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Praambel

Arztliche Weiterbildung beinhaltet das Erlernen spezieller drztlicher Fahigkeiten und Fertigkeiten nach abge-
schlossener Ausbildung und Erteilung der Erlaubnis zur Auslibung der arztlichen Tatigkeit. Im Interesse der
Patientinnen und Patienten werden die in der Ausbildung gepragten arztlichen Kompetenzen und Haltungen
wahrend der Weiterbildung vertieft. Kennzeichnend fiir die Weiterbildung ist die praktische Anwendung arzt-
licher Kenntnisse in der ambulanten, stationdren und rehabilitativen Versorgung der Patientinnen und Patien-
ten.

Die Weiterbildung erfolgt in strukturierter Form, um in Gebieten die Qualifikation als Facharztin oder Facharzt,
darauf aufbauend eine Spezialisierung in Schwerpunkten oder in einer Zusatz Weiterbildung zu erhalten.

Die vorgeschriebenen Weiterbildungsinhalte und Weiterbildungszeiten sind Mindestanforderungen. Die Wei-
terbildungszeiten verlangern sich individuell, wenn Weiterbildungsinhalte in der Mindestzeit nicht erlernt wer-
den konnen.

Die Weiterbildung wird in angemessen vergiiteter hauptberuflicher Ausiibung der arztlichen Tatigkeit an zuge-
lassenen Weiterbildungsstatten durchgefihrt. Sie erfolgt unter Anleitung befugter Arztinnen und Arzte in prak-
tischer Tatigkeit und theoretischer Unterweisung sowie teilweise durch die erfolgreiche Teilnahme an aner-
kannten Kursen.

Der Abschluss der zu dokumentierenden Weiterbildung wird auf Grund der von den Weiterbildungsbefugten
erstellten Zeugnisse und einer Priifung beurteilt. Der erfolgreiche Abschluss der Weiterbildung wird durch eine
Anerkennungsurkunde bestatigt.

Die Weiterbildungsbezeichnung ist der Nachweis fiir erworbene Kompetenz. Sie dient der Qualitatssicherung
der Patientenversorgung und der Biirgerorientierung.

Seite 5von 475




Abschnitt A - Paragraphenteil

Abschnitt A - Paragraphenteil

Abschnitt A - Paragraphenteil

§1
Ziel

Ziel der Weiterbildung ist der geregelte Erwerb festgelegter Kenntnisse, Erfahrungen und Fertigkeiten, um nach Ab-
schluss der Berufsausbildung besondere arztliche Kompetenzen zu erlangen. Die Weiterbildung dient der Sicherung
der Qualitat arztlicher Berufsausiibung.

§2
Struktur

(1)
Der erfolgreiche Abschluss der Weiterbildung flihrt

- zur Facharztbezeichnung in einem Gebiet,

- zur Schwerpunktbezeichnung in einem gebietsspezifischen Schwerpunkt
oder

- zur Zusatzbezeichnung.

(2)

Ein Gebiet wird als ein definierter Teil in einer Fachrichtung der Medizin beschrieben. Die Gebietsdefinition bestimmt
die Grenzen fiir die Auslibung der facharztlichen Tatigkeit.

Wer innerhalb eines Gebietes die vorgeschriebenen Weiterbildungsinhalte und -zeiten abgeleistet und in einer Pri-
fung die dafiir erforderliche Facharztkompetenz nachgewiesen hat, erhalt eine Facharztbezeichnung.

(3)

Ein Schwerpunkt wird durch eine auf der Facharztweiterbildung aufbauenden Spezialisierung im Gebiet beschrie-
ben.

Wer die innerhalb eines Schwerpunktes vorgeschriebenen Weiterbildungsinhalte und -zeiten abgeleistet und in einer
Priifung die dafiir erforderliche fachliche Kompetenz nachgewiesen hat, erhélt eine Schwerpunktbezeichnung.

(4)

Eine Zusatz-Weiterbildung beinhaltet die Spezialisierung in Weiterbildungsinhalten, die zusatzlich zu den Facharzt-
und Schwerpunkt-Weiterbildungsinhalten abzuleisten sind, sofern nichts anderes in Abschnitt C geregelt ist.

Wer in der Zusatz-Weiterbildung die vorgeschriebenen Weiterbildungsinhalte und -zeiten abgeleistet und in einer
Priifung die dafiir erforderliche fachliche Kompetenz nachgewiesen hat, erhédlt eine Zusatzbezeichnung.
Die Gebietsgrenzen facharztlicher Tatigkeiten werden durch Zusatz-Weiterbildungen nicht erweitert.

§2a
Begriffshestimmungen

Im Sinne dieser Weiterbildungsordnung werden folgende Begriffe definiert:

(1)

Kompetenz umfasst die wahrend einer Facharzt-, Schwerpunkt- oder Zusatz-Weiterbildung erworbenen und nach-
gewiesenen Kenntnisse, Erfahrungen und Fertigkeiten auf der Grundlage der Weiterbildungsinhalte der Abschnitte B
und C der Weiterbildungsordnung und stellt eine Teilmenge eines Gebietes dar. Die jeweiligen Kompetenzen werden
insbesondere im Rahmen der beruflichen Tatigkeit wahrend der Weiterbildung erworben und durch eine Priifung vor
der Arztekammer nachgewiesen.

(2)
(entfallt)
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(3)

Ein Fallseminar ist eine Weiterbildungsmalinahme mit konzeptionell vorgesehener Beteiligung jedes einzelnen Teil-
nehmenden, wobei unter Anleitung einer Arztin oder eines Arztes mit der betreffenden Bezeichnung anhand von vor-
gestellten Fallbeispielen und deren Erdrterung Kenntnisse und Fahigkeiten sowie das dazugehorige Grundlagenwis-
sen erweitert und gefestigt werden.

(4)

Der stationidre Bereich umfasst Einrichtungen, in denen Patientinnen und Patienten aufgenommen und/oder Tag
und Nacht durchgangig arztlich betreut werden; hierzu gehdren insbesondere Krankenhausabteilungen, Rehabilita-
tionskliniken, Belegabteilungen und medizinische Abteilungen, die einer Klinik angeschlossen sind.

(5)

Zum ambulanten Bereich gehoren insbesondere arztliche Praxen, Institutsambulanzen, poliklinische Ambulanzen
und Medizinische Versorgungszentren. Andere Einrichtungen wie Tageskliniken, zédhlen zum ambulanten Bereich,
sofern sie ein entsprechendes Spektrum vorhalten.

(6)

Unter Notaufnahme wird die Funktionseinheit eines Akutkrankenhauses verstanden, in welcher Patientinnen und
Patienten zur Erkennung bedrohlicher Krankheitszustande einer Erstuntersuchung bzw. Erstbehandlung unterzogen
werden, um Notwendigkeit und Art der weiteren medizinischen Versorgung festzustellen.

(7)
Als Gebiete der unmittelbaren Patientenversorgung gelten insbesondere:
- Allgemeinmedizin,
- Anasthesiologie,
- Arbeitsmedizin,
- Augenheilkunde,
- Chirurgie,
- Frauenheilkunde und Geburtshilfe,
- Hals-Nasen-Ohrenheilkunde,
- Haut- und Geschlechtskrankheiten,
- Humangenetik,
- Innere Medizin,
- Kinder- und Jugendmedizin,
- Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie,
- Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie,
- Neurochirurgie,
- Neurologie,
- Nuklearmedizin,
- Offentliches Gesundheitswesen,
- Phoniatrie und Padaudiologie,
- Physikalische und Rehabilitative Medizin,
- Psychiatrie und Psychotherapie,
- Psychosomatische Medizin und Psychotherapie,
- Radiologie,
- Strahlentherapie,
- Transfusionsmedizin und
- Urologie.
Andere Gebiete sind der unmittelbaren Patientenversorgung zuzurechnen, sofern eine Tatigkeit mit hinreichend di-
rektem Patientenbezug ausgelibt wird.

(8)

Das Logbuch fiir die Weiterbildung dient der kontinuierlichen Dokumentation der absolvierten Weiterbildungsin-
halte durch die Weiterzubildenden sowie der Bestatigung des erreichten Weiterbildungsstandes durch die zur Wei-
terbildung befugten Arztinnen und Arzte. Das jeweilige Logbuch enthilt die in den Abschnitten B bzw. C geregelten
Weiterbildungsinhalte sowie Richtzahlen.

(9)

Abzuleistende Weiterbildungszeiten sind Weiterbildungszeiten, die unter Anleitung einer Arztin oder eines Arztes zu
absolvieren sind, die oder der in der angestrebten Facharzt-, Schwerpunkt- oder Zusatz-Weiterbildung zur Weiterbil-
dung befugt ist.
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(10)
Anrechnungsfahige Weiterbildungszeiten sind Weiterbildungszeiten, die unter Anleitung einer zur Weiterbildung be-
fugten Arztin oder eines zur Weiterbildung befugten Arztes absolviert werden.

(11)

Sportmedizinische Einrichtungen sind Einrichtungen, in denen tUberwiegend sportmedizinische Leistungen durch
Arztinnen und Arzte mit der Facharztbezeichnung Sportmedizin oder mit der Zusatz-Weiterbildung Sportmedizin er-
bracht werden.

§3
Fiihren von Bezeichnungen

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

(2)

Schwerpunktbezeichnungen diirfen nur zusammen mit der zugehdérigen Facharztbezeichnung gefiihrt werden.

(3)

Zusatzbezeichnungen diirfen nur zusammen mit der Bezeichnung Arztin oder Arzt, Praktische Arztin oder Praktischer
Arzt oder einer Facharztbezeichnung gefiihrt werden. Zusatzbezeichnungen, die bestimmten Gebieten zugeordnet
sind, diirfen nur zusammen mit den zugeordneten Facharztbezeichnungen gefiihrt werden. Ist eine Zusatz-Weiter-
bildung integraler Bestandteil einer Facharzt- oder einer Schwerpunkt-Weiterbildung, so hat das Kammermitglied,
das eine solche Weiterbildung absolviert hat und deshalb die Bezeichnung fiihrt, das Recht zum Fiihren dieser Zu-
satzbezeichnung.

(4)
Bezeichnungen und Nachweise gemaR Absatz 1, die von einer anderen deutschen Arztekammer verliehen worden
sind, diirfen in der anerkannten Form im Geltungsbereich dieser Weiterbildungsordnung gefiihrt werden.

(5)

Fir die gemaf? §§ 19 bis 20 erworbenen Bezeichnungen gelten die Absatze 1 bis 4 entsprechend.

§4
Art, Inhalt und Dauer

(1)

Mit der Weiterbildung kann erst nach der arztlichen Approbation oder der Erteilung der Erlaubnis zur Ausiibung des
arztlichen Berufes gemaR Bundesarzteordnung, der eine als gleichwertig anerkannte Grundausbildung zugrunde
liegt, begonnen werden. Der Abschluss in der Facharztweiterbildung Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie setzt auch den
Nachweis der bestandenen zahnarztlichen Priifung voraus.

(2)

Die Weiterbildung erfolgt im Rahmen angemessen vergiiteter arztlicher Berufstatigkeit unter Anleitung zur Weiterbil-
dung befugter Arztinnen und Arzte und durch Unterweisung in anerkannten Weiterbildungskursen, Fallseminaren
und im Rahmen von Simulationstrainings. Tatigkeitsabschnitte, die als Arztin oder als Arzt im Praktikum abgeleistet
wurden und den Anforderungen dieser Weiterbildungsordnung geniigen, werden auf die Weiterbildung angerechnet.

(3)

Die Weiterbildung muss griindlich und umfassend sein. Sie beinhaltet insbesondere die Vertiefung der Kenntnisse,
Erfahrungen und Fertigkeiten in der Verhiitung, Erkennung, Behandlung, Rehabilitation und Begutachtung von
Krankheiten, Korperschaden und Leiden einschlieRlich der Wechselbeziehungen zwischen Mensch und Umwelt. Sie
setzt die Beteiligung an samtlichen arztlichen Tatigkeiten in dem Bereich voraus, in dem die Weiterbildung erfolgt.

(4)
Dauer und Inhalt der Weiterbildung richten sich nach den Bestimmungen dieser Weiterbildungsordnung. Die festge-
legten Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte sind Mindestzeiten und Mindestinhalte. Weiterbildungs- o-
der Tatigkeitsabschnitte unter sechs Monaten konnen grundsatzlich nur dann als Weiterbildungszeit anerkannt wer-
den, wenn dies in Abschnitt B und C vorgesehen ist. Eine Unterbrechung der Weiterbildung, insbesondere wegen
Schwangerschaft, Elternzeit, Wehr- und Ersatzdienst, Bundesfreiwilligendienst, wissenschaftlicher Auftrage - soweit
eine Weiterbildung nicht erfolgt -, oder Krankheit kann nicht als Weiterbildungszeit angerechnet werden. Dies gilt
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nicht fiir Unterbrechungen von héchstens sechs Wochen innerhalb eines Weiterbildungsjahres. Tariflicher oder ge-
setzlicher Urlaub stellt keine Unterbrechung dar. Arztliche Tatigkeiten in eigener Praxis sind nicht anrechnungsfahig,
sofern nichts anderes in Abschnitt C geregelt ist.

(5)

Die Weiterbildung zur Facharztin oder zum Facharzt und in Schwerpunkten ist grundsatzlich ganztagig und in haupt-
beruflicher Stellung durchzufiihren. Dies gilt auch fiir Zusatz-Weiterbildungen, soweit in Abschnitt C nichts anderes
geregelt ist. Eine Weiterbildung, die nicht in hauptberuflicher Stellung mit angemessener Vergilitung durchgefiihrt
worden ist, kann nur dann angerechnet werden, wenn sie der zustandigen Arztekammer angezeigt und von dieser
als anrechnungsfahig bestatigt worden ist. Eine berufsbegleitende Weiterbildung ist bei Zusatz-Weiterbildungen zu-
lassig, sofern dies in Abschnitt C vorgesehen ist.

(6)

Eine Weiterbildung in Teilzeit muss hinsichtlich Gesamtdauer, Niveau und Qualitat den Anforderungen einer ganzta-
gigen Weiterbildung entsprechen. Dies ist in der Regel gewahrleistet, wenn die Teilzeittatigkeit mindestens die Halfte
der wochentlichen Arbeitszeit betragt. Eine Weiterbildung in Teilzeit in einer Zusatz-Weiterbildung muss mindestens
ein Funftel der regelmaRigen Arbeitszeit betragen, sofern in Abschnitt C nichts anderes geregelt ist. Die Weiterbil-
dungszeit verlangert sich bei einer Weiterbildung in Teilzeit entsprechend einer Weiterbildung in Vollzeit.

(7)

Die Weiterbildung in einem Schwerpunkt baut auf der Facharztkompetenz auf, sofern nichts anderes in Abschnitt B
geregelt ist.

(7a)

Die Zusatz-Weiterbildung und die Weiterbildung im Schwerpunkt sind zeitlich und inhaltlich zusatzlich zu den Fach-
arztweiterbildungszeiten abzuleisten, sofern die Weiterbildungsordnung nichts anderes bestimmt.

(8)

Sofern die Weiterbildungsordnung die Ableistung von Kursen vorschreibt, ist eine vorherige Anerkennung des jewei-
ligen Kurses und dessen Leiterin oder Leiters durch die fiir den Ort der Veranstaltung zustandige Arztekammer erfor-
derlich. Die Leiterin oder der Leiter muss fachlich und persdnlich geeignet sein. Diese Kurse miissen den von der Arz-
tekammer vorgeschriebenen Anforderungen entsprechen. Fiir den Fall, dass Fallseminare vorgeschrieben sind, gel-
ten Satze 1 bis 3 entsprechend. Fiir eine Kursanerkennung sind die bundeseinheitlichen Empfehlungen zu beachten.
Die Kurse konnen als Online- oder auch als Blended-Learning-Veranstaltungen mit Prasenzphasen angeboten wer-
den. Bei nicht fristgerechtem Antragseingang ist eine Geb{ihr nach MaRgabe der Gebiihrenordnung der Arztekammer
Berlin zu entrichten.

(9)

Wird eine weitere Facharztbezeichnung erworben, kann sich die festgelegte Weiterbildungszeit im Einzelfall verkiir-
zen, wenn abzuleistende Weiterbildungszeiten bereits im Rahmen einer anderen erworbenen facharztlichen Weiter-
bildungsbezeichnung absolviert worden sind. Die noch abzuleistende Weiterbildungszeit darf hochstens um die
Halfte der Mindestdauer der jeweiligen Facharztweiterbildung reduziert werden.

§5
Befugnis

(1)

Die Weiterbildung zur Facharztin oder zum Facharzt und in Schwerpunkten wird unter verantwortlicher Leitung der
von der Arztekammer befugten Arztinnen und Arzte in einer dem Berliner Heilberufekammergesetz entsprechenden
Weiterbildungsstétte durchgefiihrt. Das Erfordernis 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 die Arztin oder der Arzt die Bezeichnung fiihrt sowie
fachlich und personlich geeignet ist. Die fachliche Eignung setzt auch eine mehrjahrige Tatigkeit nach Abschluss der
entsprechenden Weiterbildung voraus. Die Befugnis kann grundsatzlich nur flr eine Facharztweiterbildung und ei-
nen zugehdrigen Schwerpunkt und grundsatzlich fiir eine Zusatz-Weiterbildung oder fiir eine Facharztweiterbildung
und zwei Zusatz-Weiterbildungen erteilt werden.

(3)
Die befugte Arztin oder der befugte Arzt ist verpflichtet, die Weiterbildung personlich zu leiten und grundséatzlich
ganztagig durchzufiihren sowie zeitlich und inhaltlich entsprechend dieser Weiterbildungsordnung zu gestalten und
die Richtigkeit der Dokumentation der Weiterbildung eines oder einer Weiterzubildenden gemaf} § 8 Absatz 1 zu be-
statigen. Sie oder er fiihrt mit der oder dem Weiterzubildenden nach Abschluss eines Weiterbildungsabschnitts, min-
destens jedoch einmal jahrlich, ein Gesprach, in welchem der Stand der Weiterbildung von beiden beurteilt und im
Logbuch dokumentiert wird. Bestehende Defizite werden aufgezeigt. Die Befugnis kann auch in Teilzeit ausgelibt
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werden. Ist eine befugte Arztin oder ein befugter Arzt an mehr als einer Weiterbildungsstatte tatig, ist eine Befugnis
einer weiteren Arztin oder eines weiteren Arztes an jeder Weiterbildungsstatte erforderlich, sofern an jeder Weiterbil-
dungsstatte eine ganztagige Weiterbildung durchgefiihrt werden soll.

(4)

Fir den Umfang der Befugnis ist maligebend, inwieweit die an Inhalt, Ablauf und Zielsetzung der Weiterbildung ge-
stellten Anforderungen durch die befugte Arztin oder den befugten Arzt unter Beriicksichtigung des Versorgungsauf-
trages, der Leistungsstatistik sowie der personellen und materiellen Ausstattung der Weiterbildungsstéatte erfillt
werden kdnnen. Auf Verlangen sind der Arztekammer Auskiinfte zu erteilen. Die befugte Arztin oder der befugte Arzt
hat die Weiterbildungsstatte betreffende Veranderungen wie Bezeichnung, Adresse, Veranderungen in Struktur und
GroRe sowie Verdnderungen des Tatigkeitsumfangs unverziiglich der Arztekammer anzuzeigen. Der Umfang der Be-
fugnis ist an Verdanderungen anzupassen.

(5)

Die Befugnis wird auf Antrag von der Arztekammer erteilt. Dem Antrag ist ein gegliedertes Programm fiir die Weiter-
bildung fiir die die Befugnis beantragt wird, beizufiigen. Die befugte Arztin oder der befugte Arzt muss dieses geglie-
derte Programm den unter ihrer oder seiner Verantwortung Weiterzubildenden aushandigen. Die Befugnis kann be-
fristet und mit Auflagen versehen werden.

(6)

Die Befugnis kann bei Einflihrung einer neuen Bezeichnung in diese Weiterbildungsordnung fiir das jeweilige Gebiet,
den jeweiligen Schwerpunkt oder die jeweilige Zusatz-Weiterbildung auch dann erteilt werden, wenn die Arztin oder
der Arzt die neu eingefiihrte Bezeichnung nicht fiihrt jedoch die Weiterbildungsinhalte ganz oder teilweise vermitteln
kann. Die Befugnis ist in diesen Fallen bis zwei Jahre nach Ablauf der Ubergangsbestimmungen nach § 21 Absatz 8
oder spezieller fiir den Erwerb der jeweiligen neuen Bezeichnung geltenden Ubergangsbestimmungen zu befristen.
Im Ubrigen gilt Absatz 2 entsprechend.

(7)

Die befugte Arztin oder der befugte Arzt ist verpflichtet, an Evaluationen und QualitatssicherungsmaRnahmen zur
arztlichen Weiterbildung, die von der Arztekammer durchgefiihrt oder veranlasst werden, teilzunehmen und sich mit
dem Inhalt der Weiterbildungsordnung vertraut zu machen. Die Arztekammer kann die Ergebnisse der Evaluation bei
der Uberpriifung der erteilten Befugnisse einbeziehen. Die oder der Befugte hat ab einer Anzahl von fiinf Weiterzubil-
denden Mentoren zu ernennen, die in die Durchfiihrung der Weiterbildung der Arztinnen und Arzte eingebunden sind.
Diese sollen auch in das jahrliche Weiterbildungsgesprach und in die Abzeichnung des Logbuches einbezogen wer-
den.

(8)

Wer berechtigt ist, die Bezeichnung Facharztin fiir Chirurgie oder Facharzt fiir Chirurgie in Verbindung mit der bishe-
rigen Schwerpunktbezeichnung Unfallchirurgie zu fiihren, und wer berechtigt ist, die Gebietsbezeichnung Orthopa-
die zu fiihren, kann auf Antrag eine Befugnis zur Weiterbildung in der Kompetenz nach Abschnitt B Nr. 7.5 erhalten.
Wer berechtigt ist, die Bezeichnung Facharztin fiir Plastische Chirurgie oder Facharzt fiir Plastische Chirurgie zu fiih-
ren, kann auf Antrag die Befugnis zur Weiterbildung in der Kompetenz nach Abschnitt B Nr. 7.6 erhalten. Vorausset-
zung fiir die Erteilung der Befugnis ist, dass die fiir die neue Bezeichnung geforderten Weiterbildungsinhalte ganz
oder teilweise vermittelt werden kénnen.

§6
Zulassung als Weiterbildungsstatte

(1)

Die Weiterbildung wird unter verantwortlicher Leitung des dazu befugten Kammermitglieds in Einrichtungen der wis-
senschaftlichen Hochschulen und in von der Arztekammer zugelassenen Einrichtungen (Weiterbildungsstatten)
durchgefiihrt.

(2)

Eine Weiterbildungsstatte muss insbesondere folgende Voraussetzungen erfiillen:

- diefiir die Weiterbildung typischen Krankheiten miissen nach Zahl und Art der Patientinnen und Patienten
regelmaRig und haufig genug vorkommen, beziehungsweise die in einer Weiterbildung in einem theoreti-
schen Fach oder Gebiet, Schwerpunkt und Zusatz-Weiterbildung ohne unmittelbaren Patientenbezug gefor-
derten Inhalte der Weiterbildung miissen sich umfassend widerspiegeln

- Personal und Ausstattung der Einrichtung miissen den Erfordernissen der medizinischen Entwicklung Rech-
nung tragen.
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(3)

Die Einhaltung der Voraussetzungen nach Absatz 2 ist regelmaRig auf Anforderung der Arztekammer nachzuweisen.

(4)
Die Zulassung kann auf bestimmte Weiterbildungsabschnitte begrenzt und befristet sowie mit Auflagen versehen
werden.

§7
Widerruf der Befugnis und der Zulassung als Weiterbildungsstatte, Ruhen der Befugnis

(1)

Die Befugnis zur Weiterbildung ist ganz oder teilweise zu widerrufen, wenn ihre Voraussetzungen nicht mehr gegeben
sind, insbesondere wenn ein Verhalten vorliegt, das die fachliche oder persénliche Eignung der Arztin oder des Arztes
als Weiterbilderin oder als Weiterbilder ausschlie3t, Tatsachen vorliegen, aus denen sich ergibt, dass die in der Wei-
terbildungsordnung an Umfang und Inhalt der Weiterbildung gestellten Anforderungen nicht oder nicht mehr erfiillt
werden konnen.

(2)

Die Befugnis zur Weiterbildung ist zurlickzunehmen, wenn sie durch arglistige Tauschung, Drohung oder Bestechung
erwirkt wurde. Die Befugnis zur Weiterbildung kann zuriickgenommen werden, wenn sie infolge unrichtiger oder un-
vollstandiger Angaben erteilt wurde.

(3)

Das Ruhen der Befugnis zur Weiterbildung kann angeordnet werden, wenn gegen das zur Weiterbildung befugte Kam-
mermitglied wegen des Verdachts einer Straftat oder einer schwerwiegenden Berufspflicht-verletzung, aus der sich
die fachliche oder personliche Ungeeignetheit zur Weiterbildung ergeben kann, ein Strafverfahren oder ein berufs-
rechtliches Verfahren eingeleitet wurde. Die Anordnung ist aufzuheben, wenn ihre Voraussetzungen nicht mehr vor-
liegen.

(4) )

Mit der Beendigung der Tatigkeit einer befugten Arztin oder eines befugten Arztes an der Weiterbildungsstatte oder
der Auflosung der Weiterbildungsstétte oder des Widerrufs der Zulassung als Weiterbildungsstatte erlischt die Befug-
nis zur Weiterbildung.

(5)

Die Zulassung als Weiterbildungsstatte ist zu widerrufen, wenn die Voraussetzungen gemaR § 6 Absatz 2 nicht mehr
gegeben sind. Die Zulassung als Weiterbildungsstatte kann ganz oder teilweise widerrufen werden, wenn die Nach-
weispflichten nach § 6 Absatz 3 nicht erfiillt werden.

§8
Dokumentation der Weiterbildung

(1)

Wer sich in Weiterbildung befindet, hat die Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungsinhalte in geeigneter
Form kontinuierlich zu dokumentieren. Die Dokumentation soll anhand eines Logbuchs gemaf(? § 2a Absatz 8 erfol-
gen. Hierzu ist mindestens einmal jahrlich die Bestatigung des Weiterbildungsstandes im Logbuch durch die zur Wei-
terbildung befugte Arztin oder den zur Weiterbildung befugten Arzt erforderlich. Die Dokumentation der Gespréche
gemal & 5 Absatz 3 Satz 2 erfolgt ebenfalls im Logbuch.

(2)

Das Vorliegen eines Arbeitsvertrages mit angemessener Vergitung ist auf Nachfrage der Kammer nachzuweisen.

§9
Erteilung von Zeugnissen

(1)

Die befugte Arztin oder der befugte Arzt hat der oder dem Weiterzubildenden iiber die unter ihrer oder seiner Verant-
wortung abgeleistete Weiterbildungszeit ein Zeugnis auszustellen, das im Einzelnen die erworbenen Kenntnisse, Er-
fahrungen und Fertigkeiten darlegt und zur Frage der fachlichen Eignung ausfiihrlich Stellung nimmt. Das Zeugnis
muss auch Angaben Uber den zeitlichen Umfang der Teilzeitbeschaftigungen und Unterbrechungen in der Weiterbil-
dung enthalten. Diese Pflichten gelten nach Beendigung der Befugnis fort.
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(2)

Auf Antrag der oder des Weiterzubildenden oder auf Anforderung durch die Arztekammer ist grundsétzlich innerhalb
von drei Monaten und bei Ausscheiden unverziiglich ein Zeugnis auszustellen, das den Anforderungen des Absatzes
1 entspricht.

§10
Anerkennung gleichwertiger Weiterbildung

Eine von dieser Weiterbildungsordnung abweichende Weiterbildung oder arztliche Tatigkeit unter Anleitung kann
vollstandig oder teilweise anerkannt werden, wenn sie gleichwertig ist.

Die Gleichwertigkeit ist gegeben, wenn die Grundsatze dieser Weiterbildungsordnung fiir den Erwerb der vorge-
schriebenen arztlichen Kompetenz im Hinblick auf Inhalte und Zeiten gewahrt sind.

§11
Anerkennungsverfahren

(1)

Die Anerkennung einer Bezeichnung wird auf Antrag durch den Nachweis der fachlichen Kompetenz gemaR § 2 Ab-
satz 2 bis 4 nach Erfiillung der vorgeschriebenen Mindestanforderungen und bestandener Priifung von der Arztekam-
mer erteilt. Die Anerkennung ist bei der Arztekammer durch das von ihr bestimmte Antragsverfahren zu beantragen.
Die mit dem Antrag einzureichenden Unterlagen gemaR § 8 Absatz 1 und § 9 sind im Original oder in amtlich beglau-
bigter Kopie zu libersenden.

(2)

Das Anerkennungsverfahren der Antragstellerin oder des Antragstellers, dessen Kammermitgliedschaft endet, kann
zu Ende gefiihrt werden, wenn ihr oder sein Vertrauen auf Anerkennung schutzwiirdig ist. Auf schutzwiirdiges Ver-
trauen kann sich insbesondere nicht berufen, wer das Anerkennungsverfahren aufgrund mangelnder Mitwirkung ver-
zogert hat oder wessen Weiterbildung zum Zeitpunkt der Antragstellung in wesentlichen Teilen nicht absolviert war.
Die Kammer kann liber den Antrag der oder des ihr nicht als Mitglied angehdrenden Antragstellerin oder Antragstel-
lers, der den letzten Abschnitt der Weiterbildung als Mitglied im Zustandigkeitsbereich der Kammer absolviert hat,
entscheiden. Die Entscheidung liber den Antrag, der der Kammer nach dem Ablauf eines Jahres seit dem Ende der
Mitgliedschaft zugeht, kommt nicht in Betracht, ebenso die Entscheidung, die dadurch verzégert wird, dass die An-
tragstellerin oder der Antragsteller ihrer oder seiner Mitwirkungspflicht nicht nachkommt.

§12
Zulassung zur Priifung

(1)

Uber die Zulassung zur Priifung entscheidet die Arztekammer. Die Zulassung wird erteilt, wenn die Erfiillung der zeit-
lichen und inhaltlichen Anforderungen durch Zeugnisse und Nachweise einschlieRlich der Dokumentationen nach
§ 8 Absatz 1 belegt ist.

(2)

Die Zulassung ist mit schriftlicher Begriindung abzulehnen, wenn die Voraussetzungen gemaf Absatz 1 nicht erfillt
sind. Wenn die Voraussetzungen gemaf} Absatz 1 zu Unrecht als gegeben angenommen worden sind, ist die Zulas-
sung zurlickzunehmen, sofern einer Riicknahme nicht besondere Sachgriinde entgegenstehen.

(3)

Die Zulassung zur Priifung im Schwerpunkt kann erst nach Facharztanerkennung erfolgen, sofern im Abschnitt B
nichts Abweichendes geregelt ist. Dies gilt auch fiir eine Zusatz-Weiterbildung, fiir die eine Facharztanerkennung vor-
geschrieben ist.

§13
Weiterbildungsausschiisse

(1)

Die Arztekammer bildet mindestens zwei Weiterbildungsausschiisse. Die Mitglieder der Ausschiisse werden von der
Delegiertenversammlung der Arztekammer in jeder Amtsperiode gewahlt. Sie bleiben bis zu ihrer Neuwahl im Amt.
Fiir ein ausscheidendes Mitglied kann eine Neuwahl stattfinden.
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(2)

Die Weiterbildungsausschiisse bestehen aus mindestens sieben Mitgliedern, von denen die Delegiertenversammlung
jeweils ein Mitglied zur Vorsitzenden oder zum Vorsitzenden und zwei weitere Mitglieder als Stellvertretung wahlt.
Die Weiterbildungsausschiisse beschliel}en mit Mehrheit. Der Ausschuss ist beschlussfahig bei Anwesenheit von min-
destens drei Mitgliedern, darunter der Vorsitzenden oder dem Vorsitzenden oder einer Stellvertreterin oder einem
Stellvertreter.

(3)
Den Weiterbildungsausschiissen obliegt die Sachbearbeitung aufgrund der Bestimmungen dieser Weiterbildungs-
ordnung, die Zulassung zu Priifungen und die Entscheidungen, die einer Zulassung vorausgehen.

(4)
Die Weiterbildungsausschiisse kénnen die Entscheidungen liber Antrage nach Absatz 3 den Ausschussvorsitzenden
Ubertragen, wenn die Sache keine besonderen Schwierigkeiten aufweist und keine grundsétzliche Bedeutung hat.

(5)

Uber Widerspriiche gegen Entscheidungen der Weiterbildungsausschiisse entscheidet die Widerspruchs-stelle.

(6)

Die Weiterbildungsausschiisse bilden den Gemeinsamen Weiterbildungsausschuss. Der Gemeinsame Weiterbil-
dungsausschuss dient der Weiterentwicklung des Weiterbildungswesens. Der Gemeinsame Weiterbildungsausschuss
berat Themen, die alle Weiterbildungsausschiisse betreffen und kann Richtlinien festlegen, die eine einheitliche
Rechtsanwendung in den Weiterbildungsausschiissen sichern sollen. Der Gemeinsame Weiterbildungsausschuss be-
schlief3t zudem die Richtlinien zu den Weiterbildungsinhalten. Die Delegiertenversammlung wahlt fiir den Gemein-
samen Weiterbildungsausschuss eine Vorsitzende oder einen Vorsitzenden und bis zu zwei stellvertretende Vorsit-
zende. Weitere Mitglieder sind die Vorsitzenden und stellvertretenden Vorsitzenden der anderen Weiterbildungsaus-
schiisse und der Widerspruchsstelle.

§14
Priifungsausschuss

(1)

Die Arztekammer bildet zur Durchfiihrung der Priifung Priifungsausschiisse. Die Priiferinnen und Priifer werden von
der Delegiertenversammlung in jeder Amtsperiode der Arztekammer gewdhlt. Die Priiferinnen und Priifer der voran-
gegangenen Amtsperiode bleiben bis zur Neuwahl im Amt. Die Priiferinnen und Priifer miissen die Voraussetzungen
fiir die Befugnisse gemal? § 5 Absatz 2 erfiillen. Die Delegiertenversammlung wahlt die Priiferinnen und Priifer aus
freien Vorschlagen. Nachwahlen sind zuldssig. Die Priifung kann auch in Zusammenarbeit mit anderen Arztekam-
mern durchgefiihrt werden.

(2)

Die Arztekammer benennt zu jeder Priifung einen Priifungsausschuss. Diesem gehéren die Vorsitzende oder der Vor-
sitzende des Ausschusses, der die zu Priifende oder den zu Priifenden zur Priifung zugelassen hat, sowie drei andere
Kammermitglieder an.

Das fiir das Gesundheitswesen zustandige Mitglied des Senats kann ein weiteres Mitglied des Priifungsausschusses
bestimmen. Zu Priiferinnen und Priifern diirfen grundsatzlich nicht Arztinnen und Arzte bestellt werden, die der zu
Priifenden oder dem zu Priifenden Weiterbildung vermittelt haben.

(3)

Stehen nicht genug nach Absatz 1 gewéahlte Priiferinnen und Priifer zur Verfiigung, kann die Arztekammer zusatzlich
andere geeignete Arztinnen und Arzte, auch aus anderen Arztekammern, als Priifungsausschussmitglieder berufen.
In jedem Fall muss wenigstens ein Mitglied des Priifungsausschusses die Bezeichnung fiir die zu priifende Facharzt-
qualifikation, den zu priifenden Schwerpunkt oder die zu priifende Zusatzbezeichnung fiihren. Auf die Voraussetzung
nach Satz 2 kann nach der Einfiihrung einer neuen Bezeichnung in die Weiterbildungsordnung so lange verzichtet
werden, bis eine ordentliche Besetzung des Priifungsausschusses moglich ist. Das betreffende Mitglied des Priifungs-
ausschusses muss unbeschadet des Satzes 1 die in § 21 Absatz 8 oder die in speziellen Ubergangsvorschriften ge-
nannten Voraussetzungen erfiillen.

(4)
Der Vorsitz im Priifungsausschuss obliegt der Vorsitzenden oder dem Vorsitzenden des Ausschusses, der die zu Prii-
fende oder den zu Priifenden zur Priifung zugelassen hat. Die Vorsitzende oder der Vorsitzende des Ausschusses kann
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seine Stellvertreterin oder seinen Stellvertreter oder ein anderes Mitglied des Ausschusses mit dem Vorsitz im Prii-
fungsausschuss beauftragen. Ist die Vorsitzende oder der Vorsitzende des Priifungsausschusses am Tag der Priifung
verhindert, bestimmt der Priifungsausschuss die Vorsitzende oder den Vorsitzenden aus seiner Mitte.

(5)

Der Priifungsausschuss beschlief3t mit einfacher Stimmenmehrheit.

§15
Priifung

(1)

Die Arztekammer setzt den Termin der Priifung fest, die in angemessener Frist nach der Zulassung stattfinden soll.
Die zu Priifende oder der zu Priifende ist mit einer Frist von mindestens zwei Wochen zu laden. Wird ein Priifungster-
min nach Zugang der Ladung abgesagt, ist fiir das Priifungsverfahren eine Gebiihr nach MaRgabe der Gebiihrenord-
nung der Arztekammer Berlin zu entrichten.

(2)

Die Priifung kann sich auf alle vorgeschriebenen Weiterbildungsinhalte erstrecken. Bei der Priifung diirfen auf3er dem
Priifungsausschuss und den zu Priifenden nur von der Arztekammer beauftragte Personen anwesend sein, zudem
Kammermitglieder, die in Weiterbildungsausschiisse beziehungsweise den Gemein-samen Weiterbildungsausschuss
gewdhlt sind sowie mit Einverstandnis der Vorsitzenden oder des Vorsitzenden und der zu Priifenden auch andere
Kammermitglieder. Die erworbenen Kenntnisse, Erfahrungen und Fertigkeiten werden vom Priifungsausschuss tiber-
priift. Die Dauer der Priifung betrégt mindestens 30 Minuten. Es sollen nicht mehr als vier Antragstellerinnen und
Antragsteller gleichzeitig gepriift werden.

(3)

Der Prifungsausschuss entscheidet in nicht 6ffentlicher, vertraulicher Sitzung auf Grund des Priifungs-ergebnisses
und anhand der vorgelegten Zeugnisse, ob die vorgeschriebenen Kenntnisse, Erfahrungen und Fertigkeiten erwor-
ben worden sind.

Bei Nichtbestehen der Priifung beschliel3t der Priifungsausschuss, ob auf Grund der festgestellten Mangel

- dieWeiterbildungszeit zu verlangern ist und welche inhaltlichen Anforderungen hieran zu stellen sind und/o-
der

- erforderliche Kenntnisse, Erfahrungen und Fertigkeiten zusatzlich bis zur Wiederholungspriifung erworben
werden sollen, und/oder

- die Erfillung sonstiger Auflagen gegeniiber der Arztekammer nachzuweisen ist.

Die Auflagen miissen zur Beseitigung der festgestellten Mangel geeignet sein.

(5)
Die Dauer der verlangerten Weiterbildung betragt mindestens drei Monate, fiir Facharztweiterbildungen hochstens
zwei Jahre, fiir Schwerpunkte und Zusatz-Weiterbildungen héchstens ein Jahr.

(6)
Wenn die Antragstellerin oder der Antragsteller ohne ausreichenden Grund der Priifung fernbleibt oder sie abbricht,
gilt die Priifung als nicht bestanden.
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(7)

Uber die Priifung ist eine Niederschrift anzufertigen. Sie muss enthalten:

1. die Besetzung des Priifungsausschusses

2. den Namen der Gepriiften oder des Gepriiften

3. den Priifungsgegenstand

4. Ort, Beginn und Ende der Priifung

5. im Fall des Nichtbestehens der Priifung die vom Priifungsausschuss gemachten Auflagen tiber

Dauer und Inhalt der zusatzlichen Weiterbildung.

§15a
Nachteilsausgleich

(1)

Macht die Antragstellerin oder der Antragsteller durch einen geeigneten Nachweis gegenliber der Arztekammer gel-
tend, dass sie oder er wegen einer Behinderung oder chronischen Krankheit oder aus anderen triftigen Griinden nicht
in der Lage ist, eine Priifung zum vorgesehenen Termin, innerhalb einer vorgesehenen Dauer, am vorgesehenen Ort
oder in der vorgesehenen Form zu erbringen, erhalt sie oder er einen Ausgleich dieser Nachteile. Der Ausgleich erfolgt
durch Bestimmung eines anderen Termins, einer verlangerten Dauer, eines anderen Orts, einer anderen Form, die
Zulassung von Hilfsmitteln oder Hilfspersonen oder auf andere geeignete Weise.

(2)
Uber den Nachteilsausgleich entscheidet die Vorsitzende oder der Vorsitzende des Priifungsausschusses und teilt der
Antragstellerin oder dem Antragsteller seine Entscheidung umgehend schriftlich mit.

§16
Mitteilung der Priifungsentscheidung

(1)

Die Vorsitzende oder der Vorsitzende des Priifungsausschusses teilt der Priifungsteilnehmerin oder dem Priifungs-
teilnehmer und der Arztekammer das Ergebnis der Priifung mit. Das Nichtbestehen sowie eine erteilte Auflage wer-
den der Priifungsteilnehmerin oder dem Priifungsteilnehmer miindlich begriindet.

(2)
Bei Bestehen der Priifung stellt die Arztekammer der Antragstellerin oder dem Antragsteller eine Anerkennungsur-
kunde aus.

(3)

Bei Nichtbestehen der Priifung erteilt die Arztekammer der Antragstellerin oder dem Antragsteller einen schriftlichen
rechtsmittelfahigen Bescheid mit Begriindung einschlieBlich der vom Priifungsausschuss beschlossenen Auflagen
gemal’ § 15 Absatz 4 und 5.

(4)

Legt die Arztin oder der Arzt gegen den Bescheid der Arztekammer Widerspruch ein, entscheidet die Widerspruchs-
stelle der Arztekammer. Vor der Entscheidung tiber den Widerspruch ist eine Stellungnahme des Priifungsausschus-
ses einzuholen, die bei der Entscheidung zu bericksichtigen ist.

§17
Wiederholungspriifung

Eine Wiederholungspriifung kann friihestens drei Monate nach der nicht erfolgreich abgeschlossenen Priifung durch-
gefuihrt werden. Fir die Wiederholungspriifung gelten die §§ 12 bis 17 entsprechend.
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§18
Riicknahme der Anerkennung von Bezeichnungen

Die Anerkennung einer Bezeichnung kann zurtickgenommen werden, wenn die hierfiir erforderlichen Voraussetzun-
gen nicht gegeben waren. Vor der Entscheidung der Arztekammer iiber die Riicknahme sind der zustiandige Weiter-
bildungsausschuss und die oder der Betroffene zu horen.

§19
Anerkennung von Weiterbildungen aus dem Gebiet der Européischen Union (Mitgliedstaat), des Europai-
schen Wirtschaftsraums (EWR-Staat) oder aus einem Staat, dem Deutschland und die Europaische Gemein-
schaft oder Deutschland und die Europdische Union einen entsprechenden Rechtsanspruch eingerdumt ha-
ben (Vertragsstaat) nach § 2 Absatz 2

(1)

Wer ein fachbezogenes Diplom, ein fachbezogenes Priifungszeugnis oder einen sonstigen fachlichen Ausbildungs-
nachweis (Weiterbildungsnachweis) besitzt, das oder der nach dem Recht der Européischen Union oder dem Abkom-
men {iber den Europaischen Wirtschaftsraum oder einem Vertrag, mit dem Deutschland und die Européische Ge-
meinschaft oder Deutschland und die Europaische Union einen entsprechenden Rechtsanspruch eingeraumt haben
gegenseitig automatisch anzuerkennen ist, erhalt auf Antrag die Facharztanerkennung.

Diese Personen fiihren die dafiir in dieser Weiterbildungsordnung vorgesehene Bezeichnung.

(2)

Wer einen Weiterbildungsnachweis besitzt, der eine Weiterbildung belegt, die vor denim Anhang V Nummer 5.1.2 der
Richtlinie 2005/36/EG genannten Stichtagen begonnen wurde, erhalt auf Antrag die Facharztanerkennung. Voraus-
setzung ist die Vorlage einer Bescheinigung durch die zustandige Behorde oder eine andere zustandige Stelle des
Mitglied-, EWR- oder Vertragsstaates, in dem der Weiterbildungsnachweis ausgestellt wurde. Aus der Bescheinigung
muss sich ergeben, dass die Mindestanforderungen nach Artikel 25 oder Artikel 28 der Richtlinie 2005/36/EG erfillt
sind (Konformitatsbescheinigung). Bei Nichterfiillung der Mindestanforderungen gentigt die Vorlage einer Beschei-
nigung, aus der sich ergibt, dass diese Person wahrend der letzten fiinf Jahre vor Ausstellung der Bescheinigung min-
destens drei Jahre ununterbrochen tatsachlich und rechtmaRig die betreffende arztliche Tatigkeit in dem Hoheits-
gebiet des Staates nach Satz 2 ausgelibt hat. Wer einen Weiterbildungsnachweis besitzt, der nach den in Anhang V
Nummer 5.1.2 der Richtlinie 2005/36/EG genannten Stichtagen ausgestellt und nicht einer in Anhang V Nummern
5.1.3 oder 5.1.4 genannten Bezeichnung entspricht, erhalt auf Antrag die Anerkennung bei Vorlage einer Konformi-
tatsbescheinigung sowie einer Erklarung durch die zustandige Behorde oder durch eine andere zustandige Stelle des
Herkunftsmitgliedstaates dariiber, 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 aufgefiihrt ist.

Die vorgenannten Bescheinigungen gelten als Weiterbildungsnachweise nach Absatz 1 und werden automatisch an-
erkannt. Diese Personen fiihren die dafiir in dieser Weiterbildungsordnung vorgesehene Bezeichnung.

Die Regelungen dieses Absatzes gelten vorbehaltlich der Sonderregelungen der Artikel 23 Absatze 3 bis 5 und Artikel
27 der Richtlinie 2005/36/EG.

(3)
Wer einen Weiterbildungsnachweis besitzt, der nicht nach Absatz 1 oder 2 automatisch anzuerkennen ist, erhalt auf
Antrag die Anerkennung, wenn die Gleichwertigkeit des Weiterbildungsstandes gegeben ist.

Gleiches gilt, wenn der Weiterbildungsnachweis in einem anderen als den in Absatz 1 genannten Gebieten (Drittstaat)
ausgestellt wurde, sofern der Nachweis durch einen anderen Mitglied-, EWR- oder Vertragsstaat anerkannt worden
ist. Dies gilt unter der Voraussetzung, dass die Antragstellerin oder der Antragsteller drei Jahre die betreffende arzt-
liche Tatigkeit im Hoheitsgebiet des Mitglied-, EWR- oder Vertragsstaates ausgeubt hat, der diesen Nachweis aner-
kannt und die zustandige Behorde oder eine andere zusténdige Stelle dieses Staates ihm dies bescheinigt hat.

Der Weiterbildungsstand ist als gleichwertig anzusehen, wenn die Weiterbildung der Antragstellerin oder des Antrag-
stellers keine wesentlichen Unterschiede gegeniiber der Weiterbildung nach dieser Weiterbildungsordnung aufweist;
zudem muss die Gleichwertigkeit der vorangegangenen arztlichen Grundausbildung durch die zustéandige Behorde
festgestellt werden.
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Wesentliche Unterschiede im Sinne von Satz 4 liegen vor, wenn in der nachgewiesenen Weiterbildung Kenntnisse,
Erfahrungen und Fertigkeiten fehlen, deren Erwerb eine wesentliche Voraussetzung fiir die beantragte Bezeichnung
ist.

Wesentliche Unterschiede kdnnen ganz oder teilweise durch Kenntnisse, Erfahrungen und Fertigkeiten ausgeglichen
werden, die von den Antragstellerinnen und Antragstellern im Rahmen ihrer Berufspraxis in einem Mitgliedstaat, ei-
nem EWR-Staat, einem Vertragsstaat oder einem Drittstaat erworben wurden.

Wurden wesentliche Unterschiede nicht durch Berufspraxis ausgeglichen, erteilt die Arztekammer hieriiber einen Be-
scheid verbunden mit dem Angebot der Ablegung einer Eignungspriifung. Sie stellt darin die Kenntnisse, Erfahrungen
und Fertigkeiten fest, in denen die wesentlichen Unterschiede bestehen und auf die sich die Eignungspriifung erstre-
cken soll.

Eine Eignungspriifung ist auch abzulegen, wenn die mit der Weiterbildung angestrebte Berufsausiibung eine oder
mehrere reglementierte Tatigkeiten umfasst, die in dem Staat, der den Weiterbildungs- oder Befahigungsnachweis
ausgestellt hat, nicht Bestandteil dieser Berufsausiibung ist oder sind, und dieser Unterschied in einer besonderen
Weiterbildung besteht, die nach dieser Weiterbildungsordnung gefordert wird und sich auf Weiterbildungsinhalte
bezieht, die sich wesentlich von denen unterscheiden, die von dem Weiterbildungs- oder Befahigungsnachweis ab-
gedeckt werden, den die Antragstellerin oder der Antragsteller vorlegt und wenn diese nicht durch Berufspraxis aus-
geglichen werden konnen.

Fir die Eignungspriifung gelten - mit Ausnahme von § 15 Absatz 2 Satz 1, Absatz 4 und 5 - die §§ 12 bis 17 entspre-
chend.

(4)
Die Arztekammer bestéatigt innerhalb eines Monats den Eingang der Antragsunterlagen und teilt gegebenenfalls mit,
welche Unterlagen fehlen.

Uber die Anerkennung oder die Feststellung der wesentlichen Unterschiede ist spatestens drei Monate nach Eingang
der vollstandigen Unterlagen zu entscheiden.

In Fallen des Absatzes 3 verlangert sich die Frist um einen Monat, innerhalb derer liber die Durchfiihrung der Eig-
nungsprifung zu entscheiden ist.

(5)
Fir die Anerkennung der Weiterbildungsnachweise nach den Absatzen 1 bis 3 sind von der Antragstellerin oder dem
Antragsteller folgende Unterlagen und Bescheinigungen vorzulegen:

1. die Approbation oder Berufserlaubnis zuziiglich Nachweis liber den gleichwertigen Ausbildungsstand,

2. ein Identitdtsnachweis,

3. eine tabellarische Aufstellung tiber die absolvierte Weiterbildung und die Berufspraxis,

4. Weiterbildungs- und Befahigungsnachweise sowie Bescheinigungen liber die Berufspraxis,

5. in Fallen des Absatzes 2 Konformitdtsbescheinigungen oder Tatigkeitsnachweise liber die letzten fiinf
Jahre,

6. in Fallen des Absatzes 3 zusatzliche Nachweise zur Priifung der Gleichwertigkeit,

7. fiir den Fall, dass in einem anderen Mitgliedstaat, EWR-Staat oder Vertragsstaat ein Nachweis iber  eine

Weiterbildung ausgestellt wurde, die ganz oder teilweise in Drittstaaten absolviert wurde,  Unterlagen dariiber,
welche Tatigkeiten in Drittstaaten durch die zustandige Stelle des  Ausstellungsmitgliedstaates in welchem Um-
fang auf die Weiterbildung angerechnet wurden,

8. eine schriftliche Erklarung, ob die Anerkennung der Weiterbildungsnachweise bereits bei einer an-
deren Arztekammer beantragt wurde oder ob dies beabsichtigt ist.

Soweit die unter Nummern 4 bis 7 genannten Unterlagen und Bescheinigungen nicht in deutscher Sprache ausge-
stellt sind, sind sie zusatzlich in beglaubigter Ubersetzung vorzulegen, die durch eine &ffentlich bestellte oder beei-
digte Ubersetzerin oder Dolmetscherin oder einen 6ffentlich bestellten oder beeidigten Ubersetzer oder Dolmetscher
erstellt wurde.
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Die Antragstellerin oder der Antragsteller ist verpflichtet, alle fiir die Ermittlung der Gleichwertigkeit notwendigen
Unterlagen vorzulegen sowie alle dazu erforderlichen Auskiinfte zu erteilen.

Kommt die Antragstellerin oder der Antragsteller dieser Mitwirkungspflicht nicht nach und wird hierdurch die Aufkla-
rung des Sachverhalts erschwert, kann die Arztekammer ohne weitere Ermittlungen entscheiden.

Dies gilt entsprechend, wenn die Antragstellerin oder der Antragsteller in anderer Weise die Aufklarung des Sachver-
halts erschwert.

Der Antrag kann wegen fehlender Mitwirkung abgelehnt werden, nachdem die Antragstellerin oder der Antragsteller
auf die Folge schriftlich hingewiesen worden ist und der Mitwirkungspflicht nicht innerhalb einer angemessenen Frist
nachgekommen ist.

Ist die Antragstellerin oder der Antragsteller aus Griinden, die sie oder er darzulegen hat, nicht in der Lage, die not-
wendigen Unterlagen und Bescheinigungen vorzulegen, kann sich die Arztekammer an die Kontaktstelle, die zustén-
dige Behorde oder an eine andere zustandige Stelle des Herkunftsstaates wenden.

(6)

Die Arztekammer darf Auskiinfte von den zusténdigen Behorden oder von anderen zusténdigen Stellen eines ande-
ren Herkunftsstaates einholen, soweit sie berechtigte Zweifel an der Richtigkeit der Angaben der Antragstellerin oder
des Antragstellers hat.

(7)

Die Arztekammer bestéatigt der zustdndigen Behdrde oder einer anderen zusténdigen Stelle auf Anfrage sowohl die
Authentizitat der von ihr ausgestellten Bescheinigung als auch, dass die Mindestanforderungen an die Weiterbildung
nach Artikel 25 und 28 der Richtlinie 2005/36/EG erfiillt sind.

§19a
Anerkennung von Weiterbildungen aus dem Gebiet der Européischen Union (Mitgliedstaat), des Europai-
schen Wirtschaftsraums (EWR-Staat) oder aus einem Staat, dem Deutschland und die Europaische Gemein-
schaft oder Deutschland und die Europdische Union einen entsprechenden Rechtsanspruch eingeraumt ha-
ben (Vertragsstaat) nach § 2 Absatz 3 und 4

Fir die Falle einer Anerkennung nach § 2 Absatz 3 und 4 gilt § 19 Absatz 3 bis 7 entsprechend.

§20
Anerkennung von Weiterbildungen auBerhalb des Gebietes der Europdischen Union auBBerhalb der anderen
Vertragsstaaten des Abkommens iiber den Europadischen Wirtschaftsraum oder auBerhalb eines Staates,
dem Deutschland und die Europdische Gemeinschaft oder Deutschland und die Europdische Union einen ent-
sprechenden Rechtsanspruch eingeraumt haben nach § 2

(1)
Wer einen Weiterbildungsnachweis besitzt, der in einem Drittstaat ausgestellt wurde, erhalt auf Antrag die Anerken-
nung der Bezeichnung, wenn die Gleichwertigkeit des Weiterbildungsstandes gegeben ist.

Diese Personen fiihren die dafiir in dieser Weiterbildungsordnung vorgesehene Bezeichnung.

(2)
Fir die Uberpriifung der Gleichwertigkeit gilt § 19 Absatz 3 Satz 4 bis 6 und 9 entsprechend.

Wurden wesentliche Unterschiede nicht durch Berufspraxis ausgeglichen, erteilt die Arztekammer hieriiber einen Be-
scheid verbunden mit dem Angebot der Ablegung einer Kenntnispriifung.

Die Zulassung zur Kenntnispriifung kann davon abhéngig gemacht werden, dass die Antragstellerin oder der Antrag-
steller die erforderlichen Erfahrungen und Fertigkeiten fiir die angestrebte Weiterbildungsbezeichnung liber die Ab-
leistung von mindestens sechs Monaten Weiterbildung nachweist, um Defizite in der nachgewiesenen Weiterbildung
auszugleichen.

Fiir die Kenntnispriifung gelten - mit Ausnahme von § 15 Absatz 4 und 5 - die §§ 12 bis 17 entsprechend.
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Abschnitt A - Paragraphenteil

Die erforderlichen Kenntnisse, Erfahrungen und Fertigkeiten sind ebenfalls durch eine Kenntnispriifung nachzuwei-
sen, wenn die Priifung des Antrags nur mit unangemessenem zeitlichen oder sachlichen Aufwand moglich ist, weil
die erforderlichen Unterlagen und Nachweise aus Griinden, die nicht in der Person der Antragstellerin oder des An-
tragstellers liegen, von dieser oder diesem nicht vorgelegt werden konnen.

(3)
Fur das Anerkennungsverfahren gelten die Vorschriften liber Fristen, Unterlagen und Bescheinigungen sowie Aus-
kiinfte nach § 19 Absatz 4 Satz 3 und 4, Absatz 5 Satz 1 bis 6 sowie Absatz 6 entsprechend.

§21
Allgemeine Ubergangsbestimmungen

(1)
Soweit in Abschnitt B und C keine speziellen Regelungen getroffen sind, gelten die allgemeinen Ubergangsbestim-
mungen.

(2)
Die nach den bisher giiltigen Weiterbildungsordnungen erworbenen Weiterbildungsbezeichnungen, die nicht mehr
Gegenstand dieser Weiterbildungsordnung sind, diirfen weitergefiihrt werden.

(3)
Die nach den bisher giiltigen Weiterbildungsordnungen erworbenen Qualifikationsnachweise behalten ihre Giiltig-
keit.

(4)

Kammermitglieder, die sich bei Inkrafttreten dieser Weiterbildungsordnung in einer Facharztweiterbildung befinden,
konnen diese innerhalb einer Frist von sieben Jahren nach den Bestimmungen der bisher giiltigen Weiterbildungs-
ordnung abschliel3en und die Zulassung zur Priifung beantragen.

(5)

Kammermitglieder, die sich bei Inkrafttreten dieser Weiterbildungsordnung nach Facharztanerkennung in einer Wei-
terbildung zum Schwerpunkt befinden, konnen diese innerhalb einer Frist von drei Jahren nach den Bestimmungen
der bisher giiltigen Weiterbildungsordnung abschlieRen und die Zulassung zur Priifung beantragen.

(6)

Kammermitglieder, die sich bei Inkrafttreten dieser Weiterbildungsordnung in einer Zusatz-Weiterbildung befinden,
konnen diese innerhalb einer Frist von drei Jahren nach den Bestimmungen der bisher giiltigen Weiterbildungsord-
nung abschlieRen und die Zulassung zur Priifung beantragen.

(7)
(entfallt)

(8)

Kammermitglieder, die bei Einfiihrung einer neuen Bezeichnung in diese Weiterbildungsordnung in dem jeweiligen
Gebiet, Schwerpunkt oder der jeweiligen Zusatz-Weiterbildung innerhalb der letzten 8 Jahre vor der Einfiihrung min-
destens die gleiche Zeit regelmaRig an Weiterbildungsstatten oder vergleichbaren Einrichtungen tatig waren, welche
der jeweiligen Mindestdauer der Weiterbildung entspricht, konnen die Zulassung zur Priifung beantragen. Die An-
tragstellerin oder der Antragsteller hat den Nachweis einer regelmafiigen Tatigkeit fiir die in Satz 1 angegebene Min-
destdauer in dem jeweiligen Gebiet, Schwerpunkt oder Zusatz-Weiterbildung zu erbringen. Aus dem Nachweis muss
hervorgehen, dass die Antragstellerin oder der Antragsteller in dieser Zeit liberwiegend im betreffenden Gebiet,
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 kdnnen auch Tatigkeitsabschnitte innerhalb die-
ser Frist beriicksichtigt werden.

(9)
Weiterbildung in einem neuen Gebiet, Schwerpunkt oder Zusatz-Weiterbildung, die innerhalb von zwei Jahren nach
Einflihrung der neuen Bezeichnung abgeleistet wird, kann auch dann angerechnet werden, wenn die weiterbildende
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Abschnitt A - Paragraphenteil

Arztin oder der weiterbildende Arzt nicht gemaR § 5 zur Weiterbildung befugt war, die Weiterbildung aber nach ihrem
Inhalt den Bestimmungen dieser Weiterbildungsordnung entspricht.

(10)
Fiir Gebiete, Schwerpunkte und Zusatz-Weiterbildungen wird das Anerkennungsverfahren der §§ 11 bis 17 ange-
wandt. Auf die Fristen der Absatze 4 bis 8 findet § 4 Absatz 6 Anwendung.

§22
Inkrafttreten und AuBBerkrafttreten

Diese Weiterbildungsordnung tritt am Tag nach ihrer Bekanntgabe im Internet unter der Adresse www.aerztekam-
mer-berlin.de in Kraft. Auf die Bereitstellung im Internet wird im Amtsblatt fiir Berlin nachrichtlich hingewiesen. Zum
gleichen Zeitpunkt tritt die Weiterbildungsordnung vom 18. Februar und 16. Juni 2004 (ABI. 2006 S. 1297), die zuletzt
durch den 11. Nachtrag vom 10. Oktober 2018 gedndert worden ist (ABI. 2019 S. 4573), auBer Kraft.
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Abschnitt B - Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen

Abschnitt B - Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B
unter Berticksichtigung gebietsspezifischer Auspragungen

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Grundlagen

Ethische, wissenschaftliche und rechtliche Grundlagen arztli-
chen Handelns

Vertiefung und Starkung berufsspezifischer Haltungen zum
Wohl der Patientinnen und Patienten, die auf arztlicher Ex-
pertise, anerkannten ethischen Grundsatzen, Kommunikati-
onsfahigkeit, Kollegialitdt und praventivem Engagement be-
ruhen

Grundlagen arztlicher Begutachtung

MaRnahmen der Qualitétssicherung und des Qualitdtsmana-
gements einschlieBlich des Fehler- und Risikomanagements
sowie Anwendung von Leit- und Richtlinien

Grundlagen der Transplantationsmedizin und Organisation
der Organspende

Okonomische, 6kologische und strukturelle Aspekte des Ge-
sundheitswesens

Hygienemalnahmen

Arztliche Leichenschau

Patientenbezogene Inhalte

Management (nosokomialer) Infektionen mit multiresisten-
ten Erregern

Beratung liber praventive und rehabilitative MaBnahmen
einschliellich der Verordnung von Heil- und Hilfsmitteln so-
wie Indikationsstellung und Uberwachung physikalischer
Therapiemalinahmen

Situationsgerechte arztliche Gesprachsfiihrung einschliel3-
lich der Beratung von Angehdrigen

Aufklarung und Befunddokumentation

Durchfiihrung einer strukturierten Patienteniibergabe

Psychosomatische Grundlagen

Psychosoziale, umweltbedingte und interkulturelle Einflisse
auf die Gesundheit sowie Zusammenhang zwischen Krank-
heit und sozialem Status

Besondere Situationen bei der Betreuung von Schwerstkran-
ken und Sterbenden

Therapieentscheidungen am Lebensende einschlief3lich An-
gehorigengesprache

Symptome der Verletzung von korperlicher und/oder psychi-
scher Integritat

Beurteilung von Besonderheiten der Erkrankungen und Ein-
schrankungen im Alter

Genderaspekte und Aspekte der Geschlechtsidentitat
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Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Telemedizin

Behandlungsbezogene Inhalte

Atiologie, Pathophysiologie und Pathogenese von Krankhei-
ten

Medizinische Notfallsituationen, insbesondere lebensret-
tende Sofortmafinahmen

Erkennen und gezieltes Erfragen von Auswirkungen hausli-
cher Gewalt auf alle Mitglieder der Familie und die sich dar-
aus ergebenden Handlungsoptionen

Seltene Erkrankungen

Pharmakotherapie, Pharmakovigilanz und Arzneimittelthera-
piesicherheit sowie Arzneimittelmissbrauch

Schmerzpravention und allgemeine Schmerztherapie bei
akuten und chronischen Schmerzen

Interdisziplindre und interprofessionelle Zusammenarbeit

Impfwesen/Durchfiihrung von Schutzimpfungen

Besonderheiten bei der Betreuung von Menschen mit Behin-
derung

Technisch-diagnostische Inhalte im Zusammenhang mit gebietsspezifischen Fragestellungen

Préanalytik und labortechnisch gestiitzte Nachweisverfahren

Point-of-Care-Diagnostik mit visueller oder apparativer Aus-
stattung

Indikationsstellung und Befundinterpretation des krank-
heitsbezogenen Basislabors

Interdisziplindre Indikationsstellung zur weiterfiihrenden Di-
agnostik einschlieBlich der Differentialindikation und Inter-
pretation bildgebender Befunde
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Facharzt/Facharztin fiir Allgemeinmedizin

1 Gebiet Allgemeinmedizin

Facharzt/Facharztin fiir Allgemeinmedizin

(Hausarzt/Hausarztin)

Gebietsdefinition

Das Gebiet Allgemeinmedizin beinhaltet die medizinische Akut-, Langzeit- und Notfallversorgung
von Patientinnen und Patienten jeden Alters mit kdrperlichen und seelischen Gesundheitsstorun-
gen sowie die Gesundheitsforderung, Pravention, Rehabilitation und die Versorgung in der Pallia-
tivsituation unter Berticksichtigung somatischer, psycho-sozialer, soziokultureller und 6kologi-
scher Aspekte. Das Gebiet hat zudem auch die besondere Funktion, als erste arztliche Anlaufstelle
bei allen Gesundheitsproblemen verfiigbar zu sein sowie die sektoreniibergreifende Versorgungs-
koordination und Integration mit anderen Arztgruppen und Fachberufen im Gesundheitswesen zu
gewahrleisten. Es umfasst die haus- und familienarztliche Funktion unter Beriicksichtigung eines
ganzheitlichen Fallverstandnisses und der Multimorbiditat im unausgelesenen Patientenkollektiv,
insbesondere die Betreuung der Patientin oder des Patienten im Kontext seiner Familie oder sozi-
alen Gemeinschaft, auch im hduslichen Umfeld.

