum und Entwicklung

den physikalischen, krankengymnastischen und ergotherapeuti-
schen Behandlungsprinzipien

der psychosozialen Versorgung und der Patientenschulung

der Verordnung und Funktionslberpriifung von Orthesen und Hilfs-
mitteln bei rheumatischen Erkrankungen

der Indikationsstellung und Einordnung der Laboruntersuchungen
von immunologischen Parametern in das Krankheitsbild

Gelenkpunktion und intraartikularer Injektion

der Sonographie des Bewegungsapparates einschlieBlich Arthro-
sonographie

19. LABORDIAGNOSTIK - Fachgebunden -

Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Labordiagnostik — fachgebunden
—sind integraler Bestandteil der Weiterbildung zum Facharzt flr Labo-
ratoriumsmedizin.

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung fachgebundene Labordiagnostik umfasst in
Erganzung zu einer Facharztkompetenz die Durchfiihrung und Befun-
dung gebietsbezogener labordiagnostischer Verfahren.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kompe-
tenz in fachgebundener Labordiagnostik nach Ableistung der vorge-
schriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung
Weiterbildungszeit

6 Monate Labordiagnostik bei einem Weiterbildungsbefugten fiir La-
boratoriumsmedizin gemdlk § 5 Abs. 1 Satz 1 oder bei einem Weiter-
bildungsbefugten fir fachgebundene Labordiagnostik gemal? § 5
Abs. 1 Satz 2

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

den Grundsatzen eines Labor- und Qualitatsmanagements ein-
schlieBlich der Beachtung und Minimierung von EinflussgroBen,
Storfaktoren und der Standardisierung der Untersuchungsverfahren

der Gewinnung und Eingangsbeurteilung des Untersuchungsmateri-
als

der Probenvorbereitung

der Lagerung von Blutbestandteilkonserven

der klinisch-chemischen Diagnostik mittels weitgehend vollmecha-

nisierter Analysensysteme

—von Analyten, wie Enzyme, Substrate, Metabolite, Elektrolyte, Plas-
maproteine, Medikamente, Drogen

—von globalen Gerinnungs- und Blutbildparametern

—des Elektrolythaushaltes

—einzelner Organfunktionsparameter,z. B. flir Leber, Niere, Pankreas,
Herz- und Skelettmuskulatur

immunologischen und bakteriologischen Routineverfahren

der mikroskopischen Diagnostik von Kérperflissigkeiten und Punk-
taten

der Blutgruppenbestimmung einschlieBlich Antikdrpersuchtest und
blutgruppenserologischer Vertraglichkeitstestung
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20. MAGNETRESONANZTOMOGRAPHIE - Fachgebunden -

Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Magnetresonanztomographie
- fachgebunden - sind integraler Bestandteil der Weiterbildung zum
Facharzt fir Radiologie.

Definition
Die Zusatz-Weiterbildung fachgebundene Magnetresonanztomogra-
phie (MRT) umfasst in Ergdnzung zu einer Facharztkompetenz die

Durchftihrung und Befundung gebietsbezogener Bildgebungsverfahren
mittels Magnetresonanztomographie.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kompe-
tenz in fachgebundener Magnetresonanztomographie nach Ableistung
der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung
Weiterbildungszeit

24 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fiir Radiologie gemaR § 5
Abs. 1, davon kdnnen bis zu

» 12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fiir fachgebundene
Magnetresonanztomographie gemal § 5 Abs. 1 Satz 2 abgeleistet
werden

» 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden
Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

»

der Durchfiihrung und Befundung gebietsbezogener Untersuchun-
gen mittels Magnetresonanztomographie

der Indikation und Differenzialindikation mit anderen diagnostischen
radiologischen Verfahren

der Anwendung von Arznei- und Kontrastmittel bei MRT-Unter-
suchungen

den physikalischen Grundlagen der Magnetresonanzverfahren und
Biophysik einschlieRlich den Grundlagen der Patienteniiberwachung
incl. der SicherheitsmaBnahmen fiir Patienten und Personal bei An-
wendung von Magnetresonanzverfahren

der Geratekunde

21. MANUELLE MEDIZIN / CHIROTHERAPIE

Die Bezeichnung Manuelle Medizin oder Chirotherapie kann wahlweise
geflihrt werden.

Definition
Die Zusatz-Weiterbildung Manuelle Medizin/Chirotherapie umfasst in
Erganzung zu einer Facharztkompetenz die Erkennung und Behand-

lung reversibler Funktionsstérungen des Bewegungssystems mittels
manueller Untersuchungs- und Behandlungstechniken.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kom-
petenz in Manuelle Medizin/Chirotherapie nach Ableistung der vorge-
schriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie der
Weiterbildungskurse.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit

» 120 Stunden Grundkurs gemadR § 4 Abs. 8 in Manuelle Medizin/Chiro-
therapie
und anschlieRend

» 200 Stunden Aufbaukurs gemal § 4 Abs. 8 in Manuelle Medizin/
Chirotherapie

Weiterbildungsinhalt

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

» der manuellen Befunderhebung mit Untersuchungs- und Weichteil-
techniken an Wirbelsaule, Schadel, Schulter- und Beckengiirtel und
Extremitaten

der Indikation und Kontraindikation manualmedizinischer MaBnah-
men

der Erkennung der reflektorisch gesteuerten Wechselbeziehungen
zwischen Bewegungssystem und anderen Funktionssystemen ein-
schlieBlich den Grundlagen somatischer Dysfunktionen im Konzept
parietaler und visceraler Komponenten

der Einordnung von funktionspathologischen Befunden einschlief3-
lich hypo- und hypermobiler Funktionsstérungen zu pathologischen
Strukturveranderungen

der Mobilisation, Manipulation und Ubungsbehandlung an den Ex-
tremitatengelenken, am Beckenglrtel, den Wirbelgelenken und am
Schadel

Ubergangsbestimmungen

Kammermitglieder, die die Zusatzbezeichnung Chirotherapie besitzen,
sind berechtigt, stattdessen die Zusatzbezeichnung Manuelle Medizin
zu flhren.

22. MEDIKAMENTOSE TUMORTHERAPIE

Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Medikamentose Tumortherapie
sind integraler Bestandteil der Facharztweiterbildung in Strahlenthe-
rapie, der Schwerpunkt- bzw. Facharztweiterbildungen in Gynadkologi-
sche Onkologie, Innere Medizin und Gastroenterologie, Innere Medizin
und Hamatologie und Onkologie, Innere Medizin und Pneumologie so-
wie Kinder-Hamatologie und -Onkologie.

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Medikamentése Tumortherapie umfasst
in Ergdnzung zu einer Facharztkompetenz die Anwendung und Uber-
wachung der medikamentdsen Therapie solider Tumorerkrankungen

des jeweiligen Gebietes einschlieBlich supportiver MaBnahmen und der
Therapie auftretender Komplikationen.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kom-
petenz in Medikamentdse Tumortherapie nach Ableistung der vorge-
schriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung in den Gebieten Chirurgie, Innere Medizin oder
flr Allgemeinmedizin, Frauenheilkunde und Geburtshilfe, Hals-Na-
sen-Ohrenheilkunde, Haut- und Geschlechtskrankheiten, Mund-Kie-
fer-Gesichtschirurgie, Neurochirurgie, Neurologie oder Urologie.