Weiterbildungszeit

60 Monate Allgemeinmedizin unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

e miissen 18 Monate in Allgemeinmedizin in der ambulanten hausérztlichen Versorgung abge-
leistet werden, davon kénnen 6 Monate in einer hausarztlich internistischen Praxis absolviert
werden

e miissen 12 Monate im Gebiet Innere Medizin, davon mindestens 6 Monate in der stationaren
internistischen Patientenversorgung abgeleistet werden

e miissen 6 Monate Kinder- und Jugendmedizin oder 6 Monate in einem Gebiet der unmittelba-
ren Patientenversorgung und Teilnahme an einem Kurs in der Kinder- und Jugendmedizin
gemal § 4 Absatz 8 abgeleistet werden

e miissen 6 Monate Orthopéadie und Unfallchirurgie (diese kdnnen auch bei einer Fachérztin/ei-
nem Facharzt fiir Orthopadie oder einer Fachérztin/einem Facharzt fiir Chirurgie mit Schwer-
punkt Unfallchirurgie absolviert werden) oder Physikalische und Rehabilitative Medizin abge-
leistet werden

e missen 6 Monate Chirurgie (auBer Plastische und Asthetische Chirurgie, Herzchirurgie und
Thoraxchirurgie) abgeleistet werden

- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in Gebieten der unmittelba-
ren Patientenversorgung erfolgen. Davon sind 3 Monate Andsthesiologie obligat, die durch
die Teilnahme an einem Kurs (z. B. ACLS) gemaR § 4 Absatz 8 ersetzt werden kénnen

80 Stunden Kurs-Weiterbildung in Psychosomatische Grundversorgung

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Allgemeinmedizin

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Allgemeinmedizin

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Mehrdimensionalitat des allgemeinmedizinischen
Handelns und der biopsychosozialen Langzeitbetreu-
ung mit Anwendung des hermeneutischen Fallver-
standnisses unter Beriicksichtigung des Krankheits-
verstandnisses der Patientin oder des Patienten

Anwendung der allgemeinmedizinischen Arbeitsme-
thodik des abwartenden Offenhaltens und der Ver-
meidung abwendbar geféhrlicher Verlaufe
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Facharzt/Facharztin fiir Allgemeinmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Erfahrungen und Fertigkeiten

Handlungskompetenz A
Richtzahl

Versorgung und Koordination von Patientinnen und
Patienten, insbesondere in ihrem familidaren Umfeld,
in der Langzeitpflege sowie in ihrem weiteren sozialen
Umfeld einschlief3lich der Hausbesuchstatigkeit, da-
von

Hausbesuche 50

Interdisziplindre Koordination, insbesondere bei mul-
timorbiden Patientinnen und Patienten einschlieBlich
der Indikationsstellung zur hduslichen Krankenpflege,
Einbeziehung weiterer drztlicher, pflegerischer, thera-
peutischer und sozialer Hilfen in Behandlungs- und
Betreuungskonzepte

Bewertung der Leistungsfahigkeit und Belastbarkeit,
der Arbeitsfahigkeit, der Berufs- und Erwerbsfahigkeit
sowie der Pflegebediirftigkeit

Hereditare Krankheitsbilder

Indikationsstellung fiir eine humangenetische Bera-
tung

Erkennung, Beurteilung und Behandlung der Auswir-
kungen von durch Umwelt und Milieu bedingten
Schéden einschliefllich Arbeitsplatzeinfliissen

Erkennung von Suchtkrankheiten und Einleitung von
weiterfiihrenden MaRnahmen

Durchfiihrung der arztlichen Leichenschau

Notfille

Lebensrettende Mafinahmen zur Aufrechterhaltung 10
der Vitalfunktionen und Wiederbelebung, welche
durch Simulation ersetzt werden kdnnen

Teilnahme am arztlichen Bereitschaftsdienst 30

Krankheiten und Beratungsanlisse

Umgang mit den haufigsten Beratungsanldssen im
unausgelesenen Patientenkollektiv einschlief3lich
Langzeitversorgung und der hausarztlichen Behand-
lung von

nichtinfektiosen, infektiosen, toxischen und neo-
plastischen sowie von allergischen, immunologi-
schen, metabolischen, erndhrungsabhangigen
und degenerativen Erkrankungen einschlief3lich
diatetischer Behandlung sowie Beratung und
Schulung

insbesondere Langzeitversorgung von Pati-
entinnen und Patienten mit Diabetes melli-
tus, davon

Patientinnen und Patienten mit Insulin-
therapie

Erkrankungen der Stiitz- und Bewegungsorgane
unter besonderer Beriicksichtigung funktioneller
Behinderungen

Erkrankungen der Haut

insbesondere Langzeitversorgung von Pati-
entinnen und Patienten mit chronischen
Wunden

Erkrankungen von Hals, Nasen und Ohren
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Facharzt/Facharztin fiir Allgemeinmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

- Erkrankungen des Auges

- psychischen und neurologischen Erkrankungen

- insbesondere Langzeitversorgung von Pati-
entinnen und Patienten mit Depressionen
und Angststorungen einschlieBlich der Kri-
senintervention

- Erkrankungen des Gastrointestinaltrakts

- insbesondere Langzeitversorgung von Pati-
entinnen und Patienten mit chronischen Er-
krankungen des Magen-Darmtrakts

- Erkrankungen des Herzkreislaufsystems ein-
schlieBlich Lunge

- insbesondere Langzeitversorgung von Pati-
entinnen und Patienten mit koronarer Herz-
krankheit

- insbesondere Langzeitversorgung von Pati-
entinnen und Patienten mit Hypertonie

- insbesondere Langzeitversorgung von Pati-
entinnen und Patienten mit COPD/Asthma

- Erkrankungen des Urogenitaltrakts einschlief3-
lich der Niere

- Erkrankungen des Endokrinums und Stoffwech-
sels

- Erkrankungen des Blutes und der Blutgerinnung

- Blutgerinnungsmanagement

- sexualmedizinische Beratungsanlasse

- Beratung zur Familienplanung

- akute und/oder chronische Schmerzzustande

- insbesondere Langzeitversorgung von Pati-
entinnen und Patienten mit chronischen
Schmerzen einschlieflich der Behandlung
mit Opioiden

Funktionelle Storungen

Erkennung und Behandlung psychosomatischer und
somatopsychischer Krankheitsbilder, insbesondere

- psychosomatische Interventionen

Besondere Patientengruppen

Behandlung und Koordination der Beratungsanlasse
des Kindes- und Jugendalters

- Behandlung von akut erkrankten Kindern/Ju-
gendlichen

50

Erkennung und ggf. Behandlung von Verhaltensauf-
falligkeiten im Kindes- und Jugendalter
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Facharzt/Facharztin fiir Allgemeinmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. L Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Behandlung von Patientinnen und Patienten mit Er- 50
krankungen und Behinderungen des héheren Lebens-
alters, geriatrischer Krankheitsbilder und Funktions-
stoérungen unter Beriicksichtigung von Aspekten der
Multimorbiditat einschlief3lich Erstellung und Durch-
flihrung eines Hilfeplans zum Erhalt der Selbsténdig-
keit und Autonomie, auch unter Einbeziehung eines
multiprofessionellen Teams, Anpassung des Woh-
numfeldes sowie Angehdrigen- und Sozialberatung,
davon

- Behandlung von Patientinnen und Patienten mit 25
chronischer Pflegebediirftigkeit in ihrer Hauslich-
keit

Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender Pati-
entinnen und Patienten einschlieBlich Sterbebeglei-
tung

Onkologische Krankheitsbilder

Beratung bezliglich eines kurativen oder palliativen
Therapieansatzes bei Tumorerkrankungen unter Ein-
beziehung der Patientin oder des Patienten, seiner
Angehdrigen und mitbehandelnden Arztinnen und
Arzte

Pravention und Rehabilitation

Gesundheitsberatung, Friiherkennung und Vorsorge
von Gesundheitsstorungen einschlieBlich Gewalt- und
Suchtpravention, insbesondere

- spezifische Impfberatung auf Grundlage der
STIKO-Empfehlungen

- Durchfiihrung von kardiovaskularen Risikobe-
stimmungen

- Beratungen zur Krebsfritherkennung

Beratung zu sozialen und pflegerischen Hilfen

Indikationsstellung, Verordnung und Einleitung reha-
bilitativer Malnahmen einschlief3lich geriatrischer
Frithrehabilitation sowie der Nachsorge

Diagnostische Verfahren

Relevante diagnostische Verfahren

Indikationsstellung, Einschatzung der Dringlichkeit
apparativer Diagnostik einschlieBlich der Befundin-
terpretation

EKG

Ergometrie

Langzeit-EKG

Langzeitblutdruckmessung

Spirometrie

Ultraschalluntersuchungen des Abdomens und Retro- 400
peritoneums einschlieBlich Urogenitalorgane im Rah-
men der Erst- und Verlaufsdiagnostik

Ultraschalluntersuchungen der Schilddriise im Rah-
men der Erst- und Verlaufsdiagnostik
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Facharzt/Facharztin fiir Allgemeinmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Punktions- und Katheterisierungstechniken ein-
schlieBlich der Gewinnung von Untersuchungsmate-
rial

Otoskopie

Richtungsweisende Hor- und Sehpriifung

Durchfiihrung und Interpretation standardisierter
Testverfahren einschlieBlich Fragebogen, insbeson-
dere zur Depressionsdiagnostik und zu geriatrischen
Fragestellungen

50

Therapeutische Verfahren

Chemo- und Strahlentherapie

Transfusions- und Blutersatztherapie

Komplementdrmedizinische Verfahren

Indikationsstellung, Verordnung und Uberwachung
der medikamentdsen Therapie unter Beachtung der
Neben- und Wechselwirkungen und besonderer Be-
riicksichtigung der Aspekte Multimorbiditat, Alter, Po-
lypharmazie, Adharenz und Evidenz

Indikationsstellung und Verordnung von Psychothera-
pie einschliefilich Verlaufsbeobachtung

Infusionstherapie und parenterale Erndhrung

Wundversorgung und Wundbehandlung, Inzision, Ex-
traktion, Exstirpation und Probeexzision auch unter
Anwendung der Lokal- und peripheren Leitungsands-
thesie

50

Anlage von Orthesen und Schienen
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Facharzt/Facharztin fiir Andsthesiologie

2 Gebiet Andsthesiologie

Facharzt/Facharztin fiir Anasthesiologie
(Anasthesiologe/Anasthesiologin)

Gebietsdefinition

Das Gebiet Anasthesiologie umfasst die Allgemein-, Regional- und Lokalanasthesie einschlieRlich
deren Vor- und Nachbehandlung, die Aufrechterhaltung der vitalen Funktionen wahrend operati-
ver und diagnostischer Eingriffe sowie intensivmedizinische, notfallmedizinische und schmerz-
medizinische MaRnahmen.

Weiterbildungszeit

60 Monate Anasthesiologie unter Befugnis an Weiterbildungsstétten, davon

e 36 Monate in der Anasthesie, davon kdonnen bis zu
o 18 Monate im ambulanten Bereich angerechnet werden
e 12 Monate in der Intensivmedizin, davon konnen
o 6 Monate Intensivmedizin in einem anderen Gebiet angerechnet werden
- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten erfol-
gen

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Anasthesiologie

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Anisthesiologie

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgen-
der Patientinnen und Patienten

Praanésthesiologische Vorbereitung

Aufklarung von Patientinnen und Patienten iiber Risi-
ken von Andsthesieverfahren und -medikamenten so-
wie Einholung der rechtsgiiltigen Einwilligung

Praandsthesiologische Risikoevaluation, insbeson-
dere Pradiktoren fiir schwierige Atemwege und
schwierige Beatmung

Identifikation und Umgang mit relevanten kardiovas-
kuldren pulmonalen, neurologischen und muskularen
Risikofaktoren

Auswabhl eines geeigneten Anésthesieverfahrens ein-
schlieBlich

- praanasthesiologischer Vorbereitung unter Be-
riicksichtigung einer Dauermedikation

- medikamentdser Pramedikation

- erforderlichem Monitoring

- Beriicksichtigung des Erfordernisses préaanéasthe-
siologischer Niichternheit

Andsthesiologische Verfahren und Techniken
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Facharzt/Facharztin fiir Andsthesiologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Atemwegsmanagement, technische MalRnahmen zur
Behandlung des einfachen und des schwierigen Atem-
weges einschlieBlich der schwierigen Intubation (Diffi-
cult Airway), davon
- fiberoptische Techniken einschliellich fiberopti- 25
sche Intubationen, davon kdnnen bis zu 50%
durch Simulation erfolgen
- videoassistierte Intubationsverfahren 20
Anasthesiologische Uberwachung
Postandsthesiologische Patientenversorgung
Anasthesierelevante Ultraschallverfahren, insbeson-
dere Notfallsonographie, transésophageale und
transthorakale Echokardiographie
Durchfiihrung andsthesierelevanter Ultraschallverfah- 50
ren bei unterschiedlichen Malnahmen, insbesondere
bei ZVK-Anlage, Pleurapunktion, sonographisch ge-
steuerter GefaBpunktion und Regionalanasthesie
Allgemeinanasthesien und intraoperative Beatmung
einschlieBlich Einleitung, intraoperative Uberwa-
chung, Ausleitung, postoperative Patientenversor-
gung, postoperative Schmerztherapie
Durchfiihrung von Andsthesieverfahren, davon 1.800
- bei abdominellen Eingriffen 300
- beiPatientinnen und Patienten mit mindestens 100
ASA 3-Klassifikation
Anisthesie bei neurochirurgischen und neurointerventionellen Eingriffen
Risiken und Vorteile unterschiedlicher andsthesiologi-
scher Verfahren bei neurochirurgischen und neuroin-
terventionellen Eingriffen
Prinzipien und Besonderheiten der Anasthesiologie
bei intrakraniellen Eingriffen
Mitwirkung bei Andsthesien fiir intrakranielle Eingriffe 25
Kinderandsthesie
Besonderheiten der padiatrischen Andsthesiologie
einschlieflRlich Monitoring, Atemwegsmanagement, in-
travenose und intraossére Zugange, Narkoseeinlei-
tung, Narkoseaufrechterhaltung, Narkoseausleitung,
postandsthesiologische Versorgung, Flissigkeits- und
Volumentherapie
Durchfiihrung von Anésthesien bei Sduglingen und 50
Kleinkindern bis zum vollendeten 5. Lebensjahr
Reanimationstraining
Anasthesie bei Schwangeren und in der Geburtshilfe
Durchfiihrung von Allgemeinanasthesien, Regionalan-
asthesien und perioperativer Behandlung bei
Schwangeren
Schmerztherapie in der Geburtshilfe einschlieflich bei
Kaiserschnitten
Durchfiihrung von Andsthesieverfahren in der Ge- 50
burtshilfe, davon
- bei Kaiserschnitten 25
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Facharzt/Facharztin fiir Andsthesiologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Andsthesie bei Thoraxeingriffen
Prinzipien und Besonderheiten der Anasthesiologie
bei throraxchirurgischen Eingriffen
Perioperative Schmerztherapie einschlieRlich epi-
duraler, paravertebraler und intervertebraler Blocka-
den in der Thoraxchirurgie
Mitwirkung bei Andsthesien fiir intrathorakale Ein- 25
griffe mit Einlungenanasthesie
Kardiovaskuldre Anasthesie
Prinzipien und Besonderheiten der Andsthesiologie
bei kardiochirurgischen und herznahen gefafichirurgi-
schen Eingriffen, insbesondere des kardiopulmonalen
Bypasses und anderer kreislaufunterstiitzender Maf3-
nahmen
Aniésthesie bei Operationen im Kopf-Hals-Bereich
Andsthesien bei Eingriffen im Kopf-Hals-Bereich auch 100
mit schwierigem Zugang zum Atemweg in der Augen-
heilkunde, Hals-Nasen-Ohrenheilkunde, Mund-Kiefer-
Gesichtschirurgie, Neurochirurgie oder Plastischen,
Rekonstruktiven und Asthetischen Chirurgie
Regionalanasthesie
Durchfiihrung riickenmarksnaher Regionalanasthe- 50
sien einschlieRlich intraoperativer Uberwachung,
postoperativer Patientenversorgung, postoperativer
Schmerztherapie
Durchfiihrung peripher-regionalanasthesiologischer 50
Verfahren einschlieRlich intraoperativer Uberwa-
chung, postoperativer Patientenversorgung, postope-
rativer Schmerztherapie
Anésthesie bei ambulanten Patientinnen und Patienten
Mindestanforderungen fiir die Anwendung anasthesi-
ologischer Verfahren bei ambulanten Eingriffen
Durchfiihrung von Anasthesien bei ambulanten Ein- 50
griffen unter Beachtung der Rahmenbedingungen und
des spezifischen Risikos sowie Sicherstellung der peri-
operativen Versorgung
Andsthesiologische Verfahren auBBerhalb des Operationssaales
Gewabhrleisten von Sicherheitsstandards im Zusam-
menhang mit andsthesiologischen Verfahren bei CT-
und MRT-Untersuchungen oder anderen minimal-in-
vasiven, interventionellen und diagnostischen Eingrif-
fen
Transport von Patientinnen und Patienten zu Unter-
suchungen und Eingriffen
Intensivmedizin
Diagnostik und Therapie vital bedrohlicher Erkran-
kungen und Zustédnde auf einer Intensivstation oder
Intermediate Care Station, insbesondere bei
- respiratorischer Insuffizienz
- kardialer Insuffizienz
- Ein-und Mehrorganversagen
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Facharzt/Facharztin fiir Andsthesiologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. L Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

- Delir

- endokrinen Stérungen

- erhohtem Hirndruck

- Sepsis

- Schock

- Trauma/Polytrauma

Pravention, Diagnostik, Therapie und Management
von Infektionen

Intensivmedizinische Behandlung von Patientinnen 100
und Patienten mit Funktionsstérungen von mindes-
tens zwei vitalen Organsystemen

Analgosedierung von intensivmedizinischen Patien-
tinnen und Patienten

Atemunterstiitzende MaBnahmen bei nicht-intubier- 50
ten Patientinnen und Patienten, differenzierte Beat-
mungstechniken einschlieBlich Beatmungsentwoh-
nung bei langzeitbeatmeten Patientinnen und Patien-
ten

Differenzierte Fliissigkeits- und Volumentherapie ein-
schliefRlich Transfusions- und Blutersatztherapie

Enterale und parenterale Erndhrung, Erstellung eines
Erndhrungsplans sowie Therapie von Stoffwech-
selentgleisungen

Punktions- und Katheterisierungstechniken, auch so-
nographisch gesteuert, davon

- zentralvendse Zugange 30

- arterielle Zugange 30

- Pleurapunktionen, Pleuradrainagen 5

Tracheo- und Bronchoskopien 25

Perkutane Tracheotomien

Schmerzmedizinische Verfahren

Nervenblockaden, insbesondere zur perioperativen
regionalen Schmerztherapie einschlieRlich Katheter-
verfahren

Verfahren zur pharmakologischen und nicht-pharma-
kologischen Schmerztherapie

Grundlagen der Behandlung chronischer Schmerzen

Notfall- und Zwischenfallmanagement, Trauma und Verbrennungen, Rettungswesen

Reanimation von Patientinnen und Patienten aller Al-
tersgruppen

Transportbegleitung von Intensivpatientinnen und In-
tensivpatienten einschlieflich der Vorbereitung zum
Interhospitaltransfer

Ossarer Zugang

Erstversorgung bei Traumpatientinnen und
Traumapatienten einschlieflich Brandverletzten

Zwischenfalltraining 5
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3 Gebiet Anatomie

Facharzt/Facharztin fiir Anatomie
(Anatom/Anatomin)

Gebietsdefinition

Das Gebiet Anatomie umfasst die Lehre und Forschung vom normalen Bau und Zustand des Kor-
pers mit seinen Zellen, Geweben und Organen einschlieBlich systematischer, topographischer
und klinisch-funktioneller Aspekte sowie der Embryologie.

Weiterbildungszeit

gen

48 Monate Anatomie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten erfol-

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Anatomie

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Anatomie

Grundlagen der Humangenetik, Pathologie, Paldonto-
logie, Anthropologie und Rechtsmedizin

Klinische Anatomie

Haufige Krankheitsbilder und klinische Fragestellun-
gen aus anatomischer Sicht

Mitwirkung bei klinisch-anatomischen Fort- und Wei-
terbildungskursen

Bilddiagnostische Verfahren

Bildgebende diagnostische Verfahren z. B. Sonogra-
phie, Rontgen, CT, MRT, PET

Beurteilung bilddiagnostisch dargestellter anatomi-
scher Strukturen, z. B. der Rontgenanatomie

Korperspendewesen

Geschichte der Anatomie, insbesondere des Korper-
spendewesens

Anatomisches Donationswesen, Konservierung und
Aufbewahrung von Korperspenden

Herstellung, Montage und Pflege von anatomischen
Sammlungspraparaten und deren Demonstration

Vorschriften des Leichentransport- und Bestattungs-
wesens sowie der entsprechenden Hygiene- und
Rechtsvorschriften und der Vermachtnisse

Embryologie

Grundlagen der Embryologie und Entwicklungsbiolo-
gie sowie Gewebeziichtung

Systematische, vergleichende, topographische, mak-
roskopische und mikroskopische embryonale Anato-
mie einschliefllich der Zusammenhange zwischen
Struktur und Funktion
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Facharzt/Facharztin

fur Anatomie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Mikroskopische Anatomie

Grundlagen der Histologie und mikroskopischen Ana-
tomie einschliellich der Enzym- und Immunhistoche-
mie, Autoradiographie und in-situ-Hybridisierung

Mikroskopische Praparationstechniken, z. B. Fixa-
tions-, Schnitt- und Farbetechniken, sowie Praparati-
onsmethoden

Makroskopische Anatomie

Grundlagen der makroskopischen Anatomie

Makroskopische Praparationstechniken und Prapara-
tionsmethoden

Methoden und Techniken

Grundlegende Methoden zur Untersuchung morpho-
logisch- medizinischer und molekular- bzw. zellbiolo-
gischer Fragestellungen in der makroskopischen und
mikroskopischen Anatomie sowie der Embryologie

Zell- und molekularbiologische Methoden und Tech-
niken sowie Morphometrie, Gewebeziichtung und ex-
perimentelle Zytologie

Licht-, Fluoreszenz- und Elektronenmikroskopie mit
den verschiedenen Techniken

Forschung und Lehre

Konzeptionierung und Durchflihrung von Forschungs-
projekten

Methoden der Biomathematik und Statistik

Vermittlung der mikroskopischen und makroskopi-
schen Anatomie in Lehrveranstaltungen

Didaktische Grundlagen der universitdren Lehre
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4 Gebiet Arbeitsmedizin

Facharzt/Facharztin fiir Arbeitsmedizin

(Arbeitsmediziner/Arbeitsmedizinerin)

Gebietsdefinition

Das Gebiet Arbeitsmedizin umfasst als praventivmedizinisches Fach die Wechselbeziehungen zwi-
schen Arbeits- und Lebenswelten einerseits sowie Gesundheit und Krankheiten andererseits. Im
Mittelpunkt stehen dabei der Erhalt und die Férderung der physischen und psychischen Gesund-
heit und Leistungsfahigkeit des arbeitenden Menschen, die Gefahrdungsbeurteilung der Arbeitsbe-
dingungen, die Vorbeugung, Erkennung, Behandlung und Begutachtung arbeits- und umweltbe-
dingter Risikofaktoren, Erkrankungen und Berufskrankheiten, die Verhiitung arbeitsbedingter Ge-
sundheitsgefahrdungen einschlielRlich individueller und betrieblicher Gesundheitsberatung, die
Vermeidung von Erschwernissen und Unfallgefahren sowie die berufsfordernde Rehabilitation.

Weiterbildungszeit

werden

60 Monate Arbeitsmedizin unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

e missen 24 Monate in anderen Gebieten der unmittelbaren Patientenversorgung abgeleistet

360 Stunden Kurs-Weiterbildung in Arbeitsmedizin/Betriebsmedizin

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Arbeitsmedizin

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Arbeitsmedizin

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Duales Arbeitsschutzsystem durch den Staat und die
Trager der Gesetzlichen Unfallversicherung

Betriebliche Organisationsstrukturen und Ablaufpro-
zesse

Beratung von Arbeitgebern, Beschaftigten und deren
Interessenvertretungen im Fall arbeitsbedingter Ge-
fahrdung der Gesundheit einschlieflich psychischer
Belastung und Beanspruchung

Berufskunde

Konzepte der Arbeitsmedizin, z. B. Belastungs-Bean-
spruchungs-Konzept und Dosis-Wirkungs-Beziehun-
gen

Grundlagen der Epidemiologie und Statistik

Arbeitsphysiologie

Grundlagen der Sozialmedizin

Sozialmedizinische Beratung

Grundlagen der Reise-, Tropen- und Flugmedizin

Beratung tiber gesundheitsgerechtes Verhalten im
Ausland einschlieBlich der Expositionsprophylaxe, bei
gesundheitlichen Einschrankungen sowie bei Reisen
wahrend der Schwangerschaft

Grundlagen hereditarer Krankheitsbilder
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Facharzt/Facharztin fiir Arbeitsmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Indikationsstellung fiir eine humangenetische Bera-
tung
Wissenschaftlich begriindete Gutachtenerstellung 10
Funktionsstorungen und Erkrankungen von Organsystemen
Differentialdiagnose und Therapieoptionen bei Funk-
tionsstorungen und Erkrankungen
- desAuges
- des Blutes und der Blutgerinnung
- des Endokriniums und Stoffwechsels
- des Gastrointestinaltraktes
- von Hals, Nase und Ohren
- derHaut
- des Herzkreislaufsystems
- derLunge
- des Muskel-Skelettsystems
- des Nervensystems
- derPsyche
- des Urogenitalsystems einschlieBlich Niere
Differentialdiagnose und Therapieoptionen bei nicht-
infektiosen, infektiosen, toxischen und neoplasti-
schen sowie von allergischen, immunologischen, me-
tabolischen, erndhrungsabhangigen und degenerati-
ven Erkrankungen
Berufsbezogene Risiken
Berufsanamnese mit Erhebung von berufsbezogenen
Risiken und Symptomen
Bewertung der Arbeits- und Beschaftigungsfahigkeit
sowie der physischen und psychischen Leistungsfa-
higkeit anhand von
- EKG 100
- Lungenfunktionspriifung 50
- Ergometrie 50
- apparative Techniken zur richtungsweisenden 50
Untersuchung des Horvermogens
- apparative Techniken zur richtungsweisenden 50
Untersuchung des Sehvermogens
Indikationsstellung zu und Befundinterpretation von
radiologischen Untersuchungen
Priméarpravention
Verhaltnispravention und Verhaltenspravention ein-
schliefRlich Arbeitsplatzgestaltung, Ergonomie, Ar-
beitshygiene und Unfallpravention
Betriebs- und Arbeitsplatzbegehung, Arbeitsplatzbe-
urteilung, Gefdhrdungsbeurteilung einschlieflich psy-
chischer Belastungen, Risikobeurteilung, z. B. fiir be-
sondere Beschéftigungsgruppen wie Jugendliche,
Schwangere, leistungsgewandelte Beschaftigte
Beratung und Gefdhrdungsbeurteilung im Rahmen
des Mutterschutzgesetzes
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Facharzt/Facharztin fiir Arbeitsmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Beratung zu MalRnahmen der Verhaltenspravention,
Praventionsberatung

Beurteilung von Messergebnissen verschiedener Ar-
beitsumgebungsfaktoren, z. B. Larm, Klima, Beleuch-
tung, Gefahrstoffe

Beratung zur Auswahl von persénlichen Schutzaus-
riistungen, z. B. beim Umgang mit Gefahrstoffen

Grundzlige der Pandemieplanung im Betrieb

Durchfiihrung von Mafinahmen der Infektionsprophy-
laxe im Betrieb

Organisation der Ersten Hilfe im Betrieb

Sekundarpravention

Friiherkennungsuntersuchungen bei Risikofaktoren
und arbeitsbedingten Erkrankungen

Vorsorge gemaf} Verordnung arbeitsmedizinischer
Vorsorge

Eignungsuntersuchungen und Eignungsbeurteilungen
nach entsprechenden Rechtsverordnungen ein-
schlieBlich verkehrsmedizinischer Untersuchungen

Tertidrpravention

Beratung zum betrieblichen Eingliederungsmanage-
ment einschlieBlich individueller EinzelmaRnahmen

Medizinische, arbeitsplatzbezogene, betriebliche und
soziale Rehabilitation

Beratung zur Arbeitsplatzgestaltung bei Beschaftig-
ten, z. B. mit chronischen Erkrankungen und bei leis-
tungsgewandelten Beschaftigten

Arbeitsbedingte Erkrankungen einschlieBlich Berufskrankheiten

Berufskrankheiten gemaf SGB VIl und geman Berufs-
krankheiten-Verordnung, insbesondere

- durch chemische Einwirkungen verursachte
Krankheiten

- durch physikalische Einwirkungen verursachte
Krankheiten

- Infektionskrankheiten und Tropenkrankheiten

- Atemwegserkrankungen

- Hautkrankheiten

Meldung des Verdachts von Berufskrankheiten gemaf
SGB VI

Arbeits(mit)bedingte Erkrankungen

Beteiligung am Feststellungsverfahren fiir Berufs-
krankheiten

Finale und kausale Gutachtenerstellung einschlief3-
lich Zusammenhangsgutachten bei Berufskrankhei-
ten

Wechselwirkungen zwischen Arbeit und Volkskrank-
heiten

Arbeitstoxikologie

Toxikologische Grundlagen
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Facharzt/Facharztin fiir Arbeitsmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Grundlagen der Kanzerogenese

Biomonitoring am Arbeitsplatz

Ambient Monitoring

Beurteilung chemischer Belastungen und Beanspru-
chungen

Beratung beim Umgang mit Gefahrstoffen

Arbeit und psychische Gesundheit

Grundlagen psychischer und psychosomatischer
Krankheitsbilder und Symptome

Grundlagen der Arbeits-, Betriebs- und Organisations-
psychologie einschlieflich betrieblichem Konflikt-
und Stressmanagement

Beurteilung psychischer Belastungen und Beanspru-
chungen

Beratung und Begleitung im Rahmen betrieblicher
Suchtpravention

Psychologische und psychometrische Analyseverfah-
ren und Fragebdgen zur Gefdhrdungsbeurteilung

Auswirkungen kultureller Faktoren und Einflisse auf
den Zusammenhang von Arbeit und psychischer Ge-
sundheit

Umweltmedizinische Risikofaktoren

Erfassung, Beschreibung und Beurteilung von Um-
weltfaktoren hinsichtlich ihrer gesundheitlichen Rele-
vanz am Arbeitsplatz

Umweltmedizinische Beratung, z. B. bei umweltasso-
ziierten Belastungen, umweltbezogenen Syndromen,
umweltbedingten Erkrankungen

Betriebliches Gesundheitsmanagement

Grundlagen der Forderung der Gesundheit der Be-
schéftigten

Beratung zum betrieblichen Gesundheitsmanage-
ment in Unternehmen und Organisationen

Grundsatze der Salutogenese

Grundsatze gesunder Flihrung

Instrumente der Gesundheitsférderung

Koordination von Praventionsdienstleistern im Be-
trieb
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5 Gebiet Augenheilkunde

Facharzt/Facharztin fiir Augenheilkunde
(Augenarzt/Augenarztin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Augenheilkunde umfasst die Vorbeugung, Erkennung, Behandlung, Nachsorge und
Rehabilitation der anatomischen und funktionellen Veranderungen des Sehorgans und seiner Ad-
nexe einschlieBlich der Optometrie und der plastisch-rekonstruktiven Operationen in der Perior-
bitalregion.

Weiterbildungszeit 60 Monate Augenheilkunde unter Befugnis an Weiterbildungsstétten, davon konnen

e  biszu 36 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden
e maximal 12 Monate an einer Weiterbildungsstatte mit einer auf bis zu 12 Monate beschrank-
ten Befugnis abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. o Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Augenheilkunde

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Augenheilkunde

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Wissenschaftlich begriindete Gutachtenerstellung 25
einschlieRlich formulargebundener Gutachten, z. B.
augendrztliche Fiihrerscheingutachten

Infiltrations- und Regionalandsthesien, davon 100

- subkonjunktivale, parabulbare oder retrobulbare 50
Andsthesien

Grundlagen der Ergo-, Sport- und Verkehrsophthal-
mologie

Tropenophthalmologische und reisemedizinische Au-
generkrankungen

Fachgebundene genetische Beratung

Grundlagen hereditarer und multifaktorieller Krank-
heitsbilder und Entwicklungsstérungen

Interpretation und Aussagekraft genetischer Untersu-
chungsergebnisse (Sensitivitat, Spezifitét, pradiktiver
Wert)

Methodische, psychosoziale und ethische Aspekte der
genetischen Beratung und Diagnostik einschlieflich
pharmakogenetischer Tests

Erkennung fachbezogener genetisch bedingter Krank-
heitsbilder oder Entwicklungsstérungen

Fachgebundene genetische Beratung bei diagnosti-
scher und pradiktiver genetischer Untersuchung

Notfalle
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Facharzt/Facharztin fir Augenheilkunde

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Ursachen, Symptomatik, Diagnostik, Befunde und
Mitwirkung bei der Therapie augenarztlicher Notfall-
situationen, insbesondere folgender akuter Notfalle:

- Trauma, z. B. perforierende Verletzungen, intra-
okulare Fremdkorper, Tranenwegs- und Orbita-
verletzungen,

- traktive, rhegmathogene exsudative sowie die
proliferative Ablatio retinae,

- schwere Entziindungen von Auge, Lider, Tranen-
wegen und Augenhohle,

- vaskulare Verschlisse,

- akute Makulablutungen,

- akute Druckdekompensation,

- Veratzungen,

- neuroophtalmologische Notfalle,

- Zeichen einer Bulbusruptur,

- Blow-out-Fraktur,

- traumatischen oder endogenen Endophtalmitis

Mitbehandlung polytraumatisierter Patientinnen und

Patienten im interdisziplindren Team

- Diagnostik

- Erstmaflnahmen

- Indikationsstellung zur weitergehenden bildge-
benden Diagnostik

- Therapieplanung im interdisziplindren Team

Lider, Trainenwege und Orbita

Diagnostik und konservative Therapie entziindlicher,
degenerativer und tumordser Erkrankungen der Li-
der, Tranenwege und der Orbita

Operative Eingriffe, z. B. plastisch-chirurgische Opera-
tionen des Entropiums, des Ektropiums, der Ble-
pharochalasis, des Chalazions, Dehnung und Striktur-
spaltung der Tréanenwege

50

Erste Assistenz bei Enukleationen und komplexen
plastisch-rekonstruktiven und &dsthetischen Eingriffen
an Lidern, Tranenwegen und Orbita

Bindehaut, Hornhaut und Sklera

Diagnostik und konservative Therapie entziindlicher,
degenerativer, dystrophischer und tumordser Erkran-
kungen der Bindehaut, Hornhaut und Sklera

Einfache chirurgische Eingriffe an Bindehaut und
Hornhaut, z. B. Fremdkorperentfernung, Wundnaht,
Parazentese

50

Erste Assistenz bei komplexen intraokularen Eingrif-
fen an Bindehaut und Hornhaut, z. B. Keratoplastik,
Amnionmembrantransplantation

Uvea, Retina und Glaskorper

Diagnostik und konservative Therapie von entziindli-
chen, degenerativen, dystrophischen und tumordsen
Erkrankungen an Uvea, Retina und Glaskorper

Laserchirurgische Eingriffe an der Retina

50

Intravitreale operative Medikamenteneinbringungen

25
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Facharzt/Facharztin fir Augenheilkunde

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Indikation zur Operation und Erste Assistenz bei Ein-
griffen an der Netzhaut und am Glaskorper inklusive
Verlaufsbeurteilung, insbesondere Vitrektomie, Amo-
tiooperation, Endophthalmitis, perforierende Sklera-
verletzungen, Kern- bzw. Rindenverlust, IOL-Luxa-
tion, akute subretinale Blutung

Endokrine Storungen

Diagnostik und Therapie der Augenbeteiligung bei
endokrinen Stérungen, insbesondere endokrine Or-
bitopathie

Untersuchungen der gesamten Netzhaut bei Diabetes
mellitus

150

Strabologische, kinder- und neuro-ophthalmologische Erkrankungen

Ophthalmologische Abklarung von Kopfschmerzen

Behandlung der Erkrankungen, Funktionsstorungen
und Verletzungen des Sehorgans, der Sehbahn und
der Hirnnerven einschlieRlich deren Komplikationen

Behandlung paretischer und nicht paretischer Stel-
lungs- und Bewegungsstorungen der Augen, der oku-
laren Kopfzwangshaltungen und des Nystagmus

Behandlung kindlicher Sehschwachen.

Formen und Ursachen der Amblyopie (Deprivation,
Refraktion, Strabismus) unterscheiden sowie ein
Amblyopie-Screening durchfiihren.

Chirurgische Eingriffe an geraden Augenmuskeln

10

Erste Assistenz bei Augenmuskeloperationen héhe-
ren Schwierigkeitsgrades

Tumorerkrankungen

Diagnostik und Therapie der gutartigen und bosarti-
gen Tumoren des Auges, der Lider, der Tranenwege
und der Orbita, sowie Augen- und Orbitametastasen
anderer Malignome

Pravention und Rehabilitation

Untersuchungen zur Friiherkennung, davon

- Amblyopie

100

- Glaukom

100

- Makuladegeneration

100

Beratung zu Risikofaktoren fiir eine Entwicklung von
Amblyopie, Glaukom und Makuladegeneration

Einleitung von rehabilitativen MaBnahmen bei Sehbe-
hinderten

Beratung tiber und Anpassung von vergroRernden
Sehhilfen

50

Diagnostische Verfahren

Durchfiihrung und Befunderstellung von Untersu-
chungsverfahren an allen Augenabschnitten, insbe-
sondere

- Spaltlampenuntersuchung

- Ophthalmoskopie

- Augeninnendruckmessung
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Facharzt/Facharztin fir Augenheilkunde

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

- Gonioskopie

100

- sonographische Untersuchungen des Auges und
seiner Adnexe (A und B Bild)

100

- Biometrien der Achsenlange des Auges (optisch
und echographisch)

50

- elektrophysiologische Untersuchungen

25

- Fluoreszenzangiographie

100

- optische Kohdrenztomographie und/oder Papil-
lentomographie

300

- Hornhautdickenmessung, sonographisch oder
optisch

25

- Keratometrien oder Hornhauttopografien

50

- Hornhautendothelmikroskopie

Optometrie

Optometrische Untersuchungstechniken, insbeson-
dere

- subjektive und objektive Refraktionsbestimmung
bei Erwachsenen und Kindern

- Skiaskopie bei Kindern im Vorschulalter

20

- Bestimmung und Brillenkorrekturen von Refrak-
tionsfehlern

250

- Durchfiihrung und Befunderstellung von Unter-
suchungen verschiedener Funktionen des Seh-
vermogens, z. B. des Gesichtsfeldes, des Farb-
sinns mit Anomaloskop und anderen Verfahren,
des Kontrast- oder Dammerungssehens

300

Abgleich von funktionellen Befunden mit den mor-
phologischen Befunden

Kontaktlinsenanpassungen und Kontaktlinsenkon-
trollen

50

Glaukomerkrankungen

Diagnostik und konservative Therapie von Glauko-
men

Operative Eingriffe bei Glaukom, z. B. Laser-Iridoto-
mie, Trabekuloplastik, Zyklokryokoagulation, Zyklo-
fotokoagulation

25

Erste Assistenz bei komplexen Eingriffen bei Glaukom,
insbesondere Trabekulektomie

15

Linse und refraktive Chirurgie

Diagnostik der Katarakt und anderer Linsenerkran-
kungen

Laserchirurgische Eingriffe am Vorderabschnitt des
Auges, z. B. Kapsulotomie

25

Diagnostik und Indikationsstellung fiir refraktiv-chi-
rurgische Verfahren

Erste Assistenz bei Eingriffen an der Linse und bei re-
fraktiv-chirurgischen MaBnahmen

Ophthalmopathologie

Grundlagen der feingeweblichen Untersuchung des
Auges und seiner Anhangsgebilde
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Facharzt/Facharztin fir Augenheilkunde

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz

L Richtzahl
Erfahrungen und Fertigkeiten

Abgleich von histopathologischen Befunden mit mor-
phologischen Untersuchungsbefunden

Einordnung von histologischen Befunden des Auges 25
und seiner Anhangsgebilde in das Krankheitsbild
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Facharzt/Facharztin f

Ur Biochemie

6 Gebiet Biochemie

Facharzt/Facharztin fiir Biochemie
(Biochemiker/Biochemikerin)

Gebietsdefinition

krankungen umfasst.

Das Gebiet Biochemie umfasst die molekularen Interaktionen und Umwandlungen im menschli-
chen Organismus, die Struktur und Funktion von Zellen und Organen sowie ihrer Interaktion. Ex-
plizit eingeschlossen ist das Gebiet der Pathobiochemie, das die molekularen Grundlagen von Er-

Weiterbildungszeit

gen

48 Monate Biochemie unter Befugnis an Weiterbildungsstétten, davon

- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten erfol-

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Biochemie

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Biochemie

Strukturen und Funktionen der Biomolekiile wie Pro-
teine, Nukleinsduren, Kohlenhydrate, Lipide, nieder-
molekulare Verbindungen und Spurenelemente

Stoffwechsel und seine Regulation, enzymatische Ka-
talyse

Molekulare Grundlagen von Erkrankungen

Methoden zur Trennung, Aufreinigung, Identifizierung
und Quantifizierung von Biomolekiilen

Methoden der Molekularbiologie

Modellorganismen

Zelluldre Biochemie und Molekularbiologie

Nukleinsauren und Genexpression, Chromatinstruk-
tur und Epigenetik, DNA-Reparatur und Genom-Edi-
tierung

Aufbau und Dynamik des Zytoskeletts, Katalyse von
Bewegungen in der Zelle

Genese, Dynamik und Kommunikation von Zellorga-
nellen

Regulation und Entgleisung des Zellzyklus, Onkoge-
nese

Infektion von Zellen durch Viren und andere Mikroor-
ganismen

Systemische Biochemie

Erndhrung

Saure-Basen- sowie Wasser- und Elektrolyt-Haushalt

Spezielle biochemische Funktionen einzelner Organe
und Kdérperfliissigkeiten
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Facharzt/Facharztin fiir Biochemie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Bioinformatik

Anwendung von Datenbanken und in silico-Metho-
den, z. B. multiple Alignments, Struktur- und Funkti-
onsvorhersagen aus Proteinsequenzen

Biophysikalische Chemie

Nicht-kovalente Wechselwirkungen

Multiple Gleichgewichte und Kinetik enzymkatalysier-
ter Reaktionen und ganzer Stoffwechselwege

Resonante und Schwingungs-Spektroskopie, Hydro-
dynamik und Kalorimetrie

Signaltransduktion

Extra- und intrazelluldre Signaltransduktion, Unter-
schiede von Signalwegen, Zell-Zell-Kommunikation,
Apoptose(regulation)

Biochemie der Reizwahrnehmung wie Sehen, Rie-
chen, Horen, Schmecken, Fiihlen

Methodik

Grundlagen der aktuellen und gangigen biochemi-
schen Methoden

Grundlegende biochemische Methoden, z. B. Photo-
metrie, Spektroskopie, Chromatographie, Elektropho-
rese, Blotting, immunologische Nachweismethoden,
Zentrifugation

Grundlegende molekularbiologische Methoden, z. B.
Klonierung, rekombinante Expression, Polymerase-
Kettenreaktion (PCR), Sequenzierung

Spezielle biochemische und molekularbiologische
Methoden, z. B. CRISPR/Cas-Methode, Strukturaufkla-
rung mittels Kernspinresonanzspektroskopie (NMR),
Elektronenmikroskopie und Rontgenkristallographie,
Microarrays

Grundlagen der bildgebenden Verfahren

Forschung und Lehre

Methoden der guten wissenschaftlichen Praxis

Konzeptionierung, Durchfiihrung einschlieBlich Publi-
kation von Forschungsprojekten auf einem aktuellen
Gebiet der Biochemie

Didaktische Grundlagen der universitdren Lehre

Vermittlung der biochemischen und molekularbiolo-
gischen Grundlagen durch Lehrveranstaltungen, ins-
besondere in Vorlesungen, Seminaren und Praktika
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7.1 Facharzt/Facharztin fir Allgemeinchirurgie

7 Gebiet Chirurgie

7.1 Facharzt/Facharztin fiir Allgemeinchirurgie
(Allgemeinchirurg/Allgemeinchirurgin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Chirurgie umfasst die Vorbeugung, Erkennung, konservative und operative Behand-
lung, Nachsorge und Rehabilitation von chirurgischen Erkrankungen, Verletzungen und Verlet-
zungsfolgen sowie angeborenen und erworbenen Formveranderungen und Fehlbildungen der
Gefalle, der inneren Organe einschlieRlich des Herzens, der Stiitz- und Bewegungsorgane sowie
der Wiederherstellungs- und Transplantationschirurgie.

Weiterbildungszeit 72 Monate im Gebiet Chirurgie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon
e miissen 18 Monate in Orthopéadie und Unfallchirurgie abgeleistet werden
e missen 18 Monate in Viszeralchirurgie abgeleistet werden
e miissen 6 Monate in der Notfallaufnahme abgeleistet werden
e miissen 6 Monate in der Intensivmedizin abgeleistet werden

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Facharztbezeichnung Chirurgie und Allgemeine Chirurgie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die
Facharztbezeichnung Allgemeinchirurgie zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. o Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Gemeinsame Inhalte der Facharztweiterbildungen im Gebiet Chirurgie

Ubergreifende Inhalte im Gebiet Chirurgie

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Chirurgische Techniken und Instrumentengebrauch,
insbesondere Inzision, Praparation, Retraktion, Naht-
und Knotentechniken einschlieBlich Laseranwendung
unter Berticksichtigung der verschiedenen Gewe-
bestrukturen

Chirurgische perioperative Behandlung einschlieBlich
Vorbereitung, Lagerungstechniken, Nachsorge und
Komplikationsmanagement sowie Indikationsstel-
lung zu weiterfiihrenden Mafinahmen

Techniken der tempordren Ruhigstellung und Fixati-
onsverbande

Prophylaxe, Diagnostik und Therapie von Thrombo-
sen

Wundheilung und Narbenbildung

Wundmanagement und stadiengerechte Wundthera-
pie sowie Verbandslehre einschlieBlich verschiedene
Wundauflagen, Unterdruck- und Kompressionsthera-
pie

Defektdeckung bei akuten und chronischen Wunden

Grundlagen der medikamentdsen Tumortherapie

Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgen-
der Patientinnen und Patienten
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7.1 Facharzt/Facharztin fir Allgemeinchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Scoresysteme und Risikoeinschatzung
Lokalanasthesie und Schmerztherapie
Lokal- und Regionalandsthesien
Abklarung peri- und postoperativer Schmerzzustande
Diagnostik und Therapie nach dokumentierten
Schmerztherapieplanen
Behandlung von Patientinnen und Patienten mit
komplexen Schmerzzustdnden
Injektionen und Punktionen
Notfall- und Intensivmedizin
Erkennung und Behandlung akuter Notfalle ein-
schlieBlich lebensrettender MaRnahmen
Kardiopulmonale Reanimation
Pathophysiologie von schweren Verletzungen, des Po-
lytraumas und deren Folgen
Indikationsstellung zur Notfall-Laparotomie und Tho-
rakotomie
Uberwachung, Monitoring, Dokumentation und Be-
treuung von intensivmedizinischen Patientinnen und
Patienten
Differenzierte Beatmungstechniken
Atemunterstiitzende MalBnahmen bei intubierten und
nicht-intubierten Patientinnen und Patienten
Beatmungsentwdhnung bei langzeitbeatmeten Pati-
entinnen und Patienten
Préavention, Diagnostik und Therapie von Infektionen
und der Sepsis
Pharmakologie der Herz-Kreislauf-Unterstiitzung
Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapie, en-
terale und parenterale Erndhrung
Zentralvendse Zugange 20
Arterielle Kandilierung und Punktionen
Thorax-Drainage 10
Legen eines transurethralen und/oder suprapubi-
schen Katheters
Assistenz bei Laparotomien 10
Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Allgemeinchirurgie
Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Allgemeinchirurgie
Berufsgenossenschaftliche Heilverfahren einschlieR-
lich Durchgangsarztverfahren
Wissenschaftlich begriindete Gutachtenerstellung 10
Grundlagen der Verwendung alloplastischer Materia-
lien
Notfalleingriffe
Erkennung, Diagnostik, Therapie und interdisziplina- 10
res Management fiir den Schwer- und Mehrfachver-
letzten
Zugang zum Thorax
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7.1 Facharzt/Facharztin fir Allgemeinchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Notfalleingriffe im Bauchraum, z. B. bei Ileus, Blutung,
Peritonitis, Milzruptur, Hohlorganperforationen

20

Diagnostische Verfahren

Sonographische Untersuchungen des Abdomens und
Retroperitoneums

400

Sonographische Untersuchungen der Urogenitalor-
gane

200

Notfallsonographien (eFAST)

50

Sonographie des Bewegungsapparats

Rektosigmoidoskopie

Proktoskopie

Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung von
konventioneller Rontgendiagnostik, davon

- Notfalldiagnostik: Rontgendiagnostik ohne CT im
Rahmen der Erstversorgung bei Erwachsenen
und Kindern

- Skelett, Schadel, Stamm- und Extremitatenske-
lett in angemessener Gewichtung

- intraoperative radiologische Befundkontrolle

Indikationsstellung und Befundinterpretation weite-
rer bildgebender Verfahren

Weichteilverletzungen, Wunden und Verbrennungen

Weichteileingriffe, z. B. an Sehnen, Bdndern, Muskeln,
Haut und bei Infektionen

Pravention, Diagnostik und Therapie des zentralen
und peripheren Kompartmentsyndroms

Diagnostik und Therapie unkomplizierter Weichteil-
verletzungen

Erkennung und Erstversorgung von komplexen
Weichteilverletzungen und Verbrennungen

Resektion gutartiger oberflachlicher und peripherer
Weichteiltumore

20

Inzision und Exzision von Hautabszessen

20

Konservative TherapiemaBBnahmen

Konservative Behandlung einschlieBlich schmerzthe-
rapeutischer Malinahmen bei Luxationen, Frakturen,
Distorsionen

100

Verletzungen, Erkrankungen und Funktionsstorungen der Hand

Haufigste Verletzungen und Funktionsstérungen der
Hand

Erkennung und Erstversorgung von komplexen Verlet-
zungen, Erkrankungen und Funktionsstérungen der
Hand

Diagnostik, konservative und operative Therapie von
nicht-komplexen Verletzungen und Funktionsstorun-
gen der Hand

Verletzungen, Erkrankungen und Funktionsstorungen der viszeralen Organe und Gefaf3e

Implantation und Explantation von zentralvendsen
Verweilkathetern, z. B. Portkatheter, Herzschrittma-
cher

20
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7.1 Facharzt/Facharztin fir Allgemeinchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Inzision von Perianalabszessen
Exzision von Perianalvenenthrombosen
Hamorrhoidenoperation einschlieflich Therapie einer 20
Fissur
Operative Therapie von Hernien, davon
- Leistenhernie 40
- Bauchwandhernie 10
- Narbenhernie 10

Methoden der Gefafifreilegung, Embolektomie und

Thrombektomie

Methoden der Varizenoperation
Laparotomien und deren Verschluss, auch minimal in- 50
vasiv
Resektionen, Uberndhungen, Exstirpationen, konven- 150
tionelle, endoskopische und interventionelle Techni-
ken, davon
- Appendektomie 25
- Cholecystektomie 35
- explorative Laparotomie und/oder Laparoskopie 30
- Mageniiberndhung
- Dilinndarmresektion 10
- Stomaanlage und Stomariickverlagerung 10
- Eingriffe am Kolon 30

Verletzungen, Erkrankungen und Funktionsstérungen des Kopf- und Halsbereichs

Anomalien der anatomischen Strukturen des Halses
Zervikale Eingriffe, z. B. an der Schilddriise, Tracheo-
tomie, Lymphknoten-Probeexzision

Verletzungen, Erkrankungen und Funktionsstorungen der Bewegungsorgane

Operationsschritte bei Erkrankungen und Verletzun-

gen an Extremitaten, Wirbelsaule, Becken und Thorax
Weichteileingriffe, z. B. an Sehnen, Bandern, Muskeln, 30
Haut, Weichteiltumoren
Osteosynthesen bei Typ A- und B-Frakturen, davon 60
- anlangen Réhrenknochen 5
- amdistalen Radius 10
- amoberen Sprunggelenk 5
- beisubcapitaler Humerusfraktur 5
- amEllenbogengelenk 5
Fixateur externe-Anlagen 5
Versorgung von Frakturen an der Hiifte mit Duokopf- 10
prothesen und Osteosynthesen
Operative Therapie bei Infektionen an Weichteilen, 10
Knochen oder Gelenken
Implantatentfernungen 20

Strahlenschutz
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7.1 Facharzt/Facharztin fir Allgemeinchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. L Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Grundlagen der Strahlenbiologie und Strahlenphysik
bei der Anwendung ionisierender Strahlen am Men-
schen

Grundlagen des Strahlenschutzes bei Patientinnen
und Patienten sowie beim Personal einschlieflich der
Personaliiberwachung und des baulichen und appa-
rativen Strahlenschutzes

Voraussetzungen zur Erlangung der erforderlichen
Fachkunden im gesetzlich geregelten Strahlenschutz
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7.2 Facharzt/Facharztin fiir GefaRchirurgie

7 Gebiet Chirurgie

7.2 Facharzt/Facharztin fiir GefaBchirurgie

(Gefalchirurg/Gefalichirurgin)

Gebietsdefinition

Das Gebiet Chirurgie umfasst die Vorbeugung, Erkennung, konservative und operative Behand-
lung, Nachsorge und Rehabilitation von chirurgischen Erkrankungen, Verletzungen und Verlet-
zungsfolgen sowie angeborenen und erworbenen Formverdnderungen und Fehlbildungen der
Gefélle, der inneren Organe einschlieBlich des Herzens, der Stiitz- und Bewegungsorgane sowie
der Wiederherstellungs- und Transplantationschirurgie.

Weiterbildungszeit

gen

72 Monate im Gebiet Chirurgie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

e miissen 48 Monate in Gefdf3chirurgie abgeleistet werden

e miissen 6 Monate in der Notfallaufnahme abgeleistet werden
e miissen 6 Monate in der Intensivmedizin abgeleistet werden
- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten erfol-

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die bei Inkrafttreten dieser Weiterbildungsordnung die Schwerpunktbezeichnung Gefdfchirurgie besitzen,

sind berechtigt, stattdessen die Facharztbezeichnung GefaRchirurgie zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Gemeinsame Inhalte der Facharztweiterbildungen im Gebiet Chirurgie

Ubergreifende Inhalte im Gebiet Chirurgie

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Chirurgische Techniken und Instrumentengebrauch,
insbesondere Inzision, Praparation, Retraktion, Naht-
und Knotentechniken einschlieBlich Laseranwendung
unter Bertlicksichtigung der verschiedenen Gewe-
bestrukturen

Chirurgische perioperative Behandlung einschlieRlich
Vorbereitung, Lagerungstechniken, Nachsorge und
Komplikationsmanagement sowie Indikationsstel-
lung zu weiterfiihrenden MalRnahmen

Techniken der tempordren Ruhigstellung und Fixati-
onsverbande

Prophylaxe, Diagnostik und Therapie von Thrombo-
sen

Wundheilung und Narbenbildung

Wundmanagement und stadiengerechte Wundthera-
pie sowie Verbandslehre einschlieBlich verschiedene
Wundauflagen, Unterdruck- und Kompressionsthera-

pie

Defektdeckung bei akuten und chronischen Wunden

Grundlagen der medikamentdsen Tumortherapie
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7.2 Facharzt/Facharztin fiir GefaRchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgen-
der Patientinnen und Patienten

Scoresysteme und Risikoeinschatzung

Lokalanasthesie und Schmerztherapie
Lokal- und Regionalandsthesien
Abklarung peri- und postoperativer Schmerzzustande
Diagnostik und Therapie nach dokumentierten
Schmerztherapiepldnen
Behandlung von Patientinnen und Patienten mit
komplexen Schmerzzustdnden
Injektionen und Punktionen

Notfall- und Intensivmedizin
Erkennung und Behandlung akuter Notfélle ein-
schlief3lich lebensrettender MaRnahmen
Kardiopulmonale Reanimation

Pathophysiologie von schweren Verletzungen, des Po-

lytraumas und deren Folgen
Indikationsstellung zur Notfall-Laparotomie und Tho-
rakotomie
Uberwachung, Monitoring, Dokumentation und Be-
treuung von intensivmedizinischen Patientinnen und
Patienten

Differenzierte Beatmungstechniken
Atemunterstiitzende Mafinahmen bei intubierten und
nicht-intubierten Patientinnen und Patienten

Beatmungsentwdhnung bei langzeitbeatmeten Pati-

entinnen und Patienten
Préavention, Diagnostik und Therapie von Infektionen
und der Sepsis

Pharmakologie der Herz-Kreislauf-Unterstiitzung
Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapie, en-
terale und parenterale Erndhrung
Zentralvendse Zugange 20
Arterielle Kandilierung und Punktionen
Thorax-Drainage 10
Legen eines transurethralen und/oder suprapubi-
schen Katheters
Assistenz bei Laparotomien 10

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung GefaRBchirurgie

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung GefaRchirurgie

Erkrankungen, Verletzungen, Infektionen und Fehlbil-

dungen bei Arterien, Venen und Lymphgeféaflen
Periinterventionelle Behandlung
Indikationsstellung zur fachbezogenen humangeneti-
schen Beratung
Wissenschaftlich begriindete Gutachtenerstellung

GefaBchirurgische Notfalle
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7.2 Facharzt/Facharztin fir GefaRRchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. L Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Diagnostik und ErstmaRnahmen bei akutem Ver- 50
schluss von peripheren/zentralen Arterien, Venen und
nach GefdReingriffen, insbesondere

- beiakutem arteriellem Verschluss bei peripherer
Thrombose/Embolie

- bei akutem arteriellem Verschluss bei Tourni-
quet-Syndrom

- beiakutem arteriellem Verschluss bei Kompart-
mentsyndrom

- beiakutem Leriche Syndrom

- bei akuter viszeraler Ischamie

Operative und endovaskuldre Therapie gefalchirurgi- 20
scher Notfalle, insbesondere

- peripherer oder zentraler GeféRverletzung

- akuter schwerer Blutung aus zentralen und peri-
pheren Gefallen

- Aortendissektion, Ruptur eines Aortenaneurysma

- GefaRdissektion

- an Viszeralarterien

- akuter zentralneurologischer vaskularer Notfall

Diagnostische Verfahren

Klinische und apparative GefdaBuntersuchungen

Gerinnungsphysiologische, immunologische und ha-
mostaseologische Testverfahren und Labordiagnostik

B-Modus-Sonographie der peripheren Arterien und 100
Venen

CW-Doppler-Sonographie der peripheren Arterien und 100
Venen

CW-Doppler-Sonographie der extrakraniellen hirnver- 100
sorgenden Arterien

Duplex-Sonographie der peripheren Arterien 100

Duplex-Sonographie der peripheren Venen 100

Duplex-Sonographie der abdominellen, retroperi- 100
tonealen und mediastinalen GefaRe

Duplex-Sonographie der extrakraniellen hirnversor- 100
genden Arterien

Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung der
intraoperativen und intraprozeduralen radiologi-
schen Befundkontrolle

Indikationsstellung und Befundinterpretation weite-
rer bildgebender Verfahren, insbesondere

- Angiographien einschlieBlich interventioneller
Verfahren, davon

- Digitale Subtraktionsangiographie (DSA)

- CT-Angiographie

- MR-Angiographie

Planung von endovaskuldren Eingriffen einschlieflich 25
Beurteilung und Ausmessung von Schnittbilddiagnos-
tik
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7.2 Facharzt/Facharztin fiir GefaRchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Offen-operative und endovaskuldr-therapeutische Verfahren

Punktions- und Katheterisierungstechniken ein-
schliefRlich der Gewinnung von Untersuchungsmate-
rial

Weichteil-Drainagen

Anlage und Korrektur von getunnelten zentralvend- 30
sen Kathetern und Portsystemen

Anlage und Korrektur von Dialyse-Shunts 30

GliedmaRen- und Grenzzonenamputation, operative 50
Behandlung des diabetischen FuRsyndroms und ope-
rative Ulkusbehandlung einschlieBlich Defektdeckung

Thrombolytische Verfahren in Arterien und Venen

Revaskularisierende und rekonstruierende Eingriffe 25
an supraaortalen Arterien, davon

- offene Eingriffe 20

Revaskularisierende und rekonstruierende Eingriffe 100
im brachialen, femoro-poplitealen und cruro-pedalen
GefaRabschnitt

Revaskularisierende und rekonstruierende Eingriffe 50
an thorakalen, aortalen, viszeralen und iliakalen Gefa-
Ren

Endovaskuldre Eingriffe, auch in interdisziplindrer Ko- 60
operation, davon

- anperipheren Arterien 10

- an der Aorta 10

Neurovaskulare Kompressionssyndrome

Methoden und Techniken der endovaskuldren Embo-
lisation und Okklusion bei GefdRerkrankungen

Erste Assistenz bei operativen Eingriffen hoherer
Schwierigkeitsgrade

Phlebologische Therapie

Eingriffe am Venensystem, davon 60

- offen chirurgisch, z. B. Varizen-Stripping, Perfora- 50
torligaturen, Seitenastexhairese

- endovends, Sklerosierungsverfahren

Periprozedurale und operative Therapie des post-
thrombotischen Syndroms

Periprozedurale Behandlung von sekundaren veno-
sen und lymphatischen Odemen

Primére vendse und lymphatische Odeme

Perioperative GefiBmedizin

Perioperative Therapie gefdimedizinischer Erkran-
kungen einschlieBlich Infusionstherapie mit vasoakti-
ven Substanzen

MaRnahmen der Primarpravention von Gefafterkran-
kungen

Beratung einschlieBlich BasismaRnahmen der Sekun-
dér- und Tertidrpravention von GefélRerkrankungen

Strukturierte Raucherentwohnung
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7.2 Facharzt/Facharztin fiir GefaRchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Vaskuldre Malformationen
Klinische und sonographische Diagnostik von vasku-
laren Malformationen einschlieBlich GefdBtumoren

Therapieoptionen bei Gefalmalformationen und von

gebietsbezogenen Tumoren, z. B. konservativ, en-

dovaskular, lasergestiitzt und operativ

Septische GefaRchirurgie

Septische GefdRerkrankungen und deren Komplikati-

onen

Einsatz autologer, allogener und xenogener GefalRer-

satzmaterialien

Wundmanagement bei vaskularer Ursache
Chirurgisches Wunddébridement 50
Spalthauttransplantationen 20
Indikationsstellung zur kausalen und lokalen Thera- 100
pie sowie Management vaskuldr verursachter Wunden
einschlieBlich des diabetischen FuRsyndroms

Strahlenschutz

Grundlagen der Strahlenbiologie und Strahlenphysik
bei der Anwendung ionisierender Strahlen am Men-
schen

Grundlagen des Strahlenschutzes bei Patientinnen
und Patienten sowie beim Personal einschlieflich der
Personaliiberwachung und des baulichen und appa-
rativen Strahlenschutzes

Voraussetzungen zur Erlangung der erforderlichen
Fachkunden im gesetzlich geregelten Strahlenschutz
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7.3 Facharzt/Facharztin fir Herzchirurgie

7 Gebiet Chirurgie

7.3 Facharzt/Facharztin fiir Herzchirurgie
(Herzchirurg/Herzchirurgin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Chirurgie umfasst die Vorbeugung, Erkennung, konservative und operative Behand-
lung, Nachsorge und Rehabilitation von chirurgischen Erkrankungen, Verletzungen und Verlet-
zungsfolgen sowie angeborenen und erworbenen Formverdnderungen und Fehlbildungen der
Gefélle, derinneren Organe einschlieBlich des Herzens, der Stiitz- und Bewegungsorgane sowie
der Wiederherstellungs- und Transplantationschirurgie.

Weiterbildungszeit 72 Monate im Gebiet Chirurgie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

e miissen 48 Monate in Herzchirurgie abgeleistet werden

e miissen 6 Monate in der Notfallaufnahme abgeleistet werden

e miissen 6 Monate in der Intensivmedizin abgeleistet werden

- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten erfol-
gen

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. o Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Gemeinsame Inhalte der Facharztweiterbildungen im Gebiet Chirurgie

Ubergreifende Inhalte im Gebiet Chirurgie

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Chirurgische Techniken und Instrumentengebrauch,
insbesondere Inzision, Praparation, Retraktion, Naht-
und Knotentechniken einschlieBlich Laseranwendung
unter Berticksichtigung der verschiedenen Gewe-
bestrukturen

Chirurgische perioperative Behandlung einschlieBlich
Vorbereitung, Lagerungstechniken, Nachsorge und
Komplikationsmanagement sowie Indikationsstel-
lung zu weiterfiihrenden Mafinahmen

Techniken der tempordren Ruhigstellung und Fixati-
onsverbande

Prophylaxe, Diagnostik und Therapie von Thrombo-
sen

Wundheilung und Narbenbildung

Wundmanagement und stadiengerechte Wundthera-
pie sowie Verbandslehre einschlieBlich verschiedene
Wundauflagen, Unterdruck- und Kompressionsthera-
pie

Defektdeckung bei akuten und chronischen Wunden

Grundlagen der medikamentdsen Tumortherapie

Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgen-
der Patientinnen und Patienten

Scoresysteme und Risikoeinschatzung

Lokalanasthesie und Schmerztherapie
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7.3 Facharzt/Facharztin fir Herzchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
ichtza
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Lokal- und Regionalandsthesien
Abklarung peri- und postoperativer Schmerzzustande
Diagnostik und Therapie nach dokumentierten
Schmerztherapieplanen
Behandlung von Patientinnen und Patienten mit
komplexen Schmerzzustanden
Injektionen und Punktionen
Notfall- und Intensivmedizin
Erkennung und Behandlung akuter Notfélle ein-
schlief3lich lebensrettender MaRnahmen
Kardiopulmonale Reanimation
Pathophysiologie von schweren Verletzungen, des Po-
lytraumas und deren Folgen
Indikationsstellung zur Notfall-Laparotomie und Tho-
rakotomie
Uberwachung, Monitoring, Dokumentation und Be-
treuung von intensivmedizinischen Patientinnen und
Patienten
Differenzierte Beatmungstechniken
Atemunterstiitzende MalBnahmen bei intubierten und
nicht-intubierten Patientinnen und Patienten
Beatmungsentwohnung bei langzeitbeatmeten Pati-
entinnen und Patienten
Pravention, Diagnostik und Therapie von Infektionen
und der Sepsis
Pharmakologie der Herz-Kreislauf-Unterstiitzung
Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapie, en-
terale und parenterale Ernahrung
Zentralvendse Zugange 20
Arterielle Kaniilierung und Punktionen
Thorax-Drainage 10
Legen eines transurethralen und/oder suprapubi-
schen Katheters
Assistenz bei Laparotomien 10
Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Herzchirurgie
Kreislaufassistenzsysteme
Pathophysiologie der myokardialen Ischamie und der
Myokardprotektion einschliellich der Techniken
Grundlagen von Herzassistenzsystemen, Links- und
Rechtsherzunterstiitzungssystemen sowie Kunsther-
zsystemen
Indikationsstellung zur mechanischen Herz-Kreislauf-
unterstiitzung in der pra-, peri- und postoperativen
Anwendung
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7.3 Facharzt/Facharztin fir Herzchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Indikationsstellung zur Anwendung, technische
Durchfiihrung, postoperative Uberwachung und Kom-
plikationsmanagement von konventionellen und/o-
der perkutanen Herz- Kreislauf- und/oder Lungenun-
terstlitzungssystemen, z. B. extrakorporale Memb-
ranoxygenierung (ECMO), extracorporal Life Support
System (ECLS), intraaortale Ballonpumpengegen-
pulsation (IABP)

20

Pharmakotherapie der akuten Herz- und Lungeninsuf-
fizienz

Aufbau und Funktion der extrakorporalen Zirkulation

Intra- und postoperative Uberwachung der extrakor-
poralen Zirkulation

50

Angeborene Erkrankungen des Herzens und der thorakalen GefifRe

Grundlagen der angeborenen Erkrankungen des Her-
zens und der thorakalen GefaRle, insbesondere Symp-
tomatik, Diagnostik und differenzierte Indikations-
stellung zur Therapie

Erworbene Erkrankungen des Herzens und der thorakalen Gefaf3e

Symptomatik, Diagnostik und differenzierte Therapie
von erworbenen Erkrankungen des Herzens und der
thorakalen GefaRle, insbesondere

- koronare Herzkrankheit

- Vitien der Aorten- und Pulmonalklappe

- Vitien der AV-Klappen

- Aneurysmen und Dissektionen der thorakalen
und thorako-abdominellen Aorta

- brady- und tachykarde Rhythmusstérungen

- Herztumore und Erkrankungen des Perikards

- Verletzungen des Herzens und des Mediastinum

- Infektionen des Herzens und der Herzklappen

- Wundmanagement und stadiengerechte Wund-
therapie, z. B. bei Sternuminstabilitat, Mediasti-
nitis

Indikationsstellung zur Implantation und Funktions-
weise von implantierbaren kardialen elektronischen
Geraten

Diagnostische Verfahren

12-Kanalableitungs-EKG

Indikationsstellung zu und Befundinterpretation von
Langzeit-EKG

Indikationsstellung zu und Befundinterpretation von
Ergometrien, Spiroergometrien und spirometrischen
Untersuchungen der Lunge

Indikationsstellung zu und Befundinterpretation von
Koronarangiographien und Herzkatheteruntersu-
chungen einschliefllich interdisziplindrer Therapie-
entscheidung

Kontrollen von permanenten Herzschrittmachern und
implantierbaren kardialen elektronischen Geraten
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7.3 Facharzt/Facharztin fir Herzchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Sonographie der Thoraxorgane und der thorakalen
Geféle einschliefllich Doppler- und Duplexuntersu-
chungen

200

Mitwirkung bei intra- und/oder perioperativer transo-
esophagealer Echokardiographien einschlieRlich in-
terdisziplindrer Befundinterpretation

Mitwirkung bei transthorakalen Echokardiographien
einschliellich interdisziplindrer Befundinterpretation

Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung der
intraoperativen und intraprozeduralen radiologi-
schen Befundkontrolle

Indikationsstellung und Befundinterpretation weite-
rer bildgebender Verfahren

Therapeutische Verfahren

Indikationsstellung zu konventionell chirurgischen,
minimal-invasiven und interventionellen Eingriffen
bei angeborenen und erworbenen Erkrankungen des
Herzens und der thorakalen Gefafle

Indikationsstellung zu herzchirurgischen Eingriffen
und Hybridverfahren bei multimorbiden Patientinnen
und Patienten

Operative Eingriffe mit Hilfe oder in Bereitschaft der
extrakorporalen Zirkulation, davon

100

- anKoronargefalien

40

- anHerzklappen, konventionell und/oder kathe-
tergestitzt

25

- beiangeborenen Herzfehlern

- anderthorakalen Aorta, konventionell und/oder
kathetergestiitzt

- am Reizleitungssystem

- am Perikard

- beiVerletzungen, Tumoren und Thromboembo-
lien

Erste Assistenz bei komplexen fachspezifischen Ope-
rationen, z. B. Kombinationseingriffe und Re-Operati-
onen

20

Operative Eingriffe ohne Einsatz der extrakorporalen
Zirkulation, davon

170

- Anlage von passageren Schrittmachersonden

25

- Implantation von kardialen elektronischen Gera-
ten

25

- Thorakotomie und Exploration des Situs, z. B. bei
Thoraxstabilisierung, Fremdkdrperexstirpation,
Thoraxverletzungen, Implantatentfernung

35

- Operationen an der Lunge und am angrenzenden
Mediastinum in Zusammenhang mit herzchirur-
gischen Eingriffen

10

- Operationen an peripheren Geféflen in Zusam-
menhang mit herzchirurgischen Eingriffen, z. B.
Rekonstruktionen peripherer Gefal3e nach Ein-
satz von Kreislaufassistenzsystemen und/oder
der extrakorporalen Zirkulation, Entnahme von
Bypassconduits, Thrombektomien

50
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7.3 Facharzt/Facharztin fir Herzchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. L Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Strahlenschutz

Grundlagen der Strahlenbiologie und Strahlenphysik
bei der Anwendung ionisierender Strahlen am Men-
schen

Grundlagen des Strahlenschutzes bei Patientinnen
und Patienten sowie beim Personal einschlief3lich der
Personaliiberwachung und des baulichen und appa-
rativen Strahlenschutzes

Voraussetzungen zur Erlangung der erforderlichen
Fachkunden im gesetzlich geregelten Strahlenschutz
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7.4 Facharzt/Facharztin fiir Kinder- und Jugendchirurgie

7 Gebiet Chirurgie

7.4 Facharzt/Facharztin fiir Kinder- und Jugendchirurgie
(Kinder- und Jugendchirurg/Kinder- und Jugendchirurgin)

Gebietsdefinition

Das Gebiet Chirurgie umfasst die Vorbeugung, Erkennung, konservative und operative Behand-
lung, Nachsorge und Rehabilitation von chirurgischen Erkrankungen, Verletzungen und Verlet-
zungsfolgen sowie angeborenen und erworbenen Formverdnderungen und Fehlbildungen der
Gefélle, der inneren Organe einschlieBlich des Herzens, der Stiitz- und Bewegungsorgane sowie
der Wiederherstellungs- und Transplantationschirurgie.

Weiterbildungszeit

abgeleistet werden

gen

72 Monate im Gebiet Chirurgie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

e miissen 48 Monate in Kinder- und Jugendchirurgie abgeleistet werden
e miissen 6 Monate in der Notfallaufnahme abgeleistet werden
e miissen 6 Monate in der intensivmedizinischen Versorgung von Kindern und Jugendlichen

- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten erfol-

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Facharztbezeichnung Kinderchirurgie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Facharztbezeichnung

Kinder- und Jugendchirurgie zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Gemeinsame Inhalte der Facharztweiterbildungen im Gebiet Chirurgie

Ubergreifende Inhalte im Gebiet Chirurgie

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Chirurgische Techniken und Instrumentengebrauch,
insbesondere Inzision, Praparation, Retraktion, Naht-
und Knotentechniken einschlieBlich Laseranwendung
unter Beriicksichtigung der verschiedenen Gewe-
bestrukturen

Chirurgische perioperative Behandlung einschlieRlich
Vorbereitung, Lagerungstechniken, Nachsorge und
Komplikationsmanagement sowie Indikationsstel-
lung zu weiterfiihrenden Mafinahmen

Techniken der temporaren Ruhigstellung und Fixati-
onsverbande

Prophylaxe, Diagnostik und Therapie von Thrombo-
sen

Wundheilung und Narbenbildung

Wundmanagement und stadiengerechte Wundthera-
pie sowie Verbandslehre einschlieBlich verschiedene
Wundauflagen, Unterdruck- und Kompressionsthera-

pie

Defektdeckung bei akuten und chronischen Wunden

Grundlagen der medikamentdsen Tumortherapie
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7.4 Facharzt/Facharztin fir Kinder- und Jugendchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgen-
der Patientinnen und Patienten

Scoresysteme und Risikoeinschatzung

Notfall- und Intensivmedizin
Erkennung und Behandlung akuter Notfélle ein-
schlieBlich lebensrettender MaRnahmen
Kardiopulmonale Reanimation

Pathophysiologie von schweren Verletzungen, des Po-

lytraumas und deren Folgen
Indikationsstellung zur Notfall-Laparotomie und Tho-
rakotomie

Differenzierte Beatmungstechniken
Atemunterstiitzende Mafinahmen bei intubierten und
nicht-intubierten Patientinnen und Patienten

Beatmungsentwdhnung bei langzeitbeatmeten Pati-

entinnen und Patienten
Pravention, Diagnostik und Therapie von Infektionen
und der Sepsis
Legen eines transurethralen und/oder suprapubi-
schen Katheters
Assistenz bei Laparotomien 10

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Kinder- und Jugendchirurgie

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Kinder- und Jugendchirurgie

Epidemiologie, Embryologie und Klassifikation typi-

scher kinderchirurgischer Krankheitsbilder

Grundlagen der neurologischen und sozialen Entwick-

lung im Kindes- und Jugendalter

Besonderheiten der Erndhrung im Sauglings- und

Kleinkindalter

Pravention, typische Symptomatik, Friiherkennung

und Differentialdiagnostik kinderchirurgischer Krank-

heitsbilder einschlieRlich Beratung zur Unfallpréaven-

tion im Kindes- und Jugendalter

Berufsgenossenschaftliche Heilverfahren einschlieR-

lich Durchgangsarztverfahren
Wissenschaftlich begriindete Gutachtenerstellung 3

Besonderheiten der Arzneimitteltherapie im Kindesal-

ter
Zusammenarbeit mit Selbsthilfegruppen

Transition im Kontext der zugrunde liegenden Erkran-

kung

Diagnostische Verfahren
Klinische Untersuchung bei Kindern und Jugendli-
chen unter Beachtung der Besonderheiten unter-
schiedlicher Altersgruppen

Typische, krankheitsspezifische Laborkonstellationen

Funktionsuntersuchungen, insbesondere pH-Metrie,

Urodynamik, Rektummanometrie

Tracheobronchoskopie und Koloskopie
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7.4 Facharzt/Facharztin fir Kinder- und Jugendchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Indikationsstellung und Befundinterpretation kon-
ventioneller Rontgenuntersuchungen
Indikation, Durchflihrung und Befunderstellung der
intraoperativen radiologischen Befundkontrolle
Diagnostische und interventionelle Moglichkeiten von
CT, MRT und Angiographie
Durchfiihrung von Ultraschalluntersuchungen
- des Abdomens und des Retroperitoneums 200
- der Urogenitalorgane 100
- von Weichteilen und des Bewegungsapparats 100
- durch die offene Fontanelle 100
Ultraschalluntersuchung der Sauglingshiifte
Osophago-Gastro-Duodenoskopie einschlieRlich Pro- 20
benentnahme und Entfernung von Fremdkdrpern
Rektosigmoidoskopie einschlieBlich Probenent- 10
nahme und Entfernung von Fremdkdrpern
Pra- und postoperative Behandlung
Altersspezifische Infusionstherapie, enterale und pa-
renterale Erndhrung
Indikationsstellung zur konservativen/operativen
Therapie einschlief3lich Beratung
Therapieoptionen und Grundlagen der Beratung bei
pranatal festgestellten Fehlbildungen
Abklarung peri- und postoperativer Schmerzzustande
und Schmerztherapie unter differenziertem Einsatz
verschiedener Methoden, z. B. patientengesteuerte
Analgesie (PCA)
Grundlagen der pra- und postoperativen Betreuung
von Friih- und Neugeborenen
Grundlagen der Intensivtherapie im Kindesalter
Altersspezifische Nachsorge und Langzeitbetreuung
nach kinderchirurgischen Eingriffen
Einleitung physikalischer Therapien und rehabilitati-
ver MaBnahmen
Kinderchirurgische Notfille
Erstversorgung von Platz-, Schnitt-, Stich- und Biss-
wunden sowie ausgedehnten Weichteilverletzungen
Padiatrische Differentialdiagnosen im Notfall
Kindspezifisches Traumamanagement und Reanima-
tion
Legen von Drainagen, insbesondere Thoraxdrainagen 10
Durchfiihrung von Punktionen, insbesondere Gelenk-
punktionen
Lokal- und Regionalandsthesie, Analgesie und Sedie- 50
rung
Traumatologie
Einleitung von MalRnahmen bei Kindswohlgefahr-
dung, Vernachlassigung, Misshandlung und sexuellem
Missbrauch
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7.4 Facharzt/Facharztin fir Kinder- und Jugendchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Diagnostik und Therapie des leichten und mittel-
schweren Schadel-Hirn-Traumas

Schweres Schadel-Hirn-Trauma

Entlastung epi- und subduraler Blutungen

Wachstums- und altersspezifische Besonderheiten

knocherner Verletzungen einschlieBlich wachstums-

spezifischer Korrekturprozesse
Indikationsstellung zur altersspezifischen Behand-
lung knécherner Verletzungen im Kindes- und Ju-
gendalter
Konservative Frakturbehandlung einschlief3lich ge- 50
schlossener Repositionen
Reposition und Osteosynthese von Frakturen, davon
- diaphysar 25
- meta- und epiphysar 25
Metallentfernungen 25
Konservative Therapie von parenchymatdsen Organ-
verletzungen

Operative Therapie von parenchymatdsen Organver-

letzungen

Kopf und Hals

Behandlungsprinzipien des Hydrocephalus, insbeson-

dere der tempordren und permanenten Ableitung so-

wie Management der Ableitungsinfektion und -dys-

funktion

Ohrmuscheldysplasie
Exstirpation gutartiger Tumore, z. B. Dermoide, Ohr- 15
anhangsel
Exstirpation von Halsfisteln, Halszysten und Lymph- 10
knoten

Tracheostomaanlage und -versorgung
Behandlung des muskuldren Schiefhalses

Thorax

Angeborene Fehlbildungen der Lunge und der Thora-

xwand

Persistierender Ductus arteriosus (Botalli)
Thorakotomie als operativer Zugangsweg, diagnosti- 10
sche Thorakoskopie, atypische Lungenresektion
Erste Assistenz bei anatomischer Lungenresektion, 15
therapeutische Thorakotomie und Thorakoskopie so-
wie Brustwandkorrektur

Erkrankungen und Fehlbildungen der Speiserdhre,

insbesondere Osophagusatresie, Verdtzungen, Steno-

sen und Funktionsstérungen, z. B. Gastroésophagea-

ler Reflux, Achalasie

Abdomen und Bauchwand

Fehlbildungen und Funktionsstérungen von abdomi-

nellen Organen, Bauchwand und Zwerchfell
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7.4 Facharzt/Facharztin fir Kinder- und Jugendchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Erste Assistenz bei der Korrektur von Atresien des
Gastrointestinaltraktes, Bauchwanddefekten, intesti-
nalen Passage- und Innervationsstérungen und
Zwerchfelldefekten

20

Eingriffe in der Bauchhdhle, insbesondere Anlage A-
nus praeter, Darmanastomose, Gastrostomie, explo-
rative Laparoskopie, davon

60

- beiSauglingen

15

Appendektomie

25

Laparotomie als operativer Zugangsweg

15

Chirurgisches Management bei nekrotisierender
Enterokolitis

Operationstechniken der Cholecystektomie, Fundop-
licatio, insbesondere laparoskopisch

Differentialdiagnostik des akuten Abdomens, z. B.
Ileus, Entziindung, Obstipation, Erbrechen, Gastroen-
teritis

Erste Assistenz bei Laparotomien hoherer Schwierig-
keitsgrade, z. B. Revisionen und abdominelle Tu-
moroperationen

30

Inguinale Herniotomie, davon

75

- beiSauglingen

20

Herniotomie an der vorderen Bauchwand

15

Niere, ableitende, Harnwege und Geschlechtsorgane

Diagnostik und konservatives Management kinder-
urologischer Erkrankungen, insbesondere akutes
Skrotum, Maldeszensus testis, Harnwegsinfekte, Ha-
maturie, Harntransportstérungen, Fehlbildungen

Kinderurologische Eingriffe, insbesondere Vorhaut-
korrektur, Hodenfreilegung, Meatotomie, Anlage ei-
ner tempordren Harnableitung

50

Orchidopexie einschlieBlich Funikolyse

30

Zystoskopie

15

Harnroéhrenfehlbildungen und Harntransportstorun-
gen

Erste Assistenz bei der Korrektur von Harnréhrenfehl-
bildungen, Doppelnieren, Harntransportstorungen
und Eingriffen zur Harnableitung, insbesondere
Urethralplastik, Nierenbeckenplastik, Ureterozys-
toneostomie

20

Sexualdifferenzierungsstérungen (DSD)

Haut und Weichteile

Konservative und operative Therapie entziindlicher
Prozesse, insbesondere Abszess und Phlegmone

Eingriffe an Haut und Weichteilen, insbesondere bei
benignen Tumoren, Ganglien, Hautanhangseln sowie
Lymphknoten-Biopsie und Muskel-Probeexzision

Management thermischer Verletzungen einschlielich
Hauttransplantation und Hautersatz

Behandlung thermischer Verletzungen bis Grad Ilb
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7.4 Facharzt/Facharztin fir Kinder- und Jugendchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Narben- und Kontrakturbehandlung
Hand und Fu3
Poly- und Syndaktylien
Sehnen- und Nervenverletzungen
Gefialle
Gefdlverletzungen
Anlage von zentralen Venenverweilsystemen 10

GefaRtumore, insbesondere Himangiom und Lym-
phangiom

Tumorerkrankungen

Krankheitsbilder der padiatrischen Onkologie und
ihre Behandlung im Rahmen von Therapieprotokol-
len, insbesondere operative Behandlungsprinzipien

Strahlenschutz

Grundlagen der Strahlenbiologie und Strahlenphysik
bei der Anwendung ionisierender Strahlen am Men-
schen

Grundlagen des Strahlenschutzes bei Patientinnen
und Patienten sowie beim Personal einschlieRlich der
Personaliiberwachung und des baulichen und appa-
rativen Strahlenschutzes

Voraussetzungen zur Erlangung der erforderlichen
Fachkunden im gesetzlich geregelten Strahlenschutz
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7.5 Facharzt/Facharztin fir Orthopddie und Unfallchirurgie

7 Gebiet Chirurgie

7.5 Facharzt/Facharztin fiir Orthopadie und Unfallchirurgie
(Orthopade und Unfallchirurg/Orthopadin und Unfallchirurgin)

Gebietsdefinition

Das Gebiet Chirurgie umfasst die Vorbeugung, Erkennung, konservative und operative Behand-
lung, Nachsorge und Rehabilitation von chirurgischen Erkrankungen, Verletzungen und Verlet-
zungsfolgen sowie angeborenen und erworbenen Formverdnderungen und Fehlbildungen der
Gefélle, der inneren Organe einschlieBlich des Herzens, der Stiitz- und Bewegungsorgane sowie
der Wiederherstellungs- und Transplantationschirurgie.

Weiterbildungszeit

gen

72 Monate im Gebiet Chirurgie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

e  miissen 48 Monate in Orthopddie und Unfallchirurgie abgeleistet werden
e miissen 6 Monate in der Notfallaufnahme abgeleistet werden

e miissen 6 Monate in der Intensivmedizin abgeleistet werden

- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten erfol-

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Facharztanerkennung Orthopédie als auch die Facharztanerkennung fiir Chirurgie mit Schwerpunkt

Unfallchirurgie nachweisen, sind berechtigt, die Facharztanerkennung Orthopédie und Unfallchirurgie zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Gemeinsame Inhalte der Facharztweiterbildungen im Gebiet Chirurgie

Ubergreifende Inhalte im Gebiet Chirurgie

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Chirurgische Techniken und Instrumentengebrauch,
insbesondere Inzision, Praparation, Retraktion, Naht-
und Knotentechniken einschlieBlich Laseranwendung
unter Berticksichtigung der verschiedenen Gewe-
bestrukturen

Chirurgische perioperative Behandlung einschlieBlich
Vorbereitung, Lagerungstechniken, Nachsorge und
Komplikationsmanagement sowie Indikationsstel-
lung zu weiterfiihrenden Mafinahmen

Techniken der tempordren Ruhigstellung und Fixati-
onsverbande

Prophylaxe, Diagnostik und Therapie von Thrombo-
sen

Wundheilung und Narbenbildung

Wundmanagement und stadiengerechte Wundthera-
pie sowie Verbandslehre einschlieBlich verschiedene
Wundauflagen, Unterdruck- und Kompressionsthera-

pie

Defektdeckung bei akuten und chronischen Wunden

Grundlagen der medikamentdsen Tumortherapie
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7.5 Facharzt/Facharztin fir Orthopddie und Unfallchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgen-
der Patientinnen und Patienten
Scoresysteme und Risikoeinschatzung
Lokalanasthesie und Schmerztherapie
Lokal- und Regionalandsthesien
Abklarung peri- und postoperativer Schmerzzustande
Diagnostik und Therapie nach dokumentierten
Schmerztherapiepldnen
Behandlung von Patientinnen und Patienten mit
komplexen Schmerzzustdnden
Injektionen und Punktionen
Notfall- und Intensivmedizin
Erkennung und Behandlung akuter Notfélle ein-
schlief3lich lebensrettender MaRnahmen
Kardiopulmonale Reanimation
Pathophysiologie von schweren Verletzungen, des Po-
lytraumas und deren Folgen
Indikationsstellung zur Notfall-Laparotomie und Tho-
rakotomie
Uberwachung, Monitoring, Dokumentation und Be-
treuung von intensivmedizinischen Patientinnen und
Patienten
Differenzierte Beatmungstechniken
Atemunterstiitzende Mafinahmen bei intubierten und
nicht-intubierten Patientinnen und Patienten
Beatmungsentwdhnung bei langzeitbeatmeten Pati-
entinnen und Patienten
Préavention, Diagnostik und Therapie von Infektionen
und der Sepsis
Pharmakologie der Herz-Kreislauf-Unterstiitzung
Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapie, en-
terale und parenterale Erndhrung
Zentralvendse Zugange 20
Arterielle Kandilierung und Punktionen
Thorax-Drainage 10
Legen eines transurethralen und/oder suprapubi-
schen Katheters
Assistenz bei Laparotomien 10
Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Orthopadie und Unfallchirurgie
Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Orthopidie und Unfallchirurgie
Biomechanik der Bewegungsorgane
Technische und biomechanische Grundlagen operati-
ver und konservativer Verfahren
Wissenschaftlich begriindete Gutachtenerstellung 10

Einleitung und Durchfiihrung von berufsgenossen-
schaftlichen Heilverfahren einschlief3lich Durchgangs-
arztverfahren

Diagnostische Verfahren
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7.5 Facharzt/Facharztin fir Orthopddie und Unfallchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. L Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Sonographie der Sauglingshiifte 50

Durchfiihrung und Befunderstellung von Ultraschall- 300
untersuchungen, davon

- Notfallsonographien (eFAST) 50

- am Bewegungsapparat einschlieBlich Arthroso- 50
nographien

Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung von
konventioneller Rontgendiagnostik, davon

- Notfalldiagnostik: Rontgendiagnostik ohne CT im
Rahmen der Erstversorgung bei Erwachsenen
und Kindern

- am Skelett

- intraprozedurale radiologische Befundkontrolle

Indikationsstellung und Befundinterpretation weite-
rer bildgebender Verfahren

Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung der 50
Osteodensitometrie

Indikationsstellung und Befundinterpretation neuro-
physiologischer Diagnostik

Weichteilverletzungen und Wunden

Therapieoptionen komplexer Weichteilverletzungen,
Wunden und Verbrennungen sowie Infektionen der
Weichteile, des Knochens und der Gelenke

Diagnostik von komplexen Weichteilverletzungen und
Wunden, die mit einer Knochenverletzung einherge-
hen

Diagnostik und Therapie unkomplizierter Weichteil-
verletzungen einschliellich einfacher thermischer
Verletzungen

Pravention, Diagnostik und Therapie des zentralen
und peripheren Kompartmentsyndroms

Konservative TherapiemaBnahmen

Grundlagen manualmedizinischer Verfahren

Indikationsstellung, Uberwachung und Dokumenta-
tion von Verordnungen der physikalischen Therapie
wie manuelle Therapie, Krankengymnastik, Ergothe-
rapie, medizinische Trainingstherapie, Massagethera-
pie, Lymphdrainage, Elektro- und Ultraschalltherapie,
Hydrotherapie, Warme- und Kaltetherapie, Balneo-
therapie, StoRwellentherapie und Atemtherapie bei
Erkrankungen der Stiitz- und Bewegungsorgane, ins-
besondere

- zur Pravention

- zur Friihmobilisation und Rehabilitation

Therapieoptionen einschliefllich schmerztherapeuti-
scher Mafinahmen bei degenerativ-entziindlichen Er-
krankungen

Konservative Therapie einschlieRlich schmerzthera-
peutischer MalRnahmen, davon

- beidegenerativen und entziindlichen Erkrankun- 100
gen
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7.5 Facharzt/Facharztin fir Orthopddie und Unfallchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
ichtza
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
- beiangeborenen und erworbenen Deformitaten 100
im Kindes- und Erwachsenenalter
- bei Luxationen, Frakturen, Distorsionen 200
Injektionen und Punktionen an Stiitz- und Bewe- 75
gungsorganen auch radiologisch/sonographisch ge-
stlitzt, davon
- ander Wirbelsaule 50
Indikation, Gebrauchsschulung und Uberwachung 100
von Hilfsmitteln an den Stiitz- und Bewegungsorga-
nen, insbesondere bei Einlagen, Orthesen und Prothe-
sen
Grundlagen alternativer Heilverfahren
Deformitdten, Reifungs- und Stoffwechselstorungen
Angeborene und erworbene Deformitéten im Kindes-
und Jugendalter, z. B. bei Hiiftdysplasie, Wirbelsau-
len- und FuRdeformitaten
Diagnostik und konservative Therapie angeborener 50
und erworbener Deformitdten und Reifungsstérungen
der Stiitz- und Bewegungsorgane
Diagnostik und Therapie der Osteoprose
Rheumatische Erkrankungen
Erkrankungen des rheumatischen Formenkreises
Therapieoptionen entziindlich-rheumatischer Erkran-
kungen an den Bewegungsorganen
Diagnostik und Therapie entzlindlicher rheumatischer
Erkrankungen in interdisziplindrer Zusammenarbeit
Verletzungen, Erkrankungen und Funktionsstérungen der Hand und des Unterarms
Verletzungen und Funktionsstérungen der Hand und
des Unterarms
Erstversorgung von Verletzungen, Erkrankungen und 20
Funktionsstorungen der Hand und des Unterarms
- Amputationsverletzungen
- Briiche der Mittelhandknochen oder der Langfin-
ger
- isolierte und Mehrfach-Briiche der Handwurzel-
knochen
- isolierte Bandverletzungen
- Verrenkungsbriiche mit oder ohne Bandverlet-
zungen
- GefdRverletzungen im Bereich der Hand mit
akuten oder drohenden Erndhrungsstérungen
- Beugesehnenverletzungen und Verletzungen
mehrerer Strecksehnen
Sportverletzungen
Diagnostik und Therapie von Sportverletzungen und
Sportschdden
Tumore an den Stiitz- und Bewegungsorganen
Konservative und operative Therapieoptionen von
muskuloskelettalen Tumorerkrankungen
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7.5 Facharzt/Facharztin fir Orthopddie und Unfallchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Diagnostik von muskuloskelettalen Tumorerkrankun-
gen

Polytraumamanagement
Diagnostik, Therapie und interdisziplinares Manage-
ment fiir Schwer- und Mehrfachverletzte, davon
- miteinem Injury Severity Score (ISS) von mindes- 10

tens 16 Punkten

Operative Verfahren

Grundlagen der operativen Technik und Operations-

schritte bei Erkrankungen und Verletzungen an den

Stiitz- und Bewegungsorganen
Weichteileingriffe, insbesondere an Sehnen, Bandern, 50
Muskeln, Haut, Weichteiltumoren, Nerven, Synovia,
davon
- Nervenfreilegungen und Neurolysen 10
- notfallméRige Versorgung von Geféallen 10
Therapeutische Arthroskopien an grof3en Gelenken, 60
insbesondere Knie-, Sprung- und Schultergelenk, da-
von
- Knie 20
- Schulter 20
Osteosynthesen bei Frakturen und Osteotomien an 60
der oberen Extremitat, davon
- Plattenosteosynthesen 10
- Marknagelungen 10
- Fixateur externe 10
- Zuggurtungsosteosynthesen 5
Osteosynthesen bei Frakturen und Osteotomien an 60
der unteren Extremitat, davon
- Plattenosteosynthesen 10
- Marknagelungen 10
- Fixateur externe 10
- Zuggurtungsosteosynthesen 5
Versorgung mit Primarendoprothesen, davon
- Hifte 20
- Knie 5
Becken- und Wirbelsauleneingriffe 15
Operative Therapie bei Infektionen an Weichteilen, 20
Knochen oder Gelenken
Implantatentfernungen 50
Erste Assistenz bei Eingriffen hoherer Schwierigkeits- 60
grade, z. B. Implantationswechsel bei Endoprothesen

Grundlagen der operativen Technik von Eingriffen ho-

herer Schwierigkeitsgrade, z. B. Implantatwechsel,

komplexe Wirbelsauleneingriffe, Tumorchirurgie, Am-

putationen

Strahlenschutz
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7.5 Facharzt/Facharztin fir Orthopddie und Unfallchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. L Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Grundlagen der Strahlenbiologie und Strahlenphysik
bei der Anwendung ionisierender Strahlen am Men-
schen

Grundlagen des Strahlenschutzes bei Patientinnen
und Patienten sowie beim Personal einschlieflich der
Personaliiberwachung und des baulichen und appa-
rativen Strahlenschutzes

Voraussetzungen zur Erlangung der erforderlichen
Fachkunden im gesetzlich geregelten Strahlenschutz
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7.6 Facharzt/Facharztin fir Plastische, Rekonstruktive und Asthetische Chirurgie

7 Gebiet Chirurgie

7.6 Facharzt/Fachirztin fiir Plastische, Rekonstruktive und Asthetische Chirurgie
(Plastischer, Rekonstruktiver und Asthetischer Chirurg/Plastische, Rekonstruktive und Asthetische Chi-

rurgin)

Gebietsdefinition

Das Gebiet Chirurgie umfasst die Vorbeugung, Erkennung, konservative und operative Behand-
lung, Nachsorge und Rehabilitation von chirurgischen Erkrankungen, Verletzungen und Verlet-
zungsfolgen sowie angeborenen und erworbenen Formverdnderungen und Fehlbildungen der
Gefélle, derinneren Organe einschlieBlich des Herzens, der Stiitz- und Bewegungsorgane sowie
der Wiederherstellungs- und Transplantationschirurgie.

Weiterbildungszeit

den

gen

72 Monate im Gebiet Chirurgie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

e miissen 48 Monate in Plastische, Rekonstruktive und Asthetische Chirurgie abgeleistet wer-

e miissen 6 Monate in der Notfallaufnahme abgeleistet werden
e miissen 6 Monate in der Intensivmedizin abgeleistet werden
- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten erfol-

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Gemeinsame Inhalte der Facharztweiterbildungen im Gebiet Chirurgie

Ubergreifende Inhalte im Gebiet Chirurgie

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Chirurgische Techniken und Instrumentengebrauch,
insbesondere Inzision, Praparation, Retraktion, Naht-
und Knotentechniken einschlieBlich Laseranwendung
unter Berticksichtigung der verschiedenen Gewe-
bestrukturen

Chirurgische perioperative Behandlung einschlieBlich
Vorbereitung, Lagerungstechniken, Nachsorge und
Komplikationsmanagement sowie Indikationsstel-
lung zu weiterfiihrenden Mafinahmen

Techniken der tempordren Ruhigstellung und Fixati-
onsverbande

Prophylaxe, Diagnostik und Therapie von Thrombo-
sen

Wundheilung und Narbenbildung

Wundmanagement und stadiengerechte Wundthera-
pie sowie Verbandslehre einschlieBlich verschiedene
Wundauflagen, Unterdruck- und Kompressionsthera-

pie

Defektdeckung bei akuten und chronischen Wunden

Grundlagen der medikamentdsen Tumortherapie

Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgen-
der Patientinnen und Patienten

Scoresysteme und Risikoeinschatzung
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7.6 Facharzt/Facharztin fir Plastische, Rekonstruktive und Asthetische Chirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Lokalandsthesie und Schmerztherapie

Lokal- und Regionalandsthesien

Abkldrung peri- und postoperativer Schmerzzustande

Diagnostik und Therapie nach dokumentierten
Schmerztherapiepldnen

Behandlung von Patientinnen und Patienten mit
komplexen Schmerzzustdnden

Injektionen und Punktionen

Notfall- und Intensivmedizin

Erkennung und Behandlung akuter Notfélle ein-
schlieBlich lebensrettender MaRnahmen

Kardiopulmonale Reanimation

Pathophysiologie von schweren Verletzungen, des Po-
lytraumas und deren Folgen

Indikationsstellung zur Notfall-Laparotomie und Tho-
rakotomie

Uberwachung, Monitoring, Dokumentation und Be-
treuung von intensivmedizinischen Patientinnen und
Patienten

Differenzierte Beatmungstechniken

Atemunterstiitzende MaRnahmen bei intubierten und
nicht-intubierten Patientinnen und Patienten

Beatmungsentwdhnung bei langzeitbeatmeten Pati-
entinnen und Patienten

Pravention, Diagnostik und Therapie von Infektionen
und der Sepsis

Pharmakologie der Herz-Kreislauf-Unterstiitzung

Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapie, en-
terale und parenterale Erndhrung

Zentralvendse Zugange

20

Arterielle Kanulierung und Punktionen

Thorax-Drainage

10

Legen eines transurethralen und/oder suprapubi-
schen Katheters

Assistenz bei Laparotomien

10

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Plastische, Rekonstruktive und Asthetische Chirurgie

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Plastische, Rekonstruktive und Asthetische Chirurgie

Einleitung und Durchfiihrung von berufsgenossen-
schaftlichen Heilverfahren einschlieRlich Durchgangs-
arztverfahren

Grundlagen der Verwendung alloplastischer Materia-
lien

Wissenschaftlich begriindete Gutachtenerstellung

10

Plastisch-chirurgische Notfalle

Behandlungsoptionen fachspezifischer akuter Organ-
storungen, Verletzungen, Infektionen, Durchblutungs-
stérungen, insbesondere der Hand, der Weichteile
und der Haut
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7.6 Facharzt/Facharztin fir Plastische, Rekonstruktive und Asthetische Chirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Erstversorgung von komplexen Verletzungen
Schwere Weichteilverletzungen 5
Erstversorgung komplexer Handverletzungen und 5
Amputationen sowie Therapieplanung
Wundversorgung groRRer Gesichts- und Kopfwunden 10
Weichteilinfektionen 10
Primare Reposition von Luxationen und Frakturen an 10
Hand und Handgelenk
Extravasationen
Escharotomie und Kompartmentspaltung 5

Diagnostische Verfahren
Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung der
intraoperativen radiologischen Befundkontrolle
Indikationsstellung und Befundinterpretation weite-
rer bildgebender Verfahren
Weichteilsonographie 100

Duplexsonographie der peripheren GefalRe

Rekonstruktive plastische Eingriffe

Therapieoptionen bei tiefgehenden, ausgedehnten

und fortschreitenden Entziindungen nach operativer

Versorgung oder bei Weichteiluntergang mit Nekro-

sen von Haut, Faszien und Muskeln einschlieBlich

Kompartmentsyndrom sowie angeborener Fehlbil-

dungen, erworbener Erkrankungen und Verletzungen

von funktionellen Strukturen

Grundlagen der chirurgischen Onkologie einschliel-

lich der konservativen und operativen Behandlungs-

methoden

Operationsschritte bei rekonstruktiven Eingriffen an

Rumpf und Extremitdten, bei Narben- und Nabelher-

nien
Débridement und Resektionen sowie Defektdeckung 25
bei Infektionen und Tumoren einschlieBlich der septi-
schen Traumachirurgie, davon
- allschichtige Resektionen bei Osteomyelitis 5
Mikrochirurgische GefaRanastomosen 20
Erste Assistenz bei freien mikrovaskular angeschlos- 5
senen Lappenplastiken einschlielRlich Hebung
Erste Assistenz bei motorischen Ersatzplastiken 5
Erste Assistenz bei mikrovaskuldren gestielten Lap- 25
penplastiken
Hauttransplantationen 25
Myokutane Lappenplastiken 5
Rekonstruktive Eingriffe im Kopf- und Halsbereich, 20
davon
- lokale Lappenplastiken 10
- gefallgestielte Lappenplastiken 5
Erste Assistenz bei komplexen Rekonstruktionen im 5
Kopf- und Halsbereich

Seite 74 von 475




7.6 Facharzt/Facharztin fir Plastische, Rekonstruktive und Asthetische Chirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Rekonstruktive Eingriffe an der Thoraxwand, davon 15
- gefallgestielte Lappenplastiken 10
Rekonstruktive Eingriffe im Bereich der Mamma, da- 20
von
- Brustrekonstruktionen mit Expander, Implantat 10
und/oder Eigengewebe
Rekonstruktive Eingriffe an Rumpf und Extremitéten,
davon
- lokale Lappenplastiken, davon 20
- gefalRgestielte Lappenplastiken 10
- Defektdeckung bei Dekubitalulcera 10
Rekonstruktive Eingriffe am dufieren Genitale, z. B.
bei Tumoren, Genitalverstiimmelung
Nervendekompressionen, auch bei Karpaltunnelsyn- 20
drom
Primdre Koaptationen bzw. Transplantationen an 20
Nerven, davon
- an stammnahen Nerven 5
- beiTransplantationen 5
Wiederherstellung von Knorpel- und Knochenstruktu- 5
ren an den Extremitaten
Rekonstruktiv-plastische Eingriffe am Fuld einschlief3- 5
lich Korrekturen am knéchernen Skelett
Asthetisch-chirurgische und kérperformende MaRnahmen
Planung, Indikation, Aufklarung und Grenzen bei der
Anwendung dsthetischer Malnahmen unter Beriick-
sichtigung psychologischer und psychosomatischer
Exploration
Standardisierte Fotodokumentation
Ohrmuschelkorrekturen
Augenlidkorrekturen
Eingriffe an der Mamma, davon 25
- Mammareduktionplastiken und Mastopexien 10
- Augmentationsplastiken 5
- operative Korrektur von Gyndakomastie/Lipomas- 5
tie
Aspirationslipektomien zur Kérperkonturierung an 10
Rumpf und Extremitaten
Abdominoplastiken 10
Oberarm- oder Oberschenkelstraffungen 5
Erste Assistenz bei der Septorhinoplastik 5
Erste Assistenz bei Gesichts- und Halsstraffungen 5
Verbrennungsmedizinische Eingriffe
Diagnostik und Erstversorgung (Schwer-)Brandver- 25
letzter, davon
- Verbrennungen 2. Grades von mehr als 10 % der 15
Korperoberflache bei Erwachsenen
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7.6 Facharzt/Facharztin fir Plastische, Rekonstruktive und Asthetische Chirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
- Verbrennungen 3. Grades von mehr als 5 % der 5
Korperoberflache bei Erwachsenen
- Verbrennungen der Hande, FiiRBe, im Gesichts-
und Genitalbereich
- Verbrennungen 2. und 3. Grades bei Kindern
Therapieroptionen bei Verbrennungen 2. und 3. Gra-
des sowie bei durch elektrischen Strom verursachten
thermischen Schaden oder entsprechender Schadi-
gung durch chemische Substanzen, auch im Gesicht,
an Hand, FuR oder im Genitalbereich sowie bei
schwerwiegenden, groRflachigen exfolitativen Hau-
terkrankungen oder allergischen Hautreaktionen
Anwendung chirurgischer Hautersatzverfahren, da- 50
von
- nichtautolog 15
Rekonstruktive Eingriffe bei Verbrennungen 5
Narbenkorrekturen nach Verbrennungen 10
Gewinnung und Verwendung von Hauttransplantaten
einschliellich Keratinozytenziichtung
Handchirurgische Eingriffe
Angeborene Fehlbildungen und erworbene Erkran-
kungen und Verletzungen der Hand
Eingriffe an der Hand, davon
- Dupuytrensche Kontrakturen unterschiedlicher 10
Schweregrade
- Ringbandspaltungen 5
- Resektion von Ganglien sowie Synovialitis 10
- Strecksehnen-Naht 10
- Beugesehnen-Naht 5
- Bandersatzplastik einschlieBlich Bandnaht 5
Fingeramputationen und Handverschmalerungen
Erste Assistenz bei Replantationen und schweren 5
komplexen Handverletzungen
Operative Versorgung bei Infektionen im Bereich der
Hand
Osteosynthetische Versorgung der Hand im Rahmen 15
von Replantationen
Konservative Frakturbehandlung und Ruhigstellungs-
verfahren nach Handoperationen
Einleitung von RehabilitationsmaRnahmen nach
Handverletzungen
Strahlenschutz
Grundlagen der Strahlenbiologie und Strahlenphysik
bei der Anwendung ionisierender Strahlen am Men-
schen
Grundlagen des Strahlenschutzes bei Patientinnen
und Patienten sowie beim Personal einschlieBlich der
Personaliiberwachung und des baulichen und appa-
rativen Strahlenschutzes
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7.6 Facharzt/Facharztin fir Plastische, Rekonstruktive und Asthetische Chirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Voraussetzungen zur Erlangung der erforderlichen
Fachkunden im gesetzlich geregelten Strahlenschutz
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7.7 Facharzt/Facharztin fir Thoraxchirurgie

7 Gebiet Chirurgie

7.7 Facharzt/Facharztin fiir Thoraxchirurgie

(Thoraxchirurg/Thoraxchirurgin)

Gebietsdefinition

Das Gebiet Chirurgie umfasst die Vorbeugung, Erkennung, konservative und operative Behand-
lung, Nachsorge und Rehabilitation von chirurgischen Erkrankungen, Verletzungen und Verlet-
zungsfolgen sowie angeborenen und erworbenen Formverdnderungen und Fehlbildungen der
Gefélle, derinneren Organe einschlieBlich des Herzens, der Stiitz- und Bewegungsorgane sowie
der Wiederherstellungs- und Transplantationschirurgie.

Weiterbildungszeit

gen

72 Monate im Gebiet Chirurgie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

e miissen 48 Monate in Thoraxchirurgie abgeleistet werden

e miissen 6 Monate in der Notfallaufnahme abgeleistet werden
e miissen 6 Monate in der Intensivmedizin abgeleistet werden
- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten erfol-

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die bei Infrakttreten dieser Weiterbildungsordnung die Schwerpunktbezeichnung Thoraxchirurgie besitzen,

sind berechtigt, stattdessen die Facharztbezeichnung Thoraxchirurgie zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Gemeinsame Inhalte der Facharztweiterbildungen im Gebiet Chirurgie

Ubergreifende Inhalte im Gebiet Chirurgie

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Chirurgische Techniken und Instrumentengebrauch,
insbesondere Inzision, Praparation, Retraktion, Naht-
und Knotentechniken einschlieBlich Laseranwendung
unter Berticksichtigung der verschiedenen Gewe-
bestrukturen

Chirurgische perioperative Behandlung einschlieBlich
Vorbereitung, Lagerungstechniken, Nachsorge und
Komplikationsmanagement sowie Indikationsstel-
lung zu weiterfiihrenden Mafinahmen

Techniken der tempordren Ruhigstellung und Fixati-
onsverbande

Prophylaxe, Diagnostik und Therapie von Thrombo-
sen

Wundheilung und Narbenbildung

Wundmanagement und stadiengerechte Wundthera-
pie sowie Verbandslehre einschlieBlich verschiedene
Wundauflagen, Unterdruck- und Kompressionsthera-

pie

Defektdeckung bei akuten und chronischen Wunden

Grundlagen der medikamentdsen Tumortherapie
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7.7 Facharzt/Facharztin fir Thoraxchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
ichtza
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgen-
der Patientinnen und Patienten
Scoresysteme und Risikoeinschatzung
Lokalanasthesie und Schmerztherapie
Lokal- und Regionalandsthesien
Abklarung peri- und postoperativer Schmerzzustande
Diagnostik und Therapie nach dokumentierten
Schmerztherapiepldnen
Behandlung von Patientinnen und Patienten mit
komplexen Schmerzzustdnden
Injektionen und Punktionen
Notfall- und Intensivmedizin
Erkennung und Behandlung akuter Notfélle ein-
schlief3lich lebensrettender MaRnahmen
Kardiopulmonale Reanimation
Pathophysiologie von schweren Verletzungen, des Po-
lytraumas und deren Folgen
Indikationsstellung zur Notfall-Laparotomie und Tho-
rakotomie
Uberwachung, Monitoring, Dokumentation und Be-
treuung von intensivmedizinischen Patientinnen und
Patienten
Differenzierte Beatmungstechniken
Atemunterstiitzende Mafinahmen bei intubierten und
nicht-intubierten Patientinnen und Patienten
Beatmungsentwdhnung bei langzeitbeatmeten Pati-
entinnen und Patienten
Préavention, Diagnostik und Therapie von Infektionen
und der Sepsis
Pharmakologie der Herz-Kreislauf-Unterstiitzung
Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapie, en-
terale und parenterale Erndhrung
Zentralvendse Zugange 20
Arterielle Kandilierung und Punktionen
Thorax-Drainage 10
Legen eines transurethralen und/oder suprapubi-
schen Katheters
Assistenz bei Laparotomien 10

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Thoraxchirurgie

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Thoraxchirurgie

Stellenwert diagnostischer, endoskopischer und offe-
ner operativer Verfahren

Prinzipien der Lungentransplantation einschlieRlich
Organspende, Organentnahme und Betreuung Lun-
gentransplantierter

Indikationsstellung und Uberwachung physiothera-
peutischer Malinahmen

Beratung von Raucherinnen und Rauchern
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7.7 Facharzt/Facharztin fir Thoraxchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Strukturierte Raucherentwohnung
Wissenschaftlich begriindete Gutachtenerstellung

Thoraxchirurgische Notfélle

Trachealverletzungen

Osophagobronchiale und tracheoarterielle Fisteln
Diagnostik und Therapie von Pneumothorax, Ha-
mothorax, Pleuraempyem, Serothorax, Himopty-
sen/Hamoptoe, akuter Dyspnoe/Aspiration, Thoraxt-
rauma, insbesondere im Rahmen eines Polytraumas
Notfallthorakotomie/-sternotomie einschlief3lich 20
Brustwandstabilisierung, video-assistierte thorako-
skopische Verfahren (VATS)
Pleurapunktionen und Drainageeinlage 50
AkutmaRnahmen bei pulmonaler Dekompensation
Dilatative und/oder chirurgische Tracheotomie 5

Diagnostische Verfahren
Starre und flexible Tracheobronchoskopie 50
Thorakoskopische (partielle) Pleurektomie 20
Lymphknoten-Probeexzision und Lymphknoten-Ent- 10
nahme
Befundinterpretation von Bodyplethysmographie,
Blutgasanalyse, 6-Minuten-Gehtest, Spiroergometrie
Sonographie des Thorax 100
Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung der
intraoperativen radiologischen Befundkontrolle
Indikationsstellung und Befundinterpretation weite-
rer bildgebender Verfahren

Infektionen

Thorakale Infektionen
Dekortikation, offen oder thorakoskopisch 5
Vakuumtherapie am Thorax 5
Offene Eingriffe bei Infektionen am Weichgewebe und 5
am knochernen Thorax einschlieflich Thoraxfenster-
anlage und Thorakoplastik

Fehlbildungen

Offene und endoskopische Korrekturverfahren bei

z. B. Pectus carinatum und Pectus excavatum, Lun-

gensequestern, mediastinalen Zysten, Lobaremphy-

sem

Funktionelle Storungen und Lungengeriisterkrankungen

Tracheobronchomalazie, Emphysem/Bullae, intersti-

tielle Lungenerkrankungen, Zwerchfelldysfunktion,

Zwerchfellparese, Zwerchfellhochstand, Hyperhidro-

sis

Lungenvolumenreduktion bei COPD
Diagnostische Keilresektion einschlieRlich Bullaresek- 10
tion
Thorakale Sympathektomie
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7.7 Facharzt/Facharztin fiir Th

oraxchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Tumorerkrankungen

Benigne und maligne Tumorerkrankungen und Meta-

stasen an Trachea, Lunge, Pleura, Thoraxwand, Dia-

phragma und Mediastinum

Paraneoplastische Syndrome

Grundlagen der Strahlentherapie
Portanlage 10
Mediastinoskopie einschlieRlich videoassistierter me- 10
diastinoskopischer Lymphadenektomie (VAMLA)
Komplette ipsilaterale thorakale Lymphknoten- 30
Dissektion
Keilresektion 20
Segmentektomie 5
Lobektomie einschliefllich Pneumonektomie 30
Thorakoskopische Pleurodese 15
Erste Assistenz bei erweiterten Resektionen, z. B. 10
Manschettenresektion, Resektion am Tracheobron-
chialbaum, am GefdfRsystem, Operation mit intraperi-
kardialer Resektion
Perikard-/Zwerchfellresektion und Ersatz 5
Resektion mediastinaler Tumore einschlief3lich an- 5
grenzender Organe
Brustwandresektion und Rekonstruktion 5

Strahlenschutz

Grundlagen der Strahlenbiologie und Strahlenphysik

bei der Anwendung ionisierender Strahlen am Men-

schen

Grundlagen des Strahlenschutzes bei Patientinnen

und Patienten sowie beim Personal einschlieBlich der

Personaliiberwachung und des baulichen und appa-

rativen Strahlenschutzes
Voraussetzungen zur Erlangung der erforderlichen
Fachkunden im gesetzlich geregelten Strahlenschutz
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7.8 Facharzt/Facharztin flr Viszeralchirurgie

7 Gebiet Chirurgie

7.8 Facharzt/Facharztin fiir Viszeralchirurgie

(Viszeralchirurg/Viszeralchirurgin)

Gebietsdefinition

Das Gebiet Chirurgie umfasst die Vorbeugung, Erkennung, konservative und operative Behand-
lung, Nachsorge und Rehabilitation von chirurgischen Erkrankungen, Verletzungen und Verlet-
zungsfolgen sowie angeborenen und erworbenen Formverdnderungen und Fehlbildungen der
Gefélle, derinneren Organe einschlieBlich des Herzens, der Stiitz- und Bewegungsorgane sowie
der Wiederherstellungs- und Transplantationschirurgie.

Weiterbildungszeit

gen

72 Monate im Gebiet Chirurgie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

e miissen 48 Monate in Viszeralchirurgie abgeleistet werden

e miissen 6 Monate in der Notfallaufnahme abgeleistet werden
e miissen 6 Monate in der Intensivmedizin abgeleistet werden
- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten erfol-

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die bei Inkrafttreten dieser Weiterbildungsordnung die Schwerpunktbezeichnung Viszeralchirurgie besitzen,

sind berechtigt, stattdessen die Facharztbezeichnung Viszeralchirurgie zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Gemeinsame Inhalte der Facharztweiterbildungen im Gebiet Chirurgie

Ubergreifende Inhalte im Gebiet Chirurgie

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Chirurgische Techniken und Instrumentengebrauch,
insbesondere Inzision, Praparation, Retraktion, Naht-
und Knotentechniken einschlieBlich Laseranwendung
unter Berticksichtigung der verschiedenen Gewe-
bestrukturen

Chirurgische perioperative Behandlung einschlieBlich
Vorbereitung, Lagerungstechniken, Nachsorge und
Komplikationsmanagement sowie Indikationsstel-
lung zu weiterfiihrenden Mafinahmen

Techniken der tempordren Ruhigstellung und Fixati-
onsverbande

Prophylaxe, Diagnostik und Therapie von Thrombo-
sen

Wundheilung und Narbenbildung

Wundmanagement und stadiengerechte Wundthera-
pie sowie Verbandslehre einschlieBlich verschiedene
Wundauflagen, Unterdruck- und Kompressionsthera-

pie

Defektdeckung bei akuten und chronischen Wunden

Grundlagen der medikamentdsen Tumortherapie
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7.8 Facharzt/Facharztin fir Viszeralchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
ichtza
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgen-
der Patientinnen und Patienten
Scoresysteme und Risikoeinschatzung
Lokalanasthesie und Schmerztherapie
Lokal- und Regionalandsthesien
Abklarung peri- und postoperativer Schmerzzustande
Diagnostik und Therapie nach dokumentierten
Schmerztherapiepldnen
Behandlung von Patientinnen und Patienten mit
komplexen Schmerzzustdnden
Injektionen und Punktionen
Notfall- und Intensivmedizin
Erkennung und Behandlung akuter Notfélle ein-
schlief3lich lebensrettender MaRnahmen
Kardiopulmonale Reanimation
Pathophysiologie von schweren Verletzungen, des Po-
lytraumas und deren Folgen
Indikationsstellung zur Notfall-Laparotomie und Tho-
rakotomie
Uberwachung, Monitoring, Dokumentation und Be-
treuung von intensivmedizinischen Patientinnen und
Patienten
Differenzierte Beatmungstechniken
Atemunterstiitzende Mafinahmen bei intubierten und
nicht-intubierten Patientinnen und Patienten
Beatmungsentwdhnung bei langzeitbeatmeten Pati-
entinnen und Patienten
Préavention, Diagnostik und Therapie von Infektionen
und der Sepsis
Pharmakologie der Herz-Kreislauf-Unterstiitzung
Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapie, en-
terale und parenterale Erndhrung
Zentralvendse Zugange 20
Arterielle Kandilierung und Punktionen
Thorax-Drainage 10
Legen eines transurethralen und/oder suprapubi-
schen Katheters
Assistenz bei Laparotomien 10
Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Viszeralchirurgie
Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Viszeralchirurgie
Berufsgenossenschaftliche Heilverfahren einschliel-
lich Durchgangsarztverfahren
Wissenschaftlich begriindete Gutachtenerstellung 10
Grundlagen der Verwendung alloplastischer Materia-
lien
Viszeralchirurgische Notfille
Erkennung, Diagnostik, Therapie und interdisziplina- 10
res Management von Schwer- und Mehrfachverletzten
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7.8 Facharzt/Facharztin flr Viszeralchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Notfalleingriffe im Bauchraum, z. B. bei Ileus, Blutung,
Peritonitis, Milzruptur, Hohlorganperforationen ein-
schlieBlich abdomineller Vakuumtherapie (VAC)

20

Diagnostische Verfahren

Sonographische Untersuchungen des Abdomens und
des Retroperitoneums

400

Sonographische Untersuchungen der Urogenitalor-
gane

200

Duplexsonographie der abdominiellen und retroperi-
tonealen Gefélle sowie des Mediastinum

Notfallsonographien (eFAST)

50

Sonographien der Halsregion

10

Endosonographie des Rektums

10

Osophagogastroduodenoskopie

20

Koloskopie

20

Rektosigmoidoskopie

20

Proktoskopie

20

Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung der
intraoperativen radiologischen Befundkontrolle

Indikationsstellung und Befundinterpretation weite-
rer bildgebender Verfahren

Weichteilverletzungen, Wunden und Verbrennungen

Weichteileingriffe, z. B. an Sehnen, Bandern, Muskeln,
Haut, Weichteiltumoren und bei Infektionen

Pravention, Diagnostik und Therapie des zentralen
und peripheren Kompartmentsyndroms

Diagnostik und Therapie unkomplizierter Weichteil-
verletzungen

Diagnostik von komplexen Weichteilverletzungen so-
wie Wunden, die eine plastische Deckung erfordern
und Wunden, die mit einer Knochenverletzung einher-
gehen

Diagnostik und Therapie von thermischen und chemi-
schen Wunden auRerhalb von Gesicht, Hand, FuR3 o-
der Genitalbereich

Resektion gutartiger oberflachlicher und peripherer
Weichteiltumore

20

Inzision und Exzision von Hautabszessen

20

Verletzungen, Erkrankungen und Funktionsstérungen der viszeralen Organe und Gefiaf3e

Implantation und Explantation von intravendsen
Portkathetern

20

Operative Versorgung von Perianalabszessen

Exzision von Perianalvenenthrombosen

Hamorrhoidenoperation einschlieflich Therapie einer
Analfissur

20

Analfistel

Lymphknotenbiopsie bzw. -dissektion

Operative Therapie von Hernien, auch minimal inva-
siv, davon
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7.8 Facharzt/Facharztin flr Viszeralchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
- Leistenhernie 40
o davon minimal-invasiv 20
o davon konventionell 20
- Bauchwandhernie 20
- Narbenhernie 20
GefaRfreilegung, Embolektomie und Thrombektomie
Varizenoperation
Leber-Probeexzision
Laparotomien und deren Verschluss 50
Laparoskopien 50
Resektionen, Uberndhungen, Exstirpationen, konven-
tionelle, endoskopische und interventionelle Techni-
ken, auch minimal invasiv, insbesondere
- Appendektomie 20
- Cholecystektomie 35
o davon minimal-invasiv 10
o davon konventionell 5
- Explorative Laparotomie und/oder Laparoskopie 30
- Mageniiberndhung 5
- Endoskopische und offene perkutane endoskopi- 5
sche Gastrostomie-Anlagen (PEG)
- Diinndarmresektion 10
- Stomaanlage und Stomariickverlagerung 10
- Eingriffe am Kolon 30
- Fundoplicatio einschlief3lich minimal invasiver 3
Verfahren
- Milzeingriffe 5
- Resektion am Magen 5
- Leberwedgeresektion
- Enddarmoperation 10
- komplexe Adhasiolyse 10
Erste Assistenz bei Eingriffen hoherer Schwierigkeits- 60
grade, z. B. Pankreasresektion, Gastrektomie, Rekt-
umresektion
Grundlagen der operativen Technik von Eingriffen ho-
herer Schwierigkeitsgrade, z. B: hepatobilidre Ein-
griffe, Operationen bei chronisch-entziindlichen Dar-
merkrankungen (CED), Roux-Y-Gastric Bypass, Adre-
nalektomie, Multiviszeralresektion
Transplantationschirurgie
Verletzungen, Erkrankungen und Funktionsstérungen des Kopf- und Halsbereichs
Indikationsstellung zur operativen Therapie und
Nachbehandlung von Parathyreoidektomien
Zervikale Eingriffe, z. B. Tracheotomie, Lymphknoten-
Probexcision
Thyreoidektomie und Neck-Dissektion bei malignen
Erkrankungen
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7.8 Facharzt/Facharztin fir Viszeralchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Eingriffe an der Schilddriise 10
Strahlenschutz

Grundlagen der Strahlenbiologie und Strahlenphysik
bei der Anwendung ionisierender Strahlen am Men-
schen

Grundlagen des Strahlenschutzes bei Patientinnen
und Patienten sowie beim Personal einschlieRlich der
Personaliiberwachung und des baulichen und appa-
rativen Strahlenschutzes

Voraussetzungen zur Erlangung der erforderlichen
Fachkunden im gesetzlich geregelten Strahlenschutz

Ubergangsbestimmungen fiir das Gebiet Chirurgie:

Kammermitglieder, die die Facharztbezeichnung Chirurgie bzw. Allgemeine Chirurgie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die
Facharztbezeichnung Allgemeinchirurgie zu fiihren.

Kammermitglieder, die die Schwerpunktbezeichnung

- Gefalchirurgie

- Thoraxchirurgie

- Viszeralchirurgie

besitzen, sind berechtigt, stattdessen die entsprechende Facharztbezeichnung zu fiihren.

Kammermitglieder, die sowohl die Facharztanerkennung Orthopadie als auch die Facharztanerkennung fiir Chirurgie mit Schwer-
punkt Unfallchirurgie nachweisen, sind berechtigt, die Facharztanerkennung Orthopédie und Unfallchirurgie zu fiihren.
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8.1 Facharzt/Facharztin fir Frauenheilkunde und Geburtshilfe

8 Gebiet Frauenheilkunde und Geburtshilfe

8.1 Facharzt/Facharztin fiir Frauenheilkunde und Geburtshilfe
(Frauenarzt/Frauenarztin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Frauenheilkunde und Geburtshilfe umfasst die Erkennung, Vorbeugung, konservative
und operative Behandlung sowie Nachsorge von geschlechtsspezifischen Gesundheitsstérungen
der Frau einschlielich plastisch-rekonstruktiver Eingriffe, der gyndkologischen Onkologie, Endo-
krinologie, Fortpflanzungsmedizin, Urogynikologie, der Betreuung und Uberwachung normaler
und gestorter Schwangerschaften, Geburten und Wochenbettverldufe sowie der Pra- und Perina-
talmedizin.

Weiterbildungszeit 60 Monate Frauenheilkunde und Geburtshilfe unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten erfol-
gen

80 Stunden Kurs-Weiterbildung in Psychosomatische Grundversorgung

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
ichtz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Frauenheilkunde und Geburtshilfe

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Frauenheilkunde und Geburtshilfe

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Wundheilung und Narbenbildung

Prophylaxe, Diagnostik und Therapie von Thrombo-
sen

Perioperative Behandlung einschlieBlich Vorberei-
tung, Nachsorge, Komplikationsmanagement und Be-
handlung von Infektionen sowie Indikationsstellung
zu weiterfiihrenden MaRnahmen

Wundmanagement und stadiengerechte Wundthera-
pie sowie Verbandslehre einschlieflilich verschiedener
Wundauflagen, Unterdruck- und Kompressionsthera-
pie

Chirurgische Techniken und Instrumentengebrauch,
insbesondere Inzision, Praparation, Retraktion, Naht-
und Knotentechniken einschlieRlich Laseranwendung
unter Beriicksichtigung der verschiedenen Gewe-
bestrukturen

Fachgebundene genetische Beratung

Grundlagen hereditdrer und multifaktorieller Krank-
heitsbilder und Entwicklungsstorungen

Interpretation und Aussagekraft genetischer Untersu-
chungsergebnisse (Sensitivitat, Spezifitat, pradiktiver
Wert)

Methodische, psychosoziale und ethische Aspekte der
genetischen Beratung und Diagnostik einschlieRlich
pharmakogenetischer Tests

Erkennung fachbezogener genetisch bedingter Krank-
heitsbilder oder Entwicklungsstorungen
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8.1 Facharzt/Facharztin fir Frauenheilkunde und Geburtshilfe

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Fachgebundene genetische Beratung bei diagnosti-
scher und pradiktiver genetischer Untersuchung

Notfille

Diagnostik und Therapie von schwangerschaftsasso-
ziierten, peripartalen, perinatalen, gyndkologischen
und reproduktionsmedizinischen Notfallsituationen

Diagnostik und Therapie von entziindlichen Erkran-
kungen des duRReren und inneren Genitale, des Abdo-
mens, der Harnblase, der Harnréhre und der Brust
einschlielRlich einer im Einzelfall notwendigen Part-
nerbehandlung

Diagnostik und Therapie von sexuell Gibertragbaren
Infektionen (STI) einschlieRlich der Beratung zur Pra-
vention

Diagnostik und Therapie von Infektionen in Schwan-
gerschaft und Wochenbett

Sexualmedizinische Aspekte des Gebietes

Grundlagen des biopsychosozialen Sexualitatsmo-
dells, der somato- und psychosexuellen Entwicklung
Uber die Lebensspanne, sexueller Traumatisierungen
und deren Auswirkungen einschlieBlich Paarkonflikt-
und Beziehungsstérungen

Sexualanamnese

Diagnostik und Therapie von sexuellen Funktionssto-
rungen, sexuellen Praferenz- und Verhaltensstorun-
gen

Sexualberatung der Frau und des Paares sowie Indi-
kationsstellung zur weiterflihrenden Behandlung

Urogyniakologische, organische und funktionelle Storungen

Diagnostik und medikamentose Therapie bei Sen-
kungszustdnden des Genitale und Harninkontinenz
sowie Analinkontinenz einschlief3lich Beckenboden-
training und Indikationsstellung zur operativen The-
rapie

Deszensus- und Inkontinenzoperationen

Gynakologische Endokrinologie

Stérungen der weiblichen Geschlechtsentwicklung
und Pubertat

Diagnostik und Therapie von Stérungen des weibli-
chen Zyklus einschlief3lich Zyklusbeschwerden

Behandlung des pramenstruellen Syndroms

Ovarielle Fehlfunktion

Diagnostik und Therapie weiblicher Sterilitat und zu-
grundeliegender endokriner Stérungen einschlieflich
Indikationsstellung zur weiterfiihrenden Behandlung

Diagnostik und Therapie der Ovarialinsuffizienz

Beratung zur Familienplanung

Beratung zur hormonellen, chemischen, mechani-
schen und operativen Kontrazeption

Diagnostik und Therapie der Endometriose
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8.1 Facharzt/Facharztin fir Frauenheilkunde und Geburtshilfe

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Therapie bei Beschwerden im Klimakterium und in
der Postmenopause
Prévention, Diagnostik und Therapie der Osteoporose
Alters- und kulturspezifische Erkrankungen
Grundlagen der Kinder- und Jugendgynakologie
Symptome sexueller und korperlicher Gewalt, Geni-
talverstimmelung
Untersuchungen und Dokumentation von Sexualde-
likten
Beratung zu Hilfsangeboten bei Gewaltfolgen
Grundlagen plastisch-operativer und rekonstruktiver
Eingriffe bei gestorter Anlage und Entwicklung von
Genitale und Mamma sowie Gewaltfolgen und Geni-
talverstimmelung
Tumorerkrankungen
Benigne, pramaligne und maligne Erkrankungen des
inneren und duferen Genitale und der weiblichen und
méannlichen Mamma einschlieBlich Tumornachsorge
Komplementarmedizinische Verfahren
Indikationsstellung zur medikamentdsen, operativen
und strahlentherapeutischen Behandlung
Mitwirkung bei der systemischen Tumortherapie so-
wie der supportiven Therapie bei soliden Tumorer-
krankungen der Facharztkompetenz
RegelmaRige Teilnahme an interdisziplindren Tumor-
konferenzen
Erkennung und Behandlung von Tumor- und Thera-
piekomplikationen
Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgen-
der Patientinnen und Patienten
Pravention
Altersspezifische Gesundheitsberatung und Ernah-
rungsberatung einschlieflich Impfberatung auf
Grundlage der STIKO-Empfehlungen
Kolposkopie 100
Anfertigung und Befundinterpretation zytologischer 100
und HPV-Abstriche
Durchfiihrung und spezifische Beratung zur HPV-Imp-
fung auf Grundlage der STIKO-Empfehlungen
Untersuchungen zur Krebsfriiherkennung
Diagnostische Verfahren
B-Modus-Sonographien der weiblichen Genitalorgane 200
einschliellich Endosonographie
B-Modus-Sonographien der Brustdriise sowie der 200
Lymphabflusswege
Duplex-Sonographien der GefélRe des weiblichen Ge- 200
nitalsystems sowie der Lymphabflusswege
Anfertigung und Beurteilung von Nativpréparaten im 100

Phasenkontrastmikroskop
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8.1 Facharzt/Facharztin fir Frauenheilkunde und Geburtshilfe

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. L Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Abstrich- und Probenentnahme fiir mikrobiologische 100
Untersuchungen einschlieRlich semiquantitativer Ur-
indiagnostik und Befundinterpretation

Interpretation bildgebender Verfahren

Mammographie

Operative und weitere therapeutische Verfahren

Operative Eingriffe, davon

- einfache Eingriffe am duReren und inneren Geni- 100
tale und der Brust, insbesondere Abrasio, Konisa-
tion, Nachkiirettage, diagnostische und thera-
peutische Hysteroskopie, diagnostische Laparo-
skopie

- davon mindestens an der Brust unter Einschluss 10
maligner Erkrankungen

- davon mindestens am Genitale 50

- Mitwirkung bei komplexen Eingriffen am dufRe- 100
ren und inneren Genitale und der Brust, insbe-
sondere therapeutische Laparoskopien sowie
Tumorektomien, Entfernung von regionalen
Lymphknoten

Lokalanasthesien 50

Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapien, en-
terale und parenterale Erndhrung

Schwangerschaft, Geburt und Wochenbett

Physiologie und Pathologie von Schwangerschaft, Ge-
burt und Wochenbett

Stillberatung und Betreuung des gesunden Neugebo-
renen

Feststellung einer Schwangerschaft und Beratung so-
wie Mutterschaftsvorsorge

Diagnostik und Therapie von schwangerschaftsindu-
zierten Erkrankungen und Erkrankungen in der
Schwangerschaft einschliefllich der Diagnostik des
Schwangerschaftsdiabetes

Behandlung von Risikoschwangerschaften

Fetale Erkrankungen

Erstversorgung und Betreuung des Neugeborenen 100
einschlielRlich Erstbehandlung von Anpassungssto-
rungen

Beratung bei Schwangerschaftskonflikten sowie Indi-
kationsstellung zum Schwangerschaftsabbruch unter
Beriicksichtigung gesundheitlicher einschlieBlich psy-
chischer Risiken

B-Modus-Sonographien der utero-plazento-fetalen 300
Einheit

Duplex-Sonographien des feto-maternalen GefaRRsys- 100
tems, davon

- pathologische Falle 5

Antepartale Kardiotokogramme 200

Intrapartale Kardiotokogramme 200
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8.1 Facharzt/Facharztin fir Frauenheilkunde und Geburtshilfe

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Leitungen von normalen Geburten, auch mit Versor- 200
gung von Scheidendammschnitten und Geburtsver-
letzungen
Sectio caesarea 20
Mitwirkung bei und Durchfiihrung von weiteren ge- 20

burtshilflichen Eingriffen, z. B. Forzeps, Vakuum-Ex-
traktion, vaginale Entwicklung aus Beckenendlage
und manuelle Plazentalosung

Geburtsbetreuung und Mitwirkung bei Risikogeburten
und geburtshilflichen Eingriffen héherer Schwierig-
keitsgrade

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen im Wo-
chenbett einschlieRlich Beratung
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8.1.1 Schwerpunkt Gynakologische Endokrinologie und Reproduktionsmedizin

8 Gebiet Frauenheilkunde und Geburtshilfe

8.1.1 Schwerpunkt Gynakologische Endokrinologie und Reproduktionsmedizin
(Gynakologischer Endokrinologe und Reproduktionsmediziner/Gynakologische Endokrinologin und Re-

produktionsmedizinerin)

dung Frauenheilkunde und Geburtshilfe auf.

Die Schwerpunkt-Weiterbildung Gynakologische Endokrinologie und Reproduktionsmedizin baut auf der Facharztweiterbil-

Weiterbildungszeit
bildungsstatten

24 Monate Gynakologische Endokrinologie und Reproduktionsmedizin unter Befugnis an Weiter-

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Fakultative Weiterbildung Gyndkologische Endokrinologie und Reproduktionsmedizin besitzen, sind
berechtigt, die Schwerpunktbezeichnung Gynakologische Endokrinologie und Reproduktionsmedizin zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Schwerpunktkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Spezifische Inhalte der Schwerpunkt-Weiterbildung

Gyniakologische Endokrinologie und Reproduktionsmedizin

Notfille

Pravention, Diagnostik und Therapie des Uberstimu-
lationssyndroms (OHSS)

Endokrine Storungen

Diagnostik und Therapie geschlechtsspezifischer en-
dokriner, neuroendokriner und fertilitdtsbezogener
Dysfunktionen, Erkrankungen und Fehlbildungen des
inneren Genitale in der Pubertat, der Adoleszenz, der
fortpflanzungsfahigen Phase, dem Klimakterium und
der Peri- und Postmenopause

Gynéakologisch-endokrinologische Diagnostik und
Therapie bei Transsexualitat

Diagnostik und Therapie der Fertilitdt und des Hor-
monhaushalts unter Beriicksichtigung psychosomati-
scher Einflusse

Diagnostik und Therapie bei Stérungen des Andro-
genhaushaltes, bei Hirsutismus, bei Stérungen des
Prolaktinhaushaltes

Diagnostik und Therapie endokrin bedingter Funkti-
ons- und Entwicklungsstérungen der weiblichen Brust

Endokrin bedingte Alterungsprozesse

Unerfiillter Kinderwunsch

Fertilitatsbezogene Beratung, Diagnostik und Thera-
pie des Kinderwunschpaares unter Einbeziehung
mannlicher Anamnesedaten, Genital- und Hormonbe-
funde sowie Spermiogrammparameter

Spermatozoen-Injektion (ICSI)

Durchfiihrung von assistierten Fertilisationsmetho- 100
den einschlieBlich hormoneller Stimulation, Insemi-

nation

In-vitro-Fertilisation (IVF) und intrazytoplasmatische 50
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8.1.1 Schwerpunkt Gynakologische Endokrinologie und Reproduktionsmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Kryokonservierungsverfahren im Rahmen der assis- 25
tierten Reproduktion

Beriicksichtigung von korperlichen Befunden und ein-

flussnehmenden Faktoren auf die Schwankungsbreite

der Spermiogrammparameter und auf das Fertilitats-

potential
Spermiogrammanalysen, Ejakulat-Aufbereitungsme- 50
thoden und Funktionstests

Ejakulatuntersuchungen gemaf Richtlinie der Bun-

desdrztekammer zur Qualitatssicherung laboratori-

umsmedizinischer Untersuchungen
Diagnostik und Therapie der Endometriose im Rah- 20
men der Kinderwunschbehandlung
GroRere fertilitatschirurgische Eingriffe einschlieRlich 20
hysteroskopischer und laparoskopischer Verfahren,
z. B. bei Endometriose, in der Tuben-, Myom- und
Ovarchirurgie

Tumorerkrankungen

Fertilitatsrelevante endokrin aktive Tumore
Beratung zu fertilitatsprotektiven MaRnahmen bei on- 10
kologischen Erkrankungen
Entnahme und Kryokonservierung von Ovargewebe 10

und/oder Eizellen einschlielRlich der Vorkernstadien
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8.1.2 Schwerpunkt Gynakologische Onkologie

8 Gebiet Frauenheilkunde und Geburtshilfe

8.1.2 Schwerpunkt Gyndkologische Onkologie
(Gynakologischer Onkologe/Gynakologische Onkologin)

Die Schwerpunkt-Weiterbildung Gynédkologische Onkologie baut auf der Facharztweiterbildung Frauenheilkunde und Ge-
burtshilfe auf.

Weiterbildungszeit 24 Monate Gynakologische Onkologie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten

Weiterbildungsinhalte der Schwerpunktkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Spezifische Inhalte der Schwerpunkt-Weiterbildung Gynakologische Onkologie
Notfille

Behandlung von medikamentdsen und operativen
Komplikationen nach onkologischen Behandlungen,
z. B. febrile Neutropenie, Sepsis, lleus, Paravasat

Diagnostik und Therapie der primaren Tumorblutung

Mitbehandlung strahlentherapeutischer Komplikatio-
nen

Tumorerkrankungen

Diagnostik und Therapie bdsartiger Erkrankungen des
weiblichen Genitale und der Brust einschlief3lich here-
ditdrer onkologischer Krankheitsbilder

Organerhaltende oder radikale Operationen gutarti- 100
ger, pramaligner oder maligner Erkrankungen der
Mamma einschlieflich Exploration der regionalen
Lymphabflussgebiete

Organerhaltende oder radikale Operationen gutarti- 100
ger, pramaligner oder maligner Erkrankungen des
weiblichen Genitale sowie systematischer inguinaler,
pelviner, paraaortaler Lymphonodektomie, Sentinel-
Lymphknoten-Biopsie (SNB) einschlieBlich fertilitats-
erhaltender MaRnahmen

Rekonstruktive Eingriffe im Zusammenhang mit on- 50
kologischen Behandlungen, insbesondere

- am weiblichen Genitale

- ander Bauchdecke

- an der Brust

Indikationsstellung zur gyndkologischen Strahlenthe-
rapie

Spezielle Rezidivdiagnostik und -behandlung 25

Psychoonkologische Betreuung

Einleitung von rehabilitativen Malnahmen

Tumornachsorge 50

Spezielle palliativmedizinische Betreuung bei Patien-
tinnen mit lebenslimitierenden gynakologischen
Krankheiten
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8.1.2 Schwerpunkt Gynakologische Onkologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Therapieassoziierte endokrine Dysfunktionen
Beratung iber die Moglichkeiten der Fertilitatserhal-
tung
Préavention, Differentialdiagnose und Therapieoptio-
nen endokriner Dysfunktionen im Rahmen onkologi-
scher Behandlung einschliefilich Bewertung mogli-
cher Risiken und Nebenwirkungen
Medikamentdse Tumortherapie und Supportivtherapie
Interdisziplinadre Indikationsstellung zu chirurgischen,
interventionellen und nuklearmedizinischen Behand-
lungsverfahren
RegelmaRige Teilnahme an interdisziplindren Tumor-
konferenzen, davon
- Falldarstellung 20
Pharmakologie und Wirkungsweise medikamentoser
Tumortherapie
Indikationsstellung zur medikamentésen Tumorthe-
rapie unter Berlicksichtigung von Komorbiditaten
Planung und Uberwachung der medikamentdsen
Therapie bei Tumorerkrankungen des Fachgebietes
einschlief’lich der Pravention, Erkennung und Be-
handlung spezifischer Nebenwirkungen von Tu-
mortherapeutika
Medikamentdse Therapie bei Patientinnen mit Tumo- 100
ren des Fachgebietes in Behandlungsfallen, davon
- zytostatisch 10
- Zzielgerichtet 10
- immunmodulatorisch 5
- antihormonell 10

Grundlagen der Supportivtherapie bei Tumorerkran-
kungen des Fachgebietes

Prophylaktische und interventionelle Supportivthera-
pie, insbesondere Antiemese, Erndhrungsberatung
und Diatetik einschlieBlich enteraler und parenteraler
Erndhrung, Infektionsprophylaxe und Therapie von
Infektionen, Antikoagulation
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8 Gebiet Frauenheilkunde und Geburtshilfe

8.1.3 Schwerpunkt Spezielle Geburtshilfe und Perinatalmedizin
(Geburtshelfer und Perinatalmediziner/Geburtshelferin und Perinatalmedizinerin)

Die Schwerpunkt-Weiterbildung Spezielle Geburtshilfe und Perinatalmedizin baut auf der Facharztweiterbildung Frauenheil-
kunde und Geburtshilfe auf.