Weiterbildungszeit

12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fir Medikamentdse
Tumortherapie gemaR § 5 Abs. 1 Satz 2 oder Innere Medizin und Ha-
matologie und Onkologie gemdR § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kdnnen

» 6 Monate wahrend der Weiterbildung in den Gebieten der unmittel-
baren Patientenversorgung bei einem Weiterbildungsbefugten fiir
Medikamentdse Tumortherapie gemal § 5 Abs. 1 Satz 2 abgeleistet
werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

» der Indikationsstellung, Durchfiihrung und Uberwachung der zy-
tostatischen, immunmodulatorischen, antihormonellen sowie sup-
portiven Therapie bei soliden Tumorerkrankungen des Gebietes ein-
schlieRlich der Beherrschung auftretender Komplikationen

» der Durchfuhrung von Chemotherapiezyklen einschlieBlich nach-
folgender Uberwachung

23. MEDIZINISCHE INFORMATIK
Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Medizinische Informatik umfasst die sys-
tematische Verarbeitung von Informationen in der Medizin durch die
Modellierung und Realisierung von informationsverarbeitenden Sys-
temen.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kompe-
tenz in Medizinischer Informatik nach Ableistung der vorgeschriebe-
nen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie des Weiter-
bildungskurses.
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Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

24 Monate Weiterbildung in den Gebieten der unmittelbaren Patien-
tenversorgung bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiter-
bildungsstdtte gemalk § 5 Abs. 1 Satz 1

Weiterbildungszeit

» 12 Monate in einer an die Patientenversorgung angeschlossenen
Einrichtung der Medizinischen Informatik bei einem Weiterbildungs-
befugten fiir Medizinische Informatik gemaR § 5 Abs. 1 Satz 2

oder auch ersetzbar durch

» 360 Stunden Kurs-Weiterbildung gemaR § 4 Abs. 8 in Medizinische
Informatik

» 480 Stunden Praktikum oder Projektarbeit bei einem Weiter-
bildungsbefugten flir Medizinische Informatik gemaB § 5 Abs. 1
Satz 2

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der angewandten Informatik:

Aufbau und Funktionsweise von Rechenanlagen inkl. Betriebssyste-
men; Programmierung, Algorithmen und Datenstrukturen, Prinzipien
der Planung, Entwicklung und Auswahl von Anwendungssystemen,
Nutzungserfahrung bei Standardanwendungen

der medizinischen Dokumentation:

Begriffs- und Ordnungssysteme in der Medizin; Standardisierung
und Formalisierung medizinischer Dokumentationen, Planung und
Konfiguration von Dokumentenarchivierungssystemen; medizini-
sche Register

Informations- im Gesundheits-

wesen:

und Kommunikationssystemen

Abbildung und Management von Informationen und Arbeitsablau-
fen, Systeme in der ambulanten und stationdren Versorgung, ver-
netzte und sektorentbergreifende Systeme; Auswahl und Mana-
gement von Informations- und Kommunikationssystemen im
Gesundheitswesen, Erfahrungen mit Anwendungssystemen

medizinischen Wissensbasen und wissensbasierten Systemen:

Modelle und Anwendungen zur Abbildung und Verarbeitung von Wis-
sen, praktische Erfahrung mit einem elektronischen Lernsystem

Telemedizin und Telematik im Gesundheitswesen:

organisatorische, rechtliche und technische Grundlagen; Anforderun-
gen, Modelle, Bewertung; Anwendungen

Datensicherheit und Datenschutz in der Medizin:

rechtliche Vorschriften; Prinzipien und MaRnahmen zur Gewahrleis-
tung des Datenschutzes

Qualitdtssicherung und -management:

Rechtsgrundlagen, Normen und Zertifizierungssysteme; Begriffe
und Methoden in Qualitatspriifung, -sicherung und -management;
Aufbau und Organisation von Qualitatssicherungs- und Qualitats-
managementsystemen; Risikoanalyse und Technologiebewertung;
Erfahrungen aus der Mitarbeit in einem Qualitatssicherungsprojekt

computergestltzten medizintechnischen und bildverarbeitenden
Verfahren:

Grundlagen der Bild- und Biosignalverarbeitung; mehrdimensionale
Rekonstruktionen und Darstellungen; Steuerung diagnostischer und
therapeutischer Systeme; Robotik

medizinischer Biometrie:

Methoden und Anwendungen bei experimentellen und klinischen
Studien, Statistik- Software

Evidence Based Medicine

Epidemiologie:

Methoden und Anwendungen bei bevélkerungsbezogenen und kli-
nischen Studien; Planungs- und Auswertungsverfahren; rechtliche
Rahmenbedingungen

Gesundheitsokonomie, Betriebswirtschaftslehre und medizinisches
Controlling:

Organisationsformen der Leistungserbringer und Kostentrager;
Finanzierungs- und Abrechnungsstrukturen

24. NATURHEILVERFAHREN
Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Naturheilverfahren umfasst in Erganzung zu
einer Facharztkompetenz die Anregung der individuellen korpereige-
nen Ordnungs- und Heilkrafte durch Anwendung nebenwirkungsarmer
oder -freier natdrlicher Mittel.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kompe-
tenz in Naturheilverfahren nach Ableistung der vorgeschriebenen Wei-
terbildungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie des Weiterbildungs-
kurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit

» 3 Monate Weiterbildung bei einem Weiterbildungsbefugten fir Na-
turheilverfahren gemal’ § 5 Abs. 1 Satz 2 oder auch ersetzbar durch

80 Stunden Fallseminare einschlieBlich Supervision

» 160 Stunden Kurs-Weiterbildung gemal® § 4 Abs. 8 in Naturheil-
verfahren

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

balneo-, klimatherapeutischen und verwandten MaBnahmen

>

bewegungs-, atem- und entspannungstherapeutischen MaBnah-
men

der Massagebehandlung und reflexzonentherapeutischen MaBnah-
men einschliellich manueller Diagnostik

den Grundlagen der Ernahrungsmedizin und Fastentherapie

der Phytotherapie und Anwendung weiterer Medikamente aus Na-
turstoffen

der Ordnungstherapie und Grundlagen der Chronobiologie

physikalischen Manahmen einschlieBlich Elektro- und Ultraschall-
therapie

den ausleitenden und umstimmenden Verfahren

Heilungshindernissen und Grundlagen der Neuraltherapie

25. NOTFALLMEDIZIN
Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Notfallmedizin umfasst die Erkennung dro-
hender oder eingetretener Notfallsituationen und die Behandlung von
Notfallen sowie die Wiederherstellung und Aufrechterhaltung akut be-
drohter Vitalfunktionen.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kompe-
tenz in Notfallmedizin nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie des Weiterbildungs-
kurses und der Notarzt-Einsatze.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

24 Monate Weiterbildung in einem Gebiet der unmittelbaren Patienten-
versorgung im stationdaren Bereich bei einem Weiterbildungsbefugten
an einer Weiterbildungsstatte gemafl § 5 Abs.1 Satz 1
Weiterbildungszeit

» 6 Monate Weiterbildung in Intensivmedizin, Andasthesiologie oder in
der Notfallaufnahme unter Anleitung eines Weiterbildungsbefugten
gemdlR § 5 Abs. 1

» 80 Stunden Kurs-Weiterbildung gemaR § 4 Abs. 8 in allgemeiner und
spezieller Notfallbehandlung

» und anschlie®end unter Anleitung eines verantwortlichen Notarztes
50 Einsatze im Notarztwagen oder Rettungshubschrauber

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

» den rechtlichen und organisatorischen Grundlagen des Rettungs-
dienstes
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der Erkennung und Behandlung akuter Storungen der Vitalfunk-

tionen einschlieRlich der dazu erforderlichen instrumentellen und

apparativen Techniken wie

—endotracheale Intubation

—manuelle und maschinelle Beatmung

—kardio-pulmonale Wiederbelebung

— Punktions- und Katheterisierungstechniken einschlieBlich Anlage
zentralvendser Zugange und Thoraxdrainage

der Notfallmedikation einschlieBlich Analgesierungs- und Sedie-
rungsverfahren

der sachgerechten Lagerung von Notfallpatienten

der Herstellung der Transportfahigkeit

den Besonderheiten beim Massenanfall Verletzter und Erkrankter
einschlieBlich Sichtung

Ubergangsbestimmung

Kammermitglieder, die die Fachkunde Rettungsdienst zum Zeitpunkt
des Inkrafttretens dieser Weiterbildungsordnung besitzen, sind be-
rechtigt, diese als Zusatzbezeichnung Notfallmedizin zu fihren.