Weiterbildungszeit 24 Monate Spezielle Geburtshilfe und Perinatalmedizin unter Befugnis an Weiterbildungsstatten

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Fakultative Weiterbildung Spezielle Geburtshilfe und Perinatalmedizin besitzen, sind berechtigt, die
Schwerpunktbezeichnung Spezielle Geburtshilfe und Perinatalmedizin zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Schwerpunktkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. o Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Spezifische Inhalte der Schwerpunkt-Weiterbildung Spezielle Geburtshilfe und Perinatalmedizin

Fetomaternale Risiken

Maternale und fetale Erkrankungen hoheren Schwie-
rigkeitsgrades

Fetale Fehlbildungen und Erkrankungen

Beratung bei gezielten pranataldiagnostischen Frage-
stellungen sowie weiterfiihrende Diagnostik und The-
rapie, auch unter Einbeziehung von Paddiaterinnen
und Padiatern sowie Kinderchirurginnen und Kinder-
chirurgen einschlieflich psychosomatischer Beratung

Therapieoptionen fetaler Entwicklungsstérungen,
Fehlbildungen und Erkrankungen

Diagnostik fetaler Entwicklungsstérungen, Fehlbil-
dungen und Erkrankungen

Weiterfiihrende differentialdiagnostische B-Modus 200
Sonographien bei Verdacht auf Entwicklungsstorun-
gen oder fetale Erkrankungen oder bei erhohtem Ri-

siko, davon
- Feten mit dokumentierten Fehlbildungen unter- 30
schiedlicher Organsysteme
Fetale Echokardiographie, davon 100
- pathologische Falle 5
Risikoschwangerschaft
Betreuung von Risikoschwangerschaften einschliel- 500
lich Notfallsituationen, davon
- mit maternaler Erkrankung, insbesondere 150
Schwangerschaftsdiabetes einschlieBlich Thera-
pie
Diagnostische Verfahren
Mitwirkung bei invasiven pra- und perinatalen Eingrif- 10

fen, z. B. Amniozentese, Chorionzottenbiopsie, Nabel-
schnurpunktion, Punktionen aus fetalen Kérperhoh-
len, Amniondrainagen, Fruchtwasserauffiillung
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Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Weiterflihrende differentialdiagnostische Dopplerso-
nographie von fetomaternalen GefaRen bei Risiko-
schwangerschaften

100

Risikogeburt

Leitung und Uberwachung von Risikogeburten gemaf
Mutterschaftsrichtlinie einschlief3lich Beckenendlage
und geburtshilflicher NotfallmalRnahmen

400

WiederbelebungsmaRnahmen beim Neugeborenen

Sectiones héheren Schwierigkeitsgrades, z. B. bei
Mehrlingsgeburten, Frithgeburten, Plazentaanoma-
lien sowie Re-Sectiones

100

Vaginale operative Entbindungen

Entwicklung von Mehrlingen bei vaginalen Entbindun-
gen

Risikofaktoren von Beckenendlageentwicklung bei
vaginalen Entbindungen

Versorgung komplizierter Geburtsverletzungen

100
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Facharzt/Facharztin fiir Hals-Nasen-Ohrenheilkunde

9 Gebiet Hals-Nasen-Ohrenheilkunde

Facharzt/Facharztin fiir Hals-Nasen-Ohrenheilkunde
(Hals-Nasen-Ohren-Arzt/Hals-Nasen-Ohren-Arztin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Hals-Nasen-Ohrenheilkunde umfasst die Gesundheitsberatung, Vorbeugung, Erken-
nung, konservative und operative Behandlung, Nachsorge und Rehabilitation von Erkrankungen,
Verletzungen, Fehlbildungen, Formveranderungen und Tumoren des Ohres, der Nase, der Nasen-
nebenhohlen, der Orbita, der vorderen und seitlichen Schadelbasis, der Mundhéhle einschlieR-
lich der Lippen, des Pharynx und Larynx, der Trachea, des proximalen Osophagus, der Kopfspei-
cheldriisen sowie der Weichteile mit Lymphsystem von Kopf, Gesicht und Hals und von Funkti-
onsstorungen der in diesem Bereich gelegenen Sinnesorgane und den ihnen zugeordneten Hirn-
nerven sowie von Schluck-, Stimm-, Sprach-, Sprech- und Horstérungen.

Weiterbildungszeit 60 Monate Hals-Nasen-Ohrenheilkunde unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten erfol-
gen

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Hals-Nasen-Ohrenheilkunde

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Hals-Nasen-Ohrenheilkunde

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Wissenschaftlich begriindete Gutachtenerstellung 5

Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapie

Lokal- und Regionalandsthesie

Punktions- und Katheterisierungstechniken

Notfille

Gebietsbezogene Notfalle und Traumatologie

Durchfiihrung von Notfallmanahmen, insbesondere
Tamponadetechniken, Koagulationen, Fremdkérper-
extraktionen, Hamatomentlastungen

Mitbehandlung polytraumatisierter Patientinnen und
Patienten im interdisziplindren Team

Entziindungen

Behandlung von entziindlichen Erkrankungen sowie
deren Folgen, insbesondere fortgeleiteter und rezidi-
vierender Entziindungen sowie deren Sonderformen

Mitbehandlung bei Immun- und Autoimmunkrankhei-
ten, insbesondere Granulomatosen, Kollagenosen
und andere Bindegewebskrankheiten, Vaskulitiden

Alters- und geschlechtsspezifische Erkrankungen

Erregerbedingte Tropen- und Infektionskrankheiten
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen im Kin-
des- und Jugendalter, z. B. Hor- und Felsenbeiner-

krankungen, Adenoidhyperplasie mit Folgeerkran-
kungen, Rhinosinusitiden, Larynx- und Trachealer-
krankungen, Speicheldriisenerkrankungen

Indikationsstellung zur apparativen Unterstiitzung
schwerhériger Kinder, Einleitung und Uberwachung
von TherapiemaRnahmen

Mitbehandlung der Mukoviszidose

Diagnostik und Therapie bei Erkrankungen im Alter,
insbesondere Schwerhorigkeit, Schwindel, Stimmsto-
rungen, Schluckstérungen einschliel3lich Zenkerdiver-
tikel

Funktionelle Storungen

Diagnostik, konservative und operative Therapie
funktioneller Stérungen, insbesondere

- des Horens einschlieflich Tinnitus, des Gleichge-
wichts und audiovisueller Wahrnehmungsstorun-
gen

- des Riechens und Schmeckens, der Atmung und
anderer Hirnnerven sowie der Speicheldriisen

Funktionsstorungen der Halswirbelsdule und der Kie-
fergelenke

Indikationsstellung zu logopéadischer, physikalischer
und psychosomatischer Therapie sowie deren Uber-
wachung

Allergische und immunologische Erkrankungen sowie Umweltmedizin

Grundlagen der Typ | - IV-Reaktionen allergischer Er-
krankungen

Diagnostik allergischer und pseudoallergischer Er-
krankungen, insbesondere

- kutane (Prick-)Tests, ggf. auch epi- und intraku- 200
tane Tests, unspezifische Tests, Provokations-
tests

- Interpretation von allergologischen
In-vitro-Testverfahren

Therapie allergischer und pseudoallergischer Erkran- 25
kungen einschlieBlich Erstellung eines Therapieplans,
z. B. Karenz, medikamentdse Therapie, spezifische
Immuntherapie

Therapie der Anaphylaxie gemaf Schweregrad ein-
schlieBlich des anaphylaktischen Schocks

Berufserkrankungen bedingt durch z. B. Larm, Holz,
Staub, Asbest

Pravention, Diagnostik und Therapie von Schadigun-
gen durch Innenraum- und AuRenluftschadstoffe,
kanzerogene Substanzen und Larm sowie toxische
Substanzen und druck- bzw. schallbedingte Traumata

Gebietsbezogene Psychosomatik

Psychogene Symptome, somatopsychische Reaktio-
nen und psychosoziale Zusammenhéange

Gebietsbezogene psychosomatische Erkrankungen
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Diagnostische Verfahren
Biopsien und Exzisionen von Hauttumoren und Haut-
veranderungen
Histologische, zytologische und mikrobiologische
Probengewinnung
Indikationsstellung und Befundinterpretation mikro-
biologischer, chemischer und hamatologischer Unter-
suchungsverfahren
Elektrophysiologische Untersuchungen einschlieBlich
Elektromyographie und Elektroneurographie
Mikroskopische und endoskopische Untersuchungs-
methoden, insbesondere
- Ohrmikroskopie und Ohrendoskopie, Rhinosko- 100
pie, Sinuskopie, Pharyngoskopie
- Laryngoskopie/Stroboskopie, Tracheo-Broncho- 100
skopie, Osophagoskopie
- Dakryozystoskopie, Tubenendoskopie, Sialendo- 10
skopie
Sonographische Untersuchungen, davon
- Gesichts- und Halsweichteile 100
- Nasennebenhdhlen 100
- Schilddriise (richtungsweisend)
- Doppler-/Duplexsonographien der extrakraniel- 200
len hirnversorgenden GefaRe
3D-Rontgendiagnostik
Indikationsstellung und Befundinterpretation weite-
rer bildgebender Verfahren
Grundlagen nuklearmedizinischer Verfahren
Ganzkorperplethysmographie
Audiologische Untersuchungsverfahren, insbeson- 200
dere
- Tonschwellen-, Sprach-, Horfeldaudiometrie und
Freifeldmessung
- elektrische Reaktionsaudiometrie (ERA) und Di-
agnostik zentraler Horstérungen
- otoakustische Emissionen
- Impedanzmessungen mit Stapediusreflexmes-
sung
- Tubenfunktionspriifungen
Horscreening und -tracking bei Neugeborenen und/o-
der Kleinkindern
Manuelle Untersuchungen der Halswirbelsaule
Manometrie und pH-Metrie des Osophagus
Hoérgeriteversorgung und deren Uberpriifung 20
Neurootologische Untersuchungsverfahren, insbe- 200
sondere
- Priifung auf Spontan- und Provokationsnystag-
mus
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

- Lage-und Lagerungspriifung, insbesondere auf
benignen paroxysmalen Lagerungsschwindel

- vestibuldr evozierte myogene Potenziale

- experimentelle Nystagmusprovokation und
Nystagmographie

- spinovestibulare, vestibulospinale und zentrale
Tests

- Kopf-Impulstest, Hals-Drehtest, Video-Kopfim-
pulstest

Objektive Ventilationspriifungen, z. B. 20

- Rhinomanometrie

- Spirometrie, Spirographie

Priifungen von Riech- und Schmeckstérungen 10

Sialometrie, Hirnnervenuntersuchung, Schluckdiag- 20
nostik, Tranensekretionspriifung

Gebietsbezogene Schmerzmedizin

Periphere Regionalanasthesien und Nervenblockaden 50
zur perioperativen regionalen Schmerztherapie

Pharmakologische und nicht-pharmakologische
Schmerztherapie

Therapeutische Verfahren

Intratympanale Therapie 10

Versorgung mit Trachealkaniilen, Stimmprothesen 100

Grundlagen alternativer Therapien einschlief3lich Aku-
punktur und Naturheilverfahren

Wundversorgung an der Haut

Operative Therapie einschlief3lich endoskopischer
und mikroskopischer Techniken

- anOhr, Tuba auditiva, Felsenbein, Gehérgang, 50
Ohrmuschel, z. B. Anlegeplastiken einschlieRlich
Felsenbeinprédparationen, insbesondere Para-
zentesen/Paukendrainagen

- an Nase, Nasennebenhohlen, ableitenden Tra- 100
nenwegen, Orbita und Weichteilen des Gesichts-
schadels, insbesondere Nasenseptumkorrektu-
ren, Eingriffe an den Nasenmuscheln, der dufBe-
ren Nase, Infundibulotomien, Antroskopien, Po-
lypektomien

- im Pharynx, insbesondere Adenotomien, Tonsil- 100
lektomien/Tonsillotomien sowie der Mundhéhle
einschlieBlich Lippen

- im Bereich des Kehlkopfes, insbesondere Ein- 50
griffe zur Stimmverbesserung und an der Luft-
rohre sowie Tracheotomien/Punktionstracheoto-
mien und Eingriffe an den oberen Speisewegen

- amauBeren Hals 10

- Abszessdrainagen

- anSpeicheldriisen und -ausflihrungsgangen, ins- 20
besondere an Glandula parotis/submandibula-
ris/sublingualis

- beischlafbezogenen Atmungsstérungen 10
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Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

- beiNasengeriistfrakturen

20

- Lymphknotenexstirpationen

20

Erste Assistenz bei Eingriffen hoherer Schwierigkeits-
grade, z. B.

100

- Ohroperationen einschlief3lich aktiver implan-
tierbarer Horsysteme, insbesondere Operationen
bei Fehl- und Missbildungen im dueren Ohr und
Mittelohr, sanierende Mittelohroperationen,
Tympanoplastikformen sowie an der Laterobasis

- Mittelgesichtsfrakturen, Felsenbeinfrakturen und
Verletzungen von Larynx, Trachea, oberem Oso-
phagus

- in der Orbita und Periorbita

- bei Empyem, Muko-Pyozelen

- endonasale und extranasale Pansinusoperatio-
nen und Eingriffe an der frontalen Schadelbasis
sowie an ableitenden Tranenwegen

- Parotidektomie

- Nervenrekonstruktionen oder mikrovaskulare A-
nastomosen, Implantation von Nervenstimulato-
ren

Lasergestiitzte Behandlungsverfahren

20

Versorgung mit gastroenteralen Sonden sowie Durch-
fiihrung enteraler und parenteraler Erndhrungsthera-
pien

20

Turmorerkrankungen

Grundlagen medikamentdser Tumortherapie sowie
Strahlentherapie

Diagnostik und operative Therapie von Tumorerkran-
kungen einschliefRlich onkologischer Nachsorge

Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgen-
der Patientinnen und Patienten

Mitwirkung bei der systemischen Tumortherapie so-
wie der supportiven Therapie bei soliden Tumorer-
krankungen der Facharztkompetenz

Erste Assistenz bei groRen tumorchirurgischen Opera-
tionen im Kopf-Hals-Bereich einschlieRlich Lymphsys-
tem/Neck Dissection, Schilddriise und rekonstruktiver
Verfahren

Hereditare Erkrankungen

Indikationsstellung zur humangenetischen Beratung

Behandlung dysontogenetischer Veranderungen, ins-
besondere an den Ohrmuscheln, bei lateralen und
medianen Halszysten und Fisteln

Pravention und Rehabilitation

Pravention und Rehabilitation bei Horstorungen von
Kindern und Jugendlichen

Tauglichkeitsuntersuchungen

Beratung zu Mund- und Zahnhygiene

Sturzprophylaxe

Beratung zum Gehdrschutz
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Beratung im Rahmen der Suchtpravention und Ent-
wohnung
Rehabilitation nach Cochlear-Implantation
Indikationsstellung zur Stimmrehabilitation
Schlafbezogene Atemstorungen
Grundlagen der Diagnostik und Therapie von Schlaf-
stérungen, insbesondere Polysomnographien
Kardiorespiratorische Polygraphien 25
Stimm-, Sprech- und Sprach- sowie Schluckstorungen
Grundlagen der Diagnostik und Therapie, insbeson-
dere von
- Schluckstérungen
- funktionellen Stimmstérungen
- Dysphonie einschlieRlich Dystonie, Aphonie und
Mutationsstérungen
- Dyslalie, Dysglossie und Rhinolalie
- Dysarthrie, Aphasie, Apraxie und Ataxie
- Redeflussstérungen
- verzogerter Sprachentwicklung
Diagnostik von Schluckstérungen, insbesondere fiber- 20
endoskopische Schluckuntersuchung (FEES) und In-
terpretation radiologisch-bildmorphologischer Be-
funde
Konservative und operative Therapieoptionen bei
Schluckstérungen
Wiederherstellungschirurgie
Prinzipien der plastischen und Wiederherstellungschi-
rurgie einschliefllich der Verwendung von freien, ge-
stielten und gefdRanastomosierten Lappen
Einsatz von Biomaterialien
Plastische MaBnahmen geringeren Schwierigkeitsgra- 25
des an Nase und Ohr, z. B.
- Defektdeckungen
- Nahlappenplastiken
- Implantation von Biomaterialien
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10 Gebiet Haut- und Geschlechtskrankheiten

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

Gebietsdefinition Das Gebiet Haut- und Geschlechtskrankheiten umfasst die Vorbeugung, Erkennung, konservative
und operative Behandlung, die Nachsorge und Rehabilitation von Erkrankungen einschlief3lich der
durch Immunreaktionen, Allergene und Pseudoallergene ausgeldsten Krankheiten der Haut, der
Unterhaut einschlieBlich Faszien, der hautnahen Schleimhadute und der Hautanhangsgebilde sowie
von Geschlechtskrankheiten.

Weiterbildungszeit 60 Monate Haut- und Geschlechtskrankheiten unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten der un-
mittelbaren Patientenversorgung oder der Pathologie erfolgen

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Haut- und Geschlechtskrankheiten

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Haut- und Geschlechtskrankheiten

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Indikationsstellung und Interpretation gebietsbezo-
gener histologischer und molekularbiologischer Un-
tersuchungen

Pravalenz von Erkrankungen an der Haut, der Unter-
haut einschlief3lich Faszien, der hautnahen Schleim-
haute und der Hautanhangsgebilde sowie der Ge-
schlechtskrankheiten

Berufsgenossenschaftliche Heilverfahren, Haut-
arztverfahren einschlieRlich Hautkrebsverfahren

Einleitung flankierender MaRnahmen bei psychoge-
nen Symptomen, somato-psychischen und psychoso-
matischen Reaktionen und psychosozialen Aspekten
im Zusammenhang mit Erkrankungen des Hautor-
gans und der Geschlechtsorgane

Wissenschaftlich begriindete Gutachtenerstellung 5

Teilnahme an dermatopathologischen Demonstratio- 50
nen und Konferenzen

Fachgebundene genetische Beratung

Grundlagen hereditarer und multifaktorieller Krank-
heitsbilder und Entwicklungsstérungen

Interpretation und Aussagekraft genetischer Untersu-
chungsergebnisse (Sensitivitat, Spezifitét, pradiktiver
Wert)

Methodische, psychosoziale und ethische Aspekte der
genetischen Beratung und Diagnostik einschlieRlich
pharmakogenetischer Tests
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Erkennung fachbezogener genetisch bedingter Krank-
heitsbilder oder Entwicklungsstérungen
Fachgebundene genetische Beratung bei diagnosti-
scher und pradiktiver genetischer Untersuchung

Notfalle

Dermatologische Notfalle
Behandlung akuter dermatologischer Notfalle ein-
schlieBlich anaphylaktischer Schock, Paravasat, Lyell-
Syndrom/Toxische epidermale Nekrolyse (TEN)

Venerologische Notfalle
Behandlung und Sofortdiagnostik venerologischer
Notfalle einschliefRlich mikroskopischer und
On-site-Testverfahren

Infektionen

Infektionen und infektionsassoziierte Erkrankungen

an Haut und hautnahen Schleimhauten durch Bakte-

rien einschlieRlich Mykobakterien, Viren, Mykosen,

Parasitosen sowie sexuell libertragbare Infektionen

(STI)-Manifestationen einschlieflich HIV-Erkrankung

und systemische Infektionen mit Beteiligung des Hau-

torgans

Tropendermatosen bei allen Hauttypen sowie in Tro-

pen und Subtropen erworbene Hautinfektionen

Direkte und indirekte Immunfluoreszenz und moleku-

lare diagnostische Verfahren fiir virale, bakterielle

und mykologische Erreger
Prophylaxe von Infektionen des Hautorgans bzw. von
sexuell libertragbaren Infektionen (STI)
Mykologische Diagnostik, Abnahme und Nativdiag- 100

nostik, Kultur mit Diagnostik, molekulare Diagnostik
der Pilze

Tuberkulinhauttest

Fluoreszenzmikroskopie fiir bakteriologische, myko-
logische und virale Untersuchungen sowie Dunkel-
feldmikroskopie

Punktion, Spaltung und Ausraumung von Abszessen,
Fisteln und Phlegmonen

Entnahme von Proben zur Erregerdiagnostik mittels
verschiedener Techniken

In-vitro-Praparation von bakteriellen und parasitaren
Erregern, z. B. Grampraparat, Methylenblaufarbung,
On-site-Tests

Indikationsstellung und Befundinterpretation von La-
boruntersuchungen, z. B. Treponema-Pallidum-Ham-
agglutinations-Assay (TPHA), Venereal Disease Rese-
arch Laboratory (VDRL)

Therapie bei HPV-Infektionen und anderen viralen Pa-
pillomen, z. B. Immuntherapie, Lasertherapie, Elekt-
rokauterisation, Kryotherapie
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Entziindungen

Entziindungen und Autoimmun- sowie autoinflamma-
torische Erkrankungen der Haut und an der Haut, der
Hautanhangsgebilde und Unterhaut/Faszienregion
sowie Grundlagen der Krankheitskomplexe, z. B. Pso-
riasis-, Ekzem-, Atopie-Komplex

Erstellung, Durchfiihrung und Interpretation krank-
heitsbewertender Scores

Indikationsstellung und Befundinterpretation der An-
tikorperdiagnostik bei Kollagenosen einschlieRlich
Durchfiihrung von Schnelltests

Immunabsorptionsverfahren

Melanozytentransplantation

GefaBerkrankungen

Primare und sekundare entziindliche und nicht-ent-
ziindliche Vaskulopathien, Fehlbildungen, primare
und sekundére LymphgefaRerkrankungen

Proktoskopien einschlieRlich Sklerosierung von Ha-
morrhoiden

Transplantation im Rahmen von Wundbehandlungen,
z. B. epidermale und follikuldre Keratinozyten

Biochirurgie

Indikationsstellung und Befundinterpretation von Ge-
rinnungsdiagnostik, z. B. bei APC-Resistenz, Protein S-
oder C-Mangel

Durchfiihrung von Funktionstests und klinischen
Thrombosetests

Konservative einschlieRlich physikalischer Therapien
von GefaRerkrankungen

Spezifische lokale und systemische Wundbehandlung
einschliellich operativer Wundversorgung sowie Va-
kuumpumpenanwendung

Doppler-/Duplexsonographie peripherer GefdlRe 200

Phlebologische/vaskulare Funktionsuntersuchungen, 200
davon

- Venenverschlussplethysmograhie

- Lichtreflexionsrheographie

- digitale Photoplethysmographie

- Laserfluxmessungen

- Infrarotmessungen

Indikationsstellung zur Lymphdrainage

Durchfiihrung der apparativen intermittierenden
Kompression

Medikamentdse, kryo-therapeutische und operative
Behandlung von Hdmangiomen einschlieflich Laser-
verfahren

Phlebodynamometrie
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Phlebologische Eingriffe am Unterschenkel, z. B. 50
epifasziale Venen-Exhairese, Unterbindung insuffizi-
enter Venae perforantes, Crossektomie, superfizielle
Thrombektomie

Systemerkrankungen

Manifestationen und Komplikationen systemischer

Erkrankungen an Haut und Unterhaut, hautnahen

Schleimhauten sowie Hautadnexen, insbesondere bei

Kollagenosen, genetischen und erworbenen bullésen

Autoimmunerkrankungen
Behandlung von Hautveranderungen systemischer Er-
krankungen sowie funktionelle, dermatopathologi-
sche und immunpathologische Diagnostik, Prophy-
laxe und Therapie am Hautorgan

Dermato-Pharmakologie

Neues Rezeptur-Formularium (NRF) und Magistralre-

zeptur

Haut-Wirkstoff-Beziehungen, Konstruktion von Vehi-

keln, Salben, Cremes, Lotionen sowie Resorption,

Bioverfligharkeit, Adsorption, Penetration und Toxizi-

tat
Anwendung von rehydrierenden, relipidisierenden
Basisexterna, Glukokortikosteroiden, Biologika, Zyto-
kinen, Chemotherapeutika, Immunsuppressiva, nie-
dermolekularen Verbindungen (Smallmolecules) und
systemischer Immunmodulation

Besonderheiten der kutanen Pharmakologie im Neu-

geborenen- und Kindesalter sowie im Senium

Allergien und Umwelt

Grundlagen der Typ | - IV-Reaktionen, Intoleranz und

Pseudoallergien, Placeboreaktionen, Photobiologie

sowie gebietsbezogene Toxikologie

Erkrankungen durch physikalische/chemische Ein-

fliisse
Diagnostik und Therapie von Erkrankungen durch
Hitze und Kalte, z. B. Verbriihungen und Verbrennun-
gen sowie Mitbehandlung von Folgen hdherer Ver-
brennungsgrade (Grad Ill)
Diagnostik, Prophylaxe und Therapie allergischer und
umweltbedingter Erkrankungen mit Bezug zur Haut
und den angrenzenden Schleimhduten, z. B. Rhino-
konjunktivitis allergica, Asthma, Ekzeme, Urticaria,
Angioddem, akute und chronische Lichtschaden
Durchfiihrung von Hauttestungen, insbesondere Rei- 250
betest, Scratchtest, Prick-und Intrakutantest,
Greaves-Test sowie Epikutantest
Durchfiihrung unspezifischer und allergenvermittelter 50

Provokations- und Karenztests sowie Erstellung des
Therapieplans

Indikationsstellung und Befundinterpretation labor-
gestiitzter allergologischer Diagnostik, z. B. Carrier-
Polymer System (CAP), Elisa, Radio-Allergo-Sorbent-
Test (RAST), Basophilen-Degranulations-Test oder
zelluldrer Antigen-Stimulationstest (CAST)
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Vorbeugung, Behandlung und Rehabilitation berufs-
bedingter Dermatosen
Hyposensibilisierung und spezifische Immunthera- 25
pien
Photomedizinische Diagnostik- und Therapiemal3-
nahmen
Uberwachung physikalischer, balneologischer, klima- 50
tologischer Therapiemafinahmen

Erkrankungen an der Haut und den Hautanhangsge-

bilden durch Hyper- oder Hypoalimentation ein-

schlieBlich Mineral- und Vitaminmangelerscheinun-

gen
Behandlung erndhrungsbedingter Hautmanifestatio-
nen sowie diatetische Behandlung alimentarer Man-
gelerscheinungen
Behandlung von Komplikationen des Diabetes melli-
tus an der Haut und Unterhaut

Therapeutische Methoden
Topische und systemische Therapie des Hautorgans
und angrenzender Schleimhaute
Lasertherapie, z. B. selektive Photothermolyse, Koa-
gulation, Vaporisation, Ablation sowie Detdtowierung
Physiko-chemische Therapie, nicht-ionisierende
Strahlenbehandlung sowie Photochemotherapie und
extrakorporale Photochemoimmuntherapie

Wasserstrahlskalpell
Chemisches Peeling

Plasmatherapie

Hautadnexerkrankungen

Primdre und sekunddre entziindliche wie nicht-ent-

ziindliche Erkrankungen der Talgdriisen, Haare, N&-

gel, apokrinen und ekkrinen Driisen
Hautadnexbezogene konservative und operative so-
wie physiko-chemische Diagnostik und Therapie ein-
schlieBlich eletrokaustischer und Laserverfahren, ins-
besondere
- Laserresurfacing
- Microneedling
- Trichogramm sowie digitales Phototrichogramm 25
SchweilR-Sekretionsmessung einschlieBlich Gravimet- 10
rie, Botulinumtoxin A-Behandlung und axilldrer Kiret-
tage

Tumorerkrankungen

Tumorgenesemechanismen und Grundlagen der ge-

bietsbezogenen Tumortherapie

Benigne Neoplasien der Haut und Hautanhangsge-

bilde, der epifaszialen GefaRe, der Subcutis und des

Hautimmunorgans

Seite 108 von 475




Facharzt/Facharztin fiir Haut- und Geschlechtskrankheiten

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Maligne Neoplasien und Prakanzerosen der Haut,
Ubergangsschleimhiute und Hautanhangsgebilde der
epifaszialen GefdlRe, der Hautnerven, des Bindegewe-
bes, der Unterhaut, der Faszie und des Hautimmunor-
gans, der kutanen Lymphome sowie der systemischen
Absiedlungen in die Haut

Navi und Hamartome in Assoziation mit Syndromen

Mitwirkung bei der systemischen Tumortherapie so-
wie der supportiven Therapie bei soliden Tumorer-
krankungen der Facharztkompetenz

Operative Behandlung von Tumoren der Haut, Haut-
anhangsgebilde und der hautnahen Schleimhaute so-
wie von Metastasen viszeraler Herkunft

Konservative Therapie kutaner Lymphome

Intervention auf akute und verzégert verlaufende au-
toinflammatorische und autoimmune Reaktionen bei
Immuntherapien

Nachsorge und Rehabilitation von Tumoren der Haut,
Hautanhangsgebilde und der hautnahen Schleim-
haute sowie kutaner Lymphome

Friherkennungsuntersuchungen

Exzision von benignen und malignen Tumoren ein- 100
schlieflich Fadenmarkierung

Exzision von Navuszellnavi und Hamartomen 150

Lokale und regionale Lappenplastiken, auch unter
Verwendung artifizieller Hautdehnungsverfahren

Mitwirkung bei Eingriffen hoherer Schweregrade

Freie, allogene und Xenotransplantate mit autologen 50
und in vivo geziichteten Materialien

Elektrokaustische Therapie einschlief3lich Elektroche- 50
motherapie, Radiofrequenztherapie

Anasthesieverfahren, davon

- Lokalandsthesien

- Tumeszenzlokalanadsthesie 20

- Regionalanasthesie 50

Kryotherapeutische Verfahren 100

Vorbeugung, Behandlung und Rehabilitation berufs-
bedingter Hauttumore

Regelmalige Teilnahme an interdisziplindren Tumor-
konferenzen

Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgen-
der Patientinnen und Patienten

Funktionsdiagnostik und bildgebende Verfahren

Bildgebende und digitale Analyseverfahren

Telemedizinische Methoden

Durchfiihrung und Interpretation der Dermatoskopie 500
und transkutaner Bildgebungsverfahren

Chromametrie

Lasermikroskopie am Nagelbett
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Facharzt/Facharztin fiir Haut- und Geschlechtskrankheiten

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Photobiologische Testungen mit UV-Strahlung und
sichtbarer Strahlung

Physikalische Testmethoden fiir Warme und Kalte, 25
Druck- und Scherkrafte

Grundlagen histopathologischer Farbetechniken und
Immunhistochemie sowie der Molekularpathologie

Sonographie (A- und B-Modus) der Haut und Unter- 250
haut, der hautnahen Lymphknoten bei Metastasen
und Tumoren einschlieflich Tumordickenmessung

Biopsietechniken, z. B. Feinnadelbiopsie

Funktionelle Untersuchungen an der Haut, z. B. Cor-
neo-/pH-metrie, Sebumetrie, Cyanoacrylattechnik

Tangentiale Exzisionen

Splittechnik/Saugblasentechnik

Entnahme von Geweben zwecks humangenetischer, 20
elektronenmikroskopischer und spektroskopischer
Untersuchung

Dermato-Endokrinologie und sexualmedizinische Aspekte

Endokrine Stérungen der Haut und Hautanhangsge-
bilde sowie systemische Endokrinopathien mit Mani-
festation an der Haut und den Hautadnexen

Storung der Sexualtiat, Storung der Geschlechtsiden-
titat und Stérung infolge sexueller Traumatisierungen

Sexualanamnese

Diagnostik und konservative Therapie dermato-endo-
krinologischer Erkrankungen einschlief3lich metaboli-
schem Syndrom, auch in interdisziplindrer Zusam-
menarbeit

Spermiogrammanalyse

Interdisziplindre Zusammenarbeit bei endokrinen
Storungen sowie Fertilitdtstorungen und drohender
Beeintrachtigung der Fertilitat, z. B. vor onkologischer
Therapie

Medikamentose Tumortherapie und Supportivtherapie

Interdisziplinadre Indikationsstellung zu chirurgischen,
strahlentherapeutischen, interventionellen und nuk-
learmedizinischen Behandlungsverfahren

RegelmaRige Teilnahme an interdisziplindren Tumor-
konferenzen, davon

- Falldarstellungen 20

Pharmakologie und Wirkungsweise medikamentdser
Tumortherapie

Indikationsstellung zur medikamentésen Tumorthe-
rapie unter Berlicksichtigung von Komorbiditaten

Planung und Uberwachung der medikamentésen
Therapie bei Tumorerkrankungen des Fachgebietes
einschlieflilich der Pravention, Erkennung und Be-
handlung spezifischer Nebenwirkungen von Tu-
mortherapeutika
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Facharzt/Facharztin fiir Haut- und Geschlechtskrankheiten

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Medikamentdse Therapie bei Patientinnen und Pati- 100

enten mit Tumoren des Fachgebietes in Behandlungs-
fallen, davon

- zytostatisch

- zielgerichtet

- immunmodulatorisch

Aspekte der Nachsorge bei medikamentdser Tu-
mortherapie

Grundlagen der Supportivtherapie und Rehabilitation
bei Tumorerkrankungen des Fachgebietes

Prophylaktische und interventionelle Supportivthera-
pie, insbesondere Antiemese, Erndhrungsberatung
und Diétetik einschlieBlich enteraler und parenteraler
Erndhrung, Infektionsprophylaxe und Therapie von
Infektionen, Antikoagulation
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Facharzt/Facharztin fiir Humangenetik

11 Gebiet Humangenetik

Facharzt/Facharztin fiir Humangenetik
(Humangenetiker/Humangenetikerin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Humangenetik umfasst die Aufklarung, Erkennung und Behandlung genetisch beding-
ter und mitbedingter Erkrankungen einschlieBlich der humangenetischen Beratung von Patien-
tinnen und Patienten, Ratsuchenden und ihren Familien sowie den in der Gesundheitsversorgung
tatigen Arztinnen und Arzten.

Weiterbildungszeit 60 Monate Humangenetik unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

miissen 30 Monate in der humangenetischen Patientenversorgung abgeleistet werden
e miissen 12 Monate in anderen Gebieten der unmittelbaren Patientenversorgung abgeleistet
werden

e miissen 12 Monate im molekulargenetischen Labor abgeleistet werden
e miissen 6 Monate im zytogenetischen Labor abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
ichtz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Humangenetik

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Humangenetik

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Ursache von Mutationen und Epimutationen sowie
deren somatische Auswirkungen oder in der Keim-
bahn

Bedeutung von Polymorphismen, Kopienzahlveran-
derungen und Mosaiken

Numerische und strukturelle Chromosomenaberratio-
nen sowie Symptomatik und Nosologie der wichtigs-
ten angeborenen und erworbenen Chromosomensto-
rungen

Populationsgenetik

Prinzipien der Therapie genetisch bedingter Erkran-
kungen

Humangenetische Beratung

Besonderheiten humangenetischer Beratungsablaufe
bei Risikopersonen mit spat manifestierenden nicht
heilbaren Erkrankungen

Berechnung von Erkrankungs- und Vererbungswahr-
scheinlichkeiten

Indikationsstellung zur genetischen Diagnostik

- bei unerfiilltem Kinderwunsch und bei Aborten

- beigenetisch bedingten bzw. mitbedingten Ge-
sundheitsrisiken und Erkrankungen

- beiangeborenen Fehlbildungen und Krankheiten
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Facharzt/Facharztin fiir Humangenetik

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
- inder Schwangerschaft (Pranataldiagnostik,
nicht invasive pranatale Testung, Praimplantati-
onsdiagnostik)
- zu pradiktiven Gentests
Humangenetische Beratung einschlieRlich der Erhe- 400
bung der Familienanamnese in drei Generationen, Be-
urteilung und Erstellung einer Epikrise bei 50 ver-
schiedenen Krankheitsbildern in Fallen, davon
- mit Manifestation in mehreren Systemen (synd- 150
romale Krankheitsbilder) bzw. bei angeborenen
Fehlbildungen
- monogene und komplexe Erbgange 50
- zytogenetische (numerische und strukturelle 50
Chromosomenaberrationen) und molekularzyto-
genetische Befunde
- molekulargenetische Befunde 30
- pradiktive molekulargenetische Befunde 20
Beratung bei invasiver und nicht invasiver pranataler Diagnostik einschlieBlich Priimplantationsdiag-
nostik
Psychosoziale Betreuung von Schwangeren und ihren
Partnerinnen und Partnern
Invasive und nicht invasive Verfahren der Pranatal-
und der Praimplantationsdiagnostik
Teratogene Potentiale von physikalischen, infektio-
sen und chemischen Noxen
Beurteilung und Beratung bei auffalligen Befunden in 30
der Pranataldiagnostik
Syndromologie
Phédnotypanalyse, Terminologie und Bedeutung von
Fehlbildungen und kleinen Anomalien einschlief3lich
Dysmorphiezeichen
Syndrom-Datenbanken
Klinisch-genetische Abklarung und Beratung bei 25
verschiedenen a priori unklaren Syndromen in Fallen,
davon mit
- Skelettfehlbildungen, Kraniosynostosen, 10
Grol3-/Kleinwuchs
- syndromalen und nicht syndromalen Entwick- 30
lungsverzdgerungen bei Kindern
- chromosomal bedingten Syndromen 10
- teratogenen Syndromen, Sequenzen und Assozi- 5
ationen
Stoffwechselkrankheiten und endokrine Storungen
Klinische Merkmale genetisch bedingter bzw. mitbe-
dingter Stoffwechselkrankheiten und endokriner Sté-
rungen
Moglichkeiten und Grenzen der biochemischen Diag-
nostik
Neugeborenenscreening
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Facharzt/Facharztin fiir Humangenetik

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Differentialdiagnostische Abkldrung, humangeneti- 10
sche Beratung und ggf. Koordination der Betreuung
von Patientinnen und Patienten bzw. Familien mit ge-
netisch bedingter bzw. mitbedingter Stoffwechsel-
krankheit oder endokriner Stérung

Erkrankungen von Haut, Haaren, Zdhnen und Bindegewebe

Klinische Merkmale genetisch bedingter bzw. mitbe-

dingter Krankheiten an Haut, Haaren, Zahnen und

Bindegewebe
Differentialdiagnostische Abkldrung, humangeneti- 10
sche Beratung und Indikationsstellung zur weiterfiih-
renden Diagnostik von Patientinnen und Patienten
mit genetisch bedingten bzw. mitbedingten Erkran-
kungen des Bindegewebes sowie des ektodermalen
Gewebes

Neurologische und neuromuskulire Erkrankungen sowie Muskelerkrankungen

Genetische Grundlagen von Fehlbildungen des zent-

ralen Nervensystems

Genetisch bedingte bzw. mitbedingte Erkrankungen

des peripheren und zentralen Nervensystems sowie

der Muskulatur
Differentialdiagnostische Abkldarung und humangene-
tische Beratung bei
- angeborenen Fehlbildungen des Nervensystems 5
- neurologischen Erkrankungen 10
- neurodegenerativen Erkrankungen des periphe- 10

ren und zentralen Nervensystems
- neuromuskuldren und muskuldren Erkrankun- 5
gen

Krankheiten der Niere und der ableitenden Harnwege

Genetische Grundlagen von Erkrankungen und Fehl-

bildungen der Niere und der ableitenden Harnwege
Differentialdiagnostische Abkldarung und humangene- 5
tische Beratung bei genetisch bedingten bzw. mitbe-
dingten Erkrankungen mit Nierenbeteiligung

Krankheiten von Auge und Ohr

Grundlagen und genetische Ursachen von syndroma-

ler und nicht syndromaler Blindheit und Taubheit

Grundlagen und genetische Ursachen von angebore-

nen Fehlbildungen von Auge und Ohr
Differentialdiagnostische Abkldrung und humangene- 10
tische Beratung bei genetisch bedingten bzw. mitbe-
dingten Formen von Blindheit und/oder Taubheit

Erkrankungen des Herzens und der Gefaf3e

Genetische Grundlagen von Fehlbildungen des Her-

zens

Genetische Grundlagen von GefdRBerkrankungen

Genetische Grundlagen von Kardiomyopathien und

lonenkanalerkrankungen
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Facharzt/Facharztin fiir Humangenetik

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Differentialdiagnostische Abkldrung und humangene- 5
tische Beratung bei isolierten und syndromalen Fehl-
bildungen des Herzens und der GefaRRe
Differentialdiagnostische Abklarung und interdiszipli- 5
nare Betreuung von Kardiomyopathien und Arrhyth-
mien

Erkrankungen des Blutes

Genetische Grundlagen von Blutgerinnungsstorungen

Genetische Grundlagen von Stérungen der Himato-

poese und Hamoglobinopathien

Genetische Grundlagen der Erkrankungen des Im-

munsystems
Differentialdiagnostische Abkldrung und humangene- 10
tische Beratung bei Blutgerinnungsstérungen, Sto-
rungen der Hdmatopoese, Hamoglobinopathien so-
wie von Erkrankungen des Immunsystems

Tumorerkrankungen

Genetische Grundlagen von Tumordisposition, insbe-

sondere Charakteristika monogener Tumordispositi-

onssyndrome

Grundlagen der somatischen Tumorgenetik und Tu-

morepigenetik einschlielRlich deren diagnostischer

und therapeutischer Relevanz
Differentialdiagnostische Abkldrung, individuelle Risi- 50
koberechnung und humangenetische Beratung bei
genetisch bedingter bzw. mitbedingter Tumordisposi-
tion, insbesondere bei monogenen Formen
Humangenetische Beratung zur diagnostischen und 10
therapeutischen Relevanz genetischer und epigeneti-
scher Veranderungen von Tumorzellen

Infertilitdt/Aborte

Genetische Grundlagen des unerfiillten Kinderwun-

sches sowie rekurrierender Aborte

Grundlagen der assistierten Reproduktion
Differentialdiagnostische Abkldarung und humangene- 20
tische Beratung bei Paaren mit unerfiilltem Kinder-
wunsch oder rekurrierenden Aborten

Pharmakogenomik

Grundlagen der Bedeutung genetischer und epigene-

tischer Varianten fiir die Pharmakotherapie ein-

schlieBlich der Companion Diagnostik

Diagnostische zytogenetische Verfahren

Grundlagen zytogenetischer, molekularzytogeneti-

scher, Array-basierter und sequenzierungsbasierter

Methoden zur Detektion struktureller chromosomaler

Varianten, deren Aussagewert und Limitierung sowie

Besonderheiten bei pranatalen, postnatalen und tu-

morgenetischen Fragestellungen
Durchfiihrung, Auswertung und Befunderstellung von 100
Chromosomenanalysen, davon
- mitallen Kultivierungs- und Praparationsschrit- 30

ten, davon
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

- pranatal 10

- FISH-Analysen an Interphasekernen sowie an Me- 25
taphasechromosomen

- Mikroarray-Analysen einschlieRlich Datenbank- 25
Recherchen

Diagnostische molekulargenetische Verfahren

Molekulargenetische Techniken, deren Aussagewert
und Limitierung sowie Besonderheiten bei pranata-
len, postnatalen und tumorgenetischen Fragestellun-
gen

Besonderheiten von Repeatexpansions-erkrankungen
und epigenetischen Aberrationen

Durchfiihrung, Auswertung und Befunderstellung von 200
molekulargenetischen Untersuchungen bei monoge-
nen, mitochondrialen, polygenen und multifaktoriell
bedingten Krankheiten sowie bei somatischen Aber-
rationen bei mindestens 10 verschiedenen Krank-
heitsbildern und Genorten in Fallen, davon

- mit allen Laborschritten 40

- Sequenzierung, davon 100

- Next Generation Sequenzierung 50

- Kopienzahlbestimmung (z. B. mittels multiplex li- 5
gationsabhéngiger Sondenamplifikation (MLPA)
oder quantitativer Echtzeit PCR (qPCR))

- instabile Repeatexpansionen 5

- epigenetische Analysen

Durchfiihrung von Analysen und Befunderstellung
zum Nachweis somatischer Mutationen in verschiede-
nen Geweben, insbesondere Knochenmark, Tumorge-
webe, peripheren Blutzellen und zellfreien Nuklein-
sauren

Klinische Genomanalytik

Pathogenitat von genetischen und epigenetischen
Veranderungen und deren klinische Bedeutung

Anwendung von Softwaretools zur Wertung von gene- 50
tischen bzw. epigenetischen Varianten

Anwendung von Datenbanken zur klinischen Interpre- 50
tation genetischer bzw. epigenetischer Varianten
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12 Gebiet Hygiene und Umweltmedizin

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

Gebietsdefinition

Das Gebiet Hygiene und Umweltmedizin umfasst die Erkennung, Erfassung, Bewertung sowie
Vermeidung schadlicher endogener und exogener Faktoren, welche die Gesundheit des Einzelnen
oder der Bevolkerung beeinflussen sowie die Entwicklung von Grundsétzen fiir den Gesundheits-
schutz und der gesundheitsbezogenen Umwelthygiene. Das Gebiet umfasst auch die Unterstiit-
zung und Beratung von Arztinnen und Arzten sowie Institutionen insbesondere in der Kranken-
haus- und Praxishygiene, Infektionspravention sowie der Umwelthygiene und Umweltmedizin,
der Individualhygiene sowie im gesundheitlichen Verbraucherschutz.

Weiterbildungszeit

60 Monate Hygiene und Umweltmedizin unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

e miissen 12 Monate in Gebieten der unmittelbaren Patientenversorgung abgeleistet werden
- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in Mikrobiologie, Virologie
und Infektionsepidemiologie, Offentliches Gesundheitswesen, Arbeitsmedizin und/oder in
der Zusatz-Weiterbildung Infektiologie erfolgen

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Hygiene und Umweltmedizin

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Hygiene und Umweltmedizin

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Desinfektion und Sterilisation

Krankenhaushygiene und Infektionspravention

Risikoadaptiertes Hygienemanagement, basierend
auf nationalen und internationalen Empfehlungen

Mikrobiologische, virologische und hygienische Uber- 10

wachung, Risikoanalyse, Bewertung und Empfehlung

von MafRnahmen in Operations-, Intensivpflege-,

Funktions- und sonstigen Krankenhaus-Bereichen un-

ter Einschluss technischer Anlagen, davon

- Aufbereitung von Trinkwasser

- Aufbereitung von Badewasser

- Millentsorgung

- Abwasserentsorgung

- raumlufttechnische Anlagen

Krankenhaus- und Praxisbegehungen mit mikrobiolo- 25

gischer, ggf. chemischer und physikalischer sowie

funktionell baulicher Bewertung von Abteilungen, da-

von

- Operationssaal 5

- Intensivmedizin, Neonatologie, Stammzelltrans- 5
plantationseinheiten

- Funktionsbereiche, z. B. Endoskopie 5
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Facharzt/Facharztin fiir Hygiene und Umweltmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

- weitere Bereiche, z. B. Kiiche, Wascherei, Labora-
torien, Apotheken

Beurteilung von Baumalinahmen oder des Betriebs
von Krankenhausern und anderen medizinischen Ein-
richtungen des Gesundheitswesens

10

Krankenhaushygienische Schulungen der Mitarbeite-
rinnen und Mitarbeiter sowie Anleitung und Fiihrung
des Personals fiir die Krankenhaushygiene, z. B. Hygi-
enefachkrifte, hygienebeauftragte Arztinnen und
Arzte, Hygienebeauftragte in der Pflege

10

Desinfektion und Sterilisation von Medizinprodukten,
Gebrauchs- und Bedarfsgegenstanden

Mikrobiologische und virologische Bewertung anti-
septischer und desinfizierender Substanzen

Uberwachung der Aufbereitung, Desinfektion und
Sterilisation von Medizinprodukten, Gebrauchs- und
Bedarfsgegenstédnden

Risikoeinschatzung von Dekontaminationsprozessen
zwecks Verhiitung nosokomialer Infektionen

Anleitung des Personals fiir die Krankenhaushygiene
sowie Kommunikation mit den Entscheidungstragern
im Krankenhaus und iiberwachenden Gesundheitsbe-
horden

Ausbruchs- und Storfallmanagement im laufenden
Betrieb von medizinischen Einrichtungen

Hygienemalnahmen zur Infektionsprévention

Erstellung von Hygieneplanen

Erarbeitung von einrichtungsspezifischen Algorith-
men zur Erkennung und Kontrolle von Clustern, Aus-
briichen und Ausbruchrisiken

Implementierung von krankenhaushygienischen In-
halten in das Qualitdtsmanagementsystem des Kran-
kenhauses

Festlegung, Analyse und Beurteilung hygienischer ein-
schlieBlich mikrobiologischer Untersuchungen

Sterilitatspriifungen sowie Qualitdtsuntersuchungen
im Rahmen der Eigenherstellung von Arzneimitteln

Beratung zu hygienischen Aspekten bei medizini-
schen Maflnahmen einschlief3lich Pflege- und Rehabi-
litationsmaRRnahmen

Mitwirkung bei der Erstellung von Standard-Arbeits-
anweisungen (SAA)

Auditierung und Erstellung einer Delta-Analyse unter-
schiedlicher Bereiche im Hinblick auf krankenhaushy-
gienische und infektionspraventive MaBnahmen (Hy-

gieneaudit)

Antibiotikamanagement und Antibiotic Stewardship

Ermittlung, Bewertung und Mitwirkung bei der Steue-
rung des abteilungsbezogenen Antiinfektivaver-
brauchs
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
ichtza
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Erarbeitung einrichtungsspezifischer Praventionsstra-
tegien zur Kontrolle
antibiotikaresistenter Infektionserreger
Grundlagen der Erstellung von Empfehlungen zum
Einsatz von Antiinfektiva unter Beriicksichtigung der
lokalen Resistenzlage
Grundlagen klinisch mikrobiologischer Konsile bei
stationdren Patientinnen und Patienten
Planung, Durchfiihrung und Bewertung von Antibio-
tika-Anwendungs-Erfassungen (Pravalenzerhebun-
gen)
Infektionskontrolle und Surveillance
Grundlagen der Surveillance, insbesondere
- nosokomiale Infektionen und Erregerspektrum
- Antibiotikaverbrauch
- Antibiotikaresistenzen
- umweltassoziierte Infektionen
Aufbau eines ggf. interdisziplindren Surveillancesys-
tems und Adaptation an die institutionsspezifischen
Gegebenheiten
Bewertung, Kommunikation der Ergebnisse und Im- 25
plementierung von MaRnahmen aufgrund der Sur-
veillance nosokomialer Infektionen und nosokomialer
Erreger
Infektionsepidemiologische Auswertungen, Erfassung 25
und Bewertung bei Verdacht auf Ausbriiche noso-
komialer oder ambulant erworbener Infektionen zur
Erreger- und Resistenziiberwachung, Identifikation
von Risikofaktoren und Interventionsstrategien
Erregerdiagnostik und Methodik
Grundlagen der Praanalytik
Beratung zur Praanalytik und Methodenauswahl; Be- 25
urteilung von Untersuchungszeitpunkt, Gewinnung,
Transportart, Materialart, Materialeignung, Metho-
denauswahl fiir die klinische Fragestellung
Probennahmen bei Patientinnen und Patienten und
dem Umfeld sowie Probenaufbereitung zur Diagnos-
tik von Besiedlungen und/oder Infektionen
Erregerdiagnostik sowie Typisierung zur Aufdeckung
von Infektionsketten
Diagnostik von Infektionserregern wie Bakterien,
Pilze, Parasiten und Viren
Mikroskopische Untersuchungen 25
Kulturelle Methoden, davon 100
- Anziichten und Anreichern, Differenzieren, Typi- 50
sieren und Resistenztestung
- quantitative mikrobiologische Verfahren 10
Interpretation biochemischer ggf. massenspektro- 100
metrischer und molekularbiologischer Untersuchun-
gen zur Erregeridentifikation und Typisierung
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Facharzt/Facharztin fiir Hygiene und Umweltmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Empfindlichkeitsbestimmungen von Bakterien, Viren
und Parasiten gegeniiber Antiinfektiva und Desinfek-
tionsmitteln

Umwelthygiene

Grundlagen der Beeinflussung des Menschen durch
belebte und unbelebte Umweltfaktoren

Umwelthygienische und umweltmedizinische Bewer-
tung physikalischer, chemischer und biologischer Im-
missionen

Grundlagen der Praanalytik und Umweltprobenanaly-
tik

Probennahme und Probenaufbereitung auf der
Grundlage biologischer, mikrobiologischer, chemi-
scher und physikalischer Verfahren in der Wasser-, Bo-
den-, Abfall-, Luft-, Lebensmittel-, Gebrauchs-/Be-
darfsgegenstands-, Bau- und/oder Siedlungshygiene

Probenanalyse sowie hygienische und umweltmedizi- 50
nische Bewertung

Grundlagen der Umwelthygiene in der Wasser-, Trink-
wasser-, Badewasser-, Abwasser-,

AuBenluft-, Innenraumluft-, Lirm-, Boden-, Abfall-,
Bau- und Siedlungshygiene sowie bei technischen An-
lagen

Bewertung der Wasser-, Trinkwasser-, Badewasser-,
Abwasser-, AuBenluft-, Innenraumluft-, Lirm-, Boden-
, Abfall-, Bau- und Siedlungshygiene

Hygienische Bewertung technischer Anlagen zur Auf-
bereitung von Trinkwasser, Badewasser, Abwasser,
von Biogas- und Kompostierungsanlagen, raumluft-
technischen Systemen, Riickkiihlwerken

Grundlagen des gesundheitlichen Verbraucherschut-
zes

Hygiene und Risikobewertung von Gebrauchs- und
Bedarfsgegenstanden

Bewertung von Human-Biomonitoring (HBM)-Analy-
sen

Hygienische und umweltmedizinische Ortsbegehun-
gen sowie Inspektionen in der Umwelthygiene

Umweltmedizinische Grundlagen

Bewertung umweltmedizinischer Problemstellungen,
z. B. haufige Belastungen und Beanspruchungen aus

der Umwelt, Mehrfachbelastungen, umweltmedizini-
sche Syndrome

Umweltmedizinisch betroffene Kohorten

Umweltmedizinische Anamnese und diagnostische
Methoden

Umweltmedizinische Gutachtenerstellung

Wasserhygiene

Aufbau und Uberwachung von Wasserversorgungs-
systemen, Wassersicherungsprogrammen, Einzugsge-
bietcharakterisierung, Rohwasserqualitat, Wasserauf-
bereitung sowie Trinkwassernetz und -installation
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Analysen und Bewertung von Roh-, Trink-, Mineral-,
Brauch-, Badewasser und Abwassern einschlieRlich
deren Systeme
Lebensmittelhygiene

Hygiene von Lebensmitteln zur Vorbeugung von in-
fektiosen und nicht infektiosen Krankheiten, Hazard
Analysis and Critical Control Points (HACCP)-Konzept

Bewertung der Hygiene von Lebensmitteln

Individualhygiene und Impfpréavention

Grundlagen der Individualhygiene

Beratung zur Hygiene bei besonders empféanglichen
Personen, z. B. Immunsupprimierten

Impfstrategien und epidemiologische Auswirkungen
von Impfungen

Beurteilung des spezifischen Immunstatus und der
Impfindikation

Reisemedizinische Grundlagen

Beratung zur Praventiv- und Reisemedizin einschliel3-
lich der Seuchenhygiene, Chemoprophylaxe, Touris-
musmedizin und zum Schutz vor unbelebten Schad-
faktoren

Offentlicher Gesundheitsschutz

Grundlagen der 6ffentlichen Gesundheit und des &f-
fentlichen Gesundheitswesens sowie der umweltasso-
ziierten und -bedingten Gesundheitsstérungen

Grundlagen der Risikoregulierung

Risikoanalyse, -bewertung und -kommunikation so-
wie Beratungen von Individuen, Gruppen, Behorden,
Institutionen und Politik

Erarbeitung und Durchfiihrung von Schulungen fiir
Personal zum Thema Prévention

Informationsveranstaltungen fir die Offentlichkeit

Beratung von Patientinnen und Patienten, Biirgern,
Behorden, Einrichtungen und Politik

Pravention, Beratung, Erkennung und MalRnahmen
bei Infektionen und anderen Schadursachen in 6ffent-
lichen Einrichtungen, z. B. Altenheim, Kindergarten,
Kiiche, Schule, Schwimmbad, Wascherei, Labor,
raumlufttechnische Einrichtung, Trinkwasserinstalla-
tion sowie Abfall- und Abwasserentsorgung

Grundlagen von Schéadlingsbekampfungsmalnahmen

Storfall- und Ausbruchsmanagement

Mitgebrachte und nosokomiale Infektionen und Er-
krankungen mit lebensbedrohlichen Verlaufen bei
(hoch-)pathogenen Erregern

Gezielte Umgebungsuntersuchungen und Beratung
bei Ausbriichen in Verbindung mit geeigneten Typisie-
rungsverfahren sowie systematisches Ausbruchsma-
nagement und Ableitung von nachhaltigen Préaventi-
onsstrategien
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Storfalle, Havarien und Ausbriiche mit akuten chemi-
schen, physikalischen und mikrobiologischen Belas-
tungen von Wasser, Boden, Luft und Lebensmitteln
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13.1 Facharzt/Facharztin fiir Innere Medizin

13 Gebiet Innere Medizin

13.1 Facharzt/Facharztin fiir Innere Medizin
(Internist/Internistin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Innere Medizin umfasst die Vorbeugung, (Friih-)Erkennung, konservative und inter-
ventionelle Behandlung sowie Rehabilitation und Nachsorge der Gesundheitsstorungen ein-
schlieBlich geriatrischer Krankheiten und Erkrankungen der Atmungsorgane, des Herzens und
Kreislaufs, der Verdauungsorgane, der Nieren und ableitenden Harnwege, des Blutes und der
blutbildenden Organe, des Gefalisystems, des Stoffwechsels und der inneren Sekretion, des Im-
munsystems, des Stiitz- und Bindegewebes, der Infektionskrankheiten und Vergiftungen sowie
der soliden Tumore und der hdmatologischen Neoplasien. Das Gebiet umfasst auch die Gesund-
heitsforderung und die Betreuung unter Berticksichtigung der somatischen, psychischen und so-
zialen Wechselwirkungen und die interdisziplindre Koordination der an der gesundheitlichen Be-
treuung beteiligten Personen und Institutionen.

Weiterbildungszeit 60 Monate im Gebiet Innere Medizin unter Befugnis an Weiterbildungsstétten in mindestens drei
verschiedenen Facharztkompetenzen des Gebiets Innere Medizin, davon

e miissen 30 Monate in der stationdren Patientenversorgung abgeleistet werden
e miissen 6 Monate in der Notfallaufnahme, friihestens nach Absolvierung von
12 Monaten Weiterbildung, abgeleistet werden
e miissen 6 Monate in der Intensivmedizin, friihestens nach Absolvierung von
24 Monaten Weiterbildung, abgeleistet werden
- konnen maximal 36 Monate in derselben Facharztkompetenz abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Gemeinsame Inhalte der Facharztweiterbildungen im Gebiet Innere Medizin

Ubergreifende Inhalte im Gebiet Innere Medizin

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Beratung beziiglich gesundheitsfordernder Lebens-
fiihrung

Schulung bei erndhrungsbedingten Gesundheitssto-
rungen

Begutachtung der Leistungsfahigkeit und Belastbar-
keit

Begutachtung der Arbeitsunféhigkeit und Erwerbs-
minderung

Begutachtung der Pflegebediirftigkeit

Beratung und Flihrung Suchtkranker sowie Suchtpra-
vention

Grundlagen der medikamentdsen Tumortherapie

Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgen-
der Patientinnen und Patienten

Beratung zu Patientenverfligungen und Vorsorgevoll-
machten einschlieRlich Organspende

Fachgebundene genetische Beratung

Seite 123 von 475




13.1 Facharzt/Facharztin fiir Innere Medizin

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Grundlagen hereditérer und multifaktorieller Krank-
heitsbilder und Entwicklungsstérungen

Interpretation und Aussagekraft genetischer Untersu-
chungsergebnisse (Sensitivitat, Spezifitat, pradiktiver
Wert)

Methodische, psychosoziale und ethische Aspekte der
genetischen Beratung und Diagnostik einschlieflich
pharmakogenetischer Tests

Erkennung fachbezogener genetisch bedingter Krank-
heitsbilder oder Entwicklungsstérungen

Fachgebundene genetische Beratung bei diagnosti-
scher und pradiktiver genetischer Untersuchung

Notfall- und intensivmedizinische MaRnahmen im Gebiet Innere Medizin

Stufendiagnostik und Therapie bei akut einsetzenden
Leitsymptomen, z. B. Dyspnoe, Thoraxschmerz,
Bauchschmerz, passagere und persistierende Be-
wusstseinsstorungen, Fieber, Erbrechen, Durchfall

Diagnostik und Therapie akuter und vital bedrohli-
cher Erkrankungen und Zustédnde, insbesondere

- respiratorische Insuffizienz

- Schock

- kardiale Insuffizienz

- akutes Nierenversagen

- sonstiges Ein- und Mehrorganversagen

- Koma und Delir

- Sepsis

- Intoxikationen

Kardiopulmonale Reanimation

Intensivmedizinische Behandlung von Patientinnen
und Patienten mit Funktionsstérungen von mindes-
tens zwei vitalen Organsystemen

Analgosedierung von intensivmedizinischen Patien-
tinnen und Patienten

Atemunterstiitzende Malinahmen bei intubierten und
nicht-intubierten Patientinnen und Patienten ein-
schlieBlich Beatmungsentwdhnung bei langzeitbeat-
meten Patientinnen und Patienten

Differenzierte Beatmungstechniken

Therapie von Stoffwechselentgleisungen

Notfallsonographie

Notfallbronchoskopie

Passagere Schrittmacheranlage

Punktions- und Katheterisierungstechniken, insbe-
sondere

- zentralvendse Zugange

- arterielle GefaRzugénge

Endotracheale Intubation
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Infektionen im Gebiet Innere Medizin
Meldepflichten gemaR Infektionsschutzgesetz
Vorsorge und Behandlung haufiger Infektionskrank-
heiten
Management bei therapieresistenten Erregern
Funktionelle Storungen im Gebiet Innere Medizin
Basisbehandlung psychosomatischer Krankheitsbil-
der
Krisenintervention unter Beriicksichtigung psychoso-
zialer Zusammenhéange
Diagnostische Verfahren im Gebiet Innere Medizin
Durchfiihrung von ultraschallgestiitzten Punktionen
bei Pleuraerguss und Aszites
B-Modus-Sonographie der Schilddriise
EKG
Langzeit-EKG
Ergometrie
Langzeitblutdruckmessung
CW-, PW-, Duplex- und Farbduplex-Sonographie der
Arterien und Venen
B-Modus-Sonographie der peripheren Arterien und
Venen
B-Modus-Sonographie des Abdomens und Retroperi- 400

toneums einschlief8lich der Nieren und ableitender
Harnwege

Spirometrische Untersuchung der Lungenfunktion

Indikationsstellung und Befundinterpretation von
Rontgen-Thorax-Untersuchungen

Differentialdiagnosen atopischer Erkrankungen

Therapeutische Verfahren im Gebiet Innere Medizin

Durchfiihrung von Entlastungspunktionen und Drai-
nagen bei Pleuraerguss und Aszites

Enterale und parenterale Erndhrung einschlieRlich
Sondentechnik mit Berechnung des Energie- und
Nahrstoffbedarfs sowie Erstellen eines Erndhrungs-
plans

Infusionstherapie

Transfusions- und Blutersatztherapie

Angiologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der Erkrankungen von Arterien, Venen, Kapillaren
und LymphgefaRen

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen
von Arterien, Venen, Kapillaren und Lymphgefafien

Endokrinologische und diabetologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion endokriner Erkrankungen einschlieBlich assozi-
ierter Stoffwechselstorungen
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Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Internistische Basisbehandlung von endokrinen Er-
krankungen einschlieBlich assoziierter Stoffwechsel-
storungen

Behandlung des Diabetes mellitus

Gastroenterologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der Krankheiten der Verdauungsorgane sowie der
exokrinen Verdauungsdriisen und ihrer Ableitungs-
wege

Internistische Basisbehandlung von Krankheiten der
Verdauungsorgane sowie der exokrinen Verdauungs-
driisen und ihrer Ableitungswege

Geriatrische Basisbehandlung

Spezielle geriatrische Behandlungsmoéglichkeiten mit
dem Ziel der Erhaltung und Wiederherstellung groft-
moglicher Selbststandigkeit

Behandlung von Erkrankungen und Behinderungen
des héheren Lebensalters einschliefilich interdiszipli-
narer Aspekte bei Multimorbiditat

Hamatologische und onkologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der Erkrankungen des Blutes, der blutbildenden
und lymphatischen Organe, des Immunsystems, der
Hamostase sowie von malignen Neoplasien

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen
des Blutes, der blutbildenden und lymphatischen Or-
gane, des Immunsystems, der Hdmostase sowie von
malignen Neoplasien

Kardiologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion von Erkrankungen des Herzens und des Kreis-
laufs

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen
des Herzens und des Kreislaufs

Nephrologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der akuten und chronischen Nierenkrankheiten
sowie deren extrarenaler Komplikationen

Internistische Basisbehandlung von akuten und chro-
nischen Nierenkrankheiten sowie deren extrarenale
Komplikationen

Pneumologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der Erkrankungen der Atemwege, der Lunge, des
Lungenkreislaufs, des Mediastinum, der Pleura, der
Atempumpe einschlieBlich schlafbezogener Atmungs-
storungen sowie der extrapulmonalen Manifestatio-
nen pulmonaler Erkrankungen
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen
der Atemwege, der Lunge, des Lungenkreislaufs, des
Mediastinum, der Pleura, der Atempumpe einschlieR-
lich schlafbezogener Atmungsstdrungen sowie der
extrapulmonalen Manifestationen pulmonaler Erkran-
kungen

Grundlagen allergologischer Erkrankungen

Rheumatologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-

tion entziindlich-rheumatischer Systemerkrankungen

sowie entziindlicher Erkrankungen des Bewegungs-

apparates
Internistische Basisbehandlung von entziindlich-
rheumatischen Systemerkrankungen sowie entziindli-
chen Erkrankungen des Bewegungsapparates

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Innere Medizin

Allgemeine Innere Medizin

Pravention, Differentialdiagnose, Therapieoptionen

und Rehabilitation internistischer Erkrankungen

Hausarztliche Tatigkeit inklusive Haus- und Heimbe-

suchsbetreuung bei Immobilitat
Beratung zu sozialen und pflegerischen Hilfen
Indikationsstellung und Verordnung von Rehabilitati-
onsmafinahmen einschlielich geriatrischer Friihre-
habilitation
Langzeit-EKG 100
B-Modus-Sonographie der Schilddriise 50
Duplex-Sonographie der ExtremitatengefalRe, davon
- arteriell
- venos

Duplex-Sonographie der abdominellen, retroperi-
tonealen und mediastinalen Gefalle

Duplex-Sonographie der extrakraniellen hirnversor-
genden Arterien

Indikationsstellung zur transésophagealen Echokar-
diographie (TEE)

Transthorakale B-/M-Modus-Echokardiographie bei
Erwachsenen und Jugendlichen

Transthorakale Doppler-/Duplex-Echokardiographie
bei Erwachsenen und Jugendlichen

Indikationsstellung und Befundinterpretation weite-
rer bildgebender Verfahren

Ultraschallgestiitzte Punktionen von Schilddrise,
Lymphknoten, Leber

Punktionen des Liquorraumes

Punktionen des Knochenmarks

Richtungsweisende Osophago-Gastro-Duodenosko-

pien

Untere Intestinoskopien, Proktoskopien, Sigmoido-

skopien

Seite 127 von 475




13.1 Facharzt/Facharztin fiir Innere Medizin

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Richtungsweisende Koloskopien

Indikationsstellung zur perkutanen endoskopischen
Gastrostomie

Diagnostik und konservative Therapie von Erkrankun-
gen der Arterien, Venen und LymphgefaRe

Langzeitbehandlung endokrinologischer Erkrankun-
gen einschlieBlich Indikationsstellung zu invasiven
therapeutischen MaBnahmen

Erndhrungsberatung und Diatetik bei Diabetes melli-
tus und Stoffwechselerkrankungen

Behandlung der benignen Krankheiten der Verdau-
ungsorgane einschlieBlich Leber, Galle und Pankreas

Mitbehandlung und Nachsorge der malignen Krank-
heiten der Verdauungsorgane einschlieBlich Leber,
Galle und Pankreas

Erndhrungsberatung und Diatetik bei Erkrankungen
der Verdauungsorgane

Behandlung haufiger akuter Erkrankungen unter Be-
riicksichtigung der besonderen Spezifika geriatrischer
Patientinnen und Patienten

Arzneimitteltherapie und angepasste Stufendiagnos-
tik unter besonderer Beriicksichtigung der Multimor-
biditat und des Alters

Mitbehandlung und Nachsorge von hamatologischen,
ha@mostaseologischen und onkologischen Erkrankun-
gen

Diagnostik und konservative Therapie der kardialen
Erkrankungen einschlief3lich der Indikationsstellung
zur invasiven Diagnostik und Therapie

Diagnostik und konservative Therapie der akuten und
chronischen Nierenerkrankungen sowie deren Folge-
erkrankungen und Indikationsstellung zu Nierener-
satzverfahren

Diagnostik und konservative Therapie der akuten und
chronischen respiratorischen und ventilatorischen In-
suffizienz

Langzeitbehandlung der chronischen obstruktiven
Atemwegserkrankungen und des Asthma

Mitbehandlung von rheumatischen und muskuloske-
lettalen Erkrankungen
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13 Gebiet Innere Medizin

13.2 Facharzt/Facharztin fiir Innere Medizin und Angiologie

(Angiologe/Angiologin)

Gebietsdefinition

Das Gebiet Innere Medizin umfasst die Vorbeugung, (Friih-)Erkennung, konservative und inter-
ventionelle Behandlung sowie Rehabilitation und Nachsorge der Gesundheitsstorungen ein-
schlielich geriatrischer Krankheiten und Erkrankungen der Atmungsorgane, des Herzens und
Kreislaufs, der Verdauungsorgane, der Nieren und ableitenden Harnwege, des Blutes und der
blutbildenden Organe, des GefédlRsystems, des Stoffwechsels und der inneren Sekretion, des Im-
munsystems, des Stiitz- und Bindegewebes, der Infektionskrankheiten und Vergiftungen sowie
der soliden Tumore und der hamatologischen Neoplasien. Das Gebiet umfasst auch die Gesund-
heitsforderung und die Betreuung unter Beriicksichtigung der somatischen, psychischen und so-
zialen Wechselwirkungen und die interdisziplindre Koordination der an der gesundheitlichen Be-
treuung beteiligten Personen und Institutionen.