26. ORTHOPADISCHE RHEUMATOLOGIE
Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Orthopddische Rheumatologie umfasst in
Erganzung zu einer Facharztkompetenz die Erkennung und operative
Behandlung rheumatischer Erkrankungen.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kompe-
tenzin Orthopadische Rheumatologie nach Ableistung der vorgeschrie-
benen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung fiir Orthopadie und Unfallchirurgie oder Ortho-
padie oder Chirurgie mit Schwerpunkt Unfallchirurgie

Weiterbildungszeit

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fiir Orthopadische Rheu-
matologie gemal § 5 Abs. 1 Satz 2, davon kdnnen bis zu

» 12 Monate wahrend der Facharztweiterbildung bei einem Weiterbil-
dungsbefugten fir Orthopadische Rheumatologie gemal § 5 Abs. 1
Satz 2 abgeleistet werden

» 6 Monate in Innere Medizin und Rheumatologie oder in Kinder-Rheu-
matologie angerechnet werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Vorbeugung, Erkennung und operativen Behandlung von Gelenk-,
Wirbelsaulen- und Weichteilmanifestationen bei rheumatischen Er-
krankungen und deren Epidemiologie

der Indikationsstellung und Durchfiihrung rheumaorthopadischer
Operationen an den Weichteilen, der Wirbelsdule und den Gelenken

physikalischen TherapiemaBnahmen, Krankengymnastik und Ergo-
therapie, Lagerung, Orthesen, Schienen- und Apparatetechnik sowie
Gelenkinjektionen

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

» rheumaorthopadische Operationen an den Weichteilen, der Wirbel-
saule und den Gelenken

» Sonographien des Bewegungsapparates einschlieRlich Arthrosono-
graphien

» lokale und intraartikulare Punktionen und Injektionsverfahren

Ubergangsbestimmungen

Kammermitglieder, die die Schwerpunktbezeichnung Rheumatologie
im Gebiet Orthopadie besitzen, sind berechtigt, statt der Schwerpunkt-
bezeichnung die Zusatzbezeichnung Orthopadische Rheumatologie zu
flihren.

27. PALLIATIVMEDIZIN
Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Palliativmedizin umfasst in Erganzung zu ei-
ner Facharztkompetenz die Behandlung und Begleitung von Patien-
ten mit einer inkurablen, weit fortgeschrittenen und fortschrei-
tenden Erkrankung mit dem Ziel, unter Einbeziehung des sozialen
Umfelds die bestmogliche Lebensqualitat zu erreichen und sicher-
zustellen.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kom-
petenz in Palliativmedizin nach Ableistung der vorgeschriebenen Wei-
terbildungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie des Weiterbildungs-
kurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit

» 12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fir Palliativmedizin
gemal § 5 Abs. 1 Satz 2
oder anteilig ersetzbar durch

120 Stunden Fallseminare einschlieBlich Supervision nach Ableistung
der Kurs-Weiterbildung

>

40 Stunden Kurs-Weiterbildung gemaR § 4 Abs. 8in Palliativmedizin
Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Gesprachsfiihrung mit Schwerstkranken, Sterbenden und deren
Angehorigen sowie deren Beratung und Unterstiitzung

der Indikationsstellung flr kurative, kausale und palliative MaBnah-
men

der Erkennung von Schmerzursachen und der Behandlung akuter
und chronischer Schmerzzustande

der Symptomkontrolle, z. B. bei Atemnot, Ubelkeit, Erbrechen, Ob-
stipation, Obstruktion, ulcerierenden Wunden, Angst, Verwirrtheit,
deliranten Symptomen, Depression, Schlaflosigkeit

der Behandlung und Begleitung schwerkranker und sterbender
Patienten

psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reaktionen und psy-
chosozialen Zusammenhangen

der Arbeit im multiprofessionellen Team einschlieBlich der Koordina-
tion derinterdisziplinaren Zusammenarbeit einschlielich seelsorge-
rischer Aspekte

der palliativmedizinisch relevanten Arzneimitteltherapie

der Integration existenzieller und spiritueller Bedirfnisse von Patien-
ten und ihren Angehorigen

der Auseinandersetzung mit Sterben, Tod und Trauer sowie deren
kulturellen Aspekten

dem Umgang mit Fragestellungen zu Therapieeinschrankungen,
Vorausverfiigungen, Sterbebegleitung

der Wahrnehmung und Prophylaxe von Uberlastungssyndromen

der Indikationsstellung physiotherapeutischer sowie weiterer addi-
tiver MaBnahmen

28. PHLEBOLOGIE
Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Phlebologie umfasst in Erganzung zu einer
Facharztkompetenz die Vorbeugung, Erkennung, Behandlung und Re-
habilitation der Erkrankungen und Fehlbildungen des Venensystems
der unteren Extremitdten einschlieBlich deren thrombotischer Erkran-
kungen.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kom-
petenz in Phlebologie nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung
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Weiterbildungszeit

18 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fiir Phlebologie gemal
§ 5 Abs. 1 Satz 2, davon kdnnen

» 6 Monate wahrend der Facharztweiterbildungen in Allgemeinmedi-
zin, Haut- und Geschlechtskrankheiten oder Innere Medizin und An-
giologie oder 12 Monate wahrend der Weiterbildung in GefdRchirurgie
bei einem Weiterbildungsbefugten fiir Phlebologie gemal’ § 5 Abs. 1
Satz 2 abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Erkennung, Behandlung und Nachbehandlung der thrombo-
embolischen Krankheiten einschlieBlich der Antikoagulation

der Diagnostik der Erkrankungen im Endstrombereich und im Lymph-
gefalssystem

den Grundlagen der Lymphodembehandlung

den sonographischen Untersuchungen einschlieBlich Doppler-/
Duplexsonographie des \Venensystems

quantifizierenden apparativen Messverfahren einschlieBlich Photo-
plethysmographie, der Phlebodynamometrie und Venenverschluss-
plethysmographie

der Sklerosierungstherapie

der Behandlung der chronischen Veneninsuffizienz und ihrer Kompli-
kationen einschlieBlich des Ulcus cruris

der Kompressionstherapie, z. B. Wechsel- und Dauerverbande, appa-
rative intermittierende Kompression

der operativen Behandlung von Venenkrankheiten einschliel3lich
Nachbehandlung, z. B. Phlebextraktion, Perforantenligatur, Mini-
phlebochirurgie, Varikotomie

29. PHYSIKALISCHE THERAPIE UND BALNEOLOGIE

Die Bezeichnung ,Badearzt" oder ,Kurarzt” kann geflihrt werden, wenn
der Arzt/die Arztin in einem amtlich anerkannten Kurort tatig ist.

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Physikalische Therapie und Balneologie um-
fasst in Erganzung zu einer Facharztkompetenz die Anwendung phy-
sikalischer Faktoren, balneologischer Heilmittel und therapeutischer
Klimafaktoren in Pravention, Therapie und Rehabilitation.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kom-
petenz in Physikalische Therapie und Balneologie nach Ableistung der
vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie
des Weiterbildungskurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung in einem Gebiet der unmittelbaren Patienten-
versorgung

Weiterbildungszeit

» 12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fiir Physikalische The-
rapie und Balneologie gemaR § 5 Abs. 1 Satz 2 oder Physikalische und
Rehabilitative Medizin gemaR § 5 Abs. 1 Satz 1

» 240 Stunden Kurs-Weiterbildung gemaR § 4 Abs. 8 in Physikalische
Therapie und Balneologie

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

den Anwendungsformen und Wirkungen physikalischer, balneolo-
gischer und klimatologischer Therapiemethoden einschlieRlich der
Heil- und Therapieplanung

multiprofessionellen Therapiekonzepten einschlieBlich Koordination
der interdisziplinaren Zusammenarbeit

den Grundlagen der Ernahrungsmedizin und verhaltensmedizini-
scher Methoden

krankengymnastischen und bewegungstherapeutischen MafBnah-
men

ergotherapeutischen MaBnahmen

Ubergangsbestimmung

Kammermitglieder, die die Bereichsbezeichnungen sowohl fir Physika-
lische Therapie als auch fiir Balneologie und Medizinische Klimatologie
besitzen oder innerhalb einer Frist von 2 Jahren nach Inkrafttreten die-
ser Weiterbildungsordnung erwerben, sind berechtigt, stattdessen die
neue Bezeichnung Physikalische Therapie und Balneologie zu fihren.