Weiterbildungszeit

72 Monate im Gebiet Innere Medizin unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

e miissen 24 Monate in der stationdren Patientenversorgung abgeleistet werden
missen 36 Monate in Innere Medizin und Angiologie abgeleistet werden
e missen 24 Monate in mindestens zwei anderen Facharztkompetenzen des Gebietes abge-
leistet werden
e miissen 6 Monate in der Notfallaufnahme, friihestens nach Absolvierung von
12 Monaten Weiterbildung, abgeleistet werden
e miissen 6 Monate in der Intensivmedizin, friihestens nach Absolvierung von
24 Monaten Weiterbildung, abgeleistet werden

Ubergangsbestimmung:

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

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Gemeinsame Inhalte der Facharztweiterbildungen im Gebiet Innere Medizin

Ubergreifende Inhalte im Gebiet Innere Medizin

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Beratung beziiglich gesundheitsférdernder Lebens-
flihrung

Schulung bei erndhrungsbedingten Gesundheitssto-
rungen

Begutachtung der Leistungsfahigkeit und Belastbar-
keit

Begutachtung der Arbeitsunfahigkeit und Erwerbs-
minderung

Begutachtung der Pflegebediirftigkeit

Beratung und Fiihrung Suchtkranker sowie Suchtpré-
vention

Grundlagen der medikamentosen Tumortherapie
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgen-
der Patientinnen und Patienten

Beratung zu Patientenverfligungen und Vorsorgevoll-
machten einschlieBlich Organspende

Fachgebundene genetische Beratung

Grundlagen hereditérer und multifaktorieller Krank-
heitsbilder und Entwicklungsstérungen

Interpretation und Aussagekraft genetischer Untersu-
chungsergebnisse (Sensitivitat, Spezifitat, pradiktiver
Wert)

Methodische, psychosoziale und ethische Aspekte der
genetischen Beratung und Diagnostik einschlief3lich
pharmakogenetischer Tests

Erkennung fachbezogener genetisch bedingter Krank-
heitsbilder oder Entwicklungsstérungen

Fachgebundene genetische Beratung bei diagnosti-
scher und pradiktiver genetischer Untersuchung

Notfall- und intensivmedizinische MaRnahmen im Gebiet Innere Medizin

Stufendiagnostik und Therapie bei akut einsetzenden
Leitsymptomen, z. B. Dyspnoe, Thoraxschmerz,
Bauchschmerz, passagere und persistierende Be-
wusstseinsstorungen, Fieber, Erbrechen, Durchfall

Diagnostik und Therapie akuter und vital bedrohli-
cher Erkrankungen und Zustande, insbesondere

- respiratorische Insuffizienz

- Schock

- kardiale Insuffizienz

- akutes Nierenversagen

- sonstiges Ein- und Mehrorganversagen

- Koma und Delir

- Sepsis

- Intoxikationen

Kardiopulmonale Reanimation

Intensivmedizinische Behandlung von Patientinnen
und Patienten mit Funktionsstérungen von mindes-
tens zwei vitalen Organsystemen

Analgosedierung von intensivmedizinischen Patien-
tinnen und Patienten

Atemunterstiitzende Malinahmen bei intubierten und
nicht-intubierten Patientinnen und Patienten ein-
schlieBlich Beatmungsentwdhnung bei langzeitbeat-
meten Patientinnen und Patienten

Differenzierte Beatmungstechniken

Therapie von Stoffwechselentgleisungen

Notfallsonographie

Notfallbronchoskopie

Passagere Schrittmacheranlage

Punktions- und Katheterisierungstechniken, insbe-
sondere
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

- zentralvendse Zugange

- arterielle GefdRzugange

Endotracheale Intubation

Infektionen im Gebiet Innere Medizin

Meldepflichten gemaR Infektionsschutzgesetz

Vorsorge und Behandlung haufiger Infektionskrank-
heiten

Management bei therapieresistenten Erregern

Funktionelle Storungen im Gebiet Innere Medizin

Basisbehandlung psychosomatischer Krankheitsbil-
der

Krisenintervention unter Beriicksichtigung psychoso-
zialer Zusammenhange

Diagnostische Verfahren im Gebiet Innere Medizin

Durchfiihrung von ultraschallgestiitzten Punktionen
bei Pleuraerguss und Aszites

B-Modus-Sonographie der Schilddriise

EKG

Langzeit-EKG

Ergometrie

Langzeitblutdruckmessung

CW-, PW-, Duplex- und Farbduplex-Sonographie der
Arterien und Venen

B-Modus-Sonographie der peripheren Arterien und
Venen

B-Modus-Sonographie des Abdomens und Retroperi- 400
toneums einschlief3lich der Nieren und ableitender
Harnwege

Spirometrische Untersuchung der Lungenfunktion

Indikationsstellung und Befundinterpretation von
Rontgen-Thorax-Untersuchungen

Differentialdiagnosen atopischer Erkrankungen

Therapeutische Verfahren im Gebiet Innere Medizin

Durchfiihrung von Entlastungspunktionen und Drai-
nagen bei Pleuraerguss und Aszites

Enterale und parenterale Erndhrung einschlieRlich
Sondentechnik mit Berechnung des Energie- und
Nahrstoffbedarfs sowie Erstellen eines Erndhrungs-
plans

Infusionstherapie

Transfusions- und Blutersatztherapie

Endokrinologische und diabetologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion endokriner Erkrankungen einschlief3lich assozi-
ierter Stoffwechselstérungen

Internistische Basisbehandlung von endokrinen Er-
krankungen einschlieBlich assoziierter Stoffwechsel-
stérungen

Seite 131 von 475
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Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Behandlung des Diabetes mellitus

Gastroenterologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der Krankheiten der Verdauungsorgane sowie der
exokrinen Verdauungsdriisen und ihrer Ableitungs-
wege

Internistische Basisbehandlung von Krankheiten der
Verdauungsorgane sowie der exokrinen Verdauungs-
driisen und ihrer Ableitungswege

Geriatrische Basisbehandlung

Spezielle geriatrische Behandlungsmoglichkeiten mit
dem Ziel der Erhaltung und Wiederherstellung groft-
moglicher Selbststandigkeit

Behandlung von Erkrankungen und Behinderungen
des hoheren Lebensalters einschlieBlich interdiszipli-
narer Aspekte bei Multimorbiditat

Hamatologische und onkologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der Erkrankungen des Blutes, der blutbildenden
und lymphatischen Organe, des Immunsystems, der
Hamostase sowie von malignen Neoplasien

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen
des Blutes, der blutbildenden und lymphatischen Or-
gane, des Immunsystems, der Hdmostase sowie von
malignen Neoplasien

Kardiologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion von Erkrankungen des Herzens und des Kreis-
laufs

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen
des Herzens und des Kreislaufs

Nephrologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der akuten und chronischen Nierenkrankheiten
sowie deren extrarenaler Komplikationen

Internistische Basisbehandlung von akuten und chro-
nischen Nierenkrankheiten sowie deren extrarenale
Komplikationen

Pneumologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der Erkrankungen der Atemwege, der Lunge, des
Lungenkreislaufs, des Mediastinum, der Pleura, der
Atempumpe einschlieBlich schlafbezogener Atmungs-
storungen sowie der extrapulmonalen Manifestatio-
nen pulmonaler Erkrankungen

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen
der Atemwege, der Lunge, des Lungenkreislaufs, des
Mediastinum, der Pleura, der Atempumpe einschlie3-
lich schlafbezogener Atmungsstérungen sowie der
extrapulmonalen Manifestationen pulmonaler Erkran-
kungen

Grundlagen allergologischer Erkrankungen
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Rheumatologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion entzilindlich-rheumatischer Systemerkrankungen
sowie entziindlicher Erkrankungen des Bewegungs-
apparates

Internistische Basisbehandlung von entziindlich-
rheumatischen Systemerkrankungen sowie entziindli-
chen Erkrankungen des Bewegungsapparates

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Innere Medizin und Angiologie

Angiologie

Pravention, Differentialdiagnose, konservative und in-
terventionelle Therapieoptionen sowie Rehabilitation
von Krankheiten der Arterien, Kapillaren, Venen und
LymphgefaRe

Kapillarmikroskopie

Venenverschlussplethysmographie

Ergometrische Verfahren, auch zur Gehstreckenbe-
stimmung

Arterielle Verschlussdruckmessung peripherer GefdRRe

Oszillographie/Rheographie

Transkutane Sauerstoffdruckmessung

B-Modus-Sonographie der peripheren Arterien und
Venen

CW-Doppler-Sonographie der peripheren Arterien und
Venen

CW-Doppler-Sonographie der extrakraniellen hirnver-
sorgenden Arterien

PW-Doppler-Sonographie der intrakraniellen hirnver-
sorgenden Arterien

Duplex-Sonographie der peripheren Arterien 400

Duplex-Sonographie der peripheren Venen 400

Duplex-Sonographie der abdominellen, retroperi- 400
tonealen und mediastinalen Gefalle

Duplex-Sonographie der extrakraniellen hirnversor- 400
genden Arterien

Duplex-Sonographie der intrakraniellen hirnversor- 50
genden Arterien

Physikalische Grundlagen und Technik der Echokardi-
ographie

Transthorakale B-/M-Modus/Doppler-/Duplex-Echo-
kardiographie

B-Modus-Sonographie der Subcutis und subcutanen
Lymphknoten

Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung inter- 200
ventioneller Eingriffe an Arterien und Venen ein-
schlieBlich der erforderlichen angiographischen Bild-
gebung, auch in interdisziplindrer Kooperation

Indikationsstellung und Befundinterpretation weite-
rer bildgebender Verfahren
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Indikationsstellung und Befundinterpretation gerin-
nungsphysiologischer, immunologischer und ha-
mostaseologischer Testverfahren und Labordiagnos-
tik angiologischer Erkrankungen

Physikalische und medikamentdse Therapie ein-
schlief3lich hamodilutierender und thrombolytischer
Verfahren

Konservative Wundbehandlung ischdamisch, entziind-
lich und vends bedingter Gewebedefekte und des dia-
betischen Fulsyndroms

Mitwirkung bei der interdisziplindren Indikationsstel-
lung zu operativen Eingriffen an den GefaRRen

Praoperative Abklarung und Risikobeurteilung

Mitwirkung bei der postoperativen interdisziplindren
Nachbetreuung

Sklerosierung oberflachlicher Varizen

Strahlenschutz

Grundlagen der Strahlenbiologie und Strahlenphysik
bei der Anwendung ionisierender Strahlen am Men-
schen

Grundlagen des Strahlenschutzes bei Patientinnen
und Patienten sowie beim Personal einschliel3lich der
Personaliiberwachung und des baulichen und appa-
rativen Strahlenschutzes

Voraussetzungen zur Erlangung der erforderlichen
Fachkunden im gesetzlich geregelten Strahlenschutz
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13 Gebiet Innere Medizin

13.3 Facharzt/Facharztin fiir Innere Medizin und Endokrinologie und Diabetologie
(Endokrinologe und Diabetologe/Endokrinologin und Diabetologin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Innere Medizin umfasst die Vorbeugung, (Friih-)Erkennung, konservative und inter-
ventionelle Behandlung sowie Rehabilitation und Nachsorge der Gesundheitsstorungen ein-
schlielich geriatrischer Krankheiten und Erkrankungen der Atmungsorgane, des Herzens und
Kreislaufs, der Verdauungsorgane, der Nieren und ableitenden Harnwege, des Blutes und der
blutbildenden Organe, des GefédlRsystems, des Stoffwechsels und der inneren Sekretion, des Im-
munsystems, des Stiitz- und Bindegewebes, der Infektionskrankheiten und Vergiftungen sowie
der soliden Tumore und der hamatologischen Neoplasien. Das Gebiet umfasst auch die Gesund-
heitsforderung und die Betreuung unter Beriicksichtigung der somatischen, psychischen und so-
zialen Wechselwirkungen und die interdisziplindre Koordination der an der gesundheitlichen Be-
treuung beteiligten Personen und Institutionen.

Weiterbildungszeit 72 Monate im Gebiet Innere Medizin unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

e miissen 24 Monate in der stationdren Patientenversorgung abgeleistet werden
miissen 36 Monate in Innere Medizin und Endokrinologie und Diabetologie abgeleistet wer-
den

e missen 24 Monate in mindestens zwei anderen Facharztkompetenzen des Gebiets abgeleis-
tet werden

e miissen 6 Monate in der Notfallaufnahme, frithestens nach Absolvierung von 12 Monaten
Weiterbildung, abgeleistet werden

e miissen 6 Monate in der Intensivmedizin, friihestens nach Absolvierung von 24 Monaten Wei-
terbildung, abgeleistet werden

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Schwerpunktbezeichnung Endokrinologie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Facharztbezeich-
nung Innere Medizin und Endokrinologie und Diabetologie zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Gemeinsame Inhalte der Facharztweiterbildungen im Gebiet Innere Medizin

Ubergreifende Inhalte im Gebiet Innere Medizin

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Beratung beziiglich gesundheitsférdernder Lebens-
fiihrung

Schulung bei erndhrungsbedingten Gesundheitssto-
rungen

Begutachtung der Leistungsfahigkeit und Belastbar-
keit

Begutachtung der Arbeitsunfahigkeit und Erwerbs-
minderung

Begutachtung der Pflegebediirftigkeit

Beratung und Flihrung Suchtkranker sowie Suchtpra-
vention

Grundlagen der medikamentdsen Tumortherapie
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Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgen-
der Patientinnen und Patienten

Beratung zu Patientenverfligungen und Vorsorgevoll-
machten einschlieBlich Organspende

Fachgebundene genetische Beratung

Grundlagen hereditérer und multifaktorieller Krank-
heitsbilder und Entwicklungsstérungen

Interpretation und Aussagekraft genetischer Untersu-
chungsergebnisse (Sensitivitat, Spezifitat, pradiktiver
Wert)

Methodische, psychosoziale und ethische Aspekte der
genetischen Beratung und Diagnostik einschlief3lich
pharmakogenetischer Tests

Erkennung fachbezogener genetisch bedingter Krank-
heitsbilder oder Entwicklungsstérungen

Fachgebundene genetische Beratung bei diagnosti-
scher und pradiktiver genetischer Untersuchung

Notfall- und intensivmedizinische MaRnahmen im Gebiet Innere Medizin

Stufendiagnostik und Therapie bei akut einsetzenden
Leitsymptomen, z. B. Dyspnoe, Thoraxschmerz,
Bauchschmerz, passagere und persistierende Be-
wusstseinsstorungen, Fieber, Erbrechen, Durchfall

Diagnostik und Therapie akuter und vital bedrohli-
cher Erkrankungen und Zustande, insbesondere

- respiratorische Insuffizienz

- Schock

- kardiale Insuffizienz

- akutes Nierenversagen

- sonstiges Ein- und Mehrorganversagen

- Koma und Delir

- Sepsis

- Intoxikationen

Kardiopulmonale Reanimation

Intensivmedizinische Behandlung von Patientinnen
und Patienten mit Funktionsstérungen von mindes-
tens zwei vitalen Organsystemen

Analgosedierung von intensivmedizinischen Patien-
tinnen und Patienten

Atemunterstiitzende Malinahmen bei intubierten und
nicht-intubierten Patientinnen und Patienten ein-
schlieBlich Beatmungsentwdhnung bei langzeitbeat-
meten Patientinnen und Patienten

Differenzierte Beatmungstechniken

Therapie von Stoffwechselentgleisungen

Notfallsonographie

Notfallbronchoskopie

Passagere Schrittmacheranlage

Punktions- und Katheterisierungstechniken, insbe-
sondere
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Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

- zentralvendse Zugange

- arterielle GefdRzugdnge

Endotracheale Intubation

Infektionen im Gebiet Innere Medizin

Meldepflichten gemaR Infektionsschutzgesetz

Vorsorge und Behandlung haufiger Infektionskrank-
heiten

Management bei therapieresistenten Erregern

Funktionelle Storungen im Gebiet Innere Medizin

Basisbehandlung psychosomatischer Krankheitsbil-
der

Krisenintervention unter Beriicksichtigung psychoso-
zialer Zusammenhange

Diagnostische Verfahren im Gebiet Innere Medizin

Durchfiihrung von ultraschallgestiitzten Punktionen
bei Pleuraerguss und Aszites

B-Modus-Sonographie der Schilddriise

EKG

Langzeit-EKG

Ergometrie

Langzeitblutdruckmessung

CW-, PW-, Duplex-, Farbduplex-Sonographie der Arte-
rien und Venen

B-Modus-Sonographie der peripheren Arterien und
Venen

B-Modus-Sonographie des Abdomens und Retroperi-
toneums einschlief3lich der Nieren und ableitender
Harnwege

400

Spirometrische Untersuchung der Lungenfunktion

Indikationsstellung und Befundinterpretation von
Rontgen-Thorax-Untersuchungen

Differentialdiagnosen atopischer Erkrankungen

Therapeutische Verfahren im Gebiet Innere Medizin

Durchfiihrung von Entlastungspunktionen und Drai-
nagen bei Pleuraerguss und Aszites

Enterale und parenterale Erndhrung einschlieRlich
Sondentechnik mit Berechnung des Energie- und
Nahrstoffbedarfs sowie Erstellen eines Erndhrungs-
plans

Infusionstherapie

Transfusions- und Blutersatztherapie

Angiologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der Erkrankungen von Arterien, Venen, Kapillaren
und LymphgefaRen

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen
von Arterien, Venen, Kapillaren und Lymphgefafien
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Gastroenterologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der Krankheiten der Verdauungsorgane sowie der
exokrinen Verdauungsdriisen und ihrer Ableitungs-
wege

Internistische Basisbehandlung von Krankheiten der
Verdauungsorgane sowie der exokrinen Verdauungs-
driisen und ihrer Ableitungswege

Geriatrische Basisbehandlung

Spezielle geriatrische Behandlungsmoglichkeiten mit
dem Ziel der Erhaltung und Wiederherstellung groft-
maoglicher Selbststandigkeit

Behandlung von Erkrankungen und Behinderungen
des héheren Lebensalters einschliefilich interdiszipli-
narer Aspekte bei Multimorbiditat

Hamatologische und onkologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der Erkrankungen des Blutes, der blutbildenden
und lymphatischen Organe, des Immunsystems, der
Hamostase sowie von malignen Neoplasien

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen
des Blutes, der blutbildenden und lymphatischen Or-
gane, des Immunsystems, der Hdmostase sowie von
malignen Neoplasien

Kardiologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion von Erkrankungen des Herzens und des Kreis-
laufs

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen
des Herzens und des Kreislaufs

Nephrologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der akuten und chronischen Nierenkrankheiten
sowie deren extrarenaler Komplikationen

Internistische Basisbehandlung von akuten und chro-
nischen Nierenkrankheiten sowie deren extrarenale
Komplikationen

Pneumologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der Erkrankungen der Atemwege, der Lunge, des
Lungenkreislaufs, des Mediastinum, der Pleura, der
Atempumpe einschlieRlich schlafbezogener Atmungs-
stérungen sowie der extrapulmonalen Manifestatio-
nen pulmonaler Erkrankungen

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen
der Atemwege, der Lunge, des Lungenkreislaufs, des
Mediastinum, der Pleura, der Atempumpe einschlief3-
lich schlafbezogener Atmungsstérungen sowie der
extrapulmonalen Manifestationen pulmonaler Erkran-
kungen

Grundlagen allergologischer Erkrankungen

Rheumatologische Basisbehandlung
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion entziindlich-rheumatischer Systemerkrankungen
sowie entziindlicher Erkrankungen des Bewegungs-
apparates

Internistische Basisbehandlung von entziindlich-
rheumatischen Systemerkrankungen sowie entziindli-
chen Erkrankungen des Bewegungsapparates

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Innere Medizin und Endokrinologie und Diabetologie

Endokrinologie und Diabetologie

Prévention, Differentialdiagnose, Therapieoptionen
und Rehabilitation von endokrinologischen und Stoff-
wechselerkrankungen

Transition im Kontext angeborener und im Kindesal-
ter erworbener endokrinologischer und Stoffwech-
selerkrankungen

Vorbeugung, Diagnostik und Therapie von Erkrankun-
gen des Knochenstoffwechsels, insbesondere Osteo-
porose, Osteomalazie und metabolische Knochener-
krankungen

Vorbeugung und Behandlung von Erkrankungen hor-
monbildender, orthotop oder heterotop gelegener
Driisen, insbesondere

- Schilddriise

- Hypophyse

- Nebennieren

- Nebenschilddriise

- weibliche und méannliche Gonaden

- endokrines Pankreas einschlieBlich Glucosestoff-
wechsel

- Endokrinium des Gastrointestinaltraktes und der
Lunge

Behandlung von Stérungen des Fett- und Energie-
stoffwechsels

Behandlung von endokrinen und neuroendokrinen
Tumoren sowie von paraneoplastischen Hormonpro-
duktionsstellen

Behandlung endokriner Fertilitatsstérungen

Behandlung von Malnutrition einschlieBlich endokri-
ner Folgeerkrankungen

Vorbeugung, Diagnostik und Therapie der Adipositas
und ihrer Folgeerkrankungen einschlieBlich Indika-
tion und Weiterbehandlung nach bariatrischer Chirur-

gie

Endokrine Folgen von Essstorungen

Molekulargenetische Diagnostik von benignen und
malignen endokrinologischen Erkrankungen

Indikationsstellung und Befundinterpretation mole-
kulargenetischer Untersuchungen

Behandlung von endokrinologischen Erkrankungen in
der Schwangerschaft
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Einfluss des Lebensalters auf Endokrinium und Stoff-
wechsel

Vorbeugung, Diagnostik und Therapie des Diabetes
mellitus einschlieflich der Komplikationen, diabetes-
assoziierter Erkrankungen sowie sekundarer Diabe-
tesformen, davon

- Mono- und Kombinationstherapien

- Insulintherapie, davon

- Therapie von Patientinnen und Patienten mit
Typ 1 Diabetes

- Therapie von Patientinnen und Patienten mit
Typ 2 Diabetes

- Therapie von Patientinnen und Patienten mit di- 40
abetischem Ful3-Syndrom, auch in interdiszipli-
narer Zusammenarbeit

- Therapie in der Schwangerschaft 40
- Therapie von Patientinnen und Patienten mit In- 20
sulinpumpe und kontinuierlicher Glucosemes-
sung

Perioperatives oder periinterventionelles Diabetes-
management

Erstellung von Erndhrungsplanen bei Patientinnen
und Patienten mit Typ 1 und Typ 2 Diabetes

Durchfiihrung strukturierter Schulungskurse fiir Typ 1 50
und Typ 2 Diabetiker mit und ohne Komplikationen,
flir schwangere Diabetikerinnen sowie Schulungen
zur Hypoglykdamiewahrnehmung und zu diabetes-as-
soziierten Erkrankungen

Mitwirkung bei der interdisziplinaren Behandlung bei
diabetesassoziierten Folgeerkrankungen

Diagnostik und Therapie des endokrin bedingten Hy-
pertonus und dessen Folgen

Durchfiihrung strukturierter Schulungen fiir Patien-
tinnen und Patienten mit arterieller Hypertonie

Durchfiihrung strukturierter Schulungen fiir Patien-
tinnen und Patienten mit Erkrankungen der Neben-
niere, der Hypophyse, mit endokrinen und neuroen-
dokrinen Tumoren

B-Modus und Duplex-Sonographie der Schilddriise 150
B-Modus-Sonographie der Gesichts- und Halsweich- 100
teile einschliefilich Nebenschilddriisen

B-Modus-Sonographie der mannlichen Urogenitalor- 200
gane

Indikationsstellung und Durchfiihrung der ultraschall-
gestuitzten Punktionen der Schilddriise

Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung von 50
Osteodensitometrien

Indikation und Befundinterpretation weiterer bildge-
bender Verfahren
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Prinzipien der laborchemischen Praanalytik, Kon-
trolle von Testbedingungen, Validierung von Laborbe-
funden und Postanalytik, Plausibilitdtskontrolle und
Befunderstellung

Grundsatze des Labormanagements

Durchfiihrung instrumenteller und bioanalytischer
Methoden, insbesondere Photometrie, Spektrometrie
sowie immunochemische Verfahren, z. B. Imnmunoas-
says zur qualitativen und quantitativen Bestimmung
von Hormonen, Substraten und Metaboliten, Enzy-
men, Rezeptoren und Antikorpern

Stimulations- und Suppressionstests einschlieBlich
nachfolgender Hormonmessung

Mitwirkung bei vendsen Stufenkathetern von endokri-
nen Organen einschlieBlich Interpretation

Interdisziplinare Indikationsstellung zu chirurgischen,
strahlentherapeutischen und nuklearmedizinischen
Behandlungsverfahren einschlieBlich der Nachsorge
bei endokrinologischen und diabetologischen Erkran-
kungen

Erndhrungsberatung und Diatetik, sozialmedizinische
Beratung, Planung und Durchfiihrung von Rehabilita-
tionsmaBnahmen sowie Langzeitbetreuung bei endo-
krinologischen und diabetologischen Erkrankungen

Wissenschaftlich begriindete Gutachtenerstellung

Behandlung endokriner Notfalle

Behandlung diabetologischer Notfélle einschlieBlich
ketoazidotisches/hyperosmolares Koma und Hy-
poglykamie

Vor- und Nachsorge von Hormon- und Stoffwechsel-
storungen bei organtransplantierten Patientinnen
und Patienten

Strahlenschutz

Grundlagen der Strahlenbiologie und Strahlenphysik
bei der Anwendung ionisierender Strahlen am Men-
schen

Grundlagen des Strahlenschutzes bei Patientinnen
und Patienten sowie beim Personal einschlieRlich der
Personaliiberwachung und des baulichen und appa-
rativen Strahlenschutzes

Voraussetzungen zur Erlangung der erforderlichen
Fachkunden im gesetzlich geregelten Strahlenschutz
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13 Gebiet Innere Medizin

13.4 Facharzt/Facharztin fiir Innere Medizin und Gastroenterologie
(Gastroenterologe/Gastroenterologin)

Gebietsdefinition

Das Gebiet Innere Medizin umfasst die Vorbeugung, (Friih-)Erkennung, konservative und inter-
ventionelle Behandlung sowie Rehabilitation und Nachsorge der Gesundheitsstorungen ein-
schlieBlich geriatrischer Krankheiten und Erkrankungen der Atmungsorgane, des Herzens und
Kreislaufs, der Verdauungsorgane, der Nieren und ableitenden Harnwege, des Blutes und der
blutbildenden Organe, des GefédlRsystems, des Stoffwechsels und der inneren Sekretion, des Im-
munsystems, des Stiitz- und Bindegewebes, der Infektionskrankheiten und Vergiftungen sowie
der soliden Tumore und der hamatologischen Neoplasien. Das Gebiet umfasst auch die Gesund-
heitsforderung und die Betreuung unter Berticksichtigung der somatischen, psychischen und so-
zialen Wechselwirkungen und die interdisziplindre Koordination der an der gesundheitlichen Be-
treuung beteiligten Personen und Institutionen.

Weiterbildungszeit

72 Monate im Gebiet Innere Medizin unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

e miissen 24 Monate in der stationdren Patientenversorgung abgeleistet werden

e miissen 36 Monate in Innere Medizin und Gastroenterologie abgeleistet werden

e miissen 24 Monate in mindestens zwei anderen Facharztkompetenzen des Gebiets abgeleis-
tet werden

e miissen 6 Monate in der Notfallaufnahme, friihestens nach Absolvierung von 12 Monaten
Weiterbildung, abgeleistet werden

e miissen 6 Monate in der Intensivmedizin, friihestens nach Absolvierung von 24 Monaten Wei-
terbildung, abgeleistet werden

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Schwerpunktbezeichnung Gastroenterologie bzw. die Facharztbezeichnung Innere Medizin und
Schwerpunkt Gastroenterologie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Facharztbezeichnung Innere Medizin und Gastroente-

rologie zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Gemeinsame Inhalte der Facharztweiterbildungen im Gebiet Innere Medizin

Ubergreifende Inhalte im Gebiet Innere Medizin

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Beratung beziiglich gesundheitsfordernder Lebens-
fiihrung

Schulung bei erndhrungsbedingten Gesundheitssto-
rungen

Begutachtung der Leistungsfahigkeit und Belastbar-
keit

Begutachtung der Arbeitsunféhigkeit und Erwerbs-
minderung

Begutachtung der Pflegebediirftigkeit

Beratung und Flihrung Suchtkranker sowie Suchtpra-
vention

Grundlagen der medikamentdsen Tumortherapie
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13.4 Facharzt/Facharztin fiir Innere Medizin und Gastroenterologie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgen-
der Patientinnen und Patienten

Beratung zu Patientenverfligungen und Vorsorgevoll-
machten einschlieBlich Organspende

Fachgebundene genetische Beratung

Grundlagen hereditérer und multifaktorieller Krank-
heitsbilder und Entwicklungsstérungen

Interpretation und Aussagekraft genetischer Untersu-
chungsergebnisse (Sensitivitat, Spezifitat, pradiktiver
Wert)

Methodische, psychosoziale und ethische Aspekte der
genetischen Beratung und Diagnostik einschlief3lich
pharmakogenetischer Tests

Erkennung fachbezogener genetisch bedingter Krank-
heitsbilder oder Entwicklungsstérungen

Fachgebundene genetische Beratung bei diagnosti-
scher und pradiktiver genetischer Untersuchung

Notfall- und intensivmedizinische MaRnahmen im Gebiet Innere Medizin

Stufendiagnostik und Therapie bei akut einsetzenden
Leitsymptomen, z. B. Dyspnoe, Thoraxschmerz,
Bauchschmerz, passagere und persistierende Be-
wusstseinsstorungen, Fieber, Erbrechen, Durchfall

Diagnostik und Therapie akuter und vital bedrohli-
cher Erkrankungen und Zustande, insbesondere

- respiratorische Insuffizienz

- Schock

- kardiale Insuffizienz

- akutes Nierenversagen

- sonstiges Ein- und Mehrorganversagen

- Koma und Delir

- Sepsis

- Intoxikationen

Kardiopulmonale Reanimation

Intensivmedizinische Behandlung von Patientinnen
und Patienten mit Funktionsstérungen von mindes-
tens zwei vitalen Organsystemen

Analgosedierung von intensivmedizinischen Patien-
tinnen und Patienten

Atemunterstiitzende Malinahmen bei intubierten und
nicht-intubierten Patientinnen und Patienten ein-
schlieBlich Beatmungsentwdhnung bei langzeitbeat-
meten Patientinnen und Patienten

Differenzierte Beatmungstechniken

Therapie von Stoffwechselentgleisungen

Notfallsonographie

Notfallbronchoskopie

Passagere Schrittmacheranlage

Punktions- und Katheterisierungstechniken, insbe-
sondere

Seite 143 von 475




13.4 Facharzt/Facharztin fiir Innere Medizin und Gastroenterologie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

- zentralvendse Zugange

- arterielle GefdRzugange

Endotracheale Intubation

Infektionen im Gebiet Innere Medizin

Meldepflichten gemaR Infektionsschutzgesetz

Vorsorge und Behandlung haufiger Infektionskrank-
heiten

Management bei therapieresistenten Erregern

Funktionelle Storungen im Gebiet Innere Medizin

Basisbehandlung psychosomatischer Krankheitsbil-
der

Krisenintervention unter Beriicksichtigung psychoso-
zialer Zusammenhange

Diagnostische Verfahren im Gebiet Innere Medizin

Durchfiihrung von ultraschallgestiitzten Punktionen
bei Pleuraerguss und Aszites

B-Modus-Sonographie der Schilddriise

EKG

Langzeit-EKG

Ergometrie

Langzeitblutdruckmessung

CW-, PW-, Duplex-, Farbduplex-Sonographie der Arte-
rien und Venen

B-Modus-Sonographie der peripheren Arterien und
Venen

B-Modus-Sonographie des Abdomens und Retroperi-
toneums einschlief3lich der Nieren und ableitender
Harnwege

400

Spirometrische Untersuchung der Lungenfunktion

Indikationsstellung und Befundinterpretation von
Rontgen-Thorax-Untersuchungen

Differentialdiagnosen atopischer Erkrankungen

Therapeutische Verfahren im Gebiet Innere Medizin

Durchfiihrung von Entlastungspunktionen und Drai-
nagen bei Pleuraerguss und Aszites

Enterale und parenterale Erndhrung einschlieRlich
Sondentechnik mit Berechnung des Energie- und
Nahrstoffbedarfs sowie Erstellen eines Erndhrungs-
plans

Infusionstherapie

Transfusions- und Blutersatztherapie

Angiologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der Erkrankungen von Arterien, Venen, Kapillaren
und LymphgefaRen

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen
von Arterien, Venen, Kapillaren und Lymphgefafien
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Endokrinologische und diabetologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion endokriner Erkrankungen einschlielRlich assozi-
ierter Stoffwechselstérungen

Internistische Basisbehandlung von endokrinen Er-
krankungen einschlieflich assoziierter Stoffwechsel-
storungen

Behandlung des Diabetes mellitus

Geriatrische Basisbehandlung

Spezielle geriatrische Behandlungsmoéglichkeiten mit
dem Ziel der Erhaltung und Wiederherstellung groft-
moglicher Selbststandigkeit

Behandlung von Erkrankungen und Behinderungen
des héheren Lebensalters einschliefilich interdiszipli-
narer Aspekte bei Multimorbiditat

Hamatologische und onkologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der Erkrankungen des Blutes, der blutbildenden
und lymphatischen Organe, des Immunsystems, der
Hamostase sowie von malignen Neoplasien

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen
des Blutes, der blutbildenden und lymphatischen Or-
gane, des Immunsystems, der Hdmostase sowie von
malignen Neoplasien

Kardiologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion von Erkrankungen des Herzens und des Kreis-
laufs

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen
des Herzens und des Kreislaufs

Nephrologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der akuten und chronischen Nierenkrankheiten
sowie deren extrarenaler Komplikationen

Internistische Basisbehandlung von akuten und chro-
nischen Nierenkrankheiten sowie deren extrarenale
Komplikationen

Pneumologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der Erkrankungen der Atemwege, der Lunge, des
Lungenkreislaufs, des Mediastinum, der Pleura, der
Atempumpe einschlieBlich schlafbezogener Atmungs-
storungen sowie der extrapulmonalen Manifestatio-
nen pulmonaler Erkrankungen

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen
der Atemwege, der Lunge, des Lungenkreislaufs, des
Mediastinum, der Pleura, der Atempumpe einschlief3-
lich schlafbezogener Atmungsstérungen sowie der
extrapulmonalen Manifestationen pulmonaler Erkran-
kungen

Grundlagen allergologischer Erkrankungen
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Rheumatologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion entzilindlich-rheumatischer Systemerkrankungen
sowie entziindlicher Erkrankungen des Bewegungs-
apparates

Internistische Basisbehandlung von entziindlich-
rheumatischen Systemerkrankungen sowie entziindli-
chen Erkrankungen des Bewegungsapparates

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Innere Medizin und Gastroenterologie

Gastroenterologie

Pravention, Differentialdiagnose, Therapieoptionen,
Rehabilitation und Nachsorge von gastroenterologi-
schen Erkrankungen und Tumoren sowie Stoffwech-
selkrankheiten

Diagnostik und Therapie von akuten und chronisch
entzlindlichen Erkrankungen des Gastrointestinal-
trakts, von Leber und Pankreas

Diagnostik und Therapie gastroenterologischer Infek-
tionskrankheiten, insbesondere Virushepatitiden, int-
raabdominelle Infektionen und infektiose Darmkrank-
heiten

Diagnostik und Therapie von funktionellen Storun-
gen, insbesondere Reizdarmsyndrom, Obstipation,
Dyspepsie

Diagnostik und Therapie von Erkrankungen durch
Nahrungs- und Genussmittel, z. B. Laktoseintoleranz,
Fruktosemalabsorption und intestinale Malabsorpti-
ons- und Maldigestionssyndrome

Diagnostik und Therapie von Essstérungen und Sto-
rungen durch psychotrope Substanzen einschlief3lich
Folgen der Alkoholkrankheit im Verdauungssystem

Einleitung rehabilitativer MaRnahmen bei psychoso-
matischen Stérungen

Diagnostik und Therapie bei Stoffwechselstorungen
und -erkrankungen, z. B. Himochromatose, Morbus
Wilson, Hyperlipoproteindmie

Diagnostik und Therapie der Adipositas und assoziier-
ter Manifestationen im Verdauungstrakt, insbeson-
dere Steatohepatitis, endoskopische Bypassverfahren
und Nachsorge nach bariatrischen Eingriffen

Diagnostik, konservative und interventionelle Thera-
pie von angeborenen Fehlbildungen des Verdauungs-
systems im Erwachsenenalter

Diagnostik, konservative und interventionelle Thera-
pie gastroenterologischer Erkrankungen bei geriatri-
schen Patientinnen und Patienten, z. B. chronische
mesenteriale Ischdmie, Motilitatsstérungen und In-
kontinenz einschlieBlich Pharmakotherapie bei Multi-
morbiditat

Vorsorge, Friherkennung, Diagnostik, konservative
und interventionelle Therapie gutartiger und bosarti-
ger Neubildungen der Verdauungsorgane
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Diagnostik, konservative und interventionelle Thera-
pie von gastroenteropankreatischen neuroendokri-
nen Tumorerkrankungen, z. B. Karzinoid, Gastrinom,
Insulinom

Diagnostik und interdisziplindre Indikationsstellung
zu chirurgischen, strahlentherapeutischen und nukle-
armedizinischen Therapieverfahren bei gastroentero-
logischen Tumoren

Palliativmedizinische Betreuung bei Patientinnen und
Patienten mit lebenslimitierenden gastroenterologi-
schen Krankheiten

Durchfiihrung und Interpretation von nicht-invasiven
Funktionstests, insbesondere H2-Atemtest, 13C-
Atemtest, Stuhluntersuchung

Duplex-Sonographie der abdominellen, retroperi- 100
tonealen und mediastinalen GefaRe

Sonographische Spezialdiagnostik, z. B. kontrastmit-
telgestiitzte Sonographie, Elastographie, Minisonden

Endosonographie des oberen Gastrointestinaltrakts 100
(Gsophagus, Magen/Darm, Gallenwege, Pankreas)
und des Rektums

Indikationsstellung und Befundinterpretation weite-
rer bildgebender Verfahren

Osophago-Gastro-Duodenoskopie einschlieBlich 300
Zoom- und Chromoendoskopie

Ileo-Koloskopie einschliefilich Zoom- und Chromoen- 300
doskopie

Rektosigmoidoskopie 100

Proktoskopie 25

Endoskopische Diinndarmdiagnostik, z. B.
Kapsel-, Push- oder Ballon-Enteroskopie

Indikationsstellung und Mitwirkung bei endoskopi-
scher Diagnostik der Gallenwege und des Pankreas

Endoskopische und laparoskopische Diagnostik chro-
nischer Lebererkrankungen und Lebertumoren, z. B.
transjugulare Leberbiopsie, Lebervenenverschluss-
druckmessung, Minilaparoskopie

Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung bei 100
endoskopisch-therapeutischen Eingriffen im oberen,
mittleren und unteren Verdauungstrakt, insbeson-
dere PEG, endoskopische Blutstillung, Varizenthera-
pie, Thermokoagulation, Stenteinlage, Polypektomie,
Mukosektomie, Bougierung bzw. Dilatation

Indikationsstellung und Mitwirkung bei interventio-
nellen Eingriffen an Gallen- und Pankreasgangen, ins-
besondere Papillotomie, Stenteinlage, Konkremen-
tentfernung, perkutane transhepatische Choledo-
chusdrainage

Perkutane Biopsien intraabdomineller Organe und
deren Tumoren einschlief3lich Anlage von Drainagen
im Abdomen
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Mitwirkung bei interventionellen Eingriffen bei chroni-
schen Lebererkrankungen und Lebertumoren, z. B.
Ethanolinjektion, Radiofrequenzablation, transjugula-
rer intrahepatischer Stent-Shunt

Konservative und endoskopische Therapie bei prokto-
logischen Erkrankungen einschlief3lich Indikations-
stellung zur weiterfiihrenden Behandlung

Funktionspriifungen, z. B. pH-Metrie des Osophagus,
Transitzeitmessungen, manometrische Untersuchun-
gen im oberen und unteren Verdauungstrakt

Sedierungen und Uberwachung von Patientinnen und 100
Patienten in der Endoskopie

Erndhrungsberatung und Didtetik bei Erkrankungen
der Verdauungsorgane, Stoffwechselstérungen sowie
Mangel- und Ubererndhrung und alimentdren Mangel-
zustanden

Indikationsstellung und Durchflihrung enteraler Son-
denerndhrung einschlieflich perkutaner endoskopi-
scher Gastrostomie (PEG)

Behandlung und Koordination von gastroenterologi-
schen Notfallen einschlieBlich diagnostischer und
therapeutischer Endoskopien, insbesondere akute
gastrointestinale Blutungen, akute und fulminante
Verlaufe bei infektiosen und chronisch entziindlichen
Darmerkrankungen, Komplikationen der Leberzir-
rhose und bei Leberversagen, akute und chronische
Pankreatitis, Gallenwegserkrankungen/ Verschlussik-
terus, gastrointestinale Stenosen/Obstruktionen, me-
tabolische Krise

Prinzipien der Lebertransplantation und Organ-
spende

Vor- und Nachsorge transplantierter Patientinnen und
Patienten (Leber, Pankreas)

Medikamentose Tumortherapie und Supportivtherapie

RegelmaRige Teilnahme an interdisziplindren Tumor-
konferenzen, davon

- Falldarstellungen 20

Pharmakologie und Wirkungsweise medikamentdser
Tumortherapie

Indikationsstellung zur medikamentésen Tumorthe-
rapie unter Berlicksichtigung von Komorbiditaten

Planung und Uberwachung der medikamentdsen
Therapie bei Tumorerkrankungen der Facharztkom-
petenz einschliefllich der Prévention, Erkennung und
Behandlung spezifischer Nebenwirkungen von Tu-
mortherapeutika

Medikamentose Therapie bei Patientinnen und Pati- 100
enten mit Tumoren der Facharztkompetenz in Be-
handlungsfallen, davon

- zytostatisch

- zielgerichtet

- immunmodulatorisch

- antihormonell
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Aspekte der Nachsorge bei medikamentdser Tu-
mortherapie

Grundlagen der Supportivtherapie und Rehabilitation
bei Tumorerkrankungen des Fachgebietes

Prophylaktische und interventionelle Supportivthera-
pie, insbesondere Antiemese, Erndhrungsberatung
und Diétetik einschlieBlich enteraler und parenteraler
Erndhrung, Infektionsprophylaxe und Therapie von
Infektionen, Antikoagulation

Strahlenschutz

Grundlagen der Strahlenbiologie und Strahlenphysik
bei der Anwendung ionisierender Strahlen am Men-
schen

Grundlagen des Strahlenschutzes bei Patientinnen
und Patienten sowie beim Personal einschlief3lich der
Personaliiberwachung und des baulichen und appa-
rativen Strahlenschutzes

Voraussetzungen zur Erlangung der erforderlichen
Fachkunden im gesetzlich geregelten Strahlenschutz
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13 Gebiet Innere Medizin

13.5 Facharzt/Facharztin fiir Innere Medizin und Geriatrie
(Geriater/Geriaterin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Innere Medizin umfasst die Vorbeugung, (Friih-)Erkennung, konservative und inter-
ventionelle Behandlung sowie Rehabilitation und Nachsorge der Gesundheitsstorungen ein-
schlielich geriatrischer Krankheiten und Erkrankungen der Atmungsorgane, des Herzens und
Kreislaufs, der Verdauungsorgane, der Nieren und ableitenden Harnwege, des Blutes und der
blutbildenden Organe, des GefédlRsystems, des Stoffwechsels und der inneren Sekretion, des Im-
munsystems, des Stiitz- und Bindegewebes, der Infektionskrankheiten und Vergiftungen sowie
der soliden Tumore und der hamatologischen Neoplasien. Das Gebiet umfasst auch die Gesund-
heitsforderung und die Betreuung unter Beriicksichtigung der somatischen, psychischen und so-
zialen Wechselwirkungen und die interdisziplindre Koordination der an der gesundheitlichen Be-
treuung beteiligten Personen und Institutionen.

Weiterbildungszeit 72 Monate im Gebiet Innere Medizin unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

e miissen 24 Monate in der stationdren Patientenversorgung abgeleistet werden
miissen 36 Monate in Innere Medizin und Geriatrie abgeleistet werden, davon
e  kdnnen 6 Monate in den Facharztkompetenzen Orthopéadie und Unfallchirurgie o-
der Neurologie oder Psychiatrie und Psychotherapie oder Allgemeinmedizin oder
Physikalische und Rehabilitative Medizin abgeleistet werden
e miissen 24 Monate in mindestens zwei anderen Facharztkompetenzen des Gebiets abgeleis-
tet werden
e miissen 6 Monate in der Notfallaufnahme, frithestens nach Absolvierung von 12 Monaten
Weiterbildung, abgeleistet werden
e miissen 6 Monate in der Intensivmedizin, friihestens nach Absolvierung von 24 Monaten Wei-
terbildung, abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Gemeinsame Inhalte der Facharztweiterbildungen im Gebiet Innere Medizin

Ubergreifende Inhalte im Gebiet Innere Medizin

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Beratung beziiglich gesundheitsfordernder Lebensfiih-
rung

Schulung bei erndhrungsbedingten Gesundheitsstorun-
gen

Begutachtung der Leistungsfahigkeit und Belastbarkeit

Begutachtung der Arbeitsunfahigkeit und Erwerbsmin-
derung

Begutachtung der Pflegebediirftigkeit

Beratung und Flihrung Suchtkranker sowie Suchtpra-
vention

Grundlagen der medikamentdsen Tumortherapie

Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgender
Patientinnen und Patienten
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Beratung zu Patientenverfiigungen und Vorsorgevoll-
machten einschlieBlich Organspende

Fachgebundene genetische Beratung

Grundlagen hereditérer und multifaktorieller Krank-
heitsbilder und Entwicklungsstérungen

Interpretation und Aussagekraft genetischer Unter-
suchungsergebnisse (Sensitivitat, Spezifitat, pradik-
tiver Wert)

Methodische, psychosoziale und ethische Aspekte
der genetischen Beratung und Diagnostik ein-
schlief3lich pharmakogenetischer Tests

Erkennung fachbezogener genetisch bedingter Krank-
heitsbilder oder Entwicklungsstérungen

Fachgebundene genetische Beratung bei diagnosti-
scher und préadiktiver genetischer Untersuchung

Notfall- und intensivmedizinische MaRnahmen im Gebiet Innere Medizin

Stufendiagnostik und Therapie bei akut einsetzenden
Leitsymptomen, z. B. Dyspnoe, Thoraxschmerz, Bauch-
schmerz, passagere und persistierende Bewusstseins-
storungen, Fieber, Erbrechen, Durchfall

Diagnostik und Therapie akuter und vital bedrohlicher
Erkrankungen und Zustande, insbesondere

- respiratorische Insuffizienz

- Schock

- kardiale Insuffizienz

- akutes Nierenversagen

- sonstiges Ein- und Mehrorganversagen

- Koma und Delir

- Sepsis

- Intoxikationen

Kardiopulmonale Reanimation

Intensivmedizinische Behandlung von Patientinnen und
Patienten mit Funktionsstérungen von mindestens zwei
vitalen Organsystemen

Analgosedierung von intensivmedizinischen Patientin-
nen und Patienten

Atemunterstiitzende Maflnahmen bei intubierten und
nicht-intubierten Patientinnen und Patienten ein-
schlieBlich Beatmungsentwohnung bei langzeitbeatme-
ten Patientinnen und Patienten

Differenzierte Beatmungstechniken

Therapie von Stoffwechselentgleisungen

Notfallsonographie

Notfallbronchoskopie

Passagere Schrittmacheranlage

Punktions- und Katheterisierungstechniken, insbeson-
dere

- zentralvendse Zugdnge

- arterielle GefdlRzugange
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Endotracheale Intubation

Infektionen im Gebiet Innere Medizin

Meldepflichten gemaR Infektionsschutzgesetz

Vorsorge und Behandlung haufiger Infektionskrankhei-
ten

Management bei therapieresistenten Erregern

Funktionelle Storungen im Gebiet Innere Medizin

Basisbehandlung psychosomatischer Krankheitsbilder

Krisenintervention unter Beriicksichtigung psycho-
sozialer Zusammenhange

Diagnostische Verfahren im Gebiet Innere Medizin

Durchfiihrung von ultraschallgestiitzten Punktionen bei
Pleuraerguss und Aszites

B-Modus-Sonographie der Schilddriise

EKG

Langzeit-EKG

Ergometrie

Langzeitblutdruckmessung

CW-, PW-, Duplex-, Farbduplex-Sonographie der Arte-
rien und Venen

B-Modus-Sonographie der peripheren Arterien und Ve-
nen

B-Modus-Sonographie des Abdomens und Retroperi- 400
toneums einschlieBlich der Nieren und ableitender
Harnwege

Spirometrische Untersuchung der Lungenfunktion

Indikationsstellung und Befundinterpretation von Ront-
gen-Thorax-Untersuchungen

Differentialdiagnosen atopischer Erkrankungen

Therapeutische Verfahren im Gebiet Innere Medizin

Durchfiihrung von Entlastungspunktionen und Draina-
gen bei Pleuraerguss und Aszites

Enterale und parenterale Erndhrung einschlieBlich Son-
dentechnik mit Berechnung des Energie- und Nahrstoff-
bedarfs sowie Erstellen eines Erndhrungsplans

Infusionstherapie

Transfusions- und Blutersatztherapie

Angiologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabili-
tation der Erkrankungen von Arterien, Venen, Kapil-
laren und Lymphgefalien

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen von
Arterien, Venen, Kapillaren und Lymphgefédflen

Endokrinologische und diabetologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabili-
tation endokriner Erkrankungen einschlieBlich as-
soziierter Stoffwechselstérungen

Seite 152 von 475




13.5 Facharzt/Facharztin fir Innere Medizin und Geriatrie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Internistische Basisbehandlung von endokrinen Erkran-
kungen einschlieBlich assoziierter Stoffwechselstorun-
gen

Behandlung des Diabetes mellitus

Gastroenterologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabili-
tation der Krankheiten der Verdauungsorgane so-
wie der exokrinen Verdauungsdriisen und ihrer Ab-
leitungswege

Internistische Basisbehandlung von Krankheiten der
Verdauungsorgane sowie der exokrinen Verdauungs-
driisen und ihrer Ableitungswege

Hamatologische und onkologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabili-
tation der Erkrankungen des Blutes, der blutbilden-
den und lymphatischen Organe, des Immunsys-
tems, der Himostase sowie von malignen Neopla-
sien

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen des
Blutes, der blutbildenden und lymphatischen Organe,
des Immunsystems, der Hdmostase sowie von malignen
Neoplasien

Kardiologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabili-
tation von Erkrankungen des Herzens und des Kreis-
laufs

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen des
Herzens und des Kreislaufs

Nephrologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabili-
tation der akuten und chronischen Nierenkrankhei-
ten sowie deren extrarenaler Komplikationen

Internistische Basisbehandlung von akuten und chroni-
schen Nierenkrankheiten sowie deren extrarenale Kom-
plikationen

Pneumologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabili-
tation der Erkrankungen der Atemwege, der Lunge,
des Lungenkreislaufs, des Mediastinum, der Pleura,
der Atempumpe einschlief3lich schlafbezogener
Atmungsstérungen sowie der extrapulmonalen Ma-
nifestationen pulmonaler Erkrankungen

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen der
Atemwege, der Lunge, des Lungenkreislaufs, des Medi-
astinum, der Pleura, der Atempumpe einschlieBlich
schlafbezogener Atmungsstorungen sowie der extrapul-
monalen Manifestationen pulmonaler Erkrankungen

Grundlagen allergologischer Erkrankungen

Rheumatologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabili-
tation entziindlich-rheumatischer Systemerkran-
kungen sowie entziindlicher Erkrankungen des Be-
wegungsapparates
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Internistische Basisbehandlung von entziindlich-rheu-
matischen Systemerkrankungen sowie entziindlichen
Erkrankungen des Bewegungsapparates

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Innere Medizin und Geriatrie

Geriatrie

Demographie und Altersepidemiologie

Biologische, psychologische, soziologische Aspekte
des Alters einschlieRlich sensorischer Einschran-
kungen

Symptomatologie und funktionelle Bedeutung von
Altersverdanderungen sowie Erkrankungen und Be-
hinderungen des hoheren Lebensalters

Management der Komplexitat bei Multimorbiditat

Erndhrungsberatung, Didtetik und Erndhrungstherapie
bei Mangelerndhrung aber auch bei Diabetes mellitus
und Stoffwechselerkrankungen im Alter

Anleitung eines interdisziplindren und interprofessio-
nellen Teams bei geriatrischen Fragestellungen

Aktivierend therapeutische Pflege in der Geriatrie

Multiprofessionelle Therapiekonzepte, z. B. physio-
und ergotherapeutische sowie logopadische Mal3-
nahmen

EKG 500

Langzeit-EKG 100

Langzeitblutdruckmessung 100

Orthostase-Tests 100

Duplex-Sonographie der extrakraniellen hirnversorgen- 100
den Arterien

Transthorakale Echokardiographie bei Erwachsenen

Indikationsstellung zur transdsophagealen Echokardio-
graphie (TEE)

Fiberoptische endoskopische Schluckdiagnostik

Richtungsweisende Osophago-Gastro-Duodenoskopien 50

Indikationsstellung zur perkutanen endoskopischen
Gastrostomie

Transurethraler und/oder suprapubischer Katheter

Geriatrische Screeningverfahren 100

Geriatrisches Assessment zur Erfassung und Verlaufsbe- 300
urteilung organischer, motorischer, funktioneller, emo-
tioneller und kognitiver Funktionseinschrankungen

Tests zur Beurteilung der Mobilitdt und des Sturzrisikos

Tests zur Beurteilung der Funktionalitdt und Perfor-
mance (ATL, iATL)

Test zur Beurteilung der Muskelfunktion und Muskel-
kraft

Tests zur Beurteilung der Kognition
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Tests zur Erfassung eines Delirs
Tests zur Beurteilung der Emotion
Tests zur Beurteilung des Erndhrungszustandes
Beurteilung der sozialen Situation
standardisierte Schmerzerfassung, auch bei kognitiv
eingeschrankten Patientinnen und Patienten
Spezielle neuropsychologische Testverfahren
Prophylaxe, Diagnostik, prognostische Einschatzung
und Therapie bei geriatrischen Syndromen
- Erndhrungsstorungen und Sarkopenie ein-
schlief3lich Sarcopenic Obesity
- Gebrechlichkeit (Frailty)
- lokomotorische Probleme und Stiirze
- verzogerte Remobilitat/Immobilitat und Deku-
bitus
- Harn-und Stuhlinkontinenz
- kognitiv-neuropsychologische Storungen ein-
schlieBlich Delir, Depression und Demenz
- metabolische Instabilitat einschlielich Alters-
diabetes und Andmie
- Multimorbiditat, Polypharmazie und verzo-
gerte Rekonvaleszenz
- Exsikkose und Elektrolytstorung
- chronische Schmerzen
Lungenerkrankungen im Alter
Gastroenterologische Erkrankungen im Alter
Infektiologische Erkrankungen im Alter
Nephrologische und urologische Krankheiten im Al-
ter
Hamatologische und onkologische Krankheiten im
Alter
Endokrinologische Krankheiten und Diabetes im Al-
ter
Rheumatologische Krankheiten im Alter
Neurologische Erkrankungen im Alter
Psychiatrische Erkrankungen im Alter
Alterstypische traumatologische und orthopadische
Erkrankungen
Zahnmedizinische und kieferorthopadische Aspekte
einschliellich Zahnprothetik
Behandlung chronischer Wunden, Wundversorgung, 50
Indikationsstellung zur weiterfiihrenden Therapie bei
Wundheilungsstorungen
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Spezielle Pharmakokinetik und Pharmakodynamik

im Alter unter Beriicksichtigung von Multimorbidi-

tat und Multimedikation

Psychopharmakotherapie

Faktoren der Pharmakoadhérenz im Alter

Typische Arzneimittelinteraktionen
Management von Multimedikation, z. B. Priorisierung,
Deprescribing
Schmerztherapie im Alter
Antikoagulation geriatrischer Patientinnen und Patien- 50
ten

Sozialrechtliche Aspekte, z. B. Akuttherapie, Friihre-

habilitation, Rehabilitation unter Berticksichtigung

ambulanter, teilstationdrer und stationarer Leis-

tungsangebote
Beurteilung von Potentialen und Behinderungen nach
der International Classification of Functioning, Disabi-
lity and Health
Indikationsstellung und Verordnung von Rehabilitati-
onsmafinahmen einschlieBlich geriatrischer Frithreha-
bilitation
Rehabilitationsplanung und Therapieorganisation
Einleitung von ReintegrationsmaRnahmen einschliel3-
lich Nutzung externer Hilfen
Beratung beziiglich besonderer Aspekte der Heil- und
Hilfsmittelversorgung

Gesetzliche Regelungen zur Durchsetzung des Pati-

entenwillens einschlief3lich Betreuungsrecht, insbe-

sondere Patientenverfligung, Vorsorgevollmacht,

Zwangsbehandlung
Beratung zum Willen der Patientin oder des Patienten,
auch unter Berticksichtigung kognitiv-neuropsychologi-
scher Einschrankungen
Priorisierung evidenzbasierter Verfahren hinsichtlich
Prognose, Praktikabilitdat und Patientenwunsch
Symptomkontrolle bei Palliativpatientinnen und Pallia-
tivpatienten im Alter
Beratung zu sozialen und pflegerischen Hilfen ein- 30
schlieBlich Hygiene- und Inkontinenzberatung
Sturzprophylaxe

Haus- und Heimbesuchsbetreuung bei Immobilitat
Durchfiihrung geriatrischer Konsile 100

Gerontotechnologie

Strahlenschutz

Grundlagen der Strahlenbiologie und Strahlenphy-

sik bei der Anwendung ionisierender Strahlen am

Menschen

Grundlagen des Strahlenschutzes bei Patientinnen

und Patienten sowie beim Personal einschlieBlich

der Personaliiberwachung und des baulichen und

apparativen Strahlenschutzes
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Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Voraussetzungen zur Erlangung der erforderlichen
Fachkunden im gesetzlich geregelten Strahlenschutz
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13.6 Facharzt/Facharztin fiir Innere Medizin und Hamatologie und Onkologie

13 Gebiet Innere Medizin

13.6 Facharzt/Facharztin fiir Innere Medizin und Hamatologie und Onkologie
(Hamatologe und Onkologe/Hamatologin und Onkologin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Innere Medizin umfasst die Vorbeugung, (Friih-)Erkennung, konservative und inter-
ventionelle Behandlung sowie Rehabilitation und Nachsorge der Gesundheitsstorungen ein-
schliellich geriatrischer Krankheiten und Erkrankungen der Atmungsorgane, des Herzens und
Kreislaufs, der Verdauungsorgane, der Nieren und ableitenden Harnwege, des Blutes und der
blutbildenden Organe, des GefédlRsystems, des Stoffwechsels und der inneren Sekretion, des Im-
munsystems, des Stiitz- und Bindegewebes, der Infektionskrankheiten und Vergiftungen sowie
der soliden Tumore und der hamatologischen Neoplasien. Das Gebiet umfasst auch die Gesund-
heitsforderung und die Betreuung unter Beriicksichtigung der somatischen, psychischen und so-
zialen Wechselwirkungen und die interdisziplindre Koordination der an der gesundheitlichen Be-
treuung beteiligten Personen und Institutionen.

Weiterbildungszeit 72 Monate im Gebiet Innere Medizin unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

miissen 24 Monate in der stationdren Patientenversorgung abgeleistet werden

miissen 36 Monate in Innere Medizin und Hamatologie und Onkologie abgeleistet werden
miissen 24 Monate in mindestens zwei anderen Facharztkompetenzen des Gebiets abgeleis-
tet werden

miissen 6 Monate in der Notfallaufnahme, frilhestens nach Absolvierung von 12 Monaten
Weiterbildung, abgeleistet werden

miissen 6 Monate in der Intensivmedizin, friihestens nach Absolvierung von 24 Monaten Wei-
terbildung, abgeleistet werden

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Schwerpunktbezeichnung Hamatologie und Onkologie bzw. die Facharztbezeichnung Innere Medizin
und Schwerpunkt Hamatologie und Onkologie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Facharztbezeichnung Innere Medizin und
Ha@matologie und Onkologie zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse

Richtzahl

Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Gemeinsame Inhalte der Facharztweiterbildungen im Gebiet Innere Medizin

Ubergreifende Inhalte im Gebiet Innere Medizin

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Beratung beziiglich gesundheitsférdernder Lebens-
flhrung

Schulung bei erndhrungsbedingten Gesundheitssto-
rungen

Begutachtung der Leistungsfahigkeit und Belastbar-
keit

Begutachtung der Arbeitsunfahigkeit und Erwerbs-
minderung

Begutachtung der Pflegebediirftigkeit

Beratung und Flihrung Suchtkranker sowie Suchtpra-
vention

Grundlagen der medikamentdsen Tumortherapie
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgen-
der Patientinnen und Patienten

Beratung zu Patientenverfligungen und Vorsorgevoll-
machten einschlieBlich Organspende

Fachgebundene genetische Beratung

Grundlagen hereditérer und multifaktorieller Krank-
heitsbilder und Entwicklungsstérungen

Interpretation und Aussagekraft genetischer Untersu-
chungsergebnisse (Sensitivitat, Spezifitat, pradiktiver
Wert)

Methodische, psychosoziale und ethische Aspekte der
genetischen Beratung und Diagnostik einschlief3lich
pharmakogenetischer Tests

Erkennung fachbezogener genetisch bedingter Krank-
heitsbilder oder Entwicklungsstérungen

Fachgebundene genetische Beratung bei diagnosti-
scher und pradiktiver genetischer Untersuchung

Notfall- und intensivmedizinische MaRnahmen im Gebiet Innere Medizin

Stufendiagnostik und Therapie bei akut einsetzenden
Leitsymptomen, z. B. Dyspnoe, Thoraxschmerz,
Bauchschmerz, passagere und persistierende Be-
wusstseinsstorungen, Fieber, Erbrechen, Durchfall

Diagnostik und Therapie akuter und vital bedrohli-
cher Erkrankungen und Zustande, insbesondere

- respiratorische Insuffizienz

- Schock

- kardiale Insuffizienz

- akutes Nierenversagen

- sonstiges Ein- und Mehrorganversagen

- Koma und Delir

- Sepsis

- Intoxikationen

Kardiopulmonale Reanimation

Intensivmedizinische Behandlung von Patientinnen
und Patienten mit Funktionsstérungen von mindes-
tens zwei vitalen Organsystemen

Analgosedierung von intensivmedizinischen Patien-
tinnen und Patienten

Atemunterstiitzende Malinahmen bei intubierten und
nicht-intubierten Patientinnen und Patienten ein-
schlieBlich Beatmungsentwdhnung bei langzeitbeat-
meten Patientinnen und Patienten

Differenzierte Beatmungstechniken

Therapie von Stoffwechselentgleisungen

Notfallsonographie

Notfallbronchoskopie

Passagere Schrittmacheranlage

Punktions- und Katheterisierungstechniken, insbe-
sondere
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Kenntnisse

Handlungskompetenz
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Richtzahl

- zentralvendse Zugange

- arterielle GefdRzugange

Endotracheale Intubation

Infektionen im Gebiet Innere Medizin

Meldepflichten gemaR Infektionsschutzgesetz

Vorsorge und Behandlung haufiger Infektionskrank-
heiten

Management bei therapieresistenten Erregern

Funktionelle Storungen im Gebiet Innere Medizin

Basisbehandlung psychosomatischer Krankheitsbil-
der

Krisenintervention unter Beriicksichtigung psychoso-
zialer Zusammenhange

Diagnostische Verfahren im Gebiet Innere Medizin

Durchfiihrung von ultraschallgestiitzten Punktionen
bei Pleuraerguss und Aszites

B-Modus-Sonographie der Schilddriise

EKG

Langzeit-EKG

Ergometrie

Langzeitblutdruckmessung

CW-, PW-, Duplex-, Farbduplex-Sonographie der Arte-
rien und Venen

B-Modus-Sonographie der peripheren Arterien und
Venen

B-Modus-Sonographie des Abdomens und Retroperi-
toneums einschlief3lich der Nieren und ableitender
Harnwege

400

Spirometrische Untersuchung der Lungenfunktion

Indikationsstellung und Befundinterpretation von
Rontgen-Thorax-Untersuchungen

Differentialdiagnosen atopischer Erkrankungen

Therapeutische Verfahren im Gebiet Innere Medizin

Durchfiihrung von Entlastungspunktionen und Drai-
nagen bei Pleuraerguss und Aszites

Enterale und parenterale Erndhrung einschlieRlich
Sondentechnik mit Berechnung des Energie- und
Nahrstoffbedarfs sowie Erstellen eines Erndhrungs-
plans

Infusionstherapie

Transfusions- und Blutersatztherapie

Angiologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der Erkrankungen von Arterien, Venen, Kapillaren
und LymphgefaRen

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen
von Arterien, Venen, Kapillaren und Lymphgefafien
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Endokrinologische und diabetologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion endokriner Erkrankungen einschlielRlich assozi-
ierter Stoffwechselstérungen

Internistische Basisbehandlung von endokrinen Er-
krankungen einschlieflich assoziierter Stoffwechsel-
storungen

Behandlung des Diabetes mellitus

Gastroenterologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der Krankheiten der Verdauungsorgane sowie der
exokrinen Verdauungsdriisen und ihrer Ableitungs-
wege

Internistische Basisbehandlung von Krankheiten der
Verdauungsorgane sowie der exokrinen Verdauungs-
driisen und ihrer Ableitungswege

Geriatrische Basisbehandlung

Spezielle geriatrische Behandlungsmoglichkeiten mit
dem Ziel der Erhaltung und Wiederherstellung groft-
moglicher Selbststandigkeit

Behandlung von Erkrankungen und Behinderungen
des hoheren Lebensalters einschlieBlich interdiszipli-
narer Aspekte bei Multimorbiditat

Kardiologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion von Erkrankungen des Herzens und des Kreis-
laufs

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen
des Herzens und des Kreislaufs

Nephrologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der akuten und chronischen Nierenkrankheiten
sowie deren extrarenaler Komplikationen

Internistische Basisbehandlung von akuten und chro-
nischen Nierenkrankheiten sowie deren extrarenale
Komplikationen

Pneumologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der Erkrankungen der Atemwege, der Lunge, des
Lungenkreislaufs, des Mediastinum, der Pleura, der
Atempumpe einschlieBlich schlafbezogener Atmungs-
storungen sowie der extrapulmonalen Manifestatio-
nen pulmonaler Erkrankungen

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen
der Atemwege, der Lunge, des Lungenkreislaufs, des
Mediastinum, der Pleura, der Atempumpe einschlief3-
lich schlafbezogener Atmungsstdrungen sowie der
extrapulmonalen Manifestationen pulmonaler Erkran-
kungen

Grundlagen allergologischer Erkrankungen
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Rheumatologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-

tion entzilindlich-rheumatischer Systemerkrankungen

sowie entziindlicher Erkrankungen des Bewegungs-

apparates
Internistische Basisbehandlung von entziindlich-
rheumatischen Systemerkrankungen sowie entziindli-
chen Erkrankungen des Bewegungsapparates

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Innere Medizin und Hamatologie und Onkologie

Hamatologie und Onkologie

Pravention, Differentialdiagnose, Therapieoptionen

und Nachsorge der Erkrankungen des Blutes, der

blutbildenden Organe und des lymphatischen Sys-

tems einschlieBlich der hamatologischen Neoplasien,

der unterschiedlichen soliden Tumoren, humoraler

und zellularer Immundefekte, sowie der systemischen

medikamentdsen, insbesondere der chemotherapeu-

tischen Behandlung maligner Erkrankungen, auch un-

ter Berticksichtigung des hoheren Lebensalters

Epidemiologie, Screening, Pravention und Prognose-

beurteilung maligner Erkrankungen

Stadieneinteilung, Management, Therapiestrategien

und Prognoseabschatzung hamatologischer Syste-

merkrankungen sowie solider Tumorerkrankungen

Diagnostische Verfahren in der Himatologie und

Onkologie
Indikationsstellung und Befundinterpretation von So-
nographien und Rontgendiagnostik sowie von weite-
ren bildgebenden Verfahren
Indikationsstellung bildgebungsgestiitzter und inter-
ventioneller Verfahren der lokalen Tumortherapie
Ultraschallgestiitzte Punktionen an Lymphknoten
und Weichteiltumoren sowie an der Leber
Punktionen des Liquorraumes
B-Modus-Sonographie der Subcutis und peripheren
Lymphknotenregionen
B-Modus-Sonographie der Gesichts- und Halsweich-
teile
B-Modus-Sonographie von Ergiissen in serosen Kor-
perhohlen
Durchfiihrung und Befunderstellung spezieller La-
boruntersuchungen einschlieRlich Funktionspriifun-
gen, immunologischer und molekularer Diagnostik
des peripheren Blutes, des Knochenmarks, anderer
Korperflussigkeiten sowie zytologischer Feinna-
delaspirate, davon
- peripherer Blutausstrich 500
- Knochenmarkausstrich 500
- zytochemische Farbungen
- zytologische Praparate anderer Korperfliissigkei-

ten oder Feinnadelaspirate

Knochenmarkaspiration und Knochenstanzbiopsie
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Indikationsstellung und Befundinterpretation immu-
nologischer und molekularer Zelldiagnostik

Therapeutische Verfahren in der Himatologie und Onkologie

Grundlagen der Hochdosistherapie und spezieller zel-
luldrer Therapieverfahren

Therapie nicht-maligner hamatologischer Erkrankun-
gen

Durchfiihrung, Uberwachung und Nachsorge von sys-
temischer Tumortherapie bei soliden Tumorerkran-
kungen und hamatologischen Neoplasien unter Be-
riicksichtigung des Allgemeinzustandes und der
Komorbiditaten der Patientin oder des Patienten, von
Wirksamkeit und Sicherheit der Arzneimittel sowie
von Nutzen und Zusatznutzen, davon in Behandlungs-
fallen bei

- hamatologischen Neoplasien 200

- soliden Tumorerkrankungen 400

Behandlung von Spatfolgen nach medikamentdser
Tumortherapie

Indikationsstellung zu chirurgischen, strahlenthera-
peutischen, interventionellen und nuklearmedizini-
schen Behandlungsverfahren sowie deren prognosti-
sche Beurteilung im multidisziplindren Team

Falldarstellung in der interdisziplindren Tumorkonfe- 50
renz

Behandlung von Patientinnen und Patienten mit
febriler Neutropenie

Behandlung von onkologischen Patientinnen und Pa-
tienten im hoheren Lebensalter

Spezielle palliativmedizinische Betreuung bei Patien-
tinnen und Patienten mit Systemerkrankungen und
malignen Tumoren

Behandlung von hdmatologischen und onkologischen
Notfallen

Gerinnungsstorungen

Diagnostik, Beratung und Therapie von

- angeborenen und erworbenen hamorrhagischen
Diathesen

- angeborenen und erworbenen Hyperkoagulopa-
thien

Indikationsstellung und Befundinterpretation von
Globaltests der Blutgerinnung und zur Kontrolle des
Fibrinolysesystems sowie Einzelfaktorbestimmungen

Supportivtherapie

Supportivtherapie bei Tumorerkrankungen ein-
schlieBlich antiemetischer Therapie, Erndhrung und
Diatetik

Einleitung und Uberwachung von Rehabilitations-
mafinahmen

Infektionsprophylaxe und Behandlung von Infektio-
nen
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Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Situationsgerechte Kommunikation mit Patientinnen
und Patienten und Angehdrigen einschlielRlich psy-
chosozialer Aspekte bei lebensbedrohlichen oder fort-
geschrittenen onkologischen und hdamatologischen
Erkrankungen

Seite 164 von 475
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13 Gebiet Innere Medizin

13.7 Facharzt/Facharztin fiir Innere Medizin und Infektiologie
(Infektiologe/Infektiologin)

Gebietsdefinition

Das Gebiet Innere Medizin umfasst die Vorbeugung, (Friih-)Erkennung, konservative und inter-
ventionelle Behandlung sowie Rehabilitation und Nachsorge der Gesundheitsstorungen ein-
schlielich geriatrischer Krankheiten und Erkrankungen der Atmungsorgane, des Herzens und
Kreislaufs, der Verdauungsorgane, der Nieren und ableitenden Harnwege, des Blutes und der
blutbildenden Organe, des Gefal3systems, des Stoffwechsels und der inneren Sekretion, des Im-
munsystems, des Stiitz- und Bindegewebes, der Infektionskrankheiten und Vergiftungen sowie
der soliden Tumore und der hamatologischen Neoplasien. Das Gebiet umfasst auch die Gesund-
heitsforderung und die Betreuung unter Beriicksichtigung der somatischen, psychischen und so-
zialen Wechselwirkungen und die interdisziplindre Koordination der an der gesundheitlichen Be-
treuung beteiligten Personen und Institutionen.

Weiterbildungszeit

72 Monate im Gebiet Innere Medizin unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

e miissen 24 Monate in der stationdren Patientenversorgung abgeleistet werden
e miissen 36 Monate in Innere Medizin und Infektionskrankheiten abgeleistet werden, davon
e konnen bis zu 6 Monate Weiterbildungszeit im Fach Mikrobiologie und Infektions-
epidemiologie angerechnet werden
e konnen bis zu 6 Monate Weiterbildungszeit in der Tropenmedizin angerechnet wer-
den
e missen 24 Monate in mindestens zwei anderen Facharztkompetenzen des Gebiets abgeleis-
tet werden
e miissen 6 Monate in der Notfallaufnahme, friihestens nach Absolvierung von 12 Monaten
Weiterbildung, abgeleistet werden
e miissen 6 Monate in der Intensivmedizin, friihestens nach Absolvierung von 24 Monaten Wei-
terbildung, abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Gemeinsame Inhalte der Facharztweiterbildungen im Gebiet Innere Medizin

Ubergreifende Inhalte im Gebiet Innere Medizin

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Beratung beziiglich gesundheitsfordernder Lebensfiih-
rung

Schulung bei erndhrungsbedingten Gesundheitsstorun-
gen

Begutachtung der Leistungsfahigkeit und Belastbarkeit

Begutachtung der Arbeitsunfahigkeit und Erwerbsmin-
derung

Begutachtung der Pflegebediirftigkeit

Beratung und Fiihrung Suchtkranker sowie Suchtpra-
vention

Grundlagen der medikamentdsen Tumortherapie
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Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgender
Patientinnen und Patienten

Beratung zu Patientenverfligungen und Vorsorgevoll-
machten einschlieBlich Organspende

Fachgebundene genetische Beratung

Grundlagen hereditérer und multifaktorieller Krank-
heitsbilder und Entwicklungsstérungen

Interpretation und Aussagekraft genetischer Unter-
suchungsergebnisse (Sensitivitat, Spezifitat, pradik-
tiver Wert)

Methodische, psychosoziale und ethische Aspekte
der genetischen Beratung und Diagnostik ein-
schlieBlich pharmakogenetischer Tests

Erkennung fachbezogener genetisch bedingter Krank-
heitsbilder oder Entwicklungsstorungen

Fachgebundene genetische Beratung bei diagnosti-
scher und pradiktiver genetischer Untersuchung

Notfall- und intensivmedizinische MaRnahmen im Gebiet Innere Medizin

Stufendiagnostik und Therapie bei akut einsetzenden
Leitsymptomen, z. B. Dyspnoe, Thoraxschmerz, Bauch-
schmerz, passagere und persistierende Bewusstseins-
storungen, Fieber, Erbrechen, Durchfall

Diagnostik und Therapie akuter und vital bedrohlicher
Erkrankungen und Zustande, insbesondere

- respiratorische Insuffizienz

- Schock

- kardiale Insuffizienz

- akutes Nierenversagen

- sonstiges Ein- und Mehrorganversagen

- Koma und Delir

- Sepsis

- Intoxikationen

Kardiopulmonale Reanimation

Intensivmedizinische Behandlung von Patientinnen und
Patienten mit Funktionsstérungen von mindestens zwei
vitalen Organsystemen

Analgosedierung von intensivmedizinischen Patientin-
nen und Patienten

Atemunterstiitzende Maflnahmen bei intubierten und
nicht-intubierten Patientinnen und Patienten ein-
schlieBlich Beatmungsentwohnung bei langzeitbeatme-
ten Patientinnen und Patienten

Differenzierte Beatmungstechniken

Therapie von Stoffwechselentgleisungen

Notfallsonographie

Notfallbronchoskopie

Passagere Schrittmacheranlage

Punktions- und Katheterisierungstechniken, insbeson-
dere
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- zentralvendse Zugdnge
- arterielle GefalRzugange
Endotracheale Intubation

Infektionen im Gebiet Innere Medizin

Meldepflichten gemaR Infektionsschutzgesetz
Vorsorge und Behandlung haufiger Infektionskrankhei-
ten
Management bei therapieresistenten Erregern

Funktionelle Storungen im Gebiet Innere Medizin
Basisbehandlung psychosomatischer Krankheitsbilder

Krisenintervention unter Beriicksichtigung psycho-

sozialer Zusammenhange

Diagnostische Verfahren im Gebiet Innere Medizin
Durchfiihrung von ultraschallgestiitzten Punktionen bei
Pleuraerguss und Aszites
B-Modus-Sonographie der Schilddriise
EKG
Langzeit-EKG
Ergometrie
Langzeitblutdruckmessung
CW-, PW-, Duplex-, Farbduplex-Sonographie der Arte-
rien und Venen
B-Modus-Sonographie der peripheren Arterien und Ve-
nen
B-Modus-Sonographie des Abdomens und Retroperi- 400
toneums einschlieBlich der Nieren und ableitender
Harnwege
Spirometrische Untersuchung der Lungenfunktion
Indikationsstellung und Befundinterpretation von Ront-
gen-Thorax-Untersuchungen

Differentialdiagnosen atopischer Erkrankungen

Therapeutische Verfahren im Gebiet Innere Medizin
Durchfiihrung von Entlastungspunktionen und Draina-
gen bei Pleuraerguss und Aszites
Enterale und parenterale Ernahrung einschlief3lich Son-
dentechnik mit Berechnung des Energie- und Nahrstoff-
bedarfs sowie Erstellen eines Erndhrungsplans
Infusionstherapie
Transfusions- und Blutersatztherapie

Angiologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabili-

tation der Erkrankungen von Arterien, Venen, Kapil-

laren und LymphgefidRen
Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen von
Arterien, Venen, Kapillaren und LymphgefaRen

Endokrinologische und diabetologische Basisbehandlung
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Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabili-
tation endokriner Erkrankungen einschlief3lich as-
soziierter Stoffwechselstérungen

Internistische Basisbehandlung von endokrinen Erkran-
kungen einschlieBlich assoziierter Stoffwechselstorun-
gen

Behandlung des Diabetes mellitus

Geriatrische Basisbehandlung

Spezielle geriatrische Behandlungsmoglichkeiten
mit dem Ziel der Erhaltung und Wiederherstellung
grotmoglicher Selbststandigkeit

Behandlung von Erkrankungen und Behinderungen des
hoheren Lebensalters einschlieBlich interdisziplinarer
Aspekte bei Multimorbiditat

Hamatologische und onkologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabili-
tation der Erkrankungen des Blutes, der blutbilden-
den und lymphatischen Organe, des Immunsys-
tems, der Himostase sowie von malignen Neopla-
sien

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen des
Blutes, der blutbildenden und lymphatischen Organe,
des Immunsystems, der Hadmostase sowie von malignen
Neoplasien

Kardiologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabili-
tation von Erkrankungen des Herzens und des Kreis-
laufs

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen des
Herzens und des Kreislaufs

Nephrologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabili-
tation der akuten und chronischen Nierenkrankhei-
ten sowie deren extrarenaler Komplikationen

Internistische Basisbehandlung von akuten und chroni-
schen Nierenkrankheiten sowie deren extrarenale Kom-
plikationen

Pneumologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabili-
tation der Erkrankungen der Atemwege, der Lunge,
des Lungenkreislaufs, des Mediastinum, der Pleura,
der Atempumpe einschlief3lich schlafbezogener
Atmungsstorungen sowie der extrapulmonalen Ma-
nifestationen pulmonaler Erkrankungen

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen der
Atemwege, der Lunge, des Lungenkreislaufs, des Medi-
astinum, der Pleura, der Atempumpe einschlieBlich
schlafbezogener Atmungsstorungen sowie der extrapul-
monalen Manifestationen pulmonaler Erkrankungen

Grundlagen allergologischer Erkrankungen

Rheumatologische Basisbehandlung
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Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabili-

tation entziindlich-rheumatischer Systemerkran-

kungen sowie entziindlicher Erkrankungen des Be-

wegungsapparates
Internistische Basisbehandlung von entziindlich-rheu-
matischen Systemerkrankungen sowie entziindlichen
Erkrankungen des Bewegungsapparates

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Innere Medizin und Infektionskrankheiten

Allgemeine Infektiologie

Epidemiologie, Pathophysiologie, Pravention und

Prognosebeurteilung von Infektionskrankheiten

Einfluss des Lebensalters auf Immunsystem und In-

fektionsrisiko

Besondere Behandlungskonzepte bei Infektionen

bei Kindern und Jugendlichen einschlieRlich der

spezifischen Dosierung von Antiinfektiva
Antimikrobielle Pharmakotherapie mit Steuerung nach
Erregerempfindlichkeit und pharmakodynamischen As-
pekten und Kenngroflen

Erregerbedingte Erkrankungen
Behandlung bzw. Mitbehandlung, auch konsiliarisch:
- Schriftlich dokumentierte und verantwortete infek- 400

tiologische Konsile und/oder

- Abgeschlossene dokumentierte infektiologische
Krankengeschichten und/oder

- Infektiologisch interdisziplindre Spezialsprech-
stunden/Infektionskonferenzen

- Blutstrominfektionen

- Haut- und Weichgewebeinfektionen

- Infektionen der Knochen und Gelenke

- Infektionen der Lunge und der Pleura

- kardiovaskulare Infektionen

- Harnwegs- und Niereninfektionen

- abdominelle und gastrointestinale Infektionen

- Infektionen von Kopf, Hals und oberen Luftwegen

- Infektionen des Nervensystems und parainfektio-
sen neurologischen Manifestationen

- HIV-Infektionen und ihre Komplikationen

- Sexuell libertragene Erkrankungen

- Fieber unklarer Genese

- Chronische Infektionskrankheiten

- Erkrankungen durch Mykobakterien

- Malaria

- Infektiose Hepatitis

- Infektionen durch multiresistente Erreger

- Pilzinfektionen und parasitare Erkrankungen

Infektionen bei Patientinnen und Patienten mit besonderen Risikofaktoren

Behandlung bzw. Mitbehandlung, auch konsiliarisch:
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- Infektionen bei angeborenen, erworbenen oder
medikamentds induzierten Immundefekten

- Infektionen bei implantierten oder eingebrachten
Fremdkdrpern

- Infektionen bei geriatrischen Patientinnen und Pa-
tienten

- Infektionen in der Schwangerschaft

- Infektionen bei Patientinnen und Patienten mit Di-
abetes

- Infektionen bei Patientinnen Patienten mit Nie-
reninsuffizienz

- Infektionen bei Patientinnen und Patienten mit Le-
berinsuffizienz

- Interdisziplindre Indikationsstellung zu chirurgi-
schen und anderen interventionellen Behand-
lungsverfahren

- Nachsorge bei Infektionskrankheiten

Infektiologische Notfille

Beurteilung des Schweregrades von Infektionen und ri-
sikoadaptiertes Management

Erkennung und Behandlung der Sepsis und des septi-
schen Schocks

Erkennung und Erstversorgung von Patientinnen und
Patienten mit hoch kontagitsen Erkrankungen

Tropen- und Reisemedizin

Epidemiologie und Pathophysiologie von in den
Tropen und Subtropen heimischen Infektionskrank-

heiten
Vorbeugung von reiseassoziierten Erkrankungen
Diagnostik, Differentialdiagnostik und Behandlung von
Infektionen bei Reiseriickkehrern

Diagnostik

Prinzipien der laborchemischen Praanalytik, Kon-
trolle von Testbedingungen, Validierung von Labor-
befunden und Postanalytik, Plausibilitatskontrolle
und Befunderstellung

Indikationsstellung zu Verfahren zum Erregernachweis
und differentialdiagnostische Bewertung der Befunde,
einschlieflich der Differenzierung von Infektion und Ko-
lonisation

Indikation zu und Befundinterpretation von bildgeben-
den Verfahren bei infektiologischen Erkrankungen,

Bewertung von Schnellverfahren der Erreger- und Ent-
ziindungsdiagnostik

Indikationsstellung und Gewinnung von Proben von
Korperflussigkeiten und Geweben bei infektiologischen
Erkrankungen

Indikationsstellung und Befundinterpretation immuno-
logischer und molekularer Zelldiagnostik
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Richtzahl

Indikationsstellung und Befundinterpretation kulturel-
ler, serologischer oder molekularbiologischer Nach-
weise (inklusive PCR und verwandter Methoden) von In-
fektionserregern

Indikationsstellung und Befundinterpretation der Mes-
sung von Antibiotikakonzentrationen im Blut und Ge-
webe

Antibiotic Stewardship (ABS)

Prinzipien und Methoden von Antibiotic Stewards-
hip, Nebeneffekte der antiinfektiven Therapie und
deren Pravention

Erfassung und Bewertung des Antiinfektiva-Einsatzes

auf Normal- und Intensivstationen, Einsatz von Quali-

tatsindikatoren zur Bewertung von Interventionsmaf3-
nahmen

Anwendung der Empfehlungen zur Verordnung von An-
tiinfektiva

Infektionsschutz und -pravention

Individuelle und 6ffentliche Infektionspravention,
Pravention der Ubertragung infektioser Erreger

Dokumentation und Meldung meldepflichtiger Erkran-
kungen

Screening und Dekolonisierung von Infektionserre-
gern einschlieRlich multiresistenter Erreger

Interdisziplindre Mitarbeit bei der Erkennung, Vorbeu-
gung und Beendigung von nosokomialen Ubertragun-
gen von Infektionserregern und Infektionsketten

Impfindikationen, Impfberatung und Durchfiihrung von
Impfungen

Perioperative Prophylaxe

Management von Ausbruchssituationen

Strahlenschutz

Grundlagen der Strahlenbiologie und Strahlenphy-
sik bei der Anwendung ionisierender Strahlen am
Menschen

Grundlagen des Strahlenschutzes bei Patientinnen
und Patienten sowie beim Personal einschlieBlich
der Personaliiberwachung und des baulichen und
apparativen Strahlenschutzes
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13 Gebiet Innere Medizin

13.8 Facharzt/Facharztin fiir Innere Medizin und Kardiologie
(Kardiologe/Kardiologin)

Gebietsdefinition

Das Gebiet Innere Medizin umfasst die Vorbeugung, (Friih-)Erkennung, konservative und inter-
ventionelle Behandlung sowie Rehabilitation und Nachsorge der Gesundheitsstorungen ein-
schliellich geriatrischer Krankheiten und Erkrankungen der Atmungsorgane, des Herzens und
Kreislaufs, der Verdauungsorgane, der Nieren und ableitenden Harnwege, des Blutes und der
blutbildenden Organe, des GefédlRsystems, des Stoffwechsels und der inneren Sekretion, des Im-
munsystems, des Stiitz- und Bindegewebes, der Infektionskrankheiten und Vergiftungen sowie
der soliden Tumore und der hamatologischen Neoplasien. Das Gebiet umfasst auch die Gesund-
heitsforderung und die Betreuung unter Beriicksichtigung der somatischen, psychischen und so-
zialen Wechselwirkungen und die interdisziplindre Koordination der an der gesundheitlichen Be-
treuung beteiligten Personen und Institutionen.

Weiterbildungszeit

72 Monate im Gebiet Innere Medizin unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

miissen 24 Monate in der stationdren Patientenversorgung abgeleistet werden

miissen 36 Monate in Innere Medizin und Kardiologie abgeleistet werden

missen 24 Monate in mindestens zwei anderen Facharztkompetenzen des Gebiets abgeleis-
tet werden

miissen 6 Monate in der Notfallaufnahme, frilhestens nach Absolvierung von 12 Monaten,
abgeleistet werden

miissen 6 Monate in der Intensivmedizin, friithestens nach Absolvierung von 24 Monaten, ab-
geleistet werden

Ubergangsbestimmung:

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

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse

Richtzahl
Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Gemeinsame Inhalte der Facharztweiterbildungen im Gebiet Innere Medizin

Ubergreifende Inhalte im Gebiet Innere Medizin

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Beratung beziiglich gesundheitsférdernder Lebens-
fiihrung

Schulung bei erndhrungsbedingten Gesundheitssto-
rungen

Begutachtung der Leistungsfahigkeit und Belastbar-
keit

Begutachtung der Arbeitsunféhigkeit und Erwerbs-
minderung

Begutachtung der Pflegebediirftigkeit

Beratung und Flihrung Suchtkranker sowie Suchtpra-
vention

Grundlagen der medikamentdsen Tumortherapie

Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgen-
der Patientinnen und Patienten
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Beratung zu Patientenverfligungen und Vorsorgevoll-
machten einschlieRlich Organspende

Fachgebundene genetische Beratung

Grundlagen hereditérer und multifaktorieller Krank-
heitsbilder und Entwicklungsstérungen

Interpretation und Aussagekraft genetischer Untersu-
chungsergebnisse (Sensitivitat, Spezifitat, pradiktiver
Wert)

Methodische, psychosoziale und ethische Aspekte der
genetischen Beratung und Diagnostik einschlieflich
pharmakogenetischer Tests

Erkennung fachbezogener genetisch bedingter Krank-
heitsbilder oder Entwicklungsstérungen

Fachgebundene genetische Beratung bei diagnosti-
scher und pradiktiver genetischer Untersuchung

Notfall- und intensivmedizinische MaRnahmen im Gebiet Innere Medizin

Stufendiagnostik und Therapie bei akut einsetzenden
Leitsymptomen, z. B. Dyspnoe, Thoraxschmerz,
Bauchschmerz, passagere und persistierende Be-
wusstseinsstorungen, Fieber, Erbrechen, Durchfall

Diagnostik und Therapie akuter und vital bedrohli-
cher Erkrankungen und Zustédnde, insbesondere

- respiratorische Insuffizienz

- Schock

- kardiale Insuffizienz

- akutes Nierenversagen

- sonstiges Ein- und Mehrorganversagen

- Koma und Delir

- Sepsis

- Intoxikationen

Kardiopulmonale Reanimation

Intensivmedizinische Behandlung von Patientinnen
und Patienten mit Funktionsstérungen von mindes-
tens zwei vitalen Organsystemen

Analgosedierung von intensivmedizinischen Patien-
tinnen und Patienten

Atemunterstiitzende MaBnahmen bei intubierten und
nicht-intubierten Patientinnen und Patienten ein-
schlieBlich Beatmungsentwdhnung bei langzeitbeat-
meten Patientinnen und Patienten

Differenzierte Beatmungstechniken

Therapie von Stoffwechselentgleisungen

Notfallsonographie

Notfallbronchoskopie

Passagere Schrittmacheranlage

Punktions- und Katheterisierungstechniken, insbe-
sondere

- zentralvendse Zugange

- arterielle GefdRzugédnge
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Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Endotracheale Intubation

Infektionen im Gebiet Innere Medizin

Meldepflichten gemaR Infektionsschutzgesetz

Vorsorge und Behandlung haufiger Infektionskrank-
heiten

Management bei therapieresistenten Erregern

Funktionelle Storungen im Gebiet Innere Medizin

Basisbehandlung psychosomatischer Krankheitsbil-
der

Krisenintervention unter Beriicksichtigung psychoso-
zialer Zusammenhange

Diagnostische Verfahren im Gebiet Innere Medizin

Durchfiihrung von ultraschallgestiitzten Punktionen
bei Pleuraerguss und Aszites

B-Modus-Sonographie der Schilddriise

EKG

Langzeit-EKG

Ergometrie

Langzeitblutdruckmessung

CW-, PW-, Duplex-, Farbduplex-Sonographie der Arte-
rien und Venen

B-Modus-Sonographie der peripheren Arterien und
Venen

B-Modus-Sonographie des Abdomens und Retroperi-
toneums einschlieflich der Nieren und ableitender
Harnwege

400

Spirometrische Untersuchung der Lungenfunktion

Indikationsstellung und Befundinterpretation von
Rontgen-Thorax-Untersuchungen

Differentialdiagnosen atopischer Erkrankungen

Therapeutische Verfahren im Gebiet Innere Medizin

Durchfiihrung von Entlastungspunktionen und Drai-
nagen bei Pleuraerguss und Aszites

Enterale und parenterale Erndhrung einschlief3lich
Sondentechnik mit Berechnung des Energie- und
Nahrstoffbedarfs sowie Erstellen eines Erndhrungs-
plans

Infusionstherapie

Transfusions- und Blutersatztherapie

Angiologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der Erkrankungen von Arterien, Venen, Kapillaren
und LymphgefaRen

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen
von Arterien, Venen, Kapillaren und Lymphgeféafien
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Endokrinologische und diabetologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion endokriner Erkrankungen einschlielRlich assozi-
ierter Stoffwechselstérungen

Internistische Basisbehandlung von endokrinen Er-
krankungen einschlieflich assoziierter Stoffwechsel-
storungen

Behandlung des Diabetes mellitus

Gastroenterologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der Krankheiten der Verdauungsorgane sowie der
exokrinen Verdauungsdriisen und ihrer Ableitungs-
wege

Internistische Basisbehandlung von Krankheiten der
Verdauungsorgane sowie der exokrinen Verdauungs-
driisen und ihrer Ableitungswege

Geriatrische Basisbehandlung

Spezielle geriatrische Behandlungsmoglichkeiten mit
dem Ziel der Erhaltung und Wiederherstellung groft-
moglicher Selbststandigkeit

Behandlung von Erkrankungen und Behinderungen
des hoheren Lebensalters einschlieBlich interdiszipli-
narer Aspekte bei Multimorbiditat

Hamatologische und onkologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der Erkrankungen des Blutes, der blutbildenden
und lymphatischen Organe, des Immunsystems, der
Hamostase sowie von malignen Neoplasien

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen
des Blutes, der blutbildenden und lymphatischen Or-
gane, des Immunsystems, der Hdmostase sowie von
malignen Neoplasien

Nephrologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der akuten und chronischen Nierenkrankheiten
sowie deren extrarenaler Komplikationen

Internistische Basisbehandlung von akuten und chro-
nischen Nierenkrankheiten sowie deren extrarenale
Komplikationen

Pneumologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der Erkrankungen der Atemwege, der Lunge, des
Lungenkreislaufs, des Mediastinum, der Pleura, der
Atempumpe einschlieBlich schlafbezogener Atmungs-
storungen sowie der extrapulmonalen Manifestatio-
nen pulmonaler Erkrankungen

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen
der Atemwege, der Lunge, des Lungenkreislaufs, des
Mediastinum, der Pleura, der Atempumpe einschlie3-
lich schlafbezogener Atmungsstérungen sowie der
extrapulmonalen Manifestationen pulmonaler Erkran-
kungen

Grundlagen allergologischer Erkrankungen
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Rheumatologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion entzilindlich-rheumatischer Systemerkrankungen
sowie entziindlicher Erkrankungen des Bewegungs-
apparates

Internistische Basisbehandlung von entziindlich-
rheumatischen Systemerkrankungen sowie entziindli-
chen Erkrankungen des Bewegungsapparates

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Innere Medizin und Kardiologie

Kardiologie

Differentialdiagnose und Therapieoptionen von Herz-
Kreislauf-Erkrankungen

Vorsorge, Friiherkennung, Diagnostik, konservative
und interventionelle Therapie sowie Rehabilitation
von Herz-Kreislauf-Erkrankungen einschlieBlich spezi-
eller kardiologischer Krankheitsaspekte bei

- akuter und chronischer koronarer Herzkrankheit

- akuter und chronischer Herzinsuffizienz

- Myokard-(Kardiomyopathien, Myokarditis) und
Perikarderkrankungen

- angeborenen und erworbenen Herzklappenfeh-
lern

- arterieller und pulmonaler Hypertonie

- infektioser Endokarditis

- thromboembolischen Erkrankungen

- Alters-, Gender- und Psycho-Kardiologie

- Erkrankungen der Aorta und aortalem/kardialem
Trauma

- Arteriosklerose einschliefilich der peripheren ar-
teriellen Verschlusskrankheit (pAVK)

- Herz-Kreislauf-Erkrankungen in der Schwanger-
schaft

- kardialen Tumoren/Metastasen und Tumorthera-
pie-bedingten Herzschadigungen

Kardiologische Konsiliartatigkeit

Sportmedizinische Untersuchung, Beratung und Be-
treuung von Herzkranken und Herzgesunden im Hin-
blick auf korperliche Belastbarkeit und Trainingsin-
tensitat

Wissenschaftlich begriindete Gutachtenerstellung bei 5
Herz-Kreislauf-Erkrankungen

Pharmakotherapie kardiovaskuldrer Erkrankungen

Bewertung des Gesundheits- und Krankheitsverhal-
tens einschlieRlich kardiovaskularer Risikofaktoren,
Krankheitsbewdltigung und Adhdrenz gegeniiber the-
rapeutischen Empfehlungen

Kardiologische Notfall- und Intensivmedizin

Herzunterstiitzende Verfahren

Behandlung des Herz-Kreislauf-Versagens in der Akut-
phase
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Management der Postreanimationsphase

Behandlung von Patientinnen und Patienten mit
akuten und bedrohlichen Herz-Kreislauf-Erkrankun-
gen, insbesondere akutes Thoraxschmerzsyndrom,
auch in Notaufnahme und Chest-Pain-Unit, Interme-
diate Care und internistischer Intensivmedizin

Invasives hamodynamisches Monitoring

Organ-unterstiitzende Verfahren, z. B. nichtinvasive
und invasive Beatmung, intraaortale Ballongegen-
pulsation, perkutane Herz-Lungen-Maschine, extra-
korporale Membranoxygenierung, perkutane Herzun-
terstiitzungssysteme

Behandlung des Herz-Kreislauf-Schocks, insbeson-
dere des kardiogenen Schocks

Mitbehandlung des Multiorgan-Dysfunktions-Syn-
droms

Diagnostische Verfahren in der Kardiologie

EKG als 12-Kanalableitung einschlief3lich zusatzlicher
Vr4/VT7-Ableitungen, Vektorkardiographie

Langzeit-EKG fiir spezielle kardiologische Fragestel- 100
lungen

Langzeitblutdruckmessung fiir spezielle kardiologi-
sche Fragestellungen

Belastungs-Untersuchungen als standardisiertes Be-
lastungs-EKG einschlieBlich Spiroergometrie

Telemonitoring

Echokardiographie

Physikalische Grundlagen und Technik der Echokardi-
ographie

B-/M-Modus- und Doppler-/Duplex-Echokardiogra-
phie, davon

- transthorakal 400

- transdsophageal 50

Stress-Echokardiographie 20

Rechts- und Linksherz-Kontrast-Echokardiographie,
Gewebedoppler-Echokardiographie

Ultraschallgestiitzte Perikardpunktion und -drainage

Duplex-Sonographie der GefaRe der Extremitaten, des
Retroperitoneum und des Mediastinum

Rhythmologie

Diagnostische Verfahren und Techniken in der klini-
schen Elektrophysiologie, z. B. Belastungsuntersu-
chungen, Karotisdruckversuch, Kipptischuntersu-
chung, Evaluierung des autonomen Nervensystems,
pharmakologische Testungen, invasive elektrophysio-
logische Diagnostik, Ereignisrekorder

Nichtinvasive Behandlung von Rhythmusstorungen
einschlielilich der Nachsorge von Patientinnen und
Patienten mit aktiven Herzrhythmusimplantaten und
nach Katheterablation
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Planung und Durchfiihrung der Resynchronisations- 25
therapie, insbesondere Kardioversion, Defibrillation
und antitachykardem Pacing bei tachykarder Herz-
rhythmusstérung einschliefilich Analgosedierung und
Monitoring

Applikation von Schrittmachersonden 25

Indikationsstellung fiir Devices und Nachsorge aktiver 100
Herzrhythmusimplantate, z. B. Ereignisrekorder, Ein-,
Zwei- und Dreikammer-Herzschrittmacher, implan-
tierbare Defibrillatoren

Mitwirkung bei invasiven elektrophysiologischen Un- 25
tersuchungen und bei Interventionen einschlief3lich
Katheterablationen

Mitwirkung bei der Implantation von Ereignisrekor- 25
dern, Ein-, Zwei- und Dreikammer-Herzschrittma-
chern und aktiven Herzrhythmusimplantaten

Herzkatheter-Diagnostik und koronare, kardiale und vaskulare Interventionen

Physikalische Grundlagen

Durchfiihrung und Befunderstellung diagnostischer
Herzkatheterverfahren

Invasive Blutdruck- und Koronarflussmessung

Erkennung und Behandlung von Katheterkomplikati-
onen

Berechnung komplexer Kreislaufgréen und Shunts

Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung selek- 200
tiver Koronarangiographien einschlieRlich Bypass-
Darstellung und Laevokardiographie

Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung von 20
Rechtsherzkatheterisationen

Kathetergestiitzte interventionelle Herzklappenthera-
pie

Interventioneller Verschluss von persistierendem Fo-
ramen Ovale (PFO), Vorhofseptumdefekt (ASD) und
Ventrikelseptumdefekt (VSD) sowie des linken Vorho-
fohrs (LAA)

Gefal3-Stenting, z. B. Aorta, periphere Arterien, Karo-
tisarterien, Nierenarterien

Renale Denervierung

Indikationsstellung zu intrakoronaren Diagnoseme-
thoden, z. B. intravaskularer Ultraschall (IVUS), frakti-
onelle Flussreserve (FFR), optische Koharenz-Tomo-
graphie (OCT)

Blutstillung nach invasiver Diagnostik

Indikationsstellung zur Myokardbiopsie einschlieflich
Befundinterpretation

Indikationsstellung zur elektiven und akuten perkuta-
nen Koronarintervention (PCl)

Mitwirkung bei Koronarinterventionen einschlief3lich 50
kathetergestiitzter Klappenintervention, Verschluss
von persistierendem Foramen Ovale (PFO), Vor-
hofseptumdefekt (ASD) und Ventrikelseptumdefekt
(VSD) sowie des linken Vorhofohrs (LAA), davon
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
- im Rahmen von Notféllen bzw. der Therapie ei- 15
nes akuten Koronarsyndroms (AKS)

Magnetresonanztomographie des Herzens

Technische Grundlagen

Messungen der kardialen Muskelmasse, der Volumina,

der Ejektionsfraktionen und des Flussimaging

Magnetresonanzangiographie der groRen Gefalte
Indikationsstellung und Befundinterpretation der kar- 40
dialen MRT
Mitwirkung bei der Untersuchung und Befunderstel- 10
lung der kardialen MRT

Computertomographie des Herzens

Technische Grundlagen
Indikationsstellung und Befundinterpretation der kar- 50
dialen CT

Nuklearkardiologie

Technische Grundlagen

Radionuklide und Isotope

Indikationsstellung und Befundinterpretation nukle-
arkardiologischer Untersuchungen

Strahlenschutz

Grundlagen der Strahlenbiologie und Strahlenphysik
bei der Anwendung ionisierender Strahlen am Men-
schen

Grundlagen des Strahlenschutzes bei Patientinnen
und Patienten sowie beim Personal einschlieflich der
Personaliiberwachung und des baulichen und appa-
rativen Strahlenschutzes

Voraussetzungen zur Erlangung der erforderlichen
Fachkunden im gesetzlich geregelten Strahlenschutz
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13 Gebiet Innere Medizin

13.9 Facharzt/Facharztin fiir Innere Medizin und Nephrologie
(Nephrologe/Nephrologin)

Gebietsdefinition

Das Gebiet Innere Medizin umfasst die Vorbeugung, (Friih-)Erkennung, konservative und inter-
ventionelle Behandlung sowie Rehabilitation und Nachsorge der Gesundheitsstorungen ein-
schliellich geriatrischer Krankheiten und Erkrankungen der Atmungsorgane, des Herzens und
Kreislaufs, der Verdauungsorgane, der Nieren und ableitenden Harnwege, des Blutes und der
blutbildenden Organe, des GefédlRsystems, des Stoffwechsels und der inneren Sekretion, des Im-
munsystems, des Stiitz- und Bindegewebes, der Infektionskrankheiten und Vergiftungen sowie
der soliden Tumore und der hamatologischen Neoplasien. Das Gebiet umfasst auch die Gesund-
heitsforderung und die Betreuung unter Beriicksichtigung der somatischen, psychischen und so-
zialen Wechselwirkungen und die interdisziplindre Koordination der an der gesundheitlichen Be-
treuung beteiligten Personen und Institutionen.

Weiterbildungszeit

72 Monate im Gebiet Innere Medizin unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

e miissen 24 Monate in der stationdren Patientenversorgung abgeleistet werden

miissen 36 Monate in Innere Medizin und Nephrologie abgeleistet werden, davon
o miussen 6 Monate in der Dialyse abgeleistet werden

e missen 24 Monate in mindestens zwei anderen Facharztkompetenzen des Gebiets abgeleis-
tet werden

e miissen 6 Monate in der Notfallaufnahme, frithestens nach Absolvierung von 12 Monaten
Weiterbildung, abgeleistet werden

e miissen 6 Monate in der Intensivmedizin, friihestens nach Absolvierung von 24 Monaten Wei-
terbildung, abgeleistet werden

Ubergangsbestimmung:

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

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Gemeinsame Inhalte der Facharztweiterbildungen im Gebiet Innere Medizin

Ubergreifende Inhalte im Gebiet Innere Medizin

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Beratung beziiglich gesundheitsférdernder Lebens-
fiihrung

Schulung bei erndhrungsbedingten Gesundheitssto-
rungen

Begutachtung der Leistungsfahigkeit und Belastbar-
keit

Begutachtung der Arbeitsunfahigkeit und Erwerbs-
minderung

Begutachtung der Pflegebediirftigkeit

Beratung und Flihrung Suchtkranker sowie Suchtpra-
vention

Grundlagen der medikamentdsen Tumortherapie
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Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgen-
der Patientinnen und Patienten

Beratung zu Patientenverfligungen und Vorsorgevoll-
machten einschlieRlich Organspende

Fachgebundene genetische Beratung

Grundlagen hereditérer und multifaktorieller Krank-
heitsbilder und Entwicklungsstérungen

Interpretation und Aussagekraft genetischer Untersu-
chungsergebnisse (Sensitivitat, Spezifitat, pradiktiver
Wert)

Methodische, psychosoziale und ethische Aspekte der
genetischen Beratung und Diagnostik einschlief3lich
pharmakogenetischer Tests

Erkennung fachbezogener genetisch bedingter Krank-
heitsbilder oder Entwicklungsstérungen

Fachgebundene genetische Beratung bei diagnosti-
scher und pradiktiver genetischer Untersuchung

Notfall- und intensivmedizinische MaRnahmen im Gebiet Innere Medizin

Stufendiagnostik und Therapie bei akut einsetzenden
Leitsymptomen, z. B. Dyspnoe, Thoraxschmerz,
Bauchschmerz, passagere und persistierende Be-
wusstseinsstorungen, Fieber, Erbrechen, Durchfall

Diagnostik und Therapie akuter und vital bedrohli-
cher Erkrankungen und Zustande, insbesondere

- respiratorische Insuffizienz

- Schock

- kardiale Insuffizienz

- akutes Nierenversagen

- sonstiges Ein- und Mehrorganversagen

- Koma und Delir

- Sepsis

- Intoxikationen

Kardiopulmonale Reanimation

Intensivmedizinische Behandlung von Patientinnen
und Patienten mit Funktionsstérungen von mindes-
tens zwei vitalen Organsystemen

Analgosedierung von intensivmedizinischen Patien-
tinnen und Patienten

Atemunterstiitzende Malinahmen bei intubierten und
nicht-intubierten Patienten einschlief3lich Beat-
mungsentwoéhnung bei langzeitbeatmeten Patientin-
nen und Patienten

Differenzierte Beatmungstechniken

Therapie von Stoffwechselentgleisungen

Notfallsonographie

Notfallbronchoskopie

Passagere Schrittmacheranlage

Punktions- und Katheterisierungstechniken, insbe-
sondere
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Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

- zentralvendse Zugdnge

- arterielle GefdRzugange

Endotracheale Intubation

Infektionen im Gebiet Innere Medizin

Meldepflichten gemaR Infektionsschutzgesetz

Vorsorge und Behandlung haufiger Infektionskrank-
heiten

Management bei therapieresistenten Erregern

Funktionelle Storungen im Gebiet Innere Medizin

Basisbehandlung psychosomatischer Krankheitsbil-
der

Krisenintervention unter Beriicksichtigung psychoso-
zialer Zusammenhange

Diagnostische Verfahren im Gebiet Innere Medizin

Durchfiihrung von ultraschallgestiitzten Punktionen
bei Pleuraerguss und Aszites

B-Modus-Sonographie der Schilddriise

EKG

Langzeit-EKG

Ergometrie

Langzeitblutdruckmessung

CW-, PW-, Duplex-, Farbduplex-Sonographie der Arte-
rien und Venen

B-Modus-Sonographie der peripheren Arterien und
Venen

B-Modus-Sonographie des Abdomens und Retroperi-
toneums einschlief3lich der Nieren und ableitender
Harnwege

400

Spirometrische Untersuchung der Lungenfunktion

Indikationsstellung und Befundinterpretation von
Rontgen-Thorax-Untersuchungen

Differentialdiagnosen atopischer Erkrankungen

Therapeutische Verfahren im Gebiet Innere Medizin

Durchfiihrung von Entlastungspunktionen und Drai-
nagen bei Pleuraerguss und Aszites

Enterale und parenterale Erndhrung einschlieRlich
Sondentechnik mit Berechnung des Energie- und
Nahrstoffbedarfs sowie Erstellen eines Erndhrungs-
plans

Infusionstherapie

Transfusions- und Blutersatztherapie

Angiologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der Erkrankungen von Arterien, Venen, Kapillaren
und LymphgefaRen

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen
von Arterien, Venen, Kapillaren und Lymphgefafien

Endokrinologische und diabetologische Basisbehandlung
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Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion endokriner Erkrankungen einschlief3lich assozi-
ierter Stoffwechselstérungen

Internistische Basisbehandlung von endokrinen Er-
krankungen einschlieflich assoziierter Stoffwechsel-
stérungen

Behandlung des Diabetes mellitus

Gastroenterologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der Krankheiten der Verdauungsorgane sowie der
exokrinen Verdauungsdriisen und ihrer Ableitungs-
wege

Internistische Basisbehandlung von Krankheiten der
Verdauungsorgane sowie der exokrinen Verdauungs-
driisen und ihrer Ableitungswege

Geriatrische Basisbehandlung

Spezielle geriatrische Behandlungsmdglichkeiten mit
dem Ziel der Erhaltung und Wiederherstellung groft-
maoglicher Selbststandigkeit

Behandlung von Erkrankungen und Behinderungen
des héheren Lebensalters einschliefilich interdiszipli-
narer Aspekte bei Multimorbiditat

Hamatologische und onkologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der Erkrankungen des Blutes, der blutbildenden
und lymphatischen Organe, des Immunsystems, der
Hamostase sowie von malignen Neoplasien

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen
des Blutes, der blutbildenden und lymphatischen Or-
gane, des Immunsystems, der Hdmostase sowie von
malignen Neoplasien

Kardiologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion von Erkrankungen des Herzens und des Kreis-
laufs

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen
des Herzens und des Kreislaufs

Pneumologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der Erkrankungen der Atemwege, der Lunge, des
Lungenkreislaufs, des Mediastinum, der Pleura, der
Atempumpe einschlieRlich schlafbezogener Atmungs-
stérungen sowie der extrapulmonalen Manifestatio-
nen pulmonaler Erkrankungen

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen
der Atemwege, der Lunge, des Lungenkreislaufs, des
Mediastinum, der Pleura, der Atempumpe einschlief3-
lich schlafbezogener Atmungsstérungen sowie der
extrapulmonalen Manifestationen pulmonaler Erkran-
kungen

Grundlagen allergologischer Erkrankungen

Rheumatologische Basisbehandlung
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Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion entziindlich-rheumatischer Systemerkrankungen
sowie entziindlicher Erkrankungen des Bewegungs-
apparates

Internistische Basisbehandlung von entziindlich-
rheumatischen Systemerkrankungen sowie entziindli-
chen Erkrankungen des Bewegungsapparates

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Innere Medizin und Nephrologie

Nephrologie

Prévention, Differentialdiagnose, Therapieoptionen
und Rehabilitation von nephrologischen Erkrankun-
gen

Behandlung pulmo-, kardio- und hepatorenaler Syn-
drome

Management von Patientinnen und Patienten vor und
nach Nierentransplantation oder Organspende

Behandlung von Patientinnen und Patienten mit un-
kompliziertem Verlauf nach Nierentransplantation

Therapieoptionen bei kompliziertem Verlauf nach
Nierentransplantation

Pravention, Behandlung und Rehabilitation von Er-
krankungen des Urogenitaltraktes, insbesondere

- primare und sekundare Glomerulonephritis

- nephrotisches Syndrom

- akute und chronische tubulo-interstitielle Nie-
renkrankheiten

- tubulare Partialfunktionsstérungen

- komplizierte Infekte des Urogenitaltraktes

Behandlung von Systemerkrankungen mit Nierenbe-
teiligung, insbesondere

- Kollagenosen

- Vaskulitiden

- sekunddre Amyloidose

Behandlung gutartiger Tumore des Urogenitaltraktes
und der Nebenniere

Mitbehandlung von Malignomen des Urogenitaltrak-
tes und anderen Malignomen mit Nierenbeteiligung
im interdisziplindren Team

Behandlung genetischer Erkrankungen mit Nierenbe-
teiligung, insbesondere Zystenerkrankungen

Behandlung von Nierenerkrankungen in der Schwan-
gerschaft

Behandlung und Rehabilitation bei arterieller Hyper-
tonie, insbesondere schwerer Verlaufsformen und ih-
rer Folgeerkrankungen

Behandlung vital bedrohlicher Zustande mit renaler
Beteiligung einschlieBlich Indikationsstellung zu in-
terventionellen Eingriffen

Legen eines transurethralen und/oder suprapubi-
schen Katheters

Seite 184 von 475




13.9 Facharzt/Facharztin fiir Innere Medizin und Nephrologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Behandlung komplexer Stérungen des Wasser- und
Elektrolythaushalts sowie des Sdure-Basen-Haushalts

Behandlung von Stérungen der endokrinen Regula-
tion bei Nierenfunktionsstérungen

Fehlbildungen und anatomische Varianten des Uroge-
nitaltraktes

Behandlung des akuten Nierenversagens einschlief3-
lich der Nierenersatztherapie, auch bei Sepsis und
Multiorganversagen

Behandlung der chronischen Nierenkrankheit und ih-
rer Folgeerkrankungen einschlieBlich der Nierener-
satztherapie

Indikationsstellung, Management und Beurteilung
von passageren und permanenten Dialysezugangen
einschliellich Shuntoperationen und Implantation
von Peritonealdialyse-Kathetern

Anlage von Kathetern zur extrakorporalen Therapie 50

Nephrologische Ultraschalldiagnostik

- B-Modus-Sonographie der Transplantatniere

- B-Modus-Sonographie der Schilddriise und der 150
Nebenschilddriisen

- Duplex-Sonographie der abdominellen, retrope- 100
ritonealen und mediastinalen Gefalle

- Duplex-Sonographie der Extremitatengefalie ein-
schlieBlich Dialyseshunts, davon

- arteriell 100

- venos 100

- transthorakale B-/M-Modus-/Doppler-/Duplex-
Echokardiographie

Indikationsstellung und Befundinterpretation der Ka-
pillarmikroskopie

Indikationsstellung und Befundinterpretation weite-
rer bildgebender Verfahren

Urinmarker zur Nierenfunktionspriifung

Durchfiihrung und Befunderstellung der mikroskopi-
schen Untersuchung des Urinsediments einschliel3-
lich der Phasenkontrastmikroskopie

Durchfiihrung und Interpretation von Nierenbiopsien 20

Durchfiihrung therapeutischer extrakorporaler Elimi- 30
nationsverfahren, insbesondere Lipidapherese, Plas-
mapherese und Immunadsorption, z. B. bei Systemer-
krankungen und Vergiftungen

Durchfiihrung einschlieBlich Indikation und Beendi-
gung der Nierenersatztherapie, davon

- intermittierende und kontinuierliche Himodia- 2.000
lyse, Hdmofiltration und Hamodiafiltration

- intermittierende und kontinuierliche Peritoneal- 100
dialyse

Schulung und Beratung zu Erndahrung, Diatetik und
medikamentdser Therapie, insbesondere bei

- chronischer Nierenkrankheit
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- akutem Nierenversagen

- Intoxikation

- arterieller Hypertonie

Indikationsstellung zu interventionellen Eingriffen zur
Behandlung der arteriellen Hypertonie

Interdisziplinare Indikationsstellung fiir chirurgische
und strahlentherapeutische Behandlungsverfahren
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13 Gebiet Innere Medizin

13.10 Facharzt/Facharztin fiir Innere Medizin und Pneumologie
(Pneumologe/Pneumologin)

Gebietsdefinition

Das Gebiet Innere Medizin umfasst die Vorbeugung, (Friih-)Erkennung, konservative und inter-
ventionelle Behandlung sowie Rehabilitation und Nachsorge der Gesundheitsstorungen ein-
schliellich geriatrischer Krankheiten und Erkrankungen der Atmungsorgane, des Herzens und
Kreislaufs, der Verdauungsorgane, der Nieren und ableitenden Harnwege, des Blutes und der
blutbildenden Organe, des GefédlRsystems, des Stoffwechsels und der inneren Sekretion, des Im-
munsystems, des Stiitz- und Bindegewebes, der Infektionskrankheiten und Vergiftungen sowie
der soliden Tumore und der hamatologischen Neoplasien. Das Gebiet umfasst auch die Gesund-
heitsforderung und die Betreuung unter Beriicksichtigung der somatischen, psychischen und so-
zialen Wechselwirkungen und die interdisziplindre Koordination der an der gesundheitlichen Be-
treuung beteiligten Personen und Institutionen.

Weiterbildungszeit

72 Monate im Gebiet Innere Medizin unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

e miissen 24 Monate in der stationdren Patientenversorgung abgeleistet werden
missen 36 Monate in Innere Medizin und Pneumologie abgeleistet werden

e miissen 24 Monate in mindestens zwei anderen Facharztkompetenzen des Gebiets abgeleis-
tet werden

e miissen 6 Monate in der Notfallaufnahme, frilhestens nach Absolvierung von 12 Monaten
Weiterbildung, abgeleistet werden

e miissen 6 Monate in der Intensivmedizin, friihestens nach Absolvierung von 24 Monaten Wei-
terbildung, abgeleistet werden

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Schwerpunktbezeichnung Pneumologie bzw. die Facharztbezeichnung Innere Medizin und Schwer-
punkt Pneumologie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Facharztbezeichnung Innere Medizin und Pneumologie zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Gemeinsame Inhalte der Facharztweiterbildungen im Gebiet Innere Medizin

Ubergreifende Inhalte im Gebiet Innere Medizin

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Beratung beziiglich gesundheitsférdernder Lebens-
fiihrung

Schulung bei erndhrungsbedingten Gesundheitssto-
rungen

Begutachtung der Leistungsfahigkeit und Belastbar-
keit

Begutachtung der Arbeitsunféhigkeit und Erwerbs-
minderung

Begutachtung der Pflegebediirftigkeit

Beratung und Flihrung Suchtkranker sowie Suchtpra-
vention

Grundlagen der medikamentdsen Tumortherapie

Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgen-
der Patientinnen und Patienten
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Beratung zu Patientenverfligungen und Vorsorgevoll-
machten einschlieRlich Organspende

Fachgebundene genetische Beratung

Grundlagen hereditérer und multifaktorieller Krank-
heitsbilder und Entwicklungsstérungen

Interpretation und Aussagekraft genetischer Untersu-
chungsergebnisse (Sensitivitat, Spezifitat, pradiktiver
Wert)

Methodische, psychosoziale und ethische Aspekte der
genetischen Beratung und Diagnostik einschlieflich
pharmakogenetischer Tests

Erkennung fachbezogener genetisch bedingter Krank-
heitsbilder oder Entwicklungsstérungen

Fachgebundene genetische Beratung bei diagnosti-
scher und pradiktiver genetischer Untersuchung

Notfall- und intensivmedizinische MaRnahmen im Gebiet Innere Medizin

Stufendiagnostik und Therapie bei akut einsetzenden
Leitsymptomen, z. B. Dyspnoe, Thoraxschmerz,
Bauchschmerz, passagere und persistierende Be-
wusstseinsstorungen, Fieber, Erbrechen, Durchfall

Diagnostik und Therapie akuter und vital bedrohli-
cher Erkrankungen und Zustédnde, insbesondere

- respiratorische Insuffizienz

- Schock

- kardiale Insuffizienz

- akutes Nierenversagen

- sonstiges Ein- und Mehrorganversagen

- Koma und Delir

- Sepsis

- Intoxikationen

Kardiopulmonale Reanimation

Intensivmedizinische Behandlung von Patientinnen
und Patienten mit Funktionsstérungen von mindes-
tens zwei vitalen Organsystemen

Analgosedierung von intensivmedizinischen Patien-
tinnen und Patienten

Atemunterstiitzende MaBnahmen bei intubierten und
nicht-intubierten Patientinnen und Patienten ein-
schlieBlich Beatmungsentwdhnung bei langzeitbeat-
meten Patientinnen und Patienten

Differenzierte Beatmungstechniken

Therapie von Stoffwechselentgleisungen

Notfallsonographie

Notfallbronchoskopie

Passagere Schrittmacheranlage

Punktions- und Katheterisierungstechniken, insbe-
sondere

- zentralvendse Zugange

- arterielle GefdRzugédnge
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Richtzahl

Endotracheale Intubation

Infektionen im Gebiet Innere Medizin

Meldepflichten gemaR Infektionsschutzgesetz

Vorsorge und Behandlung haufiger Infektionskrank-
heiten

Management bei therapieresistenten Erregern

Funktionelle Storungen im Gebiet Innere Medizin

Basisbehandlung psychosomatischer Krankheitsbil-
der

Krisenintervention unter Beriicksichtigung psychoso-
zialer Zusammenhange

Diagnostische Verfahren im Gebiet Innere Medizin

Durchfiihrung von ultraschallgestiitzten Punktionen
bei Pleuraerguss und Aszites

B-Modus-Sonographie der Schilddriise

EKG

Langzeit-EKG

Ergometrie

Langzeitblutdruckmessung

CW-, PW-, Duplex-, Farbduplex-Sonographie der Arte-
rien und Venen

B-Modus-Sonographie der peripheren Arterien und
Venen

B-Modus-Sonographie des Abdomens und Retroperi-
toneums einschlieflich der Nieren und ableitender
Harnwege

400

Spirometrische Untersuchung der Lungenfunktion

Indikationsstellung und Befundinterpretation von
Rontgen-Thorax-Untersuchungen

Differentialdiagnosen atopischer Erkrankungen

Therapeutische Verfahren im Gebiet Innere Medizin

Durchfiihrung von Entlastungspunktionen und Drai-
nagen bei Pleuraerguss und Aszites

Enterale und parenterale Erndhrung einschlief3lich
Sondentechnik mit Berechnung des Energie- und
Nahrstoffbedarfs sowie Erstellen eines Erndhrungs-
plans

Infusionstherapie

Transfusions- und Blutersatztherapie

Angiologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der Erkrankungen von Arterien, Venen, Kapillaren
und LymphgefaRen

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen
von Arterien, Venen, Kapillaren und Lymphgeféafien

Endokrinologische und diabetologische Basisbehandlung
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Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion endokriner Erkrankungen einschlief3lich assozi-
ierter Stoffwechselstérungen

Internistische Basisbehandlung von endokrinen Er-
krankungen einschlieflich assoziierter Stoffwechsel-
stérungen

Behandlung des Diabetes mellitus

Gastroenterologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der Krankheiten der Verdauungsorgane sowie der
exokrinen Verdauungsdriisen und ihrer Ableitungs-
wege

Internistische Basisbehandlung von Krankheiten der
Verdauungsorgane sowie der exokrinen Verdauungs-
driisen und ihrer Ableitungswege

Geriatrische Basisbehandlung

Spezielle geriatrische Behandlungsmdglichkeiten mit
dem Ziel der Erhaltung und Wiederherstellung groft-
maoglicher Selbststandigkeit

Behandlung von Erkrankungen und Behinderungen
des héheren Lebensalters einschliefilich interdiszipli-
narer Aspekte bei Multimorbiditat

Hamatologische und onkologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der Erkrankungen des Blutes, der blutbildenden
und lymphatischen Organe, des Immunsystems, der
Hamostase sowie von malignen Neoplasien

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen
des Blutes, der blutbildenden und lymphatischen Or-
gane, des Immunsystems, der Hdmostase sowie von
malignen Neoplasien

Kardiologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion von Erkrankungen des Herzens und des Kreis-
laufs

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen
des Herzens und des Kreislaufs

Nephrologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der akuten und chronischen Nierenkrankheiten
sowie deren extrarenaler Komplikationen

Internistische Basisbehandlung von akuten und chro-
nischen Nierenkrankheiten sowie deren extrarenale
Komplikationen

Rheumatologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion entziindlich-rheumatischer Systemerkrankungen
sowie entziindlicher Erkrankungen des Bewegungs-
apparates

Internistische Basisbehandlung von entziindlich-
rheumatischen Systemerkrankungen sowie entziindli-
chen Erkrankungen des Bewegungsapparates
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Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Innere Medizin und Pneumologie

Pneumologie

Pravention, Differentialdiagnose, Therapieoptionen,
Rehabilitation und Nachsorge von Erkrankungen und
Tumoren der Atmungsorgane

Diagnostik und konservative Therapie von pneumolo-
gischen Erkrankungen, davon

- der Atemwege, insbesondere Asthma, chronisch
obstruktive Lungenerkrankung (COPD), Bron-
chiektasien

- derLunge, insbesondere diffuse parenchymat-
Ose Erkrankungen, Lungenemphysem

- des Lungenkreislaufs, insbesondere pulmonale
Hypertonie, Lungenembolie, Vaskulitiden

- des Mediastinum, insbesondere Mediastinitis

- derPleura, insbesondere Pneumothorax, Pleuri-
tis und Pleuraempyem

- der Atempumpe, insbesondere bei thorakalen
Deformitdten, neuromuskuldren Erkrankungen,
Atemantriebsstérungen

Vorsorge, Friiherkennung, Behandlung und Rehabili-
tation von schlafbezogenen Atmungsstorungen, ins-
besondere obstruktive und zentrale Schlafapnoe, Hy-
poventilationssyndrome

Vorsorge, Friiherkennung, Diagnostik, konservative
Therapie und Rehabilitation thorakaler Tumorerkran-
kungen, insbesondere

- Lungenkarzinom

- pulmonale Metastasen anderer Tumore

- Pleuramesotheliom und andere pleurale Tumore

- mediastinale Tumore

- Tumore der Brustwand, Sarkome, Lymphome

- nicht-maligne intrathorakale Tumore

Vorsorge, Friiherkennung, Diagnostik, konservative
Therapie und Rehabilitation infektiologischer Erkran-
kungen der Atmungsorgane, insbesondere

- Pneumonie

- Lungenabszess

- Virus-, Pilz- und parasitare Infektionen

- Tuberkulose

- nicht-tuberkuldse Mykobakteriosen

Vorsorge, Friiherkennung, Diagnostik, konservative
Therapie und Rehabilitation facharztkompetenzbezo-
gener allergologischer und immunologischer Erkran-
kungen

Vorsorge, Friiherkennung, Behandlung und Rehabili-
tation iatrogener sowie durch Arbeitsplatz- und Um-
welteinfliisse verursachte Erkrankungen, insbeson-
dere durch inhalative Noxen
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Richtzahl

Behandlung respiratorischer Notfalle, insbesondere
akute Exazerbation chronischer Lungenerkrankungen
sowie Notfallbehandlung von restriktiven und ob-
struktiven Lungenerkrankungen, neuromuskuldren
Erkrankungen, Thoraxschmerzen, akuter Dyspnoe,
pulmonale Blutung, akute inhalative Lungenschaden,
Thoraxtrauma

Mitbehandlung von Schwangeren mit pneumologi-
schen Erkrankungen

Diagnostische Verfahren in der Pneumologie

Indikationsstellung und Befundinterpretation von La-
boruntersuchungen pneumologischer einschlief3lich
allergologisch-immunologischen Erkrankungen

Funktionsuntersuchungen der Atmungsorgane ein-
schliefRlich Rhinomanometrie, Peak Flow Monitoring,
insbesondere

- Ganzkorperplethysmographie

- Bestimmung des CO-Transfer-Faktors

- Untersuchung von Atempump-Funktion und
Atemmechanik

- unspezifische Hyperreagibilitdtstestung der
Atemwege

- Atemgasmessung

- Blutgase und Saure-Basen-Haushalt

- kardiopulmonale Belastungsuntersuchungen
einschlieflilich Spiro-Ergometrie

Untersuchungen des Lungenkreislaufs einschlief3lich
Rechtsherzkatheter

Unspezifische und allergenvermittelte Provokations-
und Karenztests einschlielich epikutaner, kutaner,
intrakutaner und inhalativer Tests

B-Modus-Sonographie der Thoraxorgane (ohne Herz) 100

Transthorakale B-/M-Modus-/Doppler-/Duplex-Echo-
kardiographie

Transbronchiale und transésophageale Untersuchun-
gen des Mediastinum und der Lunge

Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung von
Rontgen-Thorax-Untersuchungen

Indikationsstellung und Befundinterpretation weite-
rer bildgebenden Verfahren

Endoskopische Verfahren

Bronchoskopie mit starrem Instrumentarium bei in-
terventionellen Verfahren

Thorakoskopie

Biopsietechniken

Flexible Bronchoskopie, davon 100

- mitbronchoalveolarer Lavage 25

Komplexe bronchologische Verfahren, z. B. Ventile,
Stents, Coils, Thermoplastie
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Bronchoskopisches Sekretmanagement, Blutstillung,
Fremdkorperentfernung und Rekanalisation bei ste-
nosierten Bronchien

Schlafmedizinische Diagnostik

Polysomnographien

Kardiorespiratorische Polygraphien

Beatmung

Extrakorporale Gasaustauschverfahren, nasaler Hoch-
fluss Sauerstoff

Invasive und nicht-invasive Beatmungstherapie ein-
schlieflich der Beatmungsentwdhnung/-beendigung
und Mitbehandlung auRerklinisch beatmeter Patien-
tinnen und Patienten

Einstellung und Uberwachung nichtlicher Uber-
drucktherapie bei schlafbezogenen Atmungsstorun-
gen

Therapeutische MaBnahmen in der Pneumologie

Indikationsstellung zu thoraxchirurgischen Verfahren
einschlieflich Lungenvolumenreduktion und Lungen-
transplantation, auch in interdisziplinarer Zusam-
menarbeit

Pleurodeseverfahren

Patientenschulung, insbesondere Tabakentwéhnung

Medizinische Trainingstherapie

Einleitung und Uberwachung physiotherapeutischer
Atemtherapie

Behandlung von tracheotomierten Patientinnen und
Patienten, insbesondere bei Langzeitbeatmung

Inhalationstherapie

Langzeitsauerstofftherapie

Erstellung eines Therapieplanes und Hyposensibilisie-
rung allergischer Erkrankungen

Alternative therapeutische Verfahren zur Behandlung
schlafbezogener Atmungsstérungen

Medikamentose Tumortherapie und Supportivtherapie

Interdisziplinare Indikationsstellung zu chirurgischen,
strahlentherapeutischen, interventionellen und nuk-
learmedizinischen Behandlungsverfahren

Regelmafige Teilnahme an interdisziplindren Tumor-
konferenzen, davon

- Falldarstellungen 20

Pharmakologie und Wirkungsweise medikamentdser
Tumortherapie

Indikationsstellung zur medikamentésen Tumorthe-
rapie unter Beriicksichtigung von Komorbiditaten

Planung und Uberwachung der medikamentésen
Therapie bei Tumorerkrankungen der Facharztkom-
petenz einschlieBlich der Pravention, Erkennung und
Behandlung spezifischer Nebenwirkungen von Tu-
mortherapeutika
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Medikamentose Therapie bei Patientinnen und Pati- 100

enten mit Tumoren der Facharztkompetenz in Be-
handlungsfallen, davon

- zytostatisch

- zielgerichtet

- immunmodulatorisch

- antihormonell

Aspekte der Nachsorge bei medikamentdser Tu-
mortherapie

Grundlagen der Supportivtherapie und Rehabilitation
bei Tumorerkrankungen des Fachgebietes

Prophylaktische und interventionelle Supportivthera-
pie, insbesondere Antiemese, Erndhrungsberatung
und Diéatetik einschlief3lich enteraler und parenteraler
Erndhrung, Infektionsprophylaxe und Therapie von
Infektionen, Antikoagulation

Palliativmedizinische Betreuung bei Patientinnen und
Patienten mit lebenslimitierenden pneumologischen
Krankheiten

Strahlenschutz

Grundlagen der Strahlenbiologie und Strahlenphysik
bei der Anwendung ionisierender Strahlen am Men-
schen

Grundlagen des Strahlenschutzes bei Patientinnen
und Patienten sowie beim Personal einschlief3lich der
Personaliiberwachung und des baulichen und appa-
rativen Strahlenschutzes

Voraussetzungen zur Erlangung der erforderlichen
Fachkunden im gesetzlich geregelten Strahlenschutz
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13 Gebiet Innere Medizin

13.11 Facharzt/Facharztin fiir Innere Medizin und Rheumatologie
(Rheumatologe/Rheumatologin)

Gebietsdefinition

Das Gebiet Innere Medizin umfasst die Vorbeugung, (Friih-)Erkennung, konservative und inter-
ventionelle Behandlung sowie Rehabilitation und Nachsorge der Gesundheitsstérungen ein-
schliellich geriatrischer Krankheiten und Erkrankungen der Atmungsorgane, des Herzens und
Kreislaufs, der Verdauungsorgane, der Nieren und ableitenden Harnwege, des Blutes und der
blutbildenden Organe, des GefélRsystems, des Stoffwechsels und der inneren Sekretion, des Im-
munsystems, des Stiitz- und Bindegewebes, der Infektionskrankheiten und Vergiftungen sowie
der soliden Tumore und der hamatologischen Neoplasien. Das Gebiet umfasst auch die Gesund-
heitsforderung und die Betreuung unter Beriicksichtigung der somatischen, psychischen und so-
zialen Wechselwirkungen und die interdisziplindre Koordination der an der gesundheitlichen Be-
treuung beteiligten Personen und Institutionen.

Weiterbildungszeit

72 Monate im Gebiet Innere Medizin unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

e miissen 24 Monate in der stationdren Patientenversorgung abgeleistet werden
miissen 36 Monate in Innere Medizin und Rheumatologie abgeleistet werden

e missen 24 Monate in mindestens zwei anderen Facharztkompetenzen des Gebiets abgeleis-
tet werden

e miissen 6 Monate in der Notfallaufnahme, frilhestens nach Absolvierung von 12 Monaten
Weiterbildung, abgeleistet werden

e miissen 6 Monate in der Intensivmedizin, friihestens nach Absolvierung von 24 Monaten Wei-
terbildung, abgeleistet werden

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Schwerpunktbezeichnung Rheumatologie bzw. die Facharztbezeichnung Innere Medizin und Schwer-
punkt Rheumatologie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Facharztbezeichnung Innere Medizin und Rheumatologie zu fiih-

ren.

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Gemeinsame Inhalte der Facharztweiterbildungen im Gebiet Innere Medizin

Ubergreifende Inhalte im Gebiet Innere Medizin

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Beratung beziiglich gesundheitsférdernder Lebens-
fiihrung

Schulung bei erndhrungsbedingten Gesundheitssto-
rungen

Begutachtung der Leistungsfahigkeit und Belastbar-
keit

Begutachtung der Arbeitsunféhigkeit und Erwerbs-
minderung

Begutachtung der Pflegebediirftigkeit

Beratung und Flihrung Suchtkranker sowie Suchtpra-
vention

Grundlagen der medikamentdsen Tumortherapie

Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgen-
der Patientinnen und Patienten
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Beratung zu Patientenverfligungen und Vorsorgevoll-
machten einschlieRlich Organspende

Fachgebundene genetische Beratung

Grundlagen hereditérer und multifaktorieller Krank-
heitsbilder und Entwicklungsstérungen

Interpretation und Aussagekraft genetischer Untersu-
chungsergebnisse (Sensitivitat, Spezifitat, pradiktiver
Wert)

Methodische, psychosoziale und ethische Aspekte der
genetischen Beratung und Diagnostik einschlieflich
pharmakogenetischer Tests

Erkennung fachbezogener genetisch bedingter Krank-
heitsbilder oder Entwicklungsstérungen

Fachgebundene genetische Beratung bei diagnosti-
scher und pradiktiver genetischer Untersuchung

Notfall- und intensivmedizinische MaRnahmen im Gebiet Innere Medizin

Stufendiagnostik und Therapie bei akut einsetzenden
Leitsymptomen, z. B. Dyspnoe, Thoraxschmerz,
Bauchschmerz, passagere und persistierende Be-
wusstseinsstorungen, Fieber, Erbrechen, Durchfall

Diagnostik und Therapie akuter und vital bedrohli-
cher Erkrankungen und Zustédnde, insbesondere

- respiratorische Insuffizienz

- Schock

- kardiale Insuffizienz

- akutes Nierenversagen

- sonstiges Ein- und Mehrorganversagen

- Koma und Delir

- Sepsis

- Intoxikationen

Kardiopulmonale Reanimation

Intensivmedizinische Behandlung von Patientinnen
und Patienten mit Funktionsstérungen von mindes-
tens zwei vitalen Organsystemen

Analgosedierung von intensivmedizinischen Patien-
tinnen und Patienten

Atemunterstiitzende MaBnahmen bei intubierten und
nicht-intubierten Patientinnen und Patienten ein-
schlieBlich Beatmungsentwdhnung bei langzeitbeat-
meten Patientinnen und Patienten

Differenzierte Beatmungstechniken

Therapie von Stoffwechselentgleisungen

Notfallsonographie

Notfallbronchoskopie

Passagere Schrittmacheranlage

Punktions- und Katheterisierungstechniken, insbe-
sondere

- zentralvendse Zugange

- arterielle GefdRzugédnge
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Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Endotracheale Intubation

Infektionen im Gebiet Innere Medizin

Meldepflichten gemaR Infektionsschutzgesetz

Vorsorge und Behandlung haufiger Infektionskrank-
heiten

Management bei therapieresistenten Erregern

Funktionelle Storungen im Gebiet Innere Medizin

Basisbehandlung psychosomatischer Krankheitsbil-
der

Krisenintervention unter Beriicksichtigung psychoso-
zialer Zusammenhange

Diagnostische Verfahren im Gebiet Innere Medizin

Durchfiihrung von ultraschallgestiitzten Punktionen
bei Pleuraerguss und Aszites

B-Modus-Sonographie der Schilddriise

EKG

Langzeit-EKG

Ergometrie

Langzeitblutdruckmessung

CW-, PW-, Duplex-, Farbduplex-Sonographie der Arte-
rien und Venen

B-Modus-Sonographie der peripheren Arterien und
Venen

B-Modus-Sonographie des Abdomens und Retroperi-
toneums einschlieflich der Nieren und ableitender
Harnwege

400

Spirometrische Untersuchung der Lungenfunktion

Indikationsstellung und Befundinterpretation von
Rontgen-Thorax-Untersuchungen

Differentialdiagnosen atopischer Erkrankungen

Therapeutische Verfahren im Gebiet Innere Medizin

Durchfiihrung von Entlastungspunktionen und Drai-
nagen bei Pleuraerguss und Aszites

Enterale und parenterale Erndhrung einschlief3lich
Sondentechnik mit Berechnung des Energie- und
Nahrstoffbedarfs sowie Erstellen eines Erndhrungs-
plans

Infusionstherapie

Transfusions- und Blutersatztherapie

Angiologische Basisbehandlung

Weiterfiihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der Erkrankungen von Arterien, Venen, Kapillaren
und LymphgefaRen

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen
von Arterien, Venen, Kapillaren und Lymphgeféafien

Endokrinologische und diabetologische Basisbehandlung
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion endokriner Erkrankungen einschlief3lich assozi-
ierter Stoffwechselstérungen

Internistische Basisbehandlung von endokrinen Er-
krankungen einschlieflich assoziierter Stoffwechsel-
stérungen

Behandlung des Diabetes mellitus

Gastroenterologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der Krankheiten der Verdauungsorgane sowie der
exokrinen Verdauungsdriisen und ihrer Ableitungs-
wege

Internistische Basisbehandlung von Krankheiten der
Verdauungsorgane sowie der exokrinen Verdauungs-
driisen und ihrer Ableitungswege

Geriatrische Basisbehandlung

Spezielle geriatrische Behandlungsmdglichkeiten mit
dem Ziel der Erhaltung und Wiederherstellung groft-
maoglicher Selbststandigkeit

Behandlung von Erkrankungen und Behinderungen
des héheren Lebensalters einschliefilich interdiszipli-
narer Aspekte bei Multimorbiditat

Hamatologische und onkologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der Erkrankungen des Blutes, der blutbildenden
und lymphatischen Organe, des Immunsystems, der
Hamostase sowie von malignen Neoplasien

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen
des Blutes, der blutbildenden und lymphatischen Or-
gane, des Immunsystems, der Hdmostase sowie von
malignen Neoplasien

Kardiologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion von Erkrankungen des Herzens und des Kreis-
laufs

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen
des Herzens und des Kreislaufs

Nephrologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der akuten und chronischen Nierenkrankheiten
sowie deren extrarenaler Komplikationen

Internistische Basisbehandlung von akuten und chro-
nischen Nierenkrankheiten sowie deren extrarenale
Komplikationen

Pneumologische Basisbehandlung

Weiterflihrende Diagnostik, Therapie und Rehabilita-
tion der Erkrankungen der Atemwege, der Lunge, des
Lungenkreislaufs, des Mediastinum, der Pleura, der
Atempumpe einschlieRlich schlafbezogener Atmungs-
stérungen sowie der extrapulmonalen Manifestatio-
nen pulmonaler Erkrankungen
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Internistische Basisbehandlung von Erkrankungen
der Atemwege, der Lunge, des Lungenkreislaufs, des
Mediastinum, der Pleura, der Atempumpe einschlieR3-
lich schlafbezogener Atmungsstdrungen sowie der
extrapulmonalen Manifestationen pulmonaler Erkran-
kungen

Grundlagen allergologischer Erkrankungen

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Innere Medizin und Rheumatologie

Rheumatologie

Differentialdiagnose, Therapieoptionen, Langzeitbe-
treuung und Rehabilitation entziindlich-rheumati-
scher Gelenkerkrankungen, inflammatorischer/immu-
nologischer Systemerkrankungen, insbesondere Kol-
lagenosen, Vaskulitiden, autoinflammatorische Syn-
drome, Immundefekte und ihre Komorbiditaten

Transition im Kontext der zugrunde liegenden Erkran-
kung

Rheumatische Systemerkrankungen

Therapiesteuerung anhand diagnosespezifischer
Funktions- und Aktivitatsindizes bei rheumatischen
und entziindlich-systemischen Erkrankungen

Stoffwechselbedingte, kristall-induzierte und endokrine rheumatische Krankheiten und Osteopathien

Mitbehandlung von endokrinen und metabolischen
Erkrankungen mit rheumatischer Symptomatologie

Diagnostik und konservative Therapie sowie Langzeit-
betreuung von Kristallarthropathien sowie der Osteo-
porose und Osteomalazie

Degenerative rheumatische und muskuloskelettale Erkrankungen

Therapieoptionen bei degenerativen rheumatischen
und muskuloskelettalen Erkrankungen

Rheumatologisch bedingte Infektionen

Diagnostik und konservative Therapie von rheumato-
logischen Gelenk- und Weichteilinfektionen

Prophylaxe und Behandlung von Infektionen unter
immunmodulatorischen oder immunsuppressiven
Therapien

Fibromyalgie und rheumatische Schmerz-Syndrome

Behandlung von Fibromyalgie und Schmerz-Syndro-
men am Bewegungssystem

Multimodales Therapiekonzept

Medikamentdse Therapie zur Distanzierung von
Schmerzen bei rheumatischen und muskuloskeletta-
len Erkrankungen

Einleitung, Verordnung und Steuerung physikalischer
und funktioneller Behandlung

Einleitung, Verordnung und Uberwachung der Hilfs-
mittelversorgung

Patientenberatung und -schulung

Indikationsstellung und Einleitung psychotherapeuti-
scher Interventionen
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Strukturierte Schulungsprogramme bei rheumati-

schen und muskuloskelettalen Erkrankungen

Rehabilitation

Methoden der medizinischen und beruflichen Rehabi-

litation einschlieRlich der sozialmedizinischen Beson-

derheiten bei rheumatischen und muskuloskelettalen

Krankheiten sowie rehabilitationsspezifischer Diag-

nostik
Indikationsstellung und Einleitung von Leistungen zur
Rehabilitation, Verordnung von Nachsorgeleistungen,
Einleitung und Steuerung der stufenweisen Wieder-
eingliederung

Rheumatologische Labordiagnostik

Prinzipien der laborchemischen Praanalytik, Kon-

trolle von Testbedingungen, Validierung von Laborbe-

funden und Postanalytik, Plausibilitdtskontrolle und

Befunderstellung

Grundsatze des Labormanagements
Differenzierte Indikationsstellung, Durchfiihrung und
Befunderstellung von Laboruntersuchungen zur Diag-
nostik und zum Monitoring von rheumatischen und
muskeloskelettalen Erkrankungen, davon
- Immunnephelometrie und/oder Immunturbidi-

metrie

- Immunoassay
- Dot-Blot oder Line-Immunoassay
- Immunfluoreszenztest
Befundinterpretation infektionsserologischer Unter-
suchungen
Durchfiihrung und Befundinterpretation der serologi-
schen und/oder molekularbiologischen Untersuchung
von genetischen Markern, insbesondere humane Leu-
kozytenantigen (HLA)-Merkmale
Mikroskopische Untersuchung von Gelenkflissigkeit
auf zelluldre und kristalline Bestandteile

Bildgebende Verfahren
Sonographie des Bewegungsapparates einschlieBlich 200
Farbdopplersonographie
Duplex-Sonographie zur Akutdiagnostik der Vaskuliti-
den
Indikationsstellung und Befundinterpretation weite-
rer bildgebender Verfahren
Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung der 50
Osteodensitometrie mit Doppelréontgenabsorptiomet-
rie (DEXA)
Kapillarmikroskopie 50

Interventionen
Intra- und periartikuldre Punktionen, Injektionen 100
und/oder Infiltrationen
Immunmodulatorische und immunsuppressive Be-
handlungen einschlieflich Infusionsbehandlung
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Strahlenschutz

Grundlagen der Strahlenbiologie und Strahlenphysik
bei der Anwendung ionisierender Strahlen am Men-
schen

Grundlagen des Strahlenschutzes bei Patientinnen
und Patienten sowie beim Personaleinschlief3lich der
Personaliiberwachung und des baulichen und appa-
rativen Strahlenschutzes

Voraussetzungen zur Erlangung der erforderlichen
Fachkunden im gesetzlich geregelten Strahlenschutz
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14 Gebiet Kinder- und Jugendmedizin

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

Gebietsdefinition Das Gebiet Kinder- und Jugendmedizin umfasst die Prévention, Diagnostik, Therapie, Rehabilita-
tion und Nachsorge aller korperlichen, psychischen und psychosomatischen Erkrankungen, Ver-
haltensauffalligkeiten, Entwicklungsstérungen und Behinderungen des Sauglings, Kleinkindes,
Kindes, Jugendlichen und Heranwachsenden in seinem sozialen Umfeld von der pranatalen Peri-
ode bis zur Transition in eine Weiterbetreuung.