30. PLASTISCHE OPERATIONEN
Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Plastische Operationen umfasst in Ergdn-
zung zu einer Facharztkompetenz die konstruktiven und rekonstruk-
tiven plastischen operativen Eingriffe zur Wiederherstellung und Ver-
besserung der Form, Funktion und Asthetik in der Kopf-Hals-Region.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kompe-
tenz in Plastische Operationen nach Ableistung der vorgeschriebenen
Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung fir Hals-Nasen-Ohrenheilkunde oder Mund-
Kiefer-Gesichtschirurgie

Weiterbildungszeit
24 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fiir Plastische Operatio-
nen gemal § 5Abs. 1 Satz 2

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

den konstruktiven, rekonstruktiven und asthetisch-plastisch-chir-
urgischen Operationen zur Korrektur von Fehlbildungen und Fehlfor-
men, zur Versorgung frischer Verletzungen und Verletzungsfolgen,
zur Rekonstruktion nach Tumoroperationen einschlieRlich mikrochi-
rurgischer Techniken sowie Nah- und Fernlappenplastiken mit und
ohne GefaBanschluss und freie Haut- und Gewebetransplantationen
in der Kopf- und Hals-Region

>

der Lokal- und Regionalandsthesie in der Kopf-Hals-Region

>

der Nachbehandlung nach operativen Eingriffen

und alternativ:

operative Eingriffe in der Hals-Nasen-Ohrenheilkunde, z. B. Rhino-
plastik, Otoplastik, bei Fehlbildungen der Nase, der Ohrmuschel, des
Gesichts und der Haut, bei Verletzungen und Entzindungen sowie
deren Folgen einschlieBlich Rekonstruktion von Nasennebenhdhlen,
Lappenplastiken unterschiedlicher Schwierigkeitsgrade, Entnahme
von Knorpel- und Knochentransplantaten, dsthetische Gesichts-
chirurgie einschlieBlich Narbenkorrekturen und Konturverbesserung

oder

» operative Eingriffe in der Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie, z. B. den-
toalveolare Operationen, Operationen der Fehlbildungschirurgie bei
Gesichtsspalten, bei craniofacialen Anomalien und Dysgnathien,
Dysostosen, funktionelle und rekonstruktive Kiefergelenkopera-
tionen, praprothetische Chirurgie mit und ohne enossale Implan-
tate, Wiederherstellung von Form und Funktionen bei ausgedehnten
Tumorresektionen, dsthetische Gesichtschirurgie einschlieBlich Nar-
benkorrekturen und Konturverbesserung

31. PROKTOLOGIE
Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Proktologie umfasst in Erganzung zu einer
Facharztkompetenz die Vorbeugung, Erkennung, Behandlung und Re-
habilitation von Erkrankungen, Verletzungen, Formveranderungen und
funktionellen Storungen des Mastdarms, des Afters, des Kontinenz-
organs, der Beckenbodenmuskulatur, von Analekzemen, anorektalen
Geschlechtskrankheiten und analen Dermatosen.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kom-
petenz in Proktologie nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung fir Allgemeinchirurgie, Allgemeinmedizin,
Kinderchirurgie, Viszeralchirurgie, Haut- und Geschlechtskrankheiten,
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Frauenheilkunde und Geburtshilfe, Innere Medizin, Innere Medizin und
Gastroenterologie oder Urologie

Weiterbildungszeit
12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fiir Proktologie gemal
§5Abs. 1 Satz 2, davon kdnnen

» 6 Monate wahrend der Facharztweiterbildung in Allgemeinchirurgie,
Allgemeinmedizin, Kinderchirurgie, Viszeralchirurgie, Haut- und Ge-
schlechtskrankheiten, Frauenheilkunde und Geburtshilfe, Innere Me-
dizin, Innere Medizin und Gastroenterologie oder Urologie bei einem
Weiterbildungsbefugten fiir Proktologie gemdR § 5 Abs. 1 Satz 2 ab-
geleistet werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

den konservativen und operativen Behandlungsmethoden der Prok-

tologie, einschlieBlich

—der konservativen Fissurbehandlung und der Mitwirkung bei opera-
tiver Fissurbehandlung

— Exzision von kleineren peri- und intraanalen Geschwiilsten wie
Thrombosen, Marisken und hypertrophen Analpapillen

- Behandlung von Hamorrhoidalleiden, z. B. Ver6dung, Gummiband-
ligaturen

— Aufsuchen und Sondierung von Analfisteln und Krypten einschlieB-
lich Fadendrainagen

—Mitwirkung bei der operativen Therapie eines Sinus pilonidalis, der
Acne inversa und eines Analabszesses

der digitalen Austastung und Befundung

der Differentialdiagnostik des Analekzems einschlieBlich Diagnos-
tik und Therapie der anorektalen Geschlechtskrankheiten und ana-
ler Dermatosen

der VVersorgung und Beratung von Stomatragern

der Nachsorge bei malignen Tumoren

der Spekulumuntersuchung des Analkanals

Proktoskopien

Rektoskopien

funktions- und morphologische Diagnostik der analen SchlieBmus-
kulatur, z. B. Manometrie, Endosonographie

der Lokal- oder Regionalanasthesie

32. PSYCHOANALYSE
Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Psychoanalyse umfasst in Erganzung zu ei-
ner Facharztkompetenz die Erkennung und psychoanalytische Be-
handlung von Krankheiten und Storungen, denen unbewusste seeli-
sche Konflikte zugrunde liegen einschlieBlich der Anwendung in der
Pravention und Rehabilitation sowie zum Verstandnis unbewusster
Prozesse in der Arzt-Patienten-Beziehung.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kompe-
tenz in Psychoanalyse nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie der Weiterbildungskurse.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung in einem Gebiet der unmittelbaren Patienten-
versorgung

Weiterbildungszeit

Die Weiterbildungszeit ist unter den Weiterbildungsinhalten aufge-
flhrt.

Die Weiterbildung findet unter Anleitung eines Weiterbildungsbefugten
flir Psychoanalyse gemal § 5 Abs. 1 Satz 2 statt.

Weiterbildungsinhalt

Die Weiterbildung erfolgt kontinuierlich und besteht aus den drei auf-
einander bezogenen Teilen Lehranalyse, Vermittlung theoretischer
Kenntnisse sowie Untersuchung und Behandlung.

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in
Lehranalyse, wahrend der gesamten Weiterbildung

» 250 Einzelstunden in mindestens 3 Einzelstunden pro Woche

Theoretische Weiterbildung

240 Stunden in Seminarform einschlieBlich Fallseminare

>

>

Epidemiologie, Psychodiagnostik (Testpsychologie)

>

Entwicklungspsychologie, Personlichkeitslehre, Traumlehre, allge-
meine und spezielle Krankheitslehre einschlieBlich psychiatrischer
und psychosomatischer Krankheitsbilder, Untersuchungs- und Be-
handlungstechnik, Diagnostik einschlieBlich differentialdiagnosti-
scher Erwagungen zur Abgrenzung von Psychosen, Neurosen und
korperlich begrindeten psychischen Storungen

Indikationsstellung und prognostische Gesichtspunkte verschiede-
ner Behandlungsverfahren einschlieBlich praventiver und rehabilita-
tiver Aspekte

>

Kulturtheorie und analytische Sozialpsychologie

Untersuchung und Behandlung

>

20 supervidierte und dokumentierte psychoanalytische Unter-
suchungen mit nachfolgenden Sitzungen zur Beratung oder zur Ein-
leitung der Behandlung

kontinuierliche Teilnahme an einem kasuistischen Seminar zur Be-
handlungstechnik

600 dokumentierte psychoananalytische Behandlungsstunden, da-
runter 2 Behandlungen von mindestens 250 Stunden supervidiert
nach jeder vierten Sitzung

regelmaRige Teilnahme an einem begleitenden Fallseminar

33. PSYCHOTHERAPIE - Fachgebunden -

Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Psychotherapie — fachgebun-
den — sind integraler Bestandteil der Weiterbildung zum Facharzt
fir Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie, Psychia-
trie und Psychotherapie und Psychosomatische Medizin und Psycho-
therapie.

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung fachgebundene Psychotherapie umfasst in
Erganzung zu einer Facharztkompetenz die Vorbeugung, Erkennung
und psychotherapeutische indikationsbezogene Behandlung von Er-
krankungen des jeweiligen Gebietes, die durch psychosoziale Faktoren
und Belastungsreaktionen mit bedingt sind.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kom-
petenz in fachgebundener Psychotherapie nach Ableistung der vorge-
schriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie der
Weiterbildungskurse.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung
Weiterbildungszeit

Die Weiterbildungszeit ist unter den Weiterbildungsinhalten aufge-
fuhrt.

Die Weiterbildung findet unter Anleitung eines Weiterbildungsbefugten
gemal § 5 Abs. 1 statt.

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

» fachgebundener Erkennung und psychotherapeutischer Behandlung
gebietsbezogener Erkrankungen

Die Weiterbildung erfolgt entweder in der Grundorientierung psycho-
dynamisch/tiefenpschologisch fundierte Psychotherapie oder in Ver-
haltenstherapie.

Grundorientierung psychodynamische/tiefenpsychologische
Psychotherapie:

Theoretische Weiterbildung

» 120 Stunden in Entwicklungspsychologie und Personlichkeitslehre,
Psychopharmakologie, allgemeine und spezielle Neurosenlehre, Tie-
fenpsychologie, Lernpsychologie, Psychodynamik der Familie und
Gruppe, Psychopathologie, Grundlagen der psychiatrischen und psy-
chosomatischen Krankheitsbilder, Einfiihrung in die Technik der Erst-
untersuchung, psychodiagnostische Testverfahren

Indikation und Methodik der psychotherapeutischen Verfahren
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» 16 Doppelstunden autogenes Training oder progressive Muskel-
entspannung oder Hypnose

» 15 Doppelstunden Balintgruppenarbeit oder patientenbezogene
Selbsterfahrungsgruppe

Diagnostik

» 10 dokumentierte und supervidierte Erstuntersuchungen

Behandlung
» 15 Doppelstunden Fallseminar

» 120 Stunden psychodynamische/tiefenpsychologische supervidierte
Psychotherapie, davon 3 abgeschlossene Falle

Selbsterfahrung

» 100 Stunden Einzel- bzw. Gruppenselbsterfahrung. Die Selbsterfah-
rung muss im gleichen Verfahren erfolgen, in welchem die Grund-
orientierung stattfindet.

Grundorientierung Verhaltenstherapie:
Theoretische Weiterbildung

» 120 Stunden in psychologischen Grundlagen des Verhaltens und
des abweichenden Verhaltens, allgemeine und spezielle Neurosen-
lehre, Lern- und sozialpsychologische Entwicklungsmodelle, tie-
fenpsychologische  Entwicklungs- und Personlichkeitsmodelle,
systemische Familien- und Gruppenkonzepte, allgemeine und spe-
zielle Psychopathologie und Grundlagen der psychiatrischen Krank-
heitsbilder, Motivations-, Verhaltens-, Funktions- und Bedingungs-
analysen als Grundlagen fir Erstinterview, Therapieplanung und
-durchfiihrung, Verhaltensdiagnostik einschlieBlich psychodiagnos-
tischer Testverfahren

Indikation und Methodik der psychotherapeutischen Verfahren

16 Doppelstunden autogenes Training oder progressive Muskel-
entspannung oder Hypnose

15 Doppelstunden Balintgruppenarbeit oder patientenbezogene
Selbsterfahrungsgruppe
Diagnostik

» 10 dokumentierte und supervidierte Erstuntersuchungen

Behandlung

» 15 Doppelstunden Fallseminar

» 120 Stunden supervidierte Verhaltenstherapie, davon 3 abgeschlos-
sene Falle

Selbsterfahrung

» 100 Stunden Einzel- bzw. Gruppenselbsterfahrungen. Die Selbst-
erfahrung muss im gleichen Verfahren erfolgen, in welchem die
Grundorientierung stattfindet.

34. REHABILITATIONSWESEN
Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Rehabilitationswesen umfasst in Erganzung
zu einer Facharztkompetenz die Einleitung und Koordination von Reha-
bilitationsmalnahmen zur beruflichen und sozialen (Wieder-)Einglie-
derung im Rahmen interdisziplinarer Zusammenarbeit.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kom-
petenz in Rehabilitationswesen nach Ableistung der vorgeschriebe-
nen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie der Weiter-
bildungskurse.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung
Weiterbildungszeit

» 12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fir Rehabilitations-
wesen gemaB § 5 Abs. 1 Satz 2 oder fiir Physikalische und Rehabili-
tative Medizin gemdR § 5 Abs. 1 Satz 1

» 160 Stunden Grundkurs gemal § 4 Abs. 8 in Rehabilitationswesen
oder Sozialmedizin

und anschlieRend
» 160 Stunden Aufbaukurs gemal § 4 Abs. 8 in Rehabilitationswesen

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

den Grundlagen der Rehabilitationsmedizin

der Koordination im multiprofessionellen Team einschlieBlich der in-
terdisziplinaren Zusammenarbeit auch mit den verschiedenen Reha-
bilitationsinstitutionen und den Rehabilitationstragern

der Beschreibung und Begriffsbestimmung von Schaden, funktionel-
ler Beeintrachtigung und sozialer Auswirkung

der Erkennung der Auswirkungen bleibender Gesundheitsschdaden
auf Funktion, Verhalten und soziale Entwicklung einschlieBlich den
Besonderheiten von Verldufen chronischer Erkrankungen

der Auswirkung von Behinderungen in verschiedenen Altersgruppen
projiziert auf die sozialen Bezugsfelder

den Verfahrensweisen und Arbeitstechniken der Rehabilitation in der
ambulanten und stationaren Versorgung

der beruflichen und sozialen Eingliederung/Wiedereingliederung und
den damit verbundenen psychosozialen Aspekten

der Erarbeitung von weiterfiihrenden Rehabilitationsvorschlagen
einschlieBlich der lebens-/arbeitsbegleitenden Beratung und Koope-
ration mit anderen Diensten

der Patienteninformation und Verhaltensschulung sowie in der An-
gehdrigenbetreuung

den Grundlagen der Sozialmedizin und Epidemiologie

den Grundlagen der medizinischen Dokumentation und Statistik

35. RONTGENDIAGNOSTIK — Fachgebunden -

Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Rontgendiagnostik — fachgebun-
den — sind integraler Bestandteil der Weiterbildung zum Facharzt fiir
Radiologie.

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung in der fachgebundenen Rontgendiagnostik
umfasst in Erganzung zu einer Facharztkompetenz die Durchfiihrung
und Befundung gebietsbezogener Rontgendiagnostik fir Skelett bzw.

Thorax, Verdauungs- und Gallenwege, Harntrakt und Geschlechts-
organe sowie der Mamma.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kompe-
tenz in fachgebundener Rontgendiagnostik nach Ableistung der vorge-
schriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit

» 12 Monate Rontgendiagnostik Skelett bei einem Weiterbildungs-
befugten flr Radiologie gemaR § 5 Abs. 1 Satz 1 oder bei einem Wei-
terbildungsbefugten flir Rontgendiagnostik
— fachgebunden —gemal’ § 5 Abs. 1 Satz 2, davon konnen bis zu
— 12 Monate wahrend einer Facharztweiterbildung bei einem Weiter-

bildungsbefugten fiir Réntgendiagnostik — fachgebunden — gemal
§5 Abs. 1 Satz 2 abgeleistet werden

und/oder

» 12 Monate Rontgendiagnostik Thorax bei einem Weiterbildungsbe-
fugten fir Radiologie gemaR § 5 Abs. 1 Satz 1 oder bei einem Weiter-
bildungsbefugten flr Rontgendiagnostik — fachgebunden — gemal
§ 5 Abs. 1 Satz 2, davon kdnnen bis zu
— 12 Monate wahrend einer Facharztweiterbildung bei einem Weiter-

bildungsbefugten fiir Rontgendiagnostik — fachgebunden — gemal
§5 Abs. 1 5atz 2 abgeleistet werden

und/oder

» 12 Monate Rontgendiagnostik Verdauungstrakt und Gallenwege bei
einem Weiterbildungsbefugten fiir Radiologie gemaR § 5 Abs. 1 Satz
1 oder bei einem Weiterbildungsbefugten fir Rontgendiagnostik —
fachgebunden —gemaR § 5 Abs. 1 Satz 2, davon konnen bis zu
— 12 Monate wahrend einer Facharztweiterbildung bei einem Weiter-
bildungsbefugten fiir Rontgendiagnostik — fachgebunden — gemafl
§5 Abs. 15atz 2 abgeleistet werden
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und/oder