Weiterbildungszeit 60 Monate Kinder- und Jugendmedizin unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

e missen 6 Monate in der intensivmedizinischen Versorgung von Kindern und Jugendlichen
abgeleistet werden
- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten erfol-

gen
80 Stunden Kurs-Weiterbildung gemaR § Absatz 8 in Psychosomatische Grundversorgung

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Facharztbezeichnung Kinderheilkunde besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Facharztbezeichnung
Kinder- und Jugendmedizin zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Kinder- und Jugendmedizin

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Kinder- und Jugendmedizin

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Erkennung und Einleitung von Malinahmen bei Kin-
deswohlgefahrdung, insbesondere bei Vernachlassi-
gung, Misshandlung und sexuellem Missbrauch

Interdisziplindre Zusammenarbeit einschlief3lich Fall-
konferenzen, auch mit Kindergemeinschaftseinrich-
tungen, Beratungsstellen und Behorden

Diagnostik und Therapie bei Schlafstérungen

Erkennung von akut abklarungsbediirftigen Symp-
tomkomplexen (red flags)

Normale und pathologische Entwicklung von der Ge-
burt bis zum Abschluss der somatischen, psychischen,
mentalen und sozialen Reife

Transition im Kontext der zugrunde liegenden Erkran-
kung

Indikationsstellung zur Verlegung in eine fachlich spe-
zialisierte Einrichtung einschlief3lich der vorgeburtli-
chen Verlegung bei schweren Erkrankungsverlaufen,
z. B. Organversagen, onkologische Erkrankung, ext-
reme Unreife, schwere Fehlbildung, schwerer Immun-
defekt
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Pharmakotherapie in den verschiedenen Altersab-
schnitten einschlieBlich der Indikationsstellung zur
zulassungsiiberschreitenden Anwendung
(Off-label use)

Analgosedierung bei diagnostischen und therapeuti-
schen Eingriffen

Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgen-
der Patientinnen und Patienten

Alters-, geschlechts- und kulturspezifische Aspekte in
Symptomatologie und Therapie

Gesunde Erndhrung

Pravention, Diagnostik und Therapie von Erndhrungs-
storungen, insbesondere der Adipositas

Fachgebundene genetische Beratung

Grundlagen hereditdrer und multifaktorieller Krank-
heitsbilder und Entwicklungsstorungen

Interpretation und Aussagekraft genetischer Untersu-
chungsergebnisse (Sensitivitat, Spezifitét, pradiktiver
Wert)

Methodische, psychosoziale und ethische Aspekte der
genetischen Beratung und Diagnostik einschlieRlich
pharmakogenetischer Tests

Erkennung fachbezogener genetisch bedingter Krank-
heitsbilder oder Entwicklungsstérungen

Fachgebundene genetische Beratung bei diagnosti-
scher und pradiktiver genetischer Untersuchung

Entwicklungs- und Sozialpadiatrie

Diagnostik, Therapie, Rehabilitation und Nachsorge
von Entwicklungsstorungen und Behinderungen

Klinische Beurteilung von Wachstum, korperlicher,
psychomotorischer und psychosozialer Entwicklung

Entwicklungsdiagnostik einschlieRlich Anwendung
und Beurteilung von Testverfahren

Psychische und psychosomatische Storungen und Verhaltensstorungen

Basisbehandlung psychischer, somatoformer und
psychosomatischer Anpassungs-, Regulations- und
Verhaltensstorungen

Notfille und Intensivmedizin

Notfall- und intensivmedizinisch relevante Symp-
tome, Krankheitsbilder und Differentialdiagnosen

Intensivmedizinische Basisbehandlung einschlief3lich
endotrachealer Intubation sowie Punktionen von Kor-
perhohlen

Behandlung von Vergiftungen

Legen zentralvendser Zugdnge

Neonatologische Erkrankungen

Erkrankungen und Komplikationen der Neonatalperi-
ode
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Primdrversorgung und Reanimation von Friih- und
Neugeborenen einschlieRlich der Basisbeatmungs-
techniken

Beurteilung der Reife von Friih- und Neugeborenen

Diagnostik und Therapie wesentlicher neonatologi-
scher Krankheitsbilder einschlieBlich der Indikations-
stellung zur weiterfiihrenden Behandlung sowie der
Einleitung von rehabilitativen MaRnahmen

Neurologische Beurteilung und Diagnostik bei Friih-
und Neugeborenen

Erndhrungsplanung bei Friih- und Neugeborenen ein-
schlieBlich parenteraler Erndhrung

Besondere Aspekte der Jugendmedizin

Jugendspezifische Morbiditdt und Risikoverhalten so-
wie weiterfiihrende Therapieoptionen im Erwachse-
nenalter

Erkennung und Einschadtzung von Experimentierver-
halten in Abgrenzung zu Risikoverhalten, nicht suizi-
dalem selbstverletzenden Verhalten und Suizidalitat
einschlielRlich der Beratung

Erkennung von Suchterkrankungen und Einleitung
von weiterfiihrenden MaRnahmen

Spezifische jugendmedizinische Diagnostik

Pravention einschlieRlich Krankheitsfriiherkennungs-
untersuchungen fiir Jugendliche

Notfallkontrazeption

Sexuell Gibertragbare Erkrankungen

Therapie und Beratung Jugendlicher und Heranwach-
sender unter Beriicksichtigung des Rechts auf Ent-
scheidung/Mitentscheidung und der Schweigepflicht

Normaler Ablauf und Varianten der pubertéren Ent-
wicklung der Geschlechter (biologisch/mental/psy-
chosozial)

Bestimmung der Pubertatsstadien

Therapie und Begleitung von Jugendlichen mit chro-
nischer, behindernder und prognostisch ungtinstiger
Erkrankung unter Beriicksichtigung von Akzeptanz,

Compliance und jugendaltersspezifischem Verhalten

Erkrankung des Respirationstraktes

Erkrankungen der Atemwege und der Lunge

Diagnostik und Therapie haufiger pneumologischer
Erkrankungen einschlieBlich der Indikationsstellung
zur weiterfiihrenden Behandlung

Mitbehandlung komplexer pneumologischer Erkran-
kungen

Durchfiihrung und Befunderstellung von Lungenfunk- 25
tionstests einschlieflich Spirometrie und Fluss-Volu-
menkurve unter Einbezug von MaRnahmen der Adha-
renz

Anleitung von Inhalationstechniken und Demonstra-
tion atemerleichternder Ubungen

Allergien
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14.1 Facharzt/Facharztin fiir Kinder- und Jugendmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. L Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Grundlagen allergologischer Erkrankungen

Differentialdiagnostik atopischer Erkrankungen

Durchfiihrung und Befunderstellung von Prick-Tests

Indikationsstellung und Befundinterpretation labor-
gestiitzter Diagnostik

Durchfiihrung der spezifischen Immuntherapie

Therapie der Anaphylaxie gemaf} Schweregrad ein-
schlieBlich des anaphylaktischen Schocks

Infektionskrankheiten

Infektiose Erkrankungen

Diagnostik und Therapie von Infektionserkrankungen
und Infektionen von Organsystemen einschlieRlich
der Sepsis

Management bei therapieresistenten Erregern

PraventivmalRnahmen bei Infektionserkrankungen
unter Beriicksichtigung von Ansteckungsmodus, Inku-
bationszeit und Prodromi einschlieBlich der Isolati-
onspflichtigkeit

Meldepflichten gemaR Infektionsschutzgesetz

Erkrankungen der endokrinen Organe/Diabetologie

Endokrine Erkrankungen

Basisbehandlung endokriner Erkrankungen ein-
schlieBlich der Indikationsstellung zur weiterfiihren-
den Behandlung

Behandlung des Diabetes mellitus

Behandlung von haufigen Schilddriisenerkrankungen

Diagnostik und konservative Therapie des Maldeszen-
sus Testis

Mitbehandlung seltener oder komplexer endokrinolo-
gischer Erkrankungen

Metabolisches Syndrom

Erkrankungen des Verdauungstraktes

Krankheiten der Verdauungsorgane

Diagnostik und Basistherapie von Patientinnen und
Patienten mit Erkrankungen der Verdauungsorgane,
auch bei funktionellen Stérungen einschlieflich der
Indikationsstellung zur weiterfiihrenden Behandlung

Mitbehandlung komplexer gastroenterologischer Er-
krankungen

Erndhrungsberatung und Didtetik bei Erkrankungen
des Verdauungstraktes

Hamatologische und onkologische Erkrankungen

Hamatologische, onkologische und hamostaseologi-
sche Erkrankungen

Behandlung haufiger hamatologischer und hdmosta-
seologischer Erkrankungen einschlief3lich der Indika-
tionsstellung zur weiterfiihrenden Behandlung

Mitbehandlung onkologischer, komplexer hdmatolo-
gischer, und hamostaseologischer Erkrankungen
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14.1 Facharzt/Facharztin fiir Kinder- und Jugendmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. L Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Management bei dauerhaften zentralvendsen Zugan-
gen, z. B. Port, Hickman, Broviac

Primare und sekundiare Immundefekte und Dysregulationen

Angeborene und erworbene Stérungen des Immun-
systems

Mitbehandlung bei Immundefekten und Dysregulatio-
nen sowie unter Immunsuppression einschlieBlich
der Indikationsstellung zur weiterfiihrenden Behand-
lung

Erkrankungen des Herz-Kreislaufsystems

Angeborene oder erworbene Erkrankungen des Her-
zens und des Kreislaufs

Erkennung abkldrungsbedirftiger kardialer Symp-
tome

Mitbehandlung kardiologischer Erkrankungen ein-
schlieBlich der Indikationsstellung zur weiterfiihren-
den Behandlung

Erkrankungen der Nieren und der ableitenden Harnwege

Akute und chronische Erkrankungen der Niere und
der ableitenden Harnwege

Behandlung haufiger nephro-urologischer Erkrankun-
gen einschlieBlich der Indikationsstellung zur weiter-
fiihrenden Behandlung

Diagnostik und konservative Therapie von Miktions-
storungen und Inkontinenz

Mitbehandlung komplexer Erkrankungen der Nieren
und der ableitenden Harnwege

Behandlung akuter Stérungen des Wasser-, Elektro-
lyt- und Saure-Basen-Haushaltes

Behandlung des Bluthochdrucks

Erkrankungen des zentralen und peripheren Nervensystems und des neuromuskuldren Systems

Neuropadiatrische Erkrankungen

Diagnostik und Therapie haufiger neuropéadiatrischer
Erkrankungen einschlieBlich der Indikationsstellung
zur weiterflihrenden Behandlung

Mitbehandlung komplexer neuropddiatrischer Erkran-
kungen

Diagnostik und Therapie bei Gelegenheitsanfallen
und des Krampfanfalls bei Fieber

Diagnostik und Therapie des Kopfschmerzes

Rheumatische Erkrankungen

Entzlindlich-rheumatische Systemerkrankungen

Indikationsstellung und Uberwachung von Physiothe-
rapie, Ergotherapie einschlief3lich der Hilfsmittelver-
sorgung

Basisbehandlung von Patientinnen und Patienten mit
haufigen rheumatischen Erkrankungen und Syste-
merkrankungen einschlielRlich der Indikationsstellung
zur weiterfiihrenden Behandlung

Mitbehandlung komplexer rheumatischer Erkrankun-
gen und Systemerkrankungen
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14.1 Facharzt/Facharztin fiir Kinder- und Jugendmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Stoffwechselerkrankungen
Angeborene Stoffwechselerkrankungen
Zielerkrankungen des Neugeborenenscreenings
Einleitung einer Notfalltherapie
Mitbehandlung angeborener Stoffwechselerkrankun-
gen
Chirurgisch zu behandelnde Krankheitsbilder
Chirurgische Krankheitsbilder, Fehlbildungen, Verlet-
zungen und Verbrennungen einschlief3lich operativer
und konservativer Therapieverfahren
Diagnostik von chirurgischen Krankheitsbildern, Ein-
leitung der weiterfiihrenden operativen Therapie so-
wie Weiterbehandlung
Erkrankungen der Haut
Hauterkrankungen und Hautmanifestationen von
Systemerkrankungen
Diagnostik und Therapie haufiger Hauterkrankungen
Mitbehandlung komplexer Hauterkrankungen
Erkrankungen des Bewegungsapparates
Erkrankungen und Funktionseinschrankungen des
Bewegungsapparates
Diagnostik und konservative Therapie von Erkrankun-
gen und Funktionseinschrankungen des Bewegungs-
apparates
Pravention
Organisation und Durchfiihrung von primaren bis ter-
tidren PréaventionsmalRnahmen
Spezifische Impfberatung auf Grundlage der STIKO-
Empfehlungen
Friherkennungsuntersuchungen in den verschiede-
nen Altersstufen, davon
- im Sauglingsalter (U2-U6) 30
- imKindesalter (U7-U9) 30
- im Schul- sowie Jugendalter (z. B. J1) 5
Stoffwechselscreening bei Neugeborenen einschlieR-
lich Tracking
Neugeborenenhdrscreening einschliefllich Tracking
Pravention von System- und Organerkrankungen
Beratung bezliglich toxikologischer und umweltmedi-
zinischer Faktoren
Beratung zur Unfallpravention
Diagnostische Verfahren
Sonographie einschlieflich Dopplertechnik
- des Abdomens und des Retroperitoneums ein- 200
schlieBlich Urogenitalorgane
- der Nieren und ableitenden Harnwege 100
- des Gehirns 100
- der Gelenke und Weichteile 50
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14.1 Facharzt/Facharztin fiir Kinder- und Jugendmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
- der Sauglingshiifte 100
- der Schilddrise 50

Punktions- und Katheterisierungstechniken ein-
schlieBlich der Gewinnung von Untersuchungsmate-
rial (Urin, Liquor, Blut)

Indikationsstellung und Befundinterpretation bildge-
bender und funktioneller Verfahren sowie weiterer
technischer Untersuchungsverfahren

Standardisierte Untersuchungen der Sprache und des
Sprechens

Richtungsweisende Untersuchungen des Seh- und
Horvermdgens mit standardisierten Methoden, z. B.
Tonschwellenaudiometrie

Langzeitblutdruckmessung

EKG

Elektroenzephalogramm
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14.1.1 Schwerpunkt Kinder- und Jugend-Hamatologie und -Onkologie

14 Gebiet Kinder- und Jugendmedizin

14.1.1 Schwerpunkt Kinder- und Jugend-Hamatologie und -Onkologie
(Kinder- und Jugend-Hamatologe und -Onkologe/Kinder- und Jugend-Hamatologin und -Onkologin)

Die Schwerpunkt-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Hamatologie und -Onkologie baut auf der Facharztweiterbildung Kin-
der- und Jugendmedizin auf.

Weiterbildungszeit 24 Monate Kinder- und Jugend-Hamatologie und -Onkologie unter Befugnis an Weiterbildungs-
statten

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Zusatzbezeichnung Kinder-Hamatologie und -Onkologie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Zu-
satzbezeichnung Kinder- und Jugend-Hamatologie und -Onkologie zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Schwerpunktkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Spezifische Inhalte der Schwerpunkt-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Hamatologie und -Onkologie

Ubergreifende Inhalte der Schwerpunkt-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Hamatologie und -Onkolo-
gie

Diagnostik bei hamatologisch-onkologischen Erkran-
kungen, Tumorerkrankungen und hamostaseologi-
schen Erkrankungen unter Beriicksichtigung immu-
nologischer und (molekular-) genetischer Untersu-
chungsverfahren

Interdisziplinare Indikationsstellung zu chirurgi-
schen, strahlentherapeutischen und nuklearmedizi-
nischen Therapieverfahren sowie deren prognosti-
sche Beurteilung

Interdisziplindre Zusammenarbeit einschlief3lich re-
gelmaRiger Teilnahme an interdisziplindren Tumor-
konferenzen, davon

- Falldarstellungen 20

Management multimodaler Therapiestudien

Aufklarung und situationsgerechte Kommunikation
mit Patientinnen und Patienten und Angehorigen ein-
schlieBlich psychosozialer Aspekte bei lebensbedroh-
lichen oder fortgeschrittenen onkologischen und ha-
matologischen Erkrankungen

Hamatologisch-onkologische Erkrankungen und Tumorerkrankungen

Weiterfiihrende Diagnostik einschlieRlich Stadienein-
teilung und konservative Therapie solider Tumoren

Vorbeugung, Diagnostik und Therapie angeborener
und erworbener Blutgerinnungsstérungen ein-
schlieBlich hamorrhagischer Diathesen und Beurtei-
lung von Blutungs- und Thromboemboliegefdhrdung

Weiterfiihrende Diagnostik und Therapie von benig-
nen Erkrankungen des Blutes und der blutbildenden
Organe

Weiterfiihrende Diagnostik und Therapie von malig-
nen Erkrankungen des Blutes und der blutbildenden
Organe
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14.1.1 Schwerpunkt Kinder- und Jugend-Hamatologie und -Onkologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Autologe und allogene Stammzelltransplantation

Indikationsstellung zur Stammzelltransplantation

Behandlung von bakteriellen, viralen und mykoti-
schen Infektionen

Notfalltherapie, z. B. bei Tumorlyse, Einflussstauung,
Intoxikation, Paravasat, Sepsis

Nachsorge und Einleitung von rehabilitativen Mal3-
nahmen

Therapie von Rezidiven und Therapie-Folgeschaden

Untersuchungs- und Behandlungsverfahren

Punktionen und Biopsien des Knochenmarks 30

Zytologische Beurteilung von Ausstrich,- Tupf- oder 100
Quetschpraparaten des Knochenmarks

Punktion des Liquorraums, auch mit intrathekaler o- 50
derintraventrikuldrer Instillation chemotherapeuti-
scher Medikamente

Sonographische Untersuchungen bei hamatologi- 100
schen und onkologischen Erkrankungen

Transfusion von Blut und Blutbestandteilen

Spezielle palliativmedizinische Betreuung bei Patien-
tinnen und Patienten mit Systemerkrankungen und
malignen Tumoren

Medikamentose Tumortherapie und Supportivtherapie

Pharmakologie und Wirkungsweise medikamentdser
Tumortherapie

Indikationsstellung zur medikamentésen Tumorthe-
rapie unter Berlicksichtigung von Komorbiditadten

Planung und Uberwachung der medikamentdsen
Therapie bei Tumorerkrankungen des Fachgebietes
einschliefllich der Prévention, Erkennung und Be-
handlung spezifischer Nebenwirkungen von Tu-
mortherapeutika

Medikamentdse Therapie bei Patientinnen und Pati- 100
enten mit Tumoren des Fachgebietes in Behand-
lungsfallen, davon

- zytostatisch

- zielgerichtet

- immunmodulatorisch

- antihormonell

Grundlagen der Supportivtherapie bei Tumorerkran-
kungen des Fachgebietes

Prophylaktische und interventionelle Supportivthe-
rapie, insbesondere Antiemese, Erndhrungsberatung
und Diatetik einschlieBlich enteraler und parentera-
ler Erndhrung, Infektionsprophylaxe und Therapie
von Infektionen, Antikoagulation
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14 Gebiet Kinder- und Jugendmedizin

14.1.2 Schwerpunkt Kinder-und Jugend-Kardiologie
(Kinder- und Jugend-Kardiologe/Kinder- und Jugend-Kardiologin)

Die Schwerpunkt-Weiterbildung Kinder-Kardiologie baut auf der Facharztweiterbildung Kinder- und Jugendmedizin auf.

Weiterbildungszeit 24 Monate Kinder- und Jugend-Kardiologie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Zusatzbezeichnung Kinder-Kardiologie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Zusatzbezeichnung
Kinder- und Jugend-Kardiologie zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Schwerpunktkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Spezifische Inhalte der Schwerpunkt-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Kardiologie

Ubergreifende Inhalte der Schwerpunkt-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Kardiologie

Beratung bei pra- und postoperativen Zustanden und
ihre medikamentosen, operativen und katheterinter-
ventionellen korrektiven bzw. palliativen Behand-
lungsmaglichkeiten einschliellich Herz- und Herz-
Lungen-Transplantation unter Beriicksichtigung ihrer
kurz-, mittel- und langfristigen Auswirkungen, Risiken
und Limitationen

Intrauterine Therapieoptionen und Prognose von fe-
talen kardiovaskularen Fehlbildungen und Arrhyth-
mien

Primare und sekundare Pravention kardiovaskularer
Erkrankungen einschlieRlich von Herzrhythmussto-
rungen

Diagnostik und Therapie angeborener kardiovaskula-
rer Fehlbildungen und Erkrankungen

Pravention, Diagnostik und Therapie erworbener kar-
diovaskularer Erkrankungen

Pravention, Diagnostik und weiterfiihrende Therapie
der arteriellen Hypertonie

Diagnostik und Therapie der pulmonalarteriellen Hy-
pertonie

Beurteilung und Testung kardio-pulmonaler und vas-
kulédrer Funktionen

Diagnostik und weiterfiihrende Therapie der Herzin-
suffizienz

Differentialtherapie zur Antikoagulation bei kardi-
ovaskularen Erkrankungen

Beratung zu Kontrazeption sowie Schwanger-
schaftsrisiken und -verlauf bei angeborenen und er-
worbenen Herzerkrankungen

Diagnostische Verfahren

Ergometrie und Spiroergometrie 50

Auswertung und Interpretation 12-Kanal-EKG 250

Mitwirkung bei fetaler Echokardiographie 25
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14.1.2 Schwerpunkt Kinder-und Jugend-Kardiologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Indikationsstellung und Befundinterpretation von
Rontgen-Thoraxuntersuchungen mit kardiovaskularer
Pathologie

Indikationsstellung und Befundinterpretation kardi-
ovaskuldrer Magnetresonanztomographie und Com-
putertomographie

Durchfiihrung und Befunderstellung von

- transthorakalen Echokardiographien einschlie3- 500
lich dopplersonographischer Untersuchungen
von thorakalen und herznahen Gefafien

- trans6sophagealen Echokardiographien 25

Stress-Echokardiographie und Echo-Kontrastuntersu-
chung

Interdisziplinare Indikation zu nuklearmedizinischen
Untersuchungen sowie Beurteilung ihrer diagnosti-
schen Wertigkeit und Limitationen

Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung von 50
Rechts- und Linksherzkatheteruntersuchungen, auch
mit Angiokardiographien

Mitwirkung bei Katheterinterventionen des Herzens 30

Herzrhythmusstorungen

Schrittmacherfunktionen und -typen

Indikationsstellung zur Schrittmacher-Therapie,
Schrittmacher-Abfrage und Schrittmacher-Program-
mierung

Mitwirkung bei Schrittmacherimplantationen epimyo-
kardial, transvenos

Mitwirkung bei Schrittmacherkontrollen 50

Mitwirkung bei invasiven elektrophysiologischen Un-
tersuchungen und interventionell ablativen Behand-
lungen

Indikationsstellung zur medikamentdsen oder inter-
ventionell ablativen Behandlungen von Rhythmussto-
rungen

Langzeit-EKG einschliefilich Event-Monitoring-Bewer- 200
tung

Indikationsstellung und Durchfiihrung apparativer
antiarrhythmischer Therapie einschlieRlich mit Auto-
matisiertem Externen Defibrillator (AED), davon

- Kardioversionen/Defibrillationen 10

Diagnostik und Therapie von postoperativen Herz-
rhythmusstérungen

Postoperative Therapie

Intensivmedizinische Behandlung im postoperativen 50
Verlauf einschliefRlich maschineller Beatmung unter
spezieller Beriicksichtigung der hamodynamischen
Situation sowie Beatmungsentwéhnung

Spezifische kardiovaskulare Therapie

- der dekompensierten akuten und chronischen
Herzinsuffizienz
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14.1.2 Schwerpunkt Kinder-und Jugend-Kardiologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

- der systemischen Entziindungsreaktion (syste-
mic inflammatory response syndrome)

- postoperativer Hdmostasestorungen

Strahlenschutz

Grundlagen der Strahlenbiologie und Strahlenphysik
bei der Anwendung ionisierender Strahlen am Men-
schen

Grundlagen des Strahlenschutzes bei Patientinnen
und Patienten sowie beim Personal einschlieRlich der
Personaliiberwachung und des baulichen und appa-
rativen Strahlenschutzes

Voraussetzungen zur Erlangung der erforderlichen
Fachkunden im gesetzlich geregelten Strahlenschutz
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14 Gebiet Kinder- und Jugendmedizin

14.1.3 Schwerpunkt Neonatologie
(Neonatologe/Neonatologin)

Die Schwerpunkt-Weiterbildung Neonatologie baut auf der Facharztweiterbildung Kinder- und Jugendmedizin auf.

Weiterbildungszeit 24 Monate Neonatologie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten

Weiterbildungsinhalte der Schwerpunktkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Spezifische Inhalte der Schwerpunkt-Weiterbildung Neonatologie

Ubergreifende Inhalte der Schwerpunkt-Weiterbildung Neonatologie

Bewertung von Screeningbefunden und Einleitung
adaquater MaBnahmen

Auswirkungen der Pharmakotherapie bei Schwange-
ren auf das Ungeborene und Neugeborene

Teilnahme an Perinatalkonferenzen

Mitwirkung an der pranatalen Beratung bei erwarteter
Morbiditat

Erstversorgung von Friih- und Neugeborenen jeden
Gestationsalters

Gespréachsfiihrung in Bezug auf spezielle Fragestellun-
gen der Neonatologie mit Eltern und im Team, z. B.
Aussichtslosigkeit von TherapiemalRnahmen, Thera-
piezieldnderung

Palliativmedizinische Betreuung von Friithgeborenen
und Reifgeborenen

Sterbebegleitung in der Neonatologie

Neonatologische Notfille

Erstversorgung im Kreif3saal von Neugeborenen und 300
Frithgeborenen mit vitaler Bedrohung, davon

- Friihgeborene mit einem Geburtsgewicht 50
<1.500g

Postnatale Adaptation und Storungen der Kreislaufumstellung

Durchfiihrung der Hypothermie-Therapie des asphyk-
tischen Neugeborenen

Diagnostik, Uberwachung und Therapie von Stérun-
gen der Adaptation und Kreislaufumstellung

Storungen der Sauerstoffaufnahme und des Sauerstofftransportes

Indikationsstellung und Befundinterpretation von
Rontgenuntersuchungen im Kontext spezieller neona-
tologischer Krankheitsbilder und Fragestellungen

Diagnostik und Therapie von Stdrungen der Sauer-
stoffaufnahme und des Sauerstofftransportes

Differenzierte Beatmungstechniken und -entwdhnung 50
einschlielRlich Surfactantapplikation bei invasiv beat-
meten Neugeborenen
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14.1.3 Schwerpunkt Neonatologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Infektionen
Krankenhaushygienische MaRnahmen unter beson-
derer Beriicksichtigung der Spezifika bei unreifen
Friihgeborenen und auf der neonatologischen Inten-
sivstation
Diagnostik, Therapie und Prophylaxe von Infektionen
im Frih- und Neugeborenenalter
Neonatologische Krankheitsbilder
Prophylaxe, Diagnostik und Therapie komplexer ne- 100
onatologischer Krankheitsbilder, davon
- beiFrithgeborenen mit einem Geburtsgewicht 50
<1.500g
Pharmakotherapie bei Friih- und Neugeborenen
Berechnung enteraler und parenteraler Erndhrung
einschlielRlich der Beriicksichtigung der Besonderhei-
ten des Knochenstoffwechsels
Intensivmedizinische MaBnahmen
Bildgebende Diagnostik auf der neonatologischen In-
tensivstation unter besonderer Berlicksichtigung der
spezifischen Erkrankungen sehr unreifer Frithgebore-
ner
Sonographie und Dopplersonographie bei neonatolo- 200
gischen Krankheitsbildern auf der Intensivstation und
bei unreifen Friihgeborenen
Echokardiographien
Durchfiihrung intensivmedizinischer Messverfahren
und MaBnahmen einschlief3lich der Beherrschung von
Komplikationen
Intubation oder intratracheale Surfactantapplikation, 30
davon
- beiFriihgeborenen mit einem Geburtsgewicht 20
<1.500g
Zentrale Venenkatheter einschlieBlich NabelgefalRka- 20
theter
Pleuradrainage
Arterienkatheter
Periphere Venenkatheter
Durchfiihrung und Befunderstellung des amplituden-
integrierten Elektroenzephalogramm (aEEG)
Durchfiihrung und Befunderstellung von funktionel-
len Echokardiographien
Transportbegleitung, Entlassungsmanagement und Nachsorge
Durchfiihrung von Transporten kranker Reifgeborener
und sehr unreifer Friihgeborener
Entlassungsmanagement und Nachsorge
Organisation von Netzwerken zur Unterstiitzung von
Familien, sozialmedizinische Nachsorge, Nachbetreu-
ung in sozialpadiatrischen Zentren und Friihférder-
einrichtungen, Familienhebamme
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14.1.3 Schwerpunkt Neonatologie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Bewertung von Ergebnissen entwicklungsneurologi-
scher Diagnostik hinsichtlich der Langzeitprognose,
speziell nach schweren Erkrankungen wahrend der

Neonatalzeit und bei unreifen Friihgeborenen
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14.1.4 Schwerpunkt Neuropadiatrie

14 Gebiet Kinder- und Jugendmedizin

14.1.4 Schwerpunkt Neuropadiatrie
(Neuropadiater/Neuropadiaterin)

Die Schwerpunkt-Weiterbildung Neuropddiatrie baut auf der Facharztweiterbildung Kinder- und Jugendmedizin auf.

Weiterbildungszeit 24 Monate Neuropadiatrie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 6 Monate Weiterbildung in Neurologie und/oder Kin-
der- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie erfolgen

Weiterbildungsinhalte der Schwerpunktkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Spezifische Inhalte der Schwerpunkt-Weiterbildung Neuropéadiatrie

Ubergreifende Inhalte der Schwerpunkt-Weiterbildung Neuropidiatrie

Richtlinie zur Feststellung des irreversiblen Hirnfunk-
tionsausfalls

Diagnostik angeborener Stérungen der Motorik und
der Sinnesfunktionen sowie assoziierter Erkrankun-
gen

Prévention, Diagnostik, Therapie und Rehabilitation
von Erkrankungen des zentralen, peripheren und ve-
getativen Nervensystems, der Muskulatur und bei Ent-
wicklungsstorungen

Weiterfiihrende Behandlung von Schmerzerkrankun-
gen, insbesondere Kopfschmerzerkrankungen

Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgen-
der Patientinnen und Patienten

Neuropadiatrische Intensivmedizin

Stadieneinteilung und Verlauf zerebraler Vigilanzsto-
rungen und intrakranieller Drucksteigerung

Neurologische und neurophysiologische Beurteilung
intensivmedizinisch betreuter Kinder und Jugendli-
cher

Durchfiihrung des Verfahrens zur Feststellung des
endgiiltigen, nicht behebbaren Ausfalls der Gesamt-
funktion des GroRhirns, des Kleinhirns und des Hirn-
stamms gemeinsam mit einer hierfiir qualifizierten
Fachérztin oder einem hierfiir qualifizierten Facharzt

Neuropédiatrische Erkrankungen

Neuroradiologische und neurochirurgische Interventi-
onsverfahren

Weiterflihrende Diagnostik und Therapie angeborener
Erkrankungen und Fehlbildungen des Zentralnerven-
systems und des peripheren Nervensystems

Weiterfiihrende Diagnostik und Therapie infektioser
und autoimmunologischer Erkrankungen des Zentral-
nervensystems und des peripheren Nervensystems

Weiterfiihrende Diagnostik und Therapie neurometa-
bolischer und degenerativer Erkrankungen
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14.1.4 Schwerpunkt Neuropadiatrie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Weiterflihrende Diagnostik und Therapie vaskularer
Erkrankungen des Zentralnervensystems und des pe-
ripheren Nervensystems

Weiterfiihrende Diagnostik und Therapie zerebraler
Krampfanfalle und Epilepsien

Weiterfiihrende Diagnostik und Therapie neuromus-
kularer und muskularer Erkrankungen

Hypoxamie bedingte traumatische und toxische Erkrankungen

Behandlung zerebraler Verletzungsmuster einschlief3-
lich non-akzidenteller Muster, insbesondere beim
Schiitteltrauma

Weiterflihrende Diagnostik und Therapie hypoxa-
misch bedingter traumatischer und toxischer Erkran-
kungen des Zentralnervensystems und des periphe-
ren Nervensystems

Tumore des Nervensystems

Interdisziplindre Diagnostik, Nachsorge und Rehabili-
tation von Tumoren des Nervensystems

Entwicklungsstorungen

Weiterflihrende Diagnostik und Therapie von Entwick-
lungsstérungen

Neurorehabilitation

Einordnung, Beurteilung und Beratung von Behinde-
rungen und ihren psychosozialen Folgen einschlief-
lich der Definition von Rehabilitationszielen und For-
dermaflinahmen

Untersuchungs- und Behandlungsverfahren

Elektroenzephalogramm einschlief3lich amplitudenin- 200
tegriertem EEG

Mitwirkung bei Polygraphie und neurophysiologi-
schen Untersuchungen, insbesondere Elektromyogra-
phie, Elektroneurographie, visuell, somatosensibel,
motorisch und akustisch evozierte Potenziale

Sonographie des zentralen und peripheren Nerven- 200
systems und der Muskulatur

Indikationsstellung und Befundinterpretation radiolo-
gischer Untersuchungen, insbesondere Computerto-
mographie und Magnetresonanztomographie
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Facharzt/Facharztin fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie

15 Gebiet Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie

Facharzt/Facharztin fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie
(Kinder- und Jugendpsychiater und -psychotherapeut/Kinder- und Jugendpsychiaterin und —psychothera-
peutin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie umfasst die Erkennung, Be-
handlung, Pravention und Rehabilitation psychischer, psychosomatischer und entwicklungsbe-
dingter Erkrankungen oder Stérungen sowie psychischer und sozialer Verhaltensauffalligkeiten
im Sauglings-, Kindes- und Jugendalter und bei Heranwachsenden auch unter Beachtung ihrer
Einbindung in das familidre und soziale Lebensumfeld.

Weiterbildungszeit 60 Monate Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie unter Befugnis an Weiterbil-
dungsstatten, davon

e missen 24 Monate in der stationdren Patientenversorgung abgeleistet werden
- koénnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten erfol-
gen

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Facharztbezeichnung fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie und die Zusatzbezeichnung Psychotherapie
besitzen, erhalten auf Antrag die Bezeichnung Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie.

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Begutachtungim Sozial-, Unterbringungs-, Straf- und
Familienrecht

Gefahreneinschatzung, Pravention und Intervention
bei Vernachlassigung, korperlicher und psychischer,
insbesondere sexueller Gewalt bei Kindern und Ju-
gendlichen in der Hauslichkeit und in sozialen Syste-
men

Indikationsstellung und Umsetzung von deeskalieren-
den MalRnahmen und ZwangsmaRRnahmen

Krankheitslehre und Diagnostik

Entwicklungspsychologie und -psychopathologie

Kinder- und jugendpsychiatrische, -psychosomati-
sche und -psychotherapeutische Anamnese und Be-
funderhebung, Differentialdiagnostik, Verhaltensbe-
obachtung und Explorationstechnik unter Beachtung
einer diagnostischen Klassifikation und der Einbezie-
hung symptomatischer Erscheinungsformen sowie fa-
milidrer, epidemiologischer, schichtenspezifischer
und transkultureller Gesichtspunkte einschlieBlich
standardisierter Diagnostik, insbesondere

- Theorie- und Fallseminare zur Krankheitslehre 70
und Diagnostik in Stunden
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Facharzt/Facharztin fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
- dokumentierte Erstuntersuchungen einschlie3- 60
lich Konsiliar- oder Liaisonuntersuchungen
Entstehungsbedingungen, Differentialdiagnostik und
Verlaufsformen der psychischen und psychosomati-
schen Stérungen im Sauglings-, Kindes- und Jugend-
alter sowie bei Heranwachsenden
Theoretische Grundlagen der Psychotherapie in den
wissenschaftlich anerkannten Psychotherapieverfah-
ren
Neurologische Krankheitsbilder bei Kindern und Ju-
gendlichen einschlieBlich der Methodik und Technik
der neuropadiatrischen Anamneseerhebung und Un-
tersuchung
Neuropsychologische Untersuchungs- und Behand-
lungsmethoden
Indikationsstellung und Befundinterpretation neuro-
physiologischer Untersuchungen, insbesondere Elekt-
roenzephalographie
Indikationsstellung und Befundinterpretation bildge-
bender Untersuchungen
Methodik, Durchfiihrung und Befunderstellung psy-
chologischer Testverfahren in der Entwicklungs-, Leis-
tungs- und Personlichkeitsdiagnostik
Erhebung des psychopathologischen Befundes
Behandlung psychischer und psychosomatischer Storungen im Kindes- und Jugendalter
Behandlung psychischer Storungen bei Kindern und
Jugendlichen mit Intelligenzminderung
Technik der Behandlung durch Spezialtherapeutin-
nen/Spezialtherapeuten, z. B. Ergotherapeutinnen/Er-
gotherapeuten, Heilpddagoginnen/Heilpddagogen,
Sprach-, Bewegungs- und Kreativtherapeutinnen/-
therapeuten
Indikationsstellung zu spezialtherapeutischen Thera-
pien
Anleitung und Koordinierung eines multiprofessionel-
len Teams
Behandlung psychischer und psychosomatischer St6-
rungen einschliellich der Definition von Behand-
lungszielen, der Indikationsstellung fiir verschiedene
Behandlungsmethoden, der Anwendungstechnik und
Erfolgskontrolle sowie der Festlegung eines Behand-
lungsplans unter Einbeziehung der Bezugspersonen,
davon
- Theorie- und Fallseminare zur stérungsspezifi- 170
schen Behandlung einschlieflich Psychotherapie
in Stunden
- Behandlungsfélle unter Supervision 75
Verhaltensmodifikationen von Bezugspersonen durch
Psychoedukation und fokussierte stérungsspezifische
Psychotherapie
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Facharzt/Facharztin fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Sozialpsychiatrische Behandlung komplexer kinder-
und jugendpsychiatrischer Fallkonstellationen in Zu-
sammenarbeit mit Jugendhilfe, Sozialhilfe und Schule
sowie Gremienarbeit im Sozialraum und Case Ma-
nagement

Behandlung mit wissenschaftlich anerkannten Psy-
chotherapieverfahren und -methoden sowie -techni-
ken, davon

- Kurzzeittherapien und Langzeittherapien gemafR 240
Psychotherapie-Vereinbarung im jeweiligen Ver-
fahren in Einzel-Psychotherapiesitzungen unter
Supervision und unter Einbeziehung der Bezugs-
personen in Stunden

- Gruppen-Psychotherapien bei Kindern oder Ju- 120
gendlichen mit 3 bis 10 Teilnehmerinnen und/o-
der Teilnehmern (bei mehr als 10 Teilnehmerin-
nen und/oder Teilnehmern mit 2 Therapeutin-
nen/Therapeuten) unter Supervision in Stunden
sowie begleitende Gruppen-Psychotherapie von
Bezugspersonen

Ubende und suggestive Techniken, z. B. Autogenes
Training, Jacobson-Entspannungsverfahren, Hyp-
nose, Skills-Training

Somato- und Pharmakotherapie kinder- und jugend-
psychiatrischer Stérungen einschlieBlich der Berlick-
sichtigung der Rahmenbedingungen und Compli-
anceforderung

Behandlung schwerer Stérungen ggf. Unterbringung
gemaR PsychKG bzw. BGB

Notfille

Kriseninterventionen bei psychischen Stérungen im
Kindes- und Jugendalter

Suchtmedizinische (Grund-)Versorgung

Jugendspezifische Konsumgewohnheiten und Risiko-
konstellationen von riskantem Konsumverhalten,
Pharmakologie suchterzeugender Stoffe

Entzugs- und Substitutionsbehandlung

Anamneseerhebung bei Patientinnen und Patienten 10
mit substanzabhangigen und substanzunabhangigen
Abhangigkeitserkrankungen einschlieflich Fallvor-
stellungen zur Behandlungsplanung

Suchtspezifische Behandlung und Rehabilitation

dokumentierte Behandlung von Patientinnen und Pa- 3
tienten mit Suchtproblemen unter Berticksichtigung
ihres sozialen Umfeldes und Komorbiditat, Falle mit
mindestens 5 Sitzungen ggf. einschlieBlich der Bera-
tung von Bezugspersonen

Pradvention und Rehabilitation

Friiherkennung, Krankheitsverhiitung, Riickfallverhi-
tung und Verhiitung unerwiinschter Therapieeffekte

Indikationsstellung und Einleitung von Rehabilitati-
onsmafinahmen

Selbsterfahrung
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Facharzt/Facharztin fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Personale Kompetenzen oder Beziehungskompeten-
zen durch Einzel- und/oder Gruppenselbsterfahrung

in Stunden.

Die Selbsterfahrung ist im gewahlten Hauptverfahren
durchzufiihren.

200

Balintgruppenarbeit oder interaktionsbezogene Fall-
arbeit in Stunden

70
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Facharzt/Facharztin fiir Laboratoriumsmedizin

16 Gebiet Laboratoriumsmedizin

Facharzt/Facharztin fiir Laboratoriumsmedizin
(Laborarzt/Laborarztin)

Gebietsdefinition Die Laboratoriumsmedizin umfasst die Unterstiitzung bei der Erkennung von Krankheiten und
ihren Ursachen, bei der Uberwachung des Krankheitsverlaufes und bei der Bewertung therapeuti-
scher Mafinahmen durch die Anwendung und Beurteilung morphologischer, chemischer, physi-
kalischer, immunologischer, biochemischer, molekulargenetischer und mikrobiologischer Unter-
suchungsverfahren von Korperfliissigkeiten, Ausscheidungs- und Sekretionsprodukten sowie an-
deren Korpermaterialien einschlief3lich der dazu erforderlichen Funktionspriifungen und Proben-
nahmen sowie der Beratung von in der Vorsorge und Krankenbehandlung tatigen Arztinnen und
Arzten.

Weiterbildungszeit 60 Monate Laboratoriumsmedizin unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

e missen 30 Monate in klinischer Chemie, im immunologischen, hdmatologischen, hamosta-
seologischen und molekulargenetischen Labor abgeleistet werden
miissen 12 Monate im mikrobiologischen Labor abgeleistet werden

e missen 6 Monate im immunhamatologischen Labor abgeleistet werden
miissen 12 Monate in der stationdren Patientenversorgung abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Laboratoriumsmedizin

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Laboratoriumsmedizin

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Grundsétze des Labormanagements einschlieBlich
der Laborsicherheit

Grundlagen laborspezifischer Informations- und Ma-
nagementsysteme

Grundlagen der Laboranalysesysteme

Beratung der anfordernden Arztinnen und Arzte zu
den Befunden labormedizinischer Untersuchungen

Analytik und Einordnung in den medizinischen Kontext

Erstellung von Standard Operating Procedures (SOP)
oder vergleichbaren Qualitdtsmanagement-Doku-
menten

Praanalytik, insbesondere Patientenvorbereitung,
Probennahme, Probenvorbereitung, Eingangskon-
trolle, EinflussgrofRen, Storfaktoren, Kurz- und Lang-
zeitlagerung sowie Asservierung von Untersuchungs-
material

Erstellung und Uberarbeitung eines Praanalytikleitfa-
dens
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Facharzt/Facharztin fiir Laboratoriumsmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Validierung analytischer Verfahren, insbesondere
Spezifitat, Sensitivitat, Nachweisgrenzen, Interferen-
zen, Referenzmethoden, Riickfiihrbarkeit, Verschlep-
pung, Storfaktoren, Methodenvergleich und techni-
sche Plausibilitatspriifung
Methodenvalidierung
Postanalytik, insbesondere prasymptomatische diag-
nostische Methoden und Risikoberechnungen, Refe-
renzintervalle und biologische Variabilitat, pradiktive
Werte klinisch-chemischer KenngroRen einschlief3lich
diagnostischer Sensitivitdt und Spezifitat sowie Pe-
netranz genetischer Merkmale
Labormedizinische Plausibilitatspriifung, Befunder-
stellung und fallbezogene Interpretation von Befun-
den
Teilnahme an klinischen Visiten 50

Technische Verfahren

Zellulare Diagnostik

Mikroskopie im Hellfeld, Phasenkontrast und Immun-
fluoreszenz mit geeigneten Farbeverfahren sowie
Durchflusszytometrie

Trenntechniken, z. B. Chromatographie, Elektropho-
rese

Grundsatze qualitativer Nachweise und quantitativer
Bestimmungsmethoden

Durchfiihrung analytischer Verfahren, insbesondere
Photometrie, Spektrometrie, elektrochemische Ver-
fahren, Nukleinsdureanalyse, immunchemische Ver-
fahren

Klinische Chemie

Bestimmung notwendiger Messgrofien und Funkti-
onstests bei hereditdren und erworbenen Stoffwech-
selstérungen und bei Erkrankungen

Metabolismus und Regulation von

- Kohlenhydraten

- Lipiden und Lipoproteinen

- Aminosaduren und Proteinen

- Nukleinsduren

- Porphyrinen

- biogenen Aminen

- Eisenstoffwechsel

- Wasser- und Elektrolythaushalt

- Sauren-und Basen-Haushalt und Blutgasen

- Vitaminen und Spurenelementen

Metabolismus und Regulation im Kontext der Erkran-
kung von

- exokrinem Pankreas und Verdauungstrakt

- Leber und Galle

- Nieren und abfiihrenden Harnwegen
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Facharzt/Facharztin fiir Laboratoriumsmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

- Herz-Kreislaufsystem

- Skelett- und Bewegungssystem

- Zentralnervensystem

Maligne Tumoren

Screening, Fritherkennung, Tumorpradisposition und

Entstehung von malignen Tumoren
Bestimmung von Tumormarkern bei hereditaren und
sporadischen Tumoren

Onkogene und Tumorsuppressorgene
Nachweis von Tumorzellen und freier DNA im zirkulie-
renden Blut

Therapeutisches Drugmonitoring und Toxikologie

Grundlagen der Pharmakologie, insbesondere Phar-

makokinetik, Pharmakodynamik, Pharmakogenetik,

Bioverfligharkeit
Planung und Bestimmung von Medikamentenspie-
geln (TDM)

Grundlagen der medikamentdsen Therapie unter Be-

riicksichtigung individueller genetischer Veranlagung

Pathomechanismen haufig vorkommender Vergiftun-

gen

Grundsatze der Bedeutung von Such- und Bestati-

gungsanalysen
Nachweis haufig vorkommender Gifte, Drogen und
Medikamente
Labormedizinische Verlaufsbeurteilung von Intoxika-
tionen mittels Anionenliicke, Osmolalitat, Cholines-
terase und Methamoglobin

Hamatologisches Labor

Grundlagen der Himatopoese und der Hdmoglobin-

varianten
Beurteilung der morphologischen Bestandteile des
peripheren Blutbildes und des Knochenmarks
Beurteilung manueller mikroskopischer Differential- 500
blutbilder mit pathologischen Zellmustern

Immunphéanotypisierung und molekulargenetische

Diagnostik von hamatologischen Systemerkrankun-

gen
Leukozytentypisierung mittels Immunphanotypisie- 50
rung

Hamostaseologisches Labor

Grundlagen der Hdmostase und hamostaseologischer

Erkrankungen

Grundlagen antikoagulatorischer und fibrinolytischer

Therapie
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Facharzt/Facharztin fiir Laboratoriumsmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Hamostaseologische Diagnostik, insbesondere Be-
stimmung der Thrombozytenfunktion, Charakterisie-
rung der plasmatischen Gerinnung mittels Globaltests
und Bestimmung von Faktorenaktivitaten und -kon-
zentrationen sowie Nachweis von Inhibitoren, Kon-
trolle gerinnungshemmender Therapien

Endokrinologisches Labor

Grundlagen der hereditdren und erworbenen Erkran-

kungen der endokrinen Organe und Systeme
Bestimmung von Parametern zur Erkennung und Ver-
laufsbeurteilung von Stérungen endokriner Systeme,
insbesondere der Schilddriise, der Nebenschilddriise,
der Nebenniere, des Pankreas, der Gonaden, der Pla-
zenta und des Hypothalamus-Hypophysensystems

Grundlagen hormoneller Wirkung und endokriner Re-

gelkreise
Bestimmung von Hormonen bei Kinderwunsch und
Schwangerschaft
Beurteilung von Stimulations- und Suppressionstests

Immunologisches und immungenetisches Labor
Erstellung von autoimmunologischen Befunden (mit
je mehr als 2 Parametern)
Bestimmung von Immunglobulinen, Komplementfak-
toren, Paraproteinen und Zytokinen

Grundlagen des humoralen und zelluldren Immunsys-

tems

Grundlagen der haufigsten immunologischen Erkran-

kungen sowie von Autoimmunerkrankungen

Grundlagen derimmunmodulatorischen Therapie

Grundlagen der Allergiediagnostik
Zellulare Stimulationstests 100

Immunhé@matologisches Labor
Blutgruppenbestimmungen bei Patientinnen und Pa-
tienten

Grundlagen fiir den Verkehr von Blut und Blutproduk-

ten sowie der Organisation der Blutversorgung im Ka-

tastrophenfall

Grundlagen des Fiihrens einer Blutbank
Vertraglichkeitsproben

Management von transfusionsmedizinischen Neben-

wirkungen einschlieBlich deren Therapiemafnahmen
Bestimmung von irreguldaren immunh&@matologischen 100
Antikorpern und Antigenen

Grundlagen der Transplantationsimmunologie und

Organspende

Therapie mit Hdimotherapeutika

Aufbau von Transfusionskommissionen
Diagnostische und therapeutische Konsiliartatigkeit

Infektiologische Untersuchungen
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Facharzt/Facharztin fiir Laboratoriumsmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Kulturelle bakteriologische und mykologische Unter-
suchungen, insbesondere Keimdifferenzierung und
Resistenztestung einschlieBlich Beurteilung sowie
molekularbiologische Methoden aus Blut, Sputum,
bronchoalveoldrer Lavage, Punktaten, Urin, Gewebe,
Stuhl, Abstrichen und Kulturmaterial
Mikroskopische, biochemische, immunologische und
molekularbiologische Methoden zum Direktnachweis
von Bakterien, Viren, Pilzen und anderen tbertragba-
ren Agenzien
Infektionsserologischer Nachweis von Antigenen und
Antikdrpern

Symptomatologie, Laboratoriumsdiagnostik und Ver-

laufsbeurteilung der durch infektiose Agenzien verur-

sachten Erkrankungen

Mikrobiologische, virologische und hygienische Uber-

wachung von Krankenhausbereichen einschlieflich

der Bewertung therapeutischer und desinfizierender

Substanzen
Auswertung epidemiologischer Erhebungen noso- 10

komialer Infektionen sowie die Erfassung von Erre-
gern und Resistenzen/Multiresistenzen

Empfindlichkeitsbestimmungen gegentiiber Arznei-
und Desinfektionsmitteln

Genetische Untersuchungen

Grundlagen der Entstehung und Wirkung von Mutatio-
nen und Polymorphismen, Genwirkung, molekulare
Genetik, formale Genetik und genetische Epidemiolo-
gie

Methoden molekulargenetischer und klinisch-chemi-
scher Diagnostik und monogen, polygen, multifaktori-
ell und mitochondrial bedingter Erkrankungen

Diagnostische genetische Untersuchungen von nati-
ven oder amplifizierten Nukleinsduren mit verschie-
denen Nachweismethoden, z. B.

- allelspezifische Oligonukleotidhybridisierung
(ASO)

- allelspezifische Amplifikation (ASA)

- Sequenzierung

- Restriktionsfragmentlangenpolymorphismus
(RFLP)
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Facharzt/Facharztin fiir Mikrobiologie, Virologie und Infektionsepidemiologie
(Mikrobiologe, Virologe und Infektionsepidemiologe/Mikrobiologin, Virologin und Infektionsepidemiolo-

gin)

Gebietsdefinition

Das Gebiet Mikrobiologie, Virologie und Infektionsepidemiologie umfasst die Labordiagnostik der
durch Mikroorganismen, Viren und andere {ibertragbare Agenzien bedingten Erkrankungen, die
Aufklarung ihrer Ursachen, Pathogenese, Abwehr und epidemiologischen Zusammenhange bei
Vorbeugung, Erkennung, Behandlung und Bekdmpfung von Infektionskrankheiten einschlie3lich
der Praxis- und Krankenhaushygiene sowie die Beratung und Unterstiitzung der in der Vorsorge,
in der Krankenbehandlung und im éffentlichen Gesundheitsdienst titigen Arztinnen und Arzte.

Weiterbildungszeit
dungsstédtten, davon

gen

60 Monate Mikrobiologie, Virologie und Infektionsepidemiologie unter Befugnis an Weiterbil-

e miissen 12 Monate in der stationdren Patientenversorgung abgeleistet werden

- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in Hygiene und Umweltme-
dizin, Laboratoriumsmedizin, Offentliches Gesundheitswesen und/oder in der Zusatz-Wei-

terbildung Infektiologie erfolgen

o davon kdnnen maximal 6 Monate Weiterbildung in der Transfusionsmedizin erfol-

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Facharztbezeichnung fiir Mikrobiologie und Infektionsepidemiologie besitzen, sind berechtigt, statt-
dessen die Facharztbezeichnung Mikrobiologie, Virologie und Infektionsepidemiologie zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Mikrobiologie, Virologie und Infektionsepidemiologie

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Mikrobiologie, Virologie und Infektionsepidemiologie

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Desinfektion und Sterilisation

Arbeitssicherheit im medizinischen Labor, insbeson-
dere im Umgang mit potenziell gefahrlichem Untersu-
chungsmaterial

Infektiologische Notfille

Infektionen mit hochpathogenen Erregern sowie le-
bensbedrohliche Verldufe von Infektionen

Notfalldiagnostik einschlief3lich Beratung bei Infektio- 25
nen, insbesondere Meningitis/Enzephalitis, Sepsis, Gas-

brand, Malaria, akzidentellen, beruflichen oder krimi-

nell verursachten Infektionen

Auswahl der geeigneten Antiinfektiva bei akuten syste- 100

mischen Infektionen

Beratung zu Sofortmafnahmen zur Pravention und
zum Management akut lebensbedrohlicher Infektionen

Infektionskrankheiten

Symptomatologie und Epidemiologie der Infektions-
krankheiten
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. L Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Epidemiologie von Reise- und Tropenkrankheiten und
lebensmittelbedingten Infektionen, Ausbriiche, Epide-
mien und Pandemien, Infektionskrankheiten bei Migra-
tion

Erreger und Toxine als Biowaffen

Diagnostik und Differentialdiagnostik sowie Grundla-
gen der Therapie und Verlaufsbeurteilung von Infekti-
onskrankheiten

Besonderheiten der Diagnostik und Hygiene bei Im-
munsuppression und Immundefizienz

Beratung zur Therapie und Pravention ambulant und
nosokomial erworbener Infektionskrankheiten

Praanalytik

Beratung zur Praanalytik und Methodenauswahl

Beurteilung von Untersuchungszeitpunkt, Gewinnung,
Transport, Materialart, Materialeignung, Methodenaus-
wahl fiir die klinische Fragestellung

Methoden der Infektionsdiagnostik

Immunologie und Immunpathologie von Infektionen

Zellkulturtechniken zum Nachweis von Viren

Diagnostik zum Nachweis von Toxinen

Sequenzierung einschlieRlich deren Auswertung und
Interpretation

Diagnostik von

- Bakterien

- Pilzen

- Parasiten

- Viren

Mikroskopische Untersuchungen

Kulturelle Untersuchungen, z. B. Anzucht, Differenzie-
rung, Typisierung, Empfindlichkeitspriifung, Sterilitats-
testung

Erregeridentifikation mittels biochemischer Methoden
und Massenspektrometrie

Immunologische Untersuchungen, z. B. Nachweis von
Antigenen und Antikorpern, Immunzellen, Zytokinen,
Immunglobulinen und Komplementfaktoren

Molekularbiologische Untersuchungen zum Nachweis,
zur Typisierung und Empfindlichkeitspriifung von Infek-
tionserregern

Bewertung und Befundinterpretation

Erstellung einschlieRlich Interpretation infektiologi-
scher Befunde

Differenzierung von pathologischer und Normalflora,
Bewertung opportunistischer Infektionen

Antiinfektive Therapie und Antibiotic Stewardship

Grundlagen der Erstellung von Empfehlungen zum Ein-
satz von Antiinfektiva unter Beriicksichtigung der loka-
len Resistenzlage
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Ermittlung, Bewertung und Steuerung des Antiinfekti-

vaverbrauchs
Auswahl der geeigneten Antiinfektiva bei Infektionen
durch
- Bakterien
- Pilze
- Parasiten
- Viren
Klinisch mikrobiologische Konsile bei stationadren Pati- 20
entinnen und Patienten
Erstellung von Erreger- und Empfindlichkeitsstatistiken
fiir Krankenhduser und andere Einrichtungen des Ge-
sundheitswesens

Impfpravention
Beurteilung von Immunstatus und Impfindikation
Beriicksichtigung des Impfstatus fiir die Infektionsdiag-
nostik

Infektionspravention und Surveillance

Surveillance-Systeme zur Erfassung von nosokomialen

Infektionen, Antibiotikaverbrauch und Antibiotikaresis-

tenzen

Verfahren zum Nachweis klonaler Zusammenhénge

und zur Aufdeckung von Infektketten
Infektionsepidemiologische Auswertungen, Erfassung 10

und Bewertung bei Verdacht auf Ausbriiche nosokomi-
aler oder ambulant erworbener Infektionen zur Erreger-
und Resistenziiberwachung, Identifikation von Risiko-
faktoren und Bekampfung

Infektions-, Krankenhaus- und Praxishygiene

Risikoadaptiertes Hygienemanagement

Mikrobiologische, virologische und hygienische Uber-
wachung, Risikoanalyse, Bewertung und Empfehlung
von MaflRnahmen in Operations-, Intensivpflege-, Funk-
tions- und sonstigen Krankenhaus-Bereichen unter Ein-
schluss technischer Anlagen, z. B. Wasser, Luft

Beurteilung von Baumafinahmen oder des Betriebs von
Krankenhdusern und anderen medizinischen Einrich-
tungen

Mikrobiologische und virologische Bewertung antisep-
tischer und desinfizierender Substanzen; Uberwachung
der Aufbereitung, Desinfektion und Sterilisation von
Medizinprodukten, Gebrauchs- und Bedarfsgegenstan-
den; Risikoeinschatzung von Dekontaminationsprozes-
sen hinsichtlich ihrer Erfordernis zur Verhilitung noso-
komialer Infektionen

Durchflihrung von Fortbildungen fiir medizinisches Per-
sonal zum Thema Infektionsprévention

Anleitung des Personals fiir die Krankenhaushygiene
sowie Kommunikation mit den Entscheidungstragern
im Krankenhaus und tiberwachenden Gesundheitsbe-
horden; Ausbruchs- und Storfallmanagement
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Erstellung von Hygieneplanen und Hygienekonzepten
und Beteiligung an Hygieneprojekten

Labor- und Qualitaitsmanagement

Einflussgrofen, Storfaktoren, Evaluation und Standar-
disierung von Untersuchungsverfahren und Validierung
diagnostischer Verfahren

Relevante Qualitdtsmanagementsysteme

Umgang mit und Lagerung von Referenzmaterialien
und Proben

Grundlagen der Biobanken

Verfassen von Dokumenten im Qualitdtsmanagement-
system und Validierung diagnostischer Verfahren

Durchfiihrung von Ringversuchen
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18 Gebiet Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie

Facharzt/Facharztin fiir Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie
(Mund-Kiefer-Gesichtschirurg/Mund-Kiefer-Gesichtschirurgin)

Der Abschluss in der Facharztweiterbildung Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie setzt auch das zahn-
arztliche Staatsexamen voraus.

Gebietsdefinition

Das Gebiet Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie umfasst die Gesundheitsberatung, Vorbeugung, Erken-
nung, nicht-operative und operative Behandlung, Nachsorge und Rehabilitation von Erkrankun-
gen, Verletzungen, Frakturen, Tumoren, Fehlbildungen sowie Form- und Funktionsveranderun-
gen der Zéhne, des Zahnhalteapparates, der Alveolarfortsatze, des Gaumens, der Kiefer, der Kie-
ferhohlen, der Mundhohle einschliellich der Zunge, der Wange, der Lippen und des angrenzen-
den Rachens, der Speicheldriisen sowie des Gesichtsschadels, der Lider, Orbita und Periorbita,
der frontalen Schadelbasis und der bedeckenden Weichgewebe des Kopfes, Gesichtes und Halses
einschlieflich der Behandlung des fachbezogenen erkrankten Lymphsystems sowie der chirurgi-
schen Kieferorthopadie, Implantologie sowie der prothetisch-epithetischen Versorgung.

Weiterbildungszeit

60 Monate Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten erfol-
gen

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapie, en-
terale und parenterale Erndhrung einschlief3lich Son-
denlegung und Sondenerndhrung

Wissenschaftlich begriindete Gutachtenerstellung 5

Chirurgische Techniken und Instrumentengebrauch
einschlielRlich Laseranwendung, insbesondere Inzi-
sion, Praparation, Retraktion, Naht- und Knotentech-
niken unter Berlicksichtigung der verschiedenen Ge-
webestrukturen

Scoresysteme und Risikoeinschatzung

Chirurgische perioperative Behandlung einschlieRlich
Vorbereitung, Nachsorge und Komplikationsmanage-
ment sowie Indikationsstellung zu weiterfiihrenden
MaBnahmen

Wundheilung und Narbenbildung

Wundmanagement und stadiengerechte Wundthera-
pie sowie Verbandslehre einschlieBlich verschiedene
Wundauflagen, Unterdruck- und Kompressionsthera-

pie

Biopsien und Exzisionen von Hauttumoren und Haut-
veranderungen sowie Wundversorgung
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Prophylaxe, Diagnostik und Therapie von Thrombo-
sen
Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgen-
der Patientinnen und Patienten
Dentoalveoldre Chirurgie
Prinzipien dentoalveolarer Operationsverfahren
Operative Eingriffe der dentoalveolédren Chirurgie, da- 200
von mindestens
- operative Entfernung von verlagerten Zdhnen 10
- chirurgische Zahnerhaltung, z. B. durch Wurzel- 10
spitzenresektionen
- parodontale Chirurgie 10
- dentale Implantologie einschlief3lich Navigation 5
und Prothetik sowie alveoldre Hart- und Weich-
gewebeaugmentationen
- Behandlung odontogener und nicht odontoge- 10
ner Zysten
Traumatologie und Notfille
Pathophysiologie von schweren Verletzungen, des Po-
lytraumas und deren Folgen
Erkennung und Behandlung akuter Notfalle ein-
schliefRlich lebensrettender MalRnahmen
Kardiopulmonale Reanimation
Endotracheale Intubation
Operative Eingriffe bei Verletzungen, davon mindes- 250
tens
- Versorgung von Weichgewebe- und/oder Kno- 50
chenverletzungen
- Zahntraumatologie 25
- Schienungen von frakturierten Kiefern 25
—  Osteosynthesen bei Schadelverletzungen, davon 70
mindestens 20 bei komplexen Verletzungen
Elektive und Notfalltracheotomie 5
Entziindungen/Infektionen
Entziindliche und infektidse Erkrankungen, z. B.
- erregerbedingte Infektionen
- allergiebedingte und medikamentenbedingte
Entziindungen
- Bindegewebserkrankungen einschlieBlich Kol-
lagenosen
Immun- und Autoimmunkrankheiten, insbesondere
Granulomatosen, Vaskulitiden und andere Bindege-
webserkrankungen
Behandlung einschlieBlich der Nachsorge von ent-
ziindlichen und infektiésen Erkrankungen, insbeson-
dere
- fortgeleitete Entzlindungen, Logenabszesse und
Phlegmone
-  Speicheldriisenerkrankungen und Speichelsteine
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
- Kieferhéhlenerkrankungen
Unterstiitzende MalRnahmen zur Férderung der
Wundheilung
Operative Eingriffe der septischen Chirurgie, insbe- 250
sondere
- transorale sowie transkutane Inzisionen und
Drainagen
- Inszisionen und Drainage von fortgeleiteten Ent- 30
ziindungen, Logenabszessen und Phlegmonen
—  gebietsbezogene Kieferhohlenoperationen und 10
Speichelstein- und Speicheldriisen-Entfernungen
—  bei Osteomyelitis/Osteoradione -krose und Kie- 20
fernekrosen
Fehlbildungen und Formstorungen
Fehlbildungen und Fehlformen der Zdhne, des Ge-
sichtes und seiner Teile, des Gesichtsschadels und
des dufleren Schadels, z. B.
- Lippen-Kiefer-Gaumenspalte
- Syndrome mit Beteiligung des Gesichtes
- Kraniosynostosen
—  Fehlbisslagen, dysontogenetische Zysten und
Fisteln
Anwendung von Kopforthesen
Diagnostik, konservative und operative Therapie so-
wie die Nachsorge bei Fehlbildungen und Formsto-
rungen des Gesichtes, seiner Teile und des dulReren
Schédels einschliefllich Operationsplanungen am Mo-
dell oder digital einschlieRlich Beratung und Entwick-
lung von Therapiepldnen
Mitwirkung bei komplexen Eingriffen der Fehlbildung- 10
schirurgie einschlieRlich Dysontogenese, insbeson-
dere Lippen-Kiefer-Gaumenspalten und syndromale
Gesichtsfehlbildungen
Umstellungsosteotomien 10
Indikationsstellung zur humangenetischen Beratung
Tumorerkrankungen
Diagnostik, Therapie und Nachsorge intra- und extra-
oraler Tumore, davon
—  Durchfiihrung von Probeexzisionen 30
- Umfangreiche Tumorresektionen, auch laserge- 30
stiitzt, in der Mundhohle, an den Lippen, der
Haut und der Unterhaut von Gesicht, Kopf und
Hals einschlieBlich Lymphadenektomien
- Tumorresektionen an den Speicheldriisen 10
Diagnostische Techniken zur Erfassung der lokalen
Tumorausbreitung und zur Lymphknoten- und Fern-
metastasendiagnostik
Grundlagen medikamentdser Tumortherapie und
Strahlentherapie
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Mitwirkung bei der systemischen Tumortherapie so-
wie der supportiven Therapie bei soliden Tumorer-
krankungen der Facharztkompetenz

Lichtunterstiitzte Chemotherapie

Indikationsstellung zur humangenetischen Beratung

Degenerative Erkrankungen

Kieferatrophie, Speicheldriisenerkrankungen, Kiefer-

gelenkerkrankungen
Operative Eingriffe der praprothetischen Chirurgie, 25
insbesondere Mundvorhofplastik, enossale Implanta-
tionen, Auflagerungsplastiken und andere Augmenta-
tionsverfahren
Diagnostik und Therapie bei degenerativen Speichel-
driisenerkrankungen, z. B. Sialometrie, Speicheldri-
senendoskopie
Diagnostik und Therapie bei Kiefergelenkerkrankun-
gen, z. B. konservative Therapie, Kiefergelenksendo-
skopie und -chirurgie

Funktionelle Storungen

Stérungen des orofazialen Systems, z. B. Beweglich-

keitsstorungen des Kiefers, Diskusverlagerungen,

Schmerzerscheinungen
Diagnostik, Therapie und Nachsorge bei funktionellen
Stérungen des orofazialen Systems einschlief3lich Ein-
leitung und Uberwachung unterstiitzender MaRnah-
men, z. B. physikalische, logopéddische und psychoso-
matische Therapie sowie Akupunktur
Durchfiihrung funktionstherapeutischer Mainahmen,
z. B. Aufbiss-Behelfe

Endokrine Storungen

Endokrine Erkrankungen, z. B. endokrine Orbitopa-

thie, Akromegalie

Folgezustande endokriner Stérungen, z. B. nach auto-

immuner Thyreoiditis, bei Speicheldriisenerkrankun-

gen

Diagnostische Verfahren
Untersuchungen an Kopf, Hals, Mundhéhle und Ge-
sicht, insbesondere
- klinische Funktionsanalyse einschliellich instru-

mentelle Funktions- und Okklusionsanalyse
—  gebietsbezogene Hirnnervenuntersuchungen
- endoskopische Verfahren, z. B. an Oropharynx
und Nebenhohlen

Elektrophysiologische Untersuchungen, z. B. Elektro-

myographie der Kau- und Gesichtsmuskulatur
Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung von 200

intra- und extraoralen zwei- und dreidimensionalen
Bildgebungsverfahren der Zahne, des Gesichtsscha-
dels und der Weichgewebe des Kopfes und des Hal-
ses, z. B.