» 12 Monate Rontgendiagnostik Harntrakt bei einem Weiterbildungs-
befugten fiir Radiologie gemal® § 5 Abs. 1 Satz 1 oder bei einem
Weiterbildungsbefugten fir Rontgendiagnostik — fachgebunden —
gemaR § 5 Abs. 1 Satz 2, davon kénnen bis zu
— 12 Monate wahrend einer Facharztweiterbildung bei einem Weiter-

bildungsbefugten fiir Rontgendiagnostik — fachgebunden — gemaR
§ 5 Abs. 1 Satz 2 abgeleistet werden

und/oder

» 12 Monate Rontgendiagnostik Mamma bei einem Weiterbildungs-
befugten flr Radiologie gemaR § 5 Abs. 1 Satz 1 oder bei einem
Weiterbildungsbefugten fir Réntgendiagnostik — fachgebunden —
gemal § 5 Abs. 1 Satz 2, davon kdnnen bis zu
— 12 Monate wahrend einer Facharztweiterbildung bei einem Weiter-

bildungsbefugten flir Rontgendiagnostik — fachgebunden — gemal
§5Abs. 1 Satz 2 abgeleistet werden

und/oder

» 12 Monate Rontgendiagnostik des GefaBsystems bei einem Weiter-
bildungsbefugten flr Radiologie gemaB § 5 Abs. 1 Satz 1 oder bei
einem Weiterbildungsbefugten fiir Rontgendiagnostik — fachgebun-
den—gemaR § 5 Abs. 1 Satz 2, davon kénnen bis zu
— 12 Monate wahrend einer Facharztweiterbildung bei einem Weiter-

bildungsbefugten flir Rontgendiagnostik — fachgebunden — gemal
§ 5 Abs. 1 Satz 2 abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in
Rontgendiagnostik Skelett:

» der Durchfiihrung und Befundung der gebietsbezogenen Projek-
tionsradiographie des Skeletts

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

» der Geratekunde
Rontgendiagnostik Thorax:

>

der Durchfihrung und Befundung der gebietsbezogenen Projek-
tionsradiographie des Thorax

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

» der Gerdtekunde

Rontgendiagnostik Verdauungstrakt und Gallenwege:

>

der Durchfiihrung und Befundung der gebietsbezogenen Projek-
tionsradiographie des \Verdauungstraktes und der Gallenwege

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

der Gerdtekunde

>

Rontgendiagnostik Harntrakt:

» der Durchfihrung und Befundung der gebietsbezogenen Projek-
tionsradiographie des Harntraktes

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

» der Geratekunde
Rontgendiagnostik der Mamma:

>

der Durchfiihrung und Befundung der gebietsbezogenen Projek-
tionsradiographie der Mamma

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

der Gerdtekunde

>

Rontgendiagnostik des GefaRsystems:

» der Durchfiihrung und Befundung der gebietsbezogenen Projek-
tionsradiographie des GefalRsystems

» den Grundlagen des Strahlenschutzes beim Patienten und Personal

einschlieBlich der Personalliberwachung sowie des baulichen und
apparativen Strahlenschutzes

» der Geratekunde

36. SCHLAFMEDIZIN

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Schlafmedizin umfasst in Ergdnzung zu ei-
ner Facharztkompetenz die Erkennung, Klassifikation und konservative

Behandlung von Storungen der Schlaf-Wach-Regulation und schlaf-
bezogenen Stérungen.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kompe-
tenz in Schlafmedizin nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung fiir Allgemeinmedizin, Hals-Nasen-Ohrenheil-
kunde, Kinder- und Jugendmedizin, Neurologie, Psychiatrie und Psy-
chotherapie oder im Gebiet Innere Medizin

Weiterbildungszeit

18 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fir Schlafmedizin gemal
§ 5 Abs. 1 Satz 2 im Schlaflabor,

davon konnen

» 6 Monate wahrend der Facharztweiterbildung Allgemeinmedizin,
Hals-Nasen-Ohrenheilkunde, im Gebiet Innere Medizin, Kinder- und
Jugendmedizin, Neurologie oder Psychiatrie und Psychotherapie bei
einem Weiterbildungsbefugten fir Schlafmedizin gemal § 5 Abs. 1
Satz 2 abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

schlafbezogenen Atmungsstorungen, Insomnien und Hypersomnien
zentralnervésen Ursprungs, zirkadianen Schlafrhythmusstérungen,
Parasomnien, schlafbezogenen Bewegungsstorungen sowie Schlaf-
storungen bei korperlichen und psychischen Erkrankungen, Schiaf-
storungen, die assoziiert mit andernorts klassifizierbaren organi-
schen Erkrankungen auftreten, und bei Einnahme und Missbrauch
psychotroper Substanzen und Medikamente

den Grundlagen biologischer Schlaf-Wach-Rhythmen einschlieBlich
deren Steuerung

der Erfassung tageszeitlicher Schwankungen physiologischer und
psychologischer Funktionen

der Atmungs- und Thermoregulation einschlieBlich der hormonellen
Regulation des Schlafes

den Grundkenntnissen Gber Traume und andere mentale Aktivitaten
im Schlaf

ambulanten Screeninguntersuchungen bei schlafbezogenen At-
mungsstorungen

der Durchfihrung und Befundung von Polysomnographien ein-
schlieRlich kardiorespiratorischer Polysomnographien und Videome-
trie

der Messung von Vigilanzstorungen, Tagesmudigkeit und Tages-
schlafrigkeit mittels psychologischer, computergestitzter und po-
lysomnographischer Test- und Untersuchungsverfahren einschlie-
lich MSLT (Multiple sleep latency test)

der schlafmedizinisch relevanten Arzneimitteltherapie

verhaltenstherapeutischen MaBnahmen bei Insomnien, Parasom-
nien, Hypersomnien, Storungen des Schlaf-Wach-Rhythmus und
schlafbezogenen Atmungsstorungen, z. B. Schlafhygiene, Schlaf-
restriktion, Stimuluskontrolle

der Lichttherapie

nasalen ventilationstherapeutischen MaRnahmen
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37. SOZIALMEDIZIN
Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Sozialmedizin umfasstin Erganzung zu einer
Facharztkompetenz die Bewertung von Art und Umfang gesundheit-
licher Storungen und deren Auswirkungen auf die Leistungsfahigkeit im
beruflichen und sozialen Umfeld unter Einbeziehung der Klassifikatio-
nen von Funktionsfahigkeit, Behinderung und Gesundheit, deren Ein-
ordnung in die Rahmenbedingungen der sozialen Sicherungssysteme
und die Beratung der Sozialleistungstrager in Fragen der medizinischen
Versorgung.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kompe-
tenz in Sozialmedizin nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie der Weiterbildungskurse.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit

» 12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fiir Sozialmedizin ge-
malk § 5Abs. 1 Satz 2

» 160 Stunden Grundkurs gemal § 4 Abs. 8 in Sozialmedizin oder Re-
habilitationswesen

und anschlieBend

» 160 Stunden Aufbaukurs gemaR § 4 Abs. 8 in Sozialmedizin
Weiterbildungsinhalt

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

den rechtlichen Grundlagen einschlieBlich des Systems der sozialen
Sicherheit und dessen Gliederung

den Aufgaben und Strukturen der Sozialleistungstrdger, z. B. Kran-
ken-, Pflege-, Renten- und Unfallversicherung, Arbeits- und Versor-
gungsverwaltung, Sozialhilfe und Sozialleistungen im offentlichen
Dienst

der Leistungsdiagnostik und den Beurteilungskriterien bei ausge-
wahlten Krankheitsgruppen

den sozialmedizinisch relevanten leistungsrechtlichen Begriffen

der Beurteilung gesundheitlicher Einschrankungen und ihrer Auswir-
kungen auf die Leistungsfahigkeit im Erwerbsleben und Alltag

der Vermittlung zwischen individueller gesundheitlicher Einschran-
kung und solidarisch organisierten Rechtsanspriichen und Hilfen so-
wie Beratungstatigkeit

den Grundlagen und Grundsatzen der Rehabilitation einschlieBlich
des Qualitatsmanagements

den Moglichkeiten der Gesundheitsforderung und Pravention

den arbeitsmedizinischen Grundbegriffen

den Grundlagen der Epidemiologie, Dokumentation, Statistik und
Gesundheitsberichterstattung

der Beratung der Sozialleistungstrager in Fragen der medizinischen
Versorgung

der Erstellung sozialmedizinischer Gutachten nach Aktenlage und
auf Grund von Rehabilitationsentlassungsberichten einschlieBlich
Leistungsbeurteilung

der Erstellung von Gutachten fiir Sozialleistungstrager unter Bertick-
sichtigung von Fragestellungen der Arbeitsfahigkeit, Erwerbsfahig-
keit, Pflegebeddrftigkeit, Heil- und Hilfsmittelversorgung, Berufs-
forderung, Sozialgerichtsbarkeit und des Versorgungsrechts

38. SPEZIELLE ORTHOPADISCHE CHIRURGIE

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Spezielle Orthopadische Chirurgie umfasstin
Erganzung zu einer Facharztkompetenz die operative und nicht ope-
rative Behandlung héherer Schwierigkeitsgrade bei angeborenen und

erworbenen Erkrankungen und Deformitaten der Stitz- und Bewe-
gungsorgane.

Weiterbildungsziel
Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kompe-

tenz in Spezielle Orthopddische Chirurgie nach Ableistung der vorge-
schriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung fiir Orthopddie und Unfallchirurgie oder Ortho-
padie oder Chirurgie mit Schwerpunkt Unfallchirurgie

Weiterbildungszeit

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fiir Spezielle Orthopadi-
sche Chirurgie gemal’ § 5 Abs. 1 Satz 2, davon konnen bis zu

» 12 Monate wahrend der Facharztweiterbildung bei einem Weiter-
bildungsbefugten fiir Spezielle Orthopdadische Chirurgie gemal § 5
Abs. 1 Satz 2 abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Diagnostik und Indikationsstellung zur Durchfiihrung operativer
und nicht operativer Behandlungen von schweren Deformitaten und
Erkrankungen der Stiitz- und Bewegungsorgane einschlieRlich der
postoperativen Uberwachung

der Durchfiihrung operativer Eingriffe héherer Schwierigkeitsgrade
an Wirbelsdule, Schulter/Oberarm/Ellenbogen, Unterarm/Hand, Be-
cken, Hiiftgelenk, Oberschenkel, Kniegelenk, Unterschenkel, Sprung-
gelenk und FuB

plastisch-rekonstruktiven Eingriffen in Zusammenhang mit Fehl-
stellungen, auch einschlieBlich Amputationen
Ubergangsbestimmung

Kammermitglieder, die die Anerkennung der Fakultativen Weiterbildung
Spezielle Orthopadische Chirurgie im Gebiet Orthopadie besitzen, sind
berechtigt, stattdessen die Zusatzbezeichnung Spezielle Orthopadi-
sche Chirurgie zu fihren.

39. SPEZIELLE SCHMERZTHERAPIE
Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Spezielle Schmerztherapie umfasst in Er-
ganzung zu einer Facharztkompetenz die Erkennung und Behandlung
chronisch schmerzkranker Patienten, bei denen der Schmerz seine
Leit- und Warnfunktion verloren und einen selbststandigen Krank-
heitswert erlangt hat.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kompe-
tenz in Spezielle Schmerztherapie nach Ableistung der vorgeschriebe-
nen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie des Weiter-
bildungskurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit

» 12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fir
Schmerztherapie gemdB § 5 Abs. 1 Satz 2

Spezielle

» 80 Stunden Kurs-Weiterbildung gemal® § 4 Abs. 8 in Spezielle
Schmerztherapie

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Erhebung einer standardisierten Schmerzanamnese einschlief3-
lich der Auswertung von Fremdbefunden

der Schmerzanalyse sowie der differenzialdiagnostischen Abkla-
rung der Schmerzkrankheit unter Berticksichtigung psychologischer,
arbeits- und sozialmedizinischer Gesichtspunkte

psychosomatischer Diagnostik bei chronischen Schmerzpatienten

der eingehenden Beratung des Patienten und der gemeinsamen
Festlegung der Therapieziele

den invasiven und nichtinvasiven Methoden der Akutschmerztherapie

dem Einsatz schmerztherapeutischer Verfahren

Schmerzbewaltigungstraining einschlieBlich Entspannungsverfahren

der Aufstellung eines inhaltlich und zeitlich gestuften Therapie-
planes einschlieBlich der zur Umsetzung des Therapieplanes erfor-
derlichen interdisziplindren Koordination der Arzte und sonstigen am
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Therapieplan zu beteiligenden Personen und Einrichtungen

» der standardisierten Dokumentation des schmerztherapeutischen
Behandlungsverlaufes

» medikamentosen Kurzzeit-, Langzeit-, und Dauertherapien sowie in
der terminalen Behandlungsphase
Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

»

spezifische Pharmakotherapie

>

multimodale Therapie in interdisziplinarer Zusammenarbeit

>

diagnostische und therapeutische Lokal- und Leitungsandsthesien

Stimulationstechniken, z. B. transkutane elektrische Nervenstimula-
tion

spezifische Verfahren der manuellen Diagnostik und physikalischen
Therapie
flir Gebiete mit konservativen Weiterbildungsinhalten zusatzlich:

» Entzugsbehandlung bei Medikamentenabhangigkeit

flir Gebiete mit operativen Weiterbildungsinhalten zusatzlich:

» Denervationsverfahren und/oder augmentative Verfahren, z. B.
Neurolyse, zentrale Stimulation

flr Gebiete mit konservativ-interventionellen Weiterbildungsinhalten
zusatzlich:

» interventionelle Verfahren, z. B. plexus- und rickenmarksnahe Ver-
fahren, Spinal Cord Stimulation und Sympathikusblockaden

40. SPEZIELLE UNFALLCHIRURGIE

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Spezielle Unfallchirurgie umfasst in Ergan-
zung zu einer Facharztkompetenz die Behandlung von Verletzun-
gen hoherer Schwierigkeitsgrade und deren Folgezustanden sowie die

Organisation, Uberwachung und Durchfiihrung der Behandlung von
Schwerverletzten.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kompe-
tenz in Spezielle Unfallchirurgie nach Ableistung der vorgeschriebenen
Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung fiir Orthopddie und Unfallchirurgie oder Ortho-
padie oder Chirurgie

Weiterbildungszeit

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fiir Spezielle Unfall-
chirurgie gemal § 5 Abs. 1 Satz 2, davon kdnnen bis zu

» 12 Monate wahrend der Facharztweiterbildung bei einem Weiter-
bildungsbefugten fiir Spezielle Unfallchirurgie gemalR § 5 Abs. 1
Satz 2 abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

»

der Erkennung und operativen sowie nicht operativen Behandlung
von schweren Verletzungen und deren Folgezustanden einschlieB-
lich Notfalleingriffen und der postoperativen Uberwachung

der Organisation und Uberwachung der Behandlung von Schwer-
verletzten

den zur Behandlung von Schwer- und Mehrfachverletzten erforder-
lichen neurotraumatologischen, gefalichirurgischen, thoraxchirurgi-
schen und viszeralchirurgischen MaBnahmen einschlieBlich mikro-
chirurgischer Techniken und des Traumamanagements in interdiszi-
plindrer Zusammenarbeit

der Durchflihrung operativer Eingriffe hoherer Schwierigkeitsgrade
an Korperhohlen, Wirbelsaule, Schulter/Oberarm/Ellbogen, Unter-
arm/Hand, Becken, Hiftgelenk, Oberschenkel, Kniegelenk, Unter-
schenkel, Sprunggelenk und FuB

plastisch-rekonstruktiven Eingriffen zur primdren oder sekundaren
Versorgung ausgedehnter Weichteilverletzungen und deren Folgen

der Mitwirkung bei Operationen von Hohlenverletzungen

» der Behandlung und Dokumentation im Rahmen des Verletzungs-
artenverfahrens

Ubergangsbestimmung

Kammermitglieder, die die Facharztbezeichnung Chirurgie in Verbin-

dung mit der bisherigen Schwerpunktbezeichnung Unfallchirurgie be-

sitzen, sind berechtigt, statt der Schwerpunktbezeichnung die Zusatz-

bezeichnung Spezielle Unfallchirurgie zu fihren.

41. SPEZIELLE VISZERALCHIRURGIE

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Spezielle Viszeralchirurgie umfasstin Ergan-
zung zur Facharztkompetenz die Vorbeugung, Erkennung, Behandlung,
Nachbehandlung und Rehabilitation von Erkrankungen, Verletzungen,

Infektionen, Fehlbildungen innerer Organe, insbesondere der gastroen-
terologischen und endokrinen Organe.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kompe-
tenz in Spezielle Viszeralchirurgie nach Ableistung der vorgeschriebe-
nen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung fiir Viszeralchirurgie
Weiterbildungszeit

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fiir Spezielle Viszeral-
chirurgie gemalk § 5 Abs. 1 Satz 2, davon kdnnen bis zu

» 12 Monate wahrend der Facharztweiterbildung bei einem Weiter-
bildungsbefugten flir Spezielle Viszeralchirurgie gemal® § 5 Abs. 1
Satz 2 abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

der Erkennung und nicht operativen sowie operativen Behand-
lung einschlieRlich der postoperativen Uberwachung von komple-
xeren Erkrankungen, Verletzungen, Infektionen, Fehlbildungen inne-
rer Organe, insbesondere der gastroenterologischen und endokrinen
Organe

der Indikationsstellung zur operativen und konservativen Behand-
lung einschlieRlich der Risikoeinschatzung und prognostischen Be-
urteilung

der Durchfiihrung von Operationen hoherer Schwierigkeitsgrade ein-
schlieBlich endoskopischer, laparoskopischer und minimal-invasiver
Operationsverfahren

der Erhebung dazu erforderlicher intraoperativer radiologischer Be-
funde unter Berlicksichtigung des Strahlenschutzes

der Mitwirkung beiinterdisziplindren interventionellen Verfahren wie
radiologisch und radiologisch-endoskopischen Verfahren sowie von
endosonographischen Untersuchungen des Gastrointestinaltraktes

der interdisziplinaren Indikationsstellung zu gastroenterologischen,
onkologischen, strahlentherapeutischen und nuklearmedizinischen
Behandlungsverfahren

speziellen instrumentellen und funktionellen Untersuchungsmetho-
den einschlieBlich ultraschallgesteuerter diagnostischer und thera-
peutischer Eingriffe

Durchfiihrung und Befundung von Koloskopien und Osophago-
Gastro-Duodenoskopien

Ubergangsbestimmung

Kammermitglieder, die die Facharztbezeichnung Viszeralchirurgie
auf der Grundlage der Bestimmungen der Weiterbildungsordnung der
Sachsischen Landesarztekammer in der bis zum 31.12.2011 geltenden
Fassung erworben haben, oder berechtigt sind, diese statt der Schwer-
punktbezeichnung Viszeralchirurgie zu fithren, dirfen auch die Zusatz-
bezeichnung Spezielle Viszeralchirurgie fiihren.

42. SPORTMEDIZIN
Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Sportmedizin umfasst in Erganzung zu ei-
ner Facharztkompetenz die Vorbeugung, Erkennung, Behandlung und
Rehabilitation von Sportschaden und Sportverletzungen sowie die Un-
tersuchung des Einflusses von Bewegung, Bewegungsmangel, Training



und Sport auf den gesunden und kranken Menschen.
Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kompe-
tenz in Sportmedizin nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie des Weiterbildungs-
kurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung in einem Gebiet der unmittelbaren Patienten-
versorgung

Weiterbildungszeit

» 12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten flir Sportmedizin ge-
maRk § 5 Abs. 1 Satz 2 in einer sportmedizinischen Einrichtung oder
anteilig ersetzbar durch

240 Stunden Kurs-Weiterbildung gemaR § 4 Abs. 8 in Sportmedizin
und

120 Stunden sportdrztliche Tatigkeit in einem Sportverein oder
einer anderen vergleichbaren Einrichtung innerhalb von mindestens
12 Monaten

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

>

sportmedizinischen Untersuchungs- und Behandlungsmethoden

>

den allgemeinen und sportmedizinisch relevanten Grundlagen des
Sports

den physiologischen und ernahrungsphysiologischen Grundlagen der
Sportmedizin

den sportmedizinischen Aspekten der einzelnen Sportarten ein-
schlieBlich geschlechtsspezifischer Besonderheiten

den sportmedizinischen Aspekten des Breiten- und Freizeitsports,
des Leistungs- und Hochleistungssports, des Behinderten- und
Alterssports

den psychologischen Problemen des Sportes

der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie einschlieBlich der
Doping-Problematik

der sportmedizinischen Pravention und Rehabilitation

der sportlichen Belastbarkeit im Kindes- und Jugendalter

den gesundheitlichen Belastungen des Haltungs- und Bewegungs-
apparates beim Sport

der Sportpadagogik

43. SUCHTMEDIZINISCHE GRUNDVERSORGUNG

Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Suchtmedizinische Grundversor-
gung sind integraler Bestandteil der Weiterbildungen zum Facharzt fir
Kinder- und Jugendpsychiatrie und psychotherapie sowie zum Facharzt
flr Psychiatrie und Psychotherapie.

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Suchtmedizinische Grundversorgung um-
fasst in Erganzung zu einer Facharztkompetenz die Vorbeugung, Er-
kennung, Behandlung und Rehabilitation von Krankheitsbildern im Zu-
sammenhang mit dem schadlichen Gebrauch suchterzeugender Stoffe
und nicht stoffgebundener Suchterkrankungen.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kompe-
tenz in Suchtmedizinische Grundversorgung nach Ableistung der vor-
geschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie
des Weiterbildungskurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit

» 50 Stunden Kurs-Weiterbildung gemdR § 4 Abs. 8 in Suchtmedizini-
sche Grundversorgung

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

» der Vorbeugung, Erkennung, Behandlung und Rehabilitation von
Suchtkrankheiten

» der Beratung im Zusammenhang mit suchterzeugenden Stoffen und
nicht stoffgebundenen Suchterkrankungen

» der Krisenintervention

» der Organisation der Frihrehabilitation

» der Entzugs- und Substitutionsbehandlung
» der Pharmakologie suchterzeugender Stoffe
Ubergangsbestimmung

Kammermitglieder, die die Fachkunde Suchtmedizinische Grundversor-
gung zum Zeitpunkt des Inkrafttretens dieser Weiterbildungsordnung
besitzen, sind berechtigt, diese als Zusatzbezeichnung zu fiihren.

44. TROPENMEDIZIN
Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Tropenmedizin umfasst in Erganzung zu ei-
ner Facharztkompetenz die Epidemiologie, Vorbeugung, Erkennung und
Behandlung von Gesundheitsstorungen und Erkrankungen, die mit den
besonderen Lebensumstanden, Krankheitserregern und Umweltbedin-
gungen in tropischen, subtropischen und Landern mit besonderer kli-
matischer oder gesundheitlicher Belastung verbunden sind.

Weiterbildungsziel

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der fachlichen Kompe-
tenzin Tropenmedizin nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbil-
dungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie des Weiterbildungskurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung

Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit

» 12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fiir Tropenmedizin ge-
mal § 5Abs. 1 Satz 2 an einer tropenmedizinischen Einrichtung

» 12 Monate tropenmedizinische Tatigkeit in der Patientenversorgung
einer medizinischen Einrichtung in den Tropen oder Subtropen

» 3 Monate Kurs-Weiterbildung gemaR § 4 Abs. 8in Tropenmedizin und
Medizinische Parasitologie

Weiterbildungsinhalt
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

der Epidemiologie, Erkennung und Behandlung von Tropen- und Rei-
sekrankheiten einschlieBlich bakterieller, viraler, mykotischer und
parasitarer Infektionen und Gifttierunfallen

der medizinischen Beratung vor Reisen und Auslandseinsatzen ein-
schlieBlich ProphylaxemaBnahmen und Impfungen

der Gesundheitswissenschaft in tropischen, subtropischen Landern
und Entwicklungslandern sowie geomedizinischen Zusammenhan-
gen

arbeits- und umweltmedizinischen Aspekten des Auslandes ein-
schlieRlich Vorsorge- und Tauglichkeitsuntersuchungen

der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewinnung und -be-
handlung fiir Laboruntersuchungen und Einordnung der Ergebnisse
in das jeweilige Krankheitsbild

Durchfiihrung des mikroskopischen Nachweises von Protozoen,
Wirmern und Parasiten

Dresden, 26. Juni 2004
Dresden, 25. Juni 2005

Dr. med. Lutz Liebscher
Schriftfihrer

Prof. Dr. med. habil. Jan Schulze
Prasident

Das Sachsische Staatsministerium flr Soziales hat mit Schreiben vom
25. November 2005, Az 21-5415.21/7 |l die Genehmigung erteilt.

Die vorstehende Weiterbildungsordnung wird hiermit ausgefertigt und
wird im Arzteblatt Sachsen bekannt gemacht.

Dresden, 26. November 2005

Der Prasident
Prof. Dr. med. habil. Jan Schulze
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