- digitale Volumentomographie
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

—  Panoramaschichtaufnahme und Einzelzahnauf-
nahme

— Nasennebenhohlenaufnahme

- Fernrontgenbild

Sonographische Untersuchungen, insbesondere 200

— der Gesichts- und Halsweichgewebe sowie der
Nasennebenhohlen und des Gesichtsskelettes,
z. B. Jochbogen

— Doppler-/Duplex-Sonographien der extrakraniel-
len hirnversorgenden Gefalie

Indikationsstellung und Befundinterpretation von
weiteren bildgebenden Verfahren

Lokal- und Regionalanasthesie, spezielle Schmerztherapie

Analgosedierung und notwendige Uberwachungsver-
fahren

Andsthesie- und Schmerztherapieverfahren im Kopf- 50
und Halsbereich, insbesondere

- Leitungsanasthesie an den peripheren Hirnner-
ven

- Terminalandsthesie einschlief3lich intraligamen-
tarer Andsthesie

Tumeszenzanasthesie

Grundlagen der Akupunktur, Akupressur, Transkuta-
nen elektrische Nervenstimulation, Neuromodulato-
ren, Membranstabilisatoren

Operative Eingriffe an peripheren Gesichtsnerven, 10
z. B. Dekompressionen, Nervenverlagerungen, Neuro-
lysen und Wiederherstellung der sensiblen und moto-
rischen Nerven

Indikation fiir interventionelle Verfahren, z. B. Lang-
zeitnervenblockaden, Implantation von Neurostimu-
latoren

Chronifizierungsprozesse bei Schmerzpatientinnen
und Schmerzpatienten

Schmerzanamnesen und Untersuchungen bei
Schmerzpatientinnen und Schmerzpatienten ein-
schliefRlich Anwendung von validierten Skalen und
Fragebogen zur Schmerzdokumentation

Pharmakologische und nicht-pharmakologische
Schmerztherapie

Pravention, Gesundheitsberatung und Rehabilitation

Friherkennungsuntersuchungen von gebietsbezoge-
nen Tumoren und deren Vorstufen

Beratung zu Mund- und Zahnhygiene sowie Suchtpra-
vention und Entwohnung

Rehabilitation durch Defektprothetik und Epithetik

Schlafbezogene Atemstorungen

Seite 236 von 475




Facharzt/Facharztin flir Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Grundlagen der Diagnostik, z. B. Polysomnographie,
sowie der Therapie, z. B. Mundvorhofschilde, Unter-
kieferprotrusionsschienen, Umformungen des Ge-
sichtsschadels und der Weichgewebe zur VergroRe-
rung der funktionellen Atemwege einschliel3lich Pro-
phylaxe und Nachsorge von schlafbezogenen Atem-
stérungen mit Obstruktion der oberen Atemwege

Interdisziplinare Therapieplanung bei schlafbezoge-
nen Atemstorungen

Wiederherstellungschirurgie

Prinzipien der Plastischen und Wiederherstellungschi-
rurgie, z. B. Einsatz von Biomaterialien, Weichgewebe-
korrekturen einschlieBlich Gesichtshautstraffung

Plastische MalRinahmen geringeren Schwierigkeitsgra- 50
des an Mundhohle, Gesicht und Kopf, z. B.

- Defektdeckungen einschlief3lich Transplantat-
entnahmen

- Lappenplastiken

- Implantation von Biomaterialien

- Ohrmuschelanlegeplastiken

Modellierende Osteotomien, z. B. Hemihypertrophia
mandibulae, fibrose Dysplasie

Rekonstruktionen durch z. B. Hart- und Weichgewe-
beverpflanzungen, mikrochirurgische Transplantatio-
nen einschlieBlich der Transplantatentnahme, des
Entnahmedefektverschlusses und der GefédRan-
schliisse

Strahlenschutz

Grundlagen der Strahlenbiologie und Strahlenphysik
bei der Anwendung ionisierender Strahlen am Men-
schen

Grundlagen des Strahlenschutzes bei Patientinnen
und Patienten sowie beim Personal einschlieRlich der
Personaliiberwachung und des baulichen und appa-
rativen Strahlenschutzes

Voraussetzungen zur Erlangung der erforderlichen
Fachkunden im gesetzlich geregelten Strahlenschutz
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19 Gebiet Neurochirurgie

Facharzt/Facharztin fiir Neurochirurgie
(Neurochirurg/Neurochirurgin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Neurochirurgie umfasst die Erkennung, operative, perioperative und konservative Be-
handlung, Nachsorge und Rehabilitation von Erkrankungen, Verletzungen, Verletzungsfolgen und
Fehlbildungen des zentralen Nervensystems, seiner GefaRe und seiner Hiillen, des peripheren
und vegetativen Nervensystems.

Weiterbildungszeit 72 Monate Neurochirurgie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

e missen 6 Monate in der intensivmedizinischen Versorgung neurochirurgischer Patientinnen
und Patienten abgeleistet werden

- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten erfol-
gen

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Neurochirurgie

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Neurochirurgie

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Chirurgische Techniken und Instrumentengebrauch,
insbesondere Inzision, Praparation, Retraktion, Naht-
und Knotentechniken einschlieBlich Laseranwendung
unter Beriicksichtigung der verschiedenen Gewe-
bestrukturen

Chirurgische perioperative Behandlung einschlieBlich
Vorbereitung, Nachsorge und Komplikationsmanage-
ment sowie Indikationsstellung zu weiterfiihrenden
MaBnahmen

Prophylaxe, Diagnostik und Therapie von Thrombo-
sen

Wundheilung und Narbenbildung

Wundmanagement und stadiengerechte Wundthera-
pie sowie Verbandslehre einschliefilich verschiedener
Wundauflagen, Unterdruck- und Kompressionsthera-
pie

Defektdeckung bei akuten und chronischen Wunden

Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender Pati-
entinnen und Patienten

Scoresysteme und Risikoeinschatzung

Neurochirurgisch relevante neurologische Stérungen

Operative Basistechnik

Lagerung zur Operation

- kranial

- spinal
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Einrichtung und Durchfiihrung der Neuronavigation 50
Kraniotomien, infra- und supratentoriell
Operative Zugange zur Wirbelsaule
Lumbale und ventrikuldre Liquordrainage mit und 100
ohne Druckmessung
Wundverschluss und Wundrevision

Neurochirurgische Bildgebung und technische Untersuchungsverfahren
Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung der 150
intraoperativen radiologischen Befundkontrolle

Intraoperativer Ultraschall bei Interventionen und

Operationen
Indikationsstellung und Befundinterpretation weite-
rer bildgebender Verfahren
Doppler- und duplexsonographische Untersuchungen 200
intra- und extrazerebraler GefdRe einschliefRlich
transkranieller Dopplersonographie
Intraoperatives multimodales Monitoring/Mapping, 100
z. B. Elektromyographie, Nervenleitgeschwindigkeit,
evozierte Potentiale, Elektroenzephalographie

Notfalle
Erkennung, Erstversorgung und Management sponta- 100

ner und traumatischer neurochirurgischer Notfalle,
z. B. Schadelhirntrauma, Blutung, Querschnittssyn-
drom

Neurochirurgische Intensivmedizin

Intensivmedizinische Basisversorgung

Einleitung und Uberwachung friihrehabilitativer MaR-
nahmen

Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapie, en-
terale und parenterale Erndhrung

Punktions- und Katheterisierungstechniken, z. B. in-
trathekal, urethral, gastral, thorakal

Differenzierte Beatmungstechniken

Atemunterstiitzende Malinahmen bei intubierten und
nicht-intubierten Patientinnen und Patienten

Beatmungsentwdhnung bei langzeitbeatmeten Pati-
entinnen und Patienten

Tracheotomien

Durchfiihrung des Verfahrens zur Feststellung des
endgiiltigen, nicht behebbaren Ausfalls der Gesamt-
funktion des GroRhirns, des Kleinhirns und des Hirn-
stamms gemeinsam mit einer hierfiir qualifizierten
Fachérztin oder einem hierfiir qualifizierten Facharzt

Neuromonitoring, z. B. Gewebesauerstoffpartial-
druck, Hirndurchblutung, Mikrodialyse

Elektrolyt- und endokrinologisches Management bei
neurochirurgischen Krankheitsbildern

Intensivmedizinische Behandlung bei

- Hirnédem und intrakraniellem Druckanstieg ein-
schliefRlich Vasospasmus
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
- Liquorzirkulationsstérung mit Ventrikeldrainage-
System einschlieBlich Entwohnung/Indikation
zur Shuntanlage
- Status epilepticus
- intrakraniellen und spinalen Infektionen
- akuten Lasionen des zentralen Nervensystems
einschlielRlich der akuten Querschnittslahmung
- postoperativen Verldufen
Entziindungen und Infektionen
Entziindungen und Infektionen in der Neurochirurgie
Konservative Therapie neurochirurgischer Infektio-
nen
Operative Therapie neurochirurgischer Infektionen, 10
z. B. Abszesse, Empyeme, Wundheilungsstérungen
Funktionelle Neurochirurgie
Neurochirurgisch-funktionelle Therapien einschlief3-
lich der interdisziplindren Entscheidungsfindung
Erkennung und Therapie von Komplikationen einer
funktionellen Therapie
Neurochirurgische Operationen bei Schmerzkrankheit
Adjustierung von Implantaten
Epilepsiechirurgie
Implantation von Elektrodenarrays
Epilepsiechirurgische Eingriffe einschlieflich Mapping
Neurochirurgische Schmerztherapie
Neurochirurgisch-invasive Schmerztherapie, z. B. 25

Bildwandler/CT gestutzte periradikuldre und Facet-
teninfiltration, Iliosakralgelenksinfiltration, Thermo-
koagulation oder Kryoldasion, epidurale Riickenmarks-
stimulation (SCS), Schmerzpumpen

Verfahren der neurochirurgischen Schmerztherapie,
z. B. neurovaskulare Dekompression, destruierende
Verfahren, Nervenwurzelhinterstrangeintrittszonen-
(DREZ)Lasion, Chordotomie, Stimulationsverfahren,
zentrale Neurostimulationsverfahren, neurolytische
Verfahren

Einstellung von Stimulatoren

Implantation, Befiillen und Programmieren von Pum-
pen

Tumorerkrankungen des Gehirns, des Riickenmarks und deren Hiillstrukturen

Grundlagen der Strahlentherapie und Radiochirurgie

Extra- und intrazerebrale Tumore einschlieBlich der
Kalotte, der Schadelbasis, der Orbita, des Riicken-
marks sowie der Hillraume und der peripheren Ner-
ven

Pré- und postoperative Behandlung von Tumorer-
krankungen des Gehirns, des Rlickenmarks und deren
Hullstrukturen
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Operationen bei intrakraniellen und intraduralen Tu- 50
moren einschlieBlich endoskopischer Eingriffe an der
Schédelbasis, davon hochstens 10 diagnostische Ein-
griffe, z. B. rahmen- oder neuronavigationsgestiitzte
stereotaktische Biopsien
Mitwirkung bei der systemischen Tumortherapie so-
wie der supportiven Therapie bei soliden Tumorer-
krankungen der Facharztkompetenz

Neurochirurgische Nachbehandlung und Rehabilitation

Posttraumatische organische sowie psychische Pa-

thologien

Kontextorientierte Neurorehabilitation nach individu-

ellen und sozialen Fahigkeiten und Funktionen
Indikationsstellung physiotherapeutischer, physikali-
scher, ergotherapeutischer, psychologischer und lo-
gopadischer TherapiemalRnahmen
Bewertung von verbliebenen Fahigkeiten und Monito-
ring der Erholung sowie des Rehabilitationspotenti-
als, z. B. mittels Barthel-Index

Differentialdiagnostik und Therapieoptionen von

Schluckstoérungen

Padiatrische Neurochirurgie

Intrakranielle und spinale Missbildungen und Ent-

wicklungsstorungen

Padiatrische Tumoroperationen des zentralen Ner-

vensystems und seiner Hiillorgane sowie der periphe-

ren Nerven

Hydrozephalus und Fehlbildungen bei Kindern und Erwachsenen
Operationen bei Hydrozephalus, Schadel-, Hirn- oder 40
spinalen Fehlbildungen
Shunt-Techniken, z. B. ventrikuloperitoneal, ventriku-
loatrial, ventrikulopleural, lumboperitoneal

Traumatologie
Operationen von intra-, extraduralen Hamatomen, Li- 50
quorfisteln, Impressionsfrakturen, Kranioplastien
Trepanationstechniken bei Schadelhirntrauma
Durchfiihrung verschiedener Verfahren der Kranio-
plastie
Anlage von Ventrikeldrainagen und intrakranielle 20
Druckmessungen
Neuromonitoring einschlieBlich Befunderstellung bei
neurophysiologischen Verfahren

Traumatische Verletzungen der hirnversorgenden Ge-

faRe einschlieRlich Carotis-Sinus-cavernosus-Fisteln

Wirbelsadulen- und Riickenmarkschirurgie
Indikationsstellung zur konservativen und chirurgi-
schen Therapie bei Wirbelsdulentrauma
Eingriffe an der zervikalen, thorakalen oder lumbalen 100
Wirbelsaule mit dorsalen, ventralen und dorsoventra-
len Zugangen zur Halswirbelsdule, Brustwirbelsaule,
Lendenwirbelsdule und Sakrum

Seite 241 von 475




Facharzt/Facharztin fiir Neurochirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Mitwirkung bei komplexen Stabilisierungsoperatio-
nen degenerativer und traumatischer Wirbelsaulener-
krankungen

Anlage eines Halo-Fixateurs

Nervenwurzel- und Riickenmarksdekompression
extra- und intraspinaler Tumore, degenerativer, ent-
zlindlicher und vaskuldrer Prozesse

Interdisziplindre Therapieoptionen vaskularer spina-
ler Erkrankungen

Neurochirurgie peripherer Nerven

Klinische und elektrophysiologische Untersuchungen
peripherer Nerven und Muskeln

Periphere Kompressionssyndrome, Tumorerkrankun-
gen peripherer Nerven und Traumata der peripheren
Nerven und des Plexus brachialis und lumbosacralis

Periphere und vegetative Nervenladsionen sowie Ein-
teilung traumatischer Nervenldsionen

Operationen an peripheren Nerven 10

Konservative und chirurgischen Therapieoptionen
einschliellich Rekonstruktionen sowie mikrochirurgi-
scher und endoskopischer Verfahren

Vaskuldre Neurochirurgie

Operationen bei spontanen intrazerebralen Blutun- 30
gen einschlieBlich Infarktdekompressionen und Ent-
lastungskraniotomien

Mitwirkung bei vaskuldren Operationen, z. B. Angio-
men, Aneurysmen, Cavernomen, Bypasschirurgie,
desobliterierende Verfahren der hirnversorgenden
GefaRe

Konservative, offen chirurgische und interventionelle
Behandlungsverfahren neurovaskulérer Lasionen und
Malformationen sowie deren Indikationen

Chirurgische Therapieoptionen der zerebralen Ischa-
mie

Neurovaskuldre Graduierungssysteme

Strahlenschutz

Grundlagen der Strahlenbiologie und Strahlenphysik
bei der Anwendung ionisierender Strahlen am Men-
schen

Grundlagen des Strahlenschutzes bei Patientinnen
und Patienten sowie beim Personal einschliel3lich der
Personaliiberwachung und des baulichen und appa-
rativen Strahlenschutzes

Voraussetzungen zur Erlangung der erforderlichen
Fachkunden im gesetzlich geregelten Strahlenschutz
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20 Gebiet Neurologie

Facharzt/Facharztin fiir Neurologie
(Neurologe/Neurologin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Neurologie umfasst die Vorbeugung, Erkennung, Behandlung und Rehabilitation der
Erkrankungen des zentralen, peripheren und vegetativen Nervensystems einschlief3lich der Mus-
kulatur.

Weiterbildungszeit 60 Monate Neurologie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

e miissen 24 Monate in der stationdren Patientenversorgung abgeleistet werden

e miissen 6 Monate in der intensivmedizinischen Versorgung neurologischer Patientinnen und
Patienten abgeleistet werden oder 12 Monate supervidierte Konsiliartatigkeit auf einer In-
tensivstation

e miissen 6 Monate auf einer Stroke Unit abgeleistet werden

e missen 12 Monate in Psychiatrie und Psychotherapie abgeleistet werden

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Facharztbezeichnung Nervenheilkunde besitzen, sind berechtigt stattdessen die Bezeichnung Fach-
arzt/Facharztin fiir Neurologie und Psychiatrie zu fiihren. Facharztinnen und Facharzte fiir Neurologie und Psychiatrie und Fach-
drztinnen und Fachérzte fiir Nervenheilkunde, die zum Zeitpunkt der Antragstellung mindestens seit 36 Monaten {iberwiegend
neurologisch tatig sind, kdnnen auf Antrag die Bezeichnung Facharzt/Facharztin fiir Neurologie erhalten.

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Neurologie

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Neurologie

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Grundlagen der Begutachtung, Vorsorgevollmacht,
Betreuung und Geschaftsfahigkeit

Wissenschaftlich begriindete Gutachtenerstellung

Erstellung von Rehabilitationsplianen, Uberwachung
und epikritische Bewertung der Anwendung von Re-
habilitationsverfahren

Neurologische Anamneseerhebung und Untersu-
chung unter Berlicksichtigung biographischer und
psychosozialer Zusammenhange, psychogener Symp-
tome und somatopsychischer Reaktionen, auch unter
Einbezug von Angehdrigen/relevanten Drittpersonen,
einschlielRlich Erhebung des neuropsychologischen
und psychopathologischen Befundes

Hirnnervensyndrome, zerebrale Syndrome ein-
schliefRlich Storungen des Bewusstseins, zerebelldre
Syndrome, Hirnstamm-Syndrome, Riickenmarkssyn-
drome, Syndrome der peripheren Nerven und der
Muskeln, vegetative Syndrome, Schmerz, Gangsto-
rungen und Stiirze, Blasen- und Mastdarmfunktions-
stérungen

Seite 243 von 475




Facharzt/Facharztin fiir Neurologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Aufklarung von und situationsgerechte Kommunika-
tion mit Patientinnen und Patienten mit reduzierter
Auffassungs- und Gedachtnisleistung, eingeschrank-
ter affektiver und autopsychischer Wahrnehmungsfa-
higkeit sowie Beurteilung der Einwilligungsfahigkeit
einschlielilich der Beratung Angehoriger

Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender Pati-
entinnen und Patienten

Teilnahme an interdisziplindren Teambesprechungen

Indikationsstellung und Nebenwirkungen von
Schmerztherapie, Psychopharmakotherapie und neu-
rologischer Pharmakotherapie einschliefilich Immun-
und Chemotherapien

Bedeutung molekulargenetischer Signaturen

Neurologische Notfille

Erstversorgung neurologischer Notfalle, insbesondere

- neurovaskulare Notfalle einschlieB3lich intrakra-
nieller Blutungen

- vigilanzgeminderte und komatdse Patientinnen
und Patienten

- epileptische Anfélle einschlieRlich Status epilep-
ticus

- spinale Notfélle

- hypokinetische Krisen

- myasthene Krisen

- Meningitiden/Enzephalitiden

- Eklampsie/Praeklampsie

- Schwindel

- Intoxikationen

- psychiatrische Notfalle, Verwirrtheitszustande,
Delir einschlief3lich Alkoholentzugssyndrome,
maligne Hyperthermie und malignes neurolepti-
sches Syndrom

Erstversorgung eines Schlaganfalls einschlieBlich sys-
temischer Lyse

Diagnostik und Erstversorgung von Schadel-Hirn-
Traumata, traumatischen Riickenmarksverletzungen

Diagnostische Verfahren

Elektroenzephalographien 200

Durchfiihrung und Befunderstellung von Elektromyo- 100
graphien (EMG)

Durchfiihrung evozierter Potentiale (MEP, SSEP, VEP, 20
AEP)

Befunderstellung evozierter Potentiale (MEP, SSEP, 200
VEP, AEP)

Durchfiihrung und Befunderstellung von Elektroneu- 100
rographien (NLG)

Elektrophysiologische Funktionsdiagnostik des auto- 25
nomen Nervensystems
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. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Sonographische Untersuchungen von Nervensystem,
Nerven und Muskeln

Doppler-/Duplexsonographien extra- und intrakrani- 200
eller hirnversorgender GefaRRe

Durchfiihrung und Befunderstellung von Funktions- 25
analysen bei Schluckstérungen

Durchfiihrung und Befunderstellung von neuro-otolo- 25
gischen Untersuchungen, z. B. Verfahren zur Nystag-
muspriifung

Punktionen des Liquorraumes 50

Anlage zentralvendser Zugange

Indikationsstellung und Befundinterpretation von 100
Computertomographie- und Magnetresonanztomo-
graphieuntersuchungen

Neurologische Intensivmedizin

Differentialdiagnostisches Management bei Stérun-
gen des Bewusstseins einschlieBlich der Einteilung in
Schweregrade

Neurologische Untersuchung bei und Differentialdiag- 100
nostik von analgosedierten und/oder komatdsen Pati-
entinnen und Patienten, bei Konsiliartatigkeit und Do-
kumentation

Methodische Grundlagen des (invasiven) Neuromoni-
torings

Hirnédemtherapie

Management vegetativer Krisen und zentraler Atem-
regulationsstorungen

Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapien ein-
schliefRlich der Erstellung von Therapieplanen zur pa-
renteralen Erndhrung

Storungen des Saure-Basen- und des Elektrolyt-Haus-
haltes

Grundlagen der Beatmungstechniken

Durchfiihrung von Intubationen

Critical-lllness-Myopathie und Neuropathie

Einschadtzung der Prognose bei anoxischer Hirnscha-
digung und anderen Defektsyndromen

Angehorigengesprache bei irreversiblem Hirnfunkti-
onsausfall

Durchfiihrung des Verfahrens zur Feststellung des
endgiiltigen, nicht behebbaren Ausfalls der Gesamt-
funktion des GroRhirns, des Kleinhirns und des Hirn-
stamms gemeinsam mit einer hierfiir qualifizierten
Fachérztin oder einem hierfiir qualifizierten Facharzt

Neuropsychologie

Grundlagen neuropsychologischer/verhaltensneuro-
logischer Syndrome nach Hirnschadigung und bei
Hirnfunktionsstérungen

Grundlagen kognitiver Storungen sowie von Storun-
gen der Emotion, Motivation und Personlichkeit
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. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Durchfiihrung und Befunderstellung von standardi-
sierten Testverfahren und Skalen bei neuropsycholo-
gischen/verhaltensneurologischen Stérungen

Neuro- und Psychopharmakotherapie bei neuropsy-
chologischen Storungen

Therapieplanung einschlieRlich Festlegung und Uber-
prifung von Therapiezielen sowie Einleitung von
MaRnahmen zur Wiedereingliederung in das Erwerbs-
leben und in das soziale Umfeld

Geriatrische Krankheitsbilder

Typische Krankheitsbilder des alternden Menschen
einschliellich gerontopsychiatrischer Erkrankungen

Geriatrisches Assessment einschlielich Test-, Unter-
suchungs- und Schéatzskalen zur Einordnung und Be-
handlung von geriatrischen Syndromen und deren
Krankheitsfolgen

Pharmakotherapie im Alter, insbesondere bei der Be-
handlung mit zentralnervés-wirksamen Medikamen-
ten

Einleitung von Mainahmen zur Wiederherstellung der
Selbstandigkeit und Minderung der Pflegebediirftig-
keit sowie zur Sicherung von Geschéftsfahigkeit bzw.
Vorsorgevollmacht/Betreuung und von Pflege

Besonderheiten der geriatrischen Rehabilitation so-
wie der neurologischen Rehabilitation im Alter

Prophylaxe alterstypischer und altersassoziierter kor-
perlicher und seelischer Erkrankungen sowie von Im-
mobilitdt, Gangstorungen und Stiirzen

Neuro-Rehabilitation

Neurologische und physikalische Behandlungsverfah-
ren und soziotherapeutische MaBnahmen einschliel-
lich Physiotherapie, Logopadie, Neuropsychologie
und Ergotherapie

Indikationsstellung fiir neurologische Rehabilitations-
verfahren, Erstellung von Rehabilitationsplénen,
Uberwachung und epikritische Bewertung der Anwen-
dung der Rehabilitationsverfahren, insbesondere

- Beantragung von Phase B-Friihrehabilitation

Schmerzbehandlung

Therapieoptionen bei Schmerzsyndromen, insbeson-
dere Neuralgien, sympathisch unterhaltenen Schmer-
zen und chronischen Schmerzsyndromen

Diagnostik und Therapie von Kopf- und Gesichts-
schmerzen, zentralen und peripheren Schmerzsyn-
dromen

Erkrankungen der Hirnnerven und des Hirnstamms

Diagnostik und Therapie isolierter und kombinierter
Hirnnervenerkrankungen

Diagnostik von typischen Hirnstamm-Syndromen

Vaskulare Erkrankungen
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Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Risikofaktoren und Symptome zerebraler Ischdamien,
intrakranieller Blutungen einschlief3lich Subarachnoi-
dalblutungen sowie intrakranieller Sinus- oder Ve-
nenthrombosen

Diagnostik und Therapie ischdmisch verursachter
neurologischer Erkrankungen inklusive systemischer
Lyse und Indikationsstellung zu Mechanischen
Thrombektomieverfahren ggf. in interdisziplinarer
Kooperation (Lyse)

Diagnostik und Therapie intrakranieller Blutungen in-
klusive Indikationsabwagung operativer Therapie

Diagnostik und Therapie der Subarachnoidalblutun-
gen sowie Vasospasmustherapie

Diagnostik und Therapie intrakranieller Sinus- oder
Venenthrombose

Risikofaktoren sowie Symptome von Riickenmarksge-
falRen ausgehender Erkrankungen

Diagnostik und Therapie vaskular bedingter Erkran-
kungen des Riickenmarks

Primar- und Sekundarprophylaxe vaskularer Erkran-
kungen

Infektiose Erkrankungen

Klinische Manifestationen und Therapieprinzipien von
Infektionserkrankungen des zentralen und periphe-
ren Nervensystems sowie der Muskeln einschlief3lich
des Erregerspektrums

Septische Enzephalopathie

Diagnostik und Therapie von neurologischen Infekti-
onserkrankungen, insbesondere Meningitis/Enzepha-
litis einschlieBlich Neurolues, Tuberkulose, Borreliose
und der HIV-Erkrankung

Autoimmunerkrankungen

Verlaufsformen und sozialmedizinische Aspekte der
Multiplen Sklerose und anderer demyelinisierender
Erkrankungen

Diagnostik einschlieBlich der MRT-Kriterien der zeitli-
chen und rdumlichen Dissemination, Schubdefinition,
Akuttherapie und immunmodulatorische Therapie
der Multiplen Sklerose

Grundlagen der Antikorperdiagnostik und Therapie
anderer Autoimmunerkrankungen des Zentralnerven-
systems einschlielRlich ZNS-Manifestationen von sys-
temischen Autoimmunerkrankungen, paraneoplasti-
scher und autoimmuner Erkrankungen, z. B. Neuropil-
AK assoziierten Enzephalitiden

Diagnostik und Therapie von autoimmun bedingten
einschlielilich paraneoplastisch bedingten Erkran-
kungen der Plexus, der peripheren Nerven, der neuro-
muskularen Endplatte und des vegetativen Nerven-
systems, insbesondere

- neuralgische Schulteramyotrophie

- Guillain-Barré Syndrom (GBS)
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- chronisch inflammatorische demyelinisierende
Polyneuropathie (CIDP)

- Myasthenia gravis und andere myasthene Syn-
drome

Diagnostik und Therapie von autoimmun bedingten
einschliellich paraneoplastisch bedingten Myopa-
thien, insbesondere

- Polymyositis

- Dermatomyositis

- Polymyalgia rheumatica

- Einschlusskorperchenmyositis

Metabolische Erkrankungen

Metabolische und endokrine Enzephalopathien, Neu-
ropathien und Myopathien einschlieflich Mitochond-
riopathien

Diagnostik und Therapie neurologischer Komplikatio-
nen des Diabetes mellitus

Diagnostik und Therapie neurologischer Komplikatio-
nen der Niereninsuffizienz

Toxische und medikamentds induzierte Enzephalo-,
Neuro- und Myopathien

Diagnostik und Therapie alkohol-assoziierter neurolo-
gischer Erkrankungen

Diagnostik und Therapie chemotherapie- und immun-
modulatorisch- assoziierter neurologischer Erkran-
kungen

Tumorerkrankungen

Diagnostik, konservative Therapie und Prognose pri-
marer intrakranieller und spinaler Tumore sowie Tu-
more der peripheren Nerven einschlieflich intrathe-
kaler Therapie

Diagnostik, konservative Therapie und Prognose von
Hirnmetastasen unter Beriicksichtigung typischer Pri-
martumore

Mitwirkung bei der systemischen Tumortherapie so-
wie der supportiven Therapie bei soliden Tumorer-
krankungen

Traumatisch bedingte Erkrankungen des zentralen und peripheren Nervensystems

Diagnostik und konservative Therapie von Schadel-
Hirn-Traumata oder Verletzungen des Riickenmarks

Diagnostik und konservative Therapie traumatisch
verursachter Nerven- und Nervenwurzelkompressio-
nen bzw. der Nervengeflechte einschlieRlich typischer
Engpasssyndrome

Epileptische und andere anfallsartig auftretende Erkrankungen

Anfallssemiologie und Einteilung von Anfallen

Diagnostik anfallsartiger Stérungen des Bewusstseins
einschlieBlich Synkopen

Diagnostik, Therapie und Prognose epileptischer Er-
krankungen einschlief3lich Beratung zu rechtlichen
Implikationen und Lebensplanung
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Diagnostik, Therapie der Altersepilepsie bei degenera-
tiven, vaskuldren und anderen zerebralen Lasionen

Besonderheiten der Pharmakologie von Antikonvul-
siva

Schlafstorungen

Neurologisch relevante Schlaf- und Vigilanzstérungen
einschliellich Narkolepsie und Schlaf-Apnoesyndrom

Erkrankungen des peripheren Nervensystems

Diagnostik und konservative Therapie von Erkrankun-
gen des peripheren Nervensystems einschlieRlich
elektrophysiologischer Lokalisationsdiagnostik, ins-
besondere von

- Syndromen des Plexus brachialis und Plexus
lumbosacralis

- Syndromen der Nervenwurzeln

- Polyneuropathien

- Syndromen einzelner peripherer Nerven und ih-
rer Abschnitte

- typischen Engpasssyndromen

- Blasen-, Mastdarmfunktions- und Erektionssto-
rungen

Neurodegenerative Erkrankungen

Diagnostik und Therapie des Morbus Parkinson und
anderer degenerativer hypokinetisch-rigider oder hy-
perkinetischer Syndrome inklusive dystonischer und
spastischer Bewegungsstorungen einschlieflich rele-
vanter Skalen

Indikationsstellung und Betreuung von Patientinnen
und Patienten mit invasiven Therapieverfahren

Botulinumtoxin-Therapie zur Behandlung von Dysto-
nien und Spastik

Differentialdiagnostik von Gangstérungen und bei
Stiirzen einschlieBlich posturaler Stérungen

Diagnostik und Therapie der Alzheimer-Demenz ein-
schliefRlich der Abgrenzung zu anderen Demenzsyn-
dromen, organisch und nicht-organisch bedingten
kognitiven Stérungen im Alter

Diagnostik und Therapie hereditarer degenerativer
Erkrankungen und anderer degenerativer Erkrankun-
gen wie amyotrophe Lateralsklerose, spinale Mus-
kelatrophie

Fachgebundene genetische Beratung

Grundlagen hereditarer und multifaktorieller Krank-
heitsbilder und Entwicklungsstérungen

Interpretation und Aussagekraft genetischer Untersu-
chungsergebnisse (Sensitivitat, Spezifitat, pradiktiver
Wert)

Methodische, psychosoziale und ethische Aspekte der
genetischen Beratung und Diagnostik einschlieflich
pharmakogenetischer Tests
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. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Erkennung fachbezogener genetisch bedingter Krank-
heitsbilder oder Entwicklungsstérungen

Fachgebundene genetische Beratung bei diagnosti-
scher und pradiktiver genetischer Untersuchung

Psychiatrie im Rotationsjahr

Psychiatrische Anamnese und differentialdiagnosti-
sche psychopathologische Befunderhebung insbe-
sondere von Storungen der Affektivitat, des formalen
und inhaltlichen Denkens, der Wahrnehmung und Ich-
Stérungen

Erkennung von Suizidalitat

Anamneseerhebung bei Menschen mit substanzab-
hangigen und substanzunabhangigen Abhangigkeits-
erkrankungen einschlief3lich der Beriicksichtigung der
Motivationsentwicklung und des sozialen Umfeldes

Psychiatrisch-psychotherapeutische Gesprachsfiih-
rung

Grundlagen der psychiatrischen Krankheitslehre und
Diagnostik

Grundlagen der Therapie von Menschen mit psychi-
schen Erkrankungen und Stérungen im Alter

Qualifizierte Entzugsbehandlung aller stoffgebunde-
nen Slichte, z. B. Alkohol, Medikamente, Nikotin und
illegale Drogen

Erkennung von und Umgang mit

- somatoformen Stérungen

- organischen Psychosen

- bipolaren Stérungen

- unipolaren Depressionen

- Abhangigkeitserkrankungen, insbesondere Alko-
holabhéngigkeit

Deeskalierende MaBnahmen im Vorrang zu Zwangs-
mafRnahmen
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21 Gebiet Nuklearmedizin

Facharzt/Facharztin fiir Nuklearmedizin
(Nuklearmediziner/Nuklearmedizinerin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Nuklearmedizin umfasst die Anwendung radioaktiver Substanzen, sonographischer

und kernphysikalischer Verfahren zur Funktions- und Lokalisationsdiagnostik von Organen, Ge-
weben und Systemen, fiir die Erkennung und Verlaufsbeurteilung von Krankheiten sowie die Be-
handlung mit offenen Radionukliden sowie die Belange des Strahlenschutzes.

Weiterbildungszeit 60 Monate Nuklearmedizin unter Befugnis an Weiterbildungsstétten, davon

- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in Radiologie erfolgen
- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 6 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten erfolgen

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Nuklearmedizin

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Nuklearmedizin

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Medizinische Auswirkungen von Strahlenunfallen und
deren Behandlung

Prinzipien der nuklearmedizinischen Therapieverfah-
ren und deren Nachsorge

Strahlenphysik, Strahlenbiologie und Messtechnik

Grundlagen der Strahlenbiologie, Strahlenphysik und
Messtechnik, insbesondere Dosisbegriffe und physi-
kalische und biologische Dosimetrien

Durchfiihrung von Dosimetrien

Prinzipien der nuklearmedizinischen Bildentstehung,
insbesondere der Detektortechnik, des Tracerprinzips
und der Gammaspektrometrie

Strahlenschutz

Indikationsstellung fiir nuklearmedizinische Untersu-
chungs- und Behandlungsverfahren, auch in Abgren-
zung zu radiologischen Verfahren

Besonderheiten der nuklearmedizinischen Diagnostik
im Kindes- und Jugendalter, insbesondere Auswahl
und Dosierung der Radiopharmaka

Prinzipien der ionisierenden und
nicht-ionisierender Strahlung und des Strahlenschut-
zes bei der Anwendung am Menschen

Reduktionsmoglichkeiten der medizinisch indizierten
Strahlenexposition in der Diagnostik

Grundlagen des Strahlenschutzes bei Patientinnen
und Patienten sowie beim Personal einschlief3lich der
Personaliiberwachung und des baulichen und appa-
rativen Strahlenschutzes
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Diagnostische Referenzwerte
Qualitatssicherung und Aufzeichnungspflichten
Voraussetzung zur Erlangung der erforderlichen Fach-
kunden im gesetzlich geregelten Strahlenschutz
Radiopharmazie
Radiopharmaka-Markierungen einschlieRlich 100
KIT-Praparation mit a-, B- und y-Strahlern, von PET-
Tracern unter Berlicksichtigung rechtlicher Vorgaben
Umgang mit offenen radioaktiven Stoffen (Radionuk-
liden) und markierten Radiopharmaka einschlieBlich
der Qualitatskontrolle
Umgang mit Hybrid-Sonden
Kontrastmittel
Pharmakologie, Indikationen und Kontraindikationen
zur Kontrastmittelgabe in der Diagnostik einschliel3-
lich gewebespezifischer Kontrastmittel und deren Ki-
netik
Grundlagen radiologischer Kontrastmittel
Geratetechnik
Bewertung von Konstanz- bzw. Zustandspriifungen 30
Gerdtebezogene Qualitdtssicherungsmaflnahmen
Grundlagen der Bild- und Datenverarbeitung und de-
ren Archivierung einschlieRlich Datenakquisition und
MRT-Sequenzauswahl
Prinzipien der Bilddatennachverarbeitung
Physikalische Grundlagen und praktische Anwendung
der Gammakamera und -sonde, der SPECT, PET, CT,
MRT und fMRT, Magnetspektroskopie (MRS) sowie der
Sonographie
Nuklearmedizinische Befunderstellung
Befundinterpretation unter Berlicksichtigung der
Quantifizierung und Bewegungsanalyse sowie Erken-
nung inzidenteller Befunde
Technische Verfahren zur Planung von nuklearmedizi-
nischen Untersuchungen und zur Schwéachungskor-
rektur von nuklearmedizinischen Bilddaten
Einfluss von Begleiterkrankungen auf die Tracer-Kine-
tik
Immunologische Labordiagnostik
Durchfiihrung und Auswertung immunometrischer 200
Assays einschlieBlich Qualitdtskontrolle, insbeson-
dere RIA, IRMA, LIA, FIA, EIA
Immunologische In-vitro-Testverfahren, z. B. Bestim-
mung von Tumormarkern
Entziindungen/Infektionen
Mehrphasen-Skelettszintigraphie 100
Entziindungsszintigraphie, auch mittels Positronen- 50

Emissions-Tomographie (PET) bzw. PET in Hybrid-
technik
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Diagnostik bei entziindlichen und infektiosen Erkran-

kungen, insbesondere des Skelett- und GefalRsystems

sowie bei Organ- und Weichteilinfekten

Bedeutung der Positronen-Emissions-Tomographie

(PET)- bzw. der PET/CT-Diagnostik

Erkrankungen der Schilddriise

Préavalenz, Prophylaxe, Symptomatik, diagnostische

Algorithmen, Labordiagnostik, Therapie und Nach-

sorge sowie Medikation von benignen, malignen und

entzlindlichen Schilddriisenerkrankungen einschliel3-

lich deren Funktionsstérungen, auch in der Schwan-

gerschaft
Sonographie der Schilddriise 500
Sonographie der Halsweichteile 200
Schilddriisenszintigraphie 300
Feinnadelpunktion 30

Endokrine Erkrankungen

Pravalenz, Symptomatik, diagnostische Algorithmen

und Labordiagnostik der endokrinen Erkrankungen

einschliellich deren Funktionsstérungen
Szintigraphie endokriner Organe, insbesondere Ne- 25
benschilddriise und Nebenniere

Zentrales Nervensystem

Diagnostik von Erkrankungen des zentralen Nerven-

systems, insbesondere Morbus Parkinson, Multisyste-

matrophie, Demenzerkrankungen, Zerebrovaskulare

Insuffizienz und fokale Prozesse
Nuklearmedizinische Untersuchungen des zentralen 100
Nervensystems mit SPECT und PET
Hirnperfusionsszintigraphie

Verfahren zur Feststellung des endgiiltigen, nicht be-

hebbaren Ausfalls der Gesamtfunktion des GroRhirns,

des Kleinhirns und des Hirnstamms

Skelett- und Gelenksystem

Diagnostik von Erkrankungen des Skelett- und Ge-

lenksystems, insbesondere Arthrose/Arthritis, Prothe-

senlockerung und -infekt
Nuklearmedizinische Untersuchungen des Skelett- 800
und Gelenksystems

Kardiovaskulares System

Diagnostik von Erkrankungen des kardiovaskuldren

Systems, insbesondere Koronare Herzkrankheit, Herz-

insuffizienz, Myokardinfarkt und Innervationsstérung
Nuklearmedizinische Untersuchungen des kardiovas- 500
kuldren Systems, insbesondere Myokardperfusions-
szintigraphie mit korperlicher oder medikamentoser
Belastung einschlieRlich quantifizierter Auswertung

Respirationssystem

Diagnostik von Erkrankungen des Respirationssys-

tems, insbesondere bei Lungenarterienembolie und

praoperativer Lungenfunktionsiiberpriifung
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Nuklearmedizinische Untersuchungen des respiratori- 200
schen Systems, insbesondere Lungenperfusions- und
-ventilationsszintigraphie
Gastrointestinaltrakt
Diagnostik von Erkrankungen des Gastrointestinal-
traktes, insbesondere Motilitatsstérungen des Magen-
Darmtraktes und Blutungen
Szintigraphie des Gastrointestinaltraktes 25
Prinzipien der Leberfunktionsszintigraphie und der
Szintigraphie mit radioaktiv markierten Erythrozyten
Urogenitalsystem
Diagnostik von Erkrankungen des Urogenitalsystems,
insbesondere bei Abflussbehinderungen, Anlagesto-
rungen und zur Bestimmung der Nierenfunktion
(Clearance-Bestimmung) auch als Captopril-Szintigra-
phie
Nuklearmedizinische Untersuchungen des Urogeni- 250
talsystems, insbesondere Nierenfunktionsszintigra-
phie
Richtungsweisende sonographische Untersuchungen
des Retroperitoneums und der Urogenitalorgane
Hamatologie/Lymphatisches System
Diagnostik von Erkrankungen des hdmatologischen
und lymphatischen Systems
Sentinel-Lymphknotenszintigraphie 100
Tumordiagnostik
Diagnostik onkologischer Erkrankungen
Interdisziplinére Indikationsstellung, Durchfiihrung 1.000
und Befunderstellung von Positronen-Emissions-To-
mographie im Rahmen von Hybridtechniken (PET/CT
und PET/MRT) verschiedener Tumorentitaten
Tumorspezifische Szintigraphie, planare Szintigra- 25
phie, Ganzkdrperszintigraphie, SPECT und SPECT/CT
Richtungsweisende Sonographie des Abdomens
Magnetresonanztomographie einschlieBlich Magnetresonanzspektroskopie
Indikationsstellung und Befundinterpretation von
MRT-Untersuchungen
Auswahl und mégliche Modifikation von Sequenzpro-
tokollen fiir alle Kdrperregionen und untersuchungs-
typischen Techniken und Verfahren einschlieBlich der
Wahl der geeigneten Kontrastmittel
Prinzipien von Magnetfeldstarke, Gradientenstérke,
Orts- und Zeitauflosung
Geréatebezogene Sicherheitsvorschriften in Bezug auf
Personal sowie Patientinnen und Patienten
Typische Artefakte in der MRT und ihre Ursachen
Grundlagen der GefaRdarstellung und funktioneller
MRT-Techniken
Prinzipien der Spektroskopie und spektroskopischen
Bildgebung

Seite 254 von 475




Facharzt/Facharztin fiir Nuklearmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Indikation fiir PET/MRT im Kontext multimodaler Bild-
gebung

Besonderheiten der MRT-basierten Erstellung der
Schwéchungskorrekturmatrix und die Bedeutung fiir
die PET-Quantifizierung

Therapie mit Radioisotopen und Radiopharmaka

Festlegung der therapeutischen Dosis

Auswahl und Bewertung von Dosiskonzepten

Toxizitatsermittlung und -pravention

Kombinationstherapien, z. B. Behandlung mit Tyro-
sinkinaseinhibitoren

Radiojodtherapie benigner Schilddriisenerkrankungen

Therapieoptionen benigner Schilddriisenerkrankun-
gen, insbesondere der funktionellen Autonomie und
der Autoimmunthyreopathien

Therapie benigner Schilddriisenerkrankungen

200

Durchfiihrung und Auswertung von Radiojodtests

200

Radiojodtherapie maligner Schilddriisenerkrankungen

Therapieoptionen maligner Schilddriisenerkrankun-
gen, insbesondere differenzierter Schilddriisenkarzi-
nome

Therapie maligner Schilddriisenerkrankungen

50

Selektive radionuklidbasierte Tumortherapie

Therapieoptionen onkologischer Erkrankungen

Selektive radionuklidbasierte Therapie

50

Festlegung der Therapiedosis

50

Selektive interne Radiotherapie (SIRT), Peptidradiore-
zeptortherapie (PRRT), Therapieverfahren mit
90Yttrium, 223Radium und 177 Lutetium, Radioim-
muntherapie (RIT)

Sonstige radionuklidbasierte Therapien

Alternative Verfahren zu Radiosynoviorthese (RSO),
Radionuklidtherapie von Knochenmetastasen und en-
dovaskulére Brachytherapie (EVBT)
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22 Gebiet Offentliches Gesundheitswesen

Facharzt/Facharztin fiir Offentliches Gesundheitswesen

Gebietsdefinition

Das Gebiet Offentliches Gesundheitswesen umfasst die Beobachtung, Begutachtung und Wah-
rung der gesundheitlichen Belange der Bevolkerung und die Beratung der Tréager offentlicher Auf-
gaben in gesundheitlichen Fragen einschlieRlich Planungs- und Gestaltungsaufgaben zu Gesund-
heitsforderung, Pravention und der gesundheitlichen Versorgung sowie der 6ffentlichen Hygiene,
der Gesundheitsaufsicht sowie der Verhiitung und Bekdmpfung von Krankheiten.

Weiterbildungszeit

60 Monate Offentliches Gesundheitswesen unter Befugnis an Weiterbildungsstétten, davon

e miissen 24 Monate in einer Einrichtung des 6ffentlichen Gesundheitswesens abgeleistet wer-
den, davon
e missen 12 Monate in einem Gesundheitsamt abgeleistet werden
e  konnen bis zu 12 Monate angerechnet werden, die in einem Gesundheitsamt unter
Befugnis fiir ein Gebiet der unmittelbaren Patientenversorgung und/oder im Ge-
biet Hygiene und Umweltmedizin abgeleistet werden
e miissen 24 Monate in anderen Gebieten der unmittelbaren Patientenversorgung abgeleistet
werden
e miissen 6 Monate in Psychiatrie und Psychotherapie abgeleistet werden
e miissen 6 Monate (720 Stunden) Kurs-Weiterbildung fiir Offentliches Gesundheitswesen ab-
geleistet werden, davon
- kdnnen zum Kompetenzerwerb bis zu 3 Monate (360 Stunden) Weiterbildung im
Rahmen eines Postgraduierten-Kurses in Public Health erfolgen

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Offentliches Gesundheitswesen

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Offentliches Gesundheitswesen

Verfahren, Normen und Standards der 6ffentlichen
und kommunalen Gesundheitssicherung und der Ge-
sundheitsverwaltung

Umsetzung, Sicherstellung und Implementation der
bevolkerungsbezogenen rechtlichen und fachlichen
Normen der Gesundheitssicherung und des Gesund-
heitsschutzes

Zusammenarbeit und Kommunikation mit politischen
Vertretern und zivilgesellschaftlichen Institutionen

Beratung und Unterstiitzung von politischen Vertre-
tern und zivilgesellschaftlichen Institutionen zu ge-
sundheitspolitischen Fragestellungen (Gesundheits-
planung, -sicherung, -schutz, besondere Gefdhr-
dungslagen) sowie bei der Risikokommunikation

Gesundheitsberichterstattung

Epidemiologie, Statistik, Gesundheitsindikatoren und
Gesundheitsberichterstattung

Bewertung der gesundheitlichen Versorgung und des
Gesundheitszustandes von Bevolkerungsgruppen,

u. a. Analyse und gesundheitliche Bewertung gemein-
debezogener Planungen
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Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Pravention und Gesundheitsforderung

Konzepte und Methoden zur Planung, Umsetzung und
Bewertung von GesundheitsférderungsmaRnahmen
und Praventionsprogrammen

Priorisierung, Initiierung, Koordination und Evalua-
tion von Strategien und Maflnahmen zur Pravention
und Gesundheitsférderung von Bevdlkerungsgrup-

pen, z. B. Impfen

Infektionsschutz

Verhitung und Bekdampfung von Infektionskrankhei-
ten

Beratung, Vorbeugung, Surveillance, Risikobewertung
und Durchfiihrung von MaRnahmen zur Reduktion
Ubertragbarer Erkrankungen bei Einzelnen und von
Bevdlkerungsgruppen

Umweltbedingte Gesundheitsbelastungen

Umweltbedingte gesundheitliche Belastungen und
Schadigungen

Risikoanalyse, -bewertung, -kommunikation und -ma-
nagement umweltbedingter gesundheitlicher Belas-
tungen

Begutachtungen im Amtsérztlichen Dienst

Erstellung amtséarztlicher und anderer Gutachten
nach unterschiedlichen Rechtsgrundlagen

Beratung von Individuen und Institutionen im Rah-
men der Begutachtung

Amtsérztliche Aufgaben

Gesundheitshilfen und Malinahmen fiir Bevolkerungs-
gruppen mit besonderem Forderbedarf oder Men-
schen, deren ausreichende gesundheitliche Versor-
gung nicht gewahrleistet ist

Indikationsstellung, Initiilerung und subsidiare Sicher-
stellung von Gesundheitshilfen und FérdermaRnah-
men im sozialen Umfeld/Setting

Kinder- und jugendarztliche Aufgaben

Gesundheitshilfen und FérdermaRnahmen fiir Kinder
und Jugendliche sowie deren Umfeld

Pravention und Gesundheitssicherung in Gemein-
schaftseinrichtungen wie Kindertagestagesstatten
und Schulen

Erkennung und Vermeidung von Gesundheitsschaden
und -beeintrachtigungen im Sinne des Kinderschutzes

Indikationsstellung, Initiilerung und subsidiare Sicher-
stellung von Gesundheitshilfen und FérdermaRnah-
men im sozialen Umfeld/Setting bei Kindern und Ju-
gendlichen

Sozialpsychiatrische Aufgaben

Gesundheitshilfen und MalBnahmen fiir Menschen mit
psychischen Erkrankungen einschlieRlich Suchter-
krankungen sowie deren Umfeld

Seite 257 von 475




Facharzt/Facharztin fiir Offentliches Gesundheitswesen

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Indikationsstellung, Initiilerung und subsidiare Sicher-
stellung von Gesundheitshilfen und Fordermalinah-
men im sozialen Umfeld/Setting bei Menschen mit
psychischen Erkrankungen

Aspekte der Unterbringung, Betreuung und Behand-
lung von Menschen mit psychischen Erkrankungen
und Stérungen

Differentialdiagnostik der haufigsten psychischen Er-
krankungen und Indikationsstellung zur weiterfiih-
renden Behandlung

Pandemieplanung und Katastrophenschutz

Krisenmanagement, Notfallplanung und Risikokom-
munikation

Mafnahmen zum Schutz der Gesundheit der Bevolke-
rung bei Gro3schadensereignissen

Aufstellung von Alarmplédnen im Infektionsschutz

Grundlagen der Mitarbeit in Krisenstaben

Hygiene und Gesundheitsschutz, Krankenhaushygiene

Innerbetriebliche Verfahrensweisen zur Infektionshy-
giene in medizinischen Einrichtungen und Gemein-
schaftseinrichtungen

Hygienemanagement und Aufgaben des Hygienefach-
personals

Bestellung, Aufgaben und Zusammensetzung einer
Hygienekommission

Durchflihrung der infektionshygienischen Uberwa-
chung und Gefdhrdungsanalyse mit Beratung, Bewer-
tung und Uberpriifung der hygienischen Standards in
medizinischen Einrichtungen und Gemeinschaftsein-
richtungen

Verhitung, Erkennung, Erfassung und Bekdmpfung
von nosokomialen Infektionen und Krankheitserre-
gern mit Resistenzen

Hygienische Beratung bei der Bauplanung, Bauaus-
fiihrung und dem Betrieb von hygienerelevanten Ge-
werken, medizinischen Einrichtungen und Gemein-
schaftseinrichtungen

Ausbruchs- und Krisenmanagement einschlief3lich
Moderation und Kommunikation

Grundlagen des Aufnahme- und Entlassungsmanage-
ments bei multiresistenten Erregern

Rationaler Antiinfektivaeinsatz und Anwendung von

Strategien zur Pravention von Uber- und Fehlverord-
nung in der ambulanten und stationaren Versorgung
sowie Mechanismen mikrobieller Resistenzentwick-

lung
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23.1 Facharzt/Facharztin fiir Neuropathologie

23 Gebiet Pathologie

23.1 Facharzt/Facharztin fiir Neuropathologie
(Neuropathologe/Neuropathologin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Pathologie einschlief3lich der Neuropathologie umfasst die Erkennung von Krankhei-
ten, ihrer Entstehung und ihrer Ursachen durch die Beurteilung von Untersuchungsgut bei mor-
phologisch definierten Krankheiten oder durch Obduktion und dient damit zugleich der Beratung
und Unterstiitzung der in der Behandlung tatigen Arztinnen und Arzte.

Weiterbildungszeit 72 Monate Neuropathologie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 24 Monate in der Facharztweiterbildung Pathologie
erfolgen

- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten erfol-
gen

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Neuropathologie

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Neuropathologie

Prinzipien interdisziplinarer Therapiekonzepte und
Therapieplanung, insbesondere bei Tumorerkrankun-
gen

Interpretation von klinischen Befunden im Zusam-
menhang mit gebietsbezogenen Fragestellungen

Digitale Pathologie

Beurteilung unter Berlicksichtigung der Morphologie
erwiinschter und unerwiinschter Arzneimittelwirkun-
gen

Wissenschaftlich begriindete Gutachtenerstellung

Spezielle Anatomie, insbesondere des Nervensystems
und der Skelettmuskulatur

Obduktionstatigkeit

Spezielle Praparations- und Nachweismethoden der
makroskopischen und mikroskopischen Diagnostik,
insbesondere von Gehirnen, Riickenmarksprapara-
ten, Spinalganglien, peripheren Nervenanteilen und
Skelettmuskulatur

Obduktionen des Zentralnervensystems einschliel3- 150
lich weiterfiihrender Untersuchungen, epikritischer
Auswertung und Dokumentation

Vorstellung von Obduktionsbefunden in Morbiditats-
und Mortalitatskonferenzen
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23.1 Facharzt/Facharztin fiir Neuropathologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Makroskopie
Makroskopische Beurteilung und Entnahme morpho-
logischen Materials fiir die histologische und zytologi-
sche Untersuchung einschlieBlich der Methoden der
technischen Bearbeitung und Farbung, insbesondere
von Gehirnen, Rlickenmarkspraparaten, Spinalgang-
lien, peripheren Nervenanteilen und Skelettmuskula-
tur
Aufbereitung und Befundung von Priaparaten
Grundlagen der technischen Aufbereitung von Prépa-
raten, insbesondere von Gehirnen, Riickenmarkspra-
paraten, Spinalganglien, peripheren Nervenanteilen
und Skelettmuskulatur mittels histologischer, histo-
chemischer, immunhistochemischer, zytologischer,
elektronenmikroskopischer und molekularpathologi-
scher Methoden
EinflussgrofRen und Storfaktoren auf Untersuchungs-
ergebnisse einschliefllich deren Steuerung
Mikroskopie
Allgemeine und spezielle fachgebietsbezogene Me-
thoden der morphologischen Diagnostik einschlie3-
lich der Immunbhistologie/-zytologie, Molekularpatho-
logie, der Morphometrie und der Zytogenetik sowie
der Biochemie und Immunologie
Beurteilung und Befunderstellung von histopatholo- 5.000
gischen, insbesondere neurohistologischen Untersu-
chungen an Praparaten verschiedener Entitaten, da-
von
- Schnellschnittuntersuchungen 500
- Liquorzytologie 500
- peripheres Nervensystem und Skelettmuskulatur 200
Molekulare Neuropathologie, insbesondere deren In-
dikation zur Anwendung und Interpretation fiir die Er-
kennung und Klassifikation neurologischer Erkran-
kungen
Durchfiihrung und Befunderstellung molekularpatho- 200
logischer Untersuchungen sowie deren Interpretation
Durchfiihrung und Befunderstellung neuromorpholo-
gischer Untersuchungen an Praparaten verschiedener
Entitaten, insbesondere der Enzym-/Immunhistoche-
mie oder Elektronenmikroskopie
Interdisziplindre Zusammenarbeit
Mitwirkung an klinisch-pathologischen Konferenzen
Mitwirkung an interdisziplindren Tumorkonferenzen 30

Asservierung und Dokumentation

Asservierung von Untersuchungsgut flir ergénzende
Untersuchungen

Grundlagen von Biobanken

Fotografische Dokumentation
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23.2 Facharzt/Facharztin fiir Pathologie

23 Gebiet Pathologie

23.2 Facharzt/Facharztin fiir Pathologie
(Pathologe/Pathologin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Pathologie einschliel3lich der Neuropathologie umfasst die Erkennung von Krankhei-
ten, ihrer Entstehung und ihrer Ursachen durch die Beurteilung von Untersuchungsgut bei mor-
phologisch definierten Krankheiten oder durch Obduktion und dient damit zugleich der Beratung
und Unterstiitzung der in der Behandlung tatigen Arztinnen und Arzte.

Weiterbildungszeit 72 Monate Pathologie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 24 Monate Weiterbildung in Neuropathologie erfolgen
- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten erfol-
gen

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Pathologie

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Pathologie

Prinzipien interdisziplinarer Therapiekonzepte und
Therapieplanung, insbesondere bei Tumorerkrankun-
gen

Interpretation von klinischen Befunden im Zusam-
menhang mit gebietsbezogenen Fragestellungen

Digitale Pathologie

Beurteilung unter Berlicksichtigung der Morphologie
erwiinschter und unerwiinschter Arzneimittelwirkun-
gen

Wissenschaftlich begriindete Gutachtenerstellung

Spezielle Anatomie der verschiedenen Korperregio-
nen

Obduktionstatigkeit

Spezielle Praparations- und Nachweismethoden der
makroskopischen und mikroskopischen Diagnostik

Obduktionen (vollstandige Leicheno6ffnung) ein- 150
schliefRlich weiterfiihrender Untersuchungen, epikriti-
scher Auswertung und Dokumentation

Vorstellung von Obduktionsbefunden in Morbiditats-
und Mortalitatskonferenzen

Herrichtung von obduzierten Leichen und Konservie-
rung von Leichen

Makroskopie
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23.2 Facharzt/Facharztin fiir Pathologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Makroskopische Beurteilung, Auswahl und Entnahme
morphologischen Materials fiir die histologische und
zytologische Untersuchung einschlief3lich der Metho-
den der technischen Bearbeitung und Farbung unter
Beriicksichtigung der Immunhistologie und Moleku-
larpathologie
Aufbereitung und Befundung von Prédparaten
Grundlagen der technischen Aufbereitung von Prapa-
raten
EinflussgroRen und Storfaktoren auf Untersuchungs-
ergebnisse einschliellich deren Steuerung
Mikroskopie
Beurteilung und Befunderstellung histologischer und
zytologischer Praparate
Beurteilung und Befunderstellung von histopatholo- 15.000
gischen Untersuchungen verschiedener Entitaten, da-
von
- Schnellschnittuntersuchungen 500
Allgemeine und spezielle fachgebietsbezogene Me-
thoden der morphologischen Diagnostik einschlie3-
lich der Immunhistologie/Immunzytologie, Molekular-
pathologie, der Morphometrie und der Zytogenetik
sowie der Biochemie und Immunologie
Durchfiihrung und Befunderstellung molekularpatho-
logischer Untersuchungen sowie deren Interpretation
Zytopathologie und Zytometrie
Durchfiihrung und Befunderstellung von zytopatholo- 1.000
gischen Untersuchungen verschiedener Entitaten
Technik der Durchflusszytometrie
Gynakologische Exfoliativzytologie
Zervixkarzinome und deren Vorstufen
Beurteilung, Befunderstellung einschlieBlich Klassifi- 5.000
zierung von Zellausstrichen, davon
- Zervixkarzinome und Vorstufen 200
Interdisziplindre Zusammenarbeit
Mitwirkung an klinischen Demonstrationen sowie kli-
nisch-pathologischen Konferenzen
Mitwirkung an interdisziplindren Tumorkonferenzen 30
Asservierung und Dokumentation
Asservierung von Untersuchungsgut flir ergénzende
Untersuchungen
Grundlagen von Biobanken
Fotografische Dokumentation
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24.1 Facharzt/Facharztin fiir Klinische Pharmakologie

24 Gebiet Pharmakologie

24.1 Facharzt/Facharztin fiir Klinische Pharmakologie
(Klinischer Pharmakologe/Klinische Pharmakologin)

Gebietsdefinition

von Fremdstoffen.

Das Gebiet Pharmakologie umfasst die Erforschung von Arzneimittelwirkungen, Entwicklung und
Anwendung von Arzneimitteln, die Erforschung der Wirkung von Fremdstoffen am Menschen, die
Bewertung des therapeutischen Nutzens, die Erkennung von Nebenwirkungen sowie die Bera-
tung und Unterstiitzung der in der Vorsorge und Krankenbehandlung Tatigen bei der Anwendung
substanzbasierter therapeutischer und diagnostischer MaBhahmen sowie die Risikobewertung

Weiterbildungszeit

60 Monate im Gebiet Pharmakologie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

e missen 48 Monate in Klinische Pharmakologie abgeleistet werden, davon
- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 18 Monate Weiterbildung in Pharmakologie und
Toxikologie erfolgen

e missen 12 Monate in Gebieten der unmittelbaren Patientenversorgung abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Gemeinsame Inhalte der Facharztweiterbildungen im Gebiet Pharmakologie

Ubergreifende Inhalte im Gebiet Pharmakologie

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Internationale und nationale Normen der Erfor-
schung, Entwicklung und Anwendung von Arzneimit-
teln, z. B Good Clinical Practice des International
Council for Harmonisation of Technical Requirements
for Pharmaceuticals for Human Use (ICH-GCP), ethi-
sche Grundsatze fiir die medizinische Forschung am
Menschen (Deklaration von Helsinki) und am Tier
(Deutsches Tierschutzgesetz und Tierschutzverord-
nung)

Pharmakologische, toxikologische und klinische
Grundlagen der Erforschung, Entwicklung und An-
wendung von Arzneimitteln

Erkennung, Erfassung, Meldung und Bewertung uner-
wiinschter Arzneimittelwirkungen und von Medikati-
onsfehlern

Risiken von Wirk- und Schadstoffen

Risikomanagement und -kommunikation

Biometrie und Statistik, Pharmakoepidemiologie und
Arzneimittelanwendungsforschung, Expositionserfas-
sung

Pharmakologische Methodik, insbesondere Phar-
mako- und Toxikokinetik sowie Pharmako- und Toxi-
kodynamik relevanter Wirk- und Schadstoffe

Biochemische, chemische, immunologische, mikrobi-
ologische, molekularbiologische, physikalische und
physiologische Arbeits- und Nachweismethoden
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24.1 Facharzt/Facharztin fiir Klinische Pharmakologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Grundlagen der tierexperimentellen und tierversuchs-

freien Forschungsmethoden zur Wirkungsanalyse von

Arzneimitteln und Fremdstoffen, Erzeugung von

Krankheitszustdnden in Modellorganismen zur Wirk-

stoffpriifung und in In-vitro-Modellen zur Wirkstoff-

und Fremdstoffpriifung

Grundlagen, Methoden und Anwendung der Phar-

mako- und Toxikogenomik

Standardmethoden der Qualitatssicherung fiir Labor-

und Klinikuntersuchungen, Berichtswesen
Wissenschaftlich begriindete Gutachtenerstellung
und Bewertung von Forschungsberichten

Grundlagen der Entwicklung und Priifung von Arznei-

mitteln und Medizinprodukten

Grundlagen zur Priifung von Fremdstoffen auf ge-

sundheitliche Unbedenklichkeit im Rahmen des ge-

sundheitlichen Verbraucherschutzes

Arzneimitteltherapie von Erkrankungen

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Klinische Pharmakologie

Klinische Priifung von Arzneimitteln und Medizinprodukten

Gesetzliche und ethische Anforderungen, Leitlinien

und Empfehlungen klinischer Priifungen

Zulassungsverfahren fiir Arzneimittel und Medizinpro-

dukte

Post-Marketing-Surveillance

Biometrische Methoden und Datenmanagement
Planung und Erstellung von Priifplanen, Durchfiih- 8
rung der Studien, statistische Auswertung bzw. Be-
wertung der Ergebnisse klinischer Priifungen der
Phase | bis IV, davon
- Durchfiihrung von Studien Phase I/II 4
- Durchfiihrung von randomisierten kontrollierten 2

Studien (RCT)

Wirkungsanalyse von Arzneimitteln am Menschen
Bewertung von Dosis-/Konzentration-Wirkungsunter- 3
suchungen
Anwendung pharmakokinetischer und/oder -dynami-
scher Methoden

Methodik epidemiologischer Studien
Mitwirkung bei Vorbereitung, Durchfiihrung und Aus- 2
wertung von nicht-interventionellen Studien (NIS)

Bestimmung von Wirkstoffen und Arzneimitteln in Korperfliissigkeiten und Geweben

Bestimmungsmethoden, insbesondere chemisch-

analytische Verfahren, z. B. Massenspektrometrie,

molekularbiologische Verfahren
Erkennung und Bewertung von Arzneimittelwechsel-
wirkungen einschlieBlich der Mitbehandlung
Durchfiihrung und Bewertung des therapeutischen
(Drug-)Monitorings einschlieRlich der Mitbehandlung
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24.1 Facharzt/Facharztin fiir Klinische Pharmakologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Durchfiihrung und Bewertung pharmakogenomischer
Untersuchungen

Arzneimittelsicherheit und Arzneimitteltherapiesicherheit

Prinzipien, Meldesysteme, Stufenplanverfahren
Erkennung, Erfassung und Bewertung der Sicherheit
von Arzneimitteln und Medizinprodukten

Vorgehen bei Vergiftungen und Uberdosierungen
Beratung bei Vergiftungen und Uberdosierungen

Bewertung von Arzneimitteln

Evaluation von Arzneimitteln und Therapieverfahren

anhand der Prinzipien der evidenzbasierten Medizin
Bewertung von Arzneimitteln in Zusammenarbeit mit
behandelnden Arztinnen und Arzten sowie Priifarztin-
nen und Priifarzten
(Kosten)-Nutzen-Risiko-Bewertung

Arzneimitteltherapie
Beratungen und Mitbehandlung in der Arzneimittel- 30
therapie unter Berticksichtigung von Therapie-Leitli-
nien einschlieBlich Nutzen-Risiko-Abschatzung

Therapie-Leitlinien

Grundlagen der Erstellung, Beurteilung und Imple-

mentierung von Therapie-Leitlinien unter Beriicksich-

tigung der Prinzipien der evidenzbasierten Medizin
Mitwirkung bei der Erstellung und Implementierung
von Therapie-Leitlinien
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24.2 Facharzt/Facharztin fiir Pharmakologie und Toxikologie

24 Gebiet Pharmakologie

24.2 Facharzt/Facharztin fiir Pharmakologie und Toxikologie
(Pharmakologe und Toxikologe/Pharmakologin und Toxikologin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Pharmakologie umfasst die Erforschung von Arzneimittelwirkungen, Entwicklung und
Anwendung von Arzneimitteln, die Erforschung der Wirkung von Fremdstoffen am Menschen, die
Bewertung des therapeutischen Nutzens, die Erkennung von Nebenwirkungen sowie die Bera-
tung und Unterstiitzung der in der Vorsorge und Krankenbehandlung Tatigen bei der Anwendung
substanzbasierter therapeutischer und diagnostischer Malinahmen sowie die Risikobewertung
von Fremdstoffen.

Weiterbildungszeit 60 Monate Pharmakologie und Toxikologie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 18 Monate Weiterbildung in Klinische Pharmakologie
erfolgen

- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten erfol-
gen

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Gemeinsame Inhalte der Facharztweiterbildungen im Gebiet Pharmakologie und Toxikologie

Ubergreifende Inhalte im Gebiet Pharmakologie

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Internationale und nationale Normen der Erfor-
schung, Entwicklung und Anwendung von Arzneimit-
teln, z. B Good Clinical Practice des International
Council for Harmonisation of Technical Requirements
for Pharmaceuticals for Human Use (ICH-GCP), ethi-
sche Grundsatze fiir die medizinische Forschung am
Menschen (Deklaration von Helsinki) und am Tier
(Deutsches Tierschutzgesetz und Tierschutzverord-
nung)

Pharmakologische, toxikologische und klinische
Grundlagen der Erforschung, Entwicklung und An-
wendung von Arzneimitteln

Erkennung, Erfassung, Meldung und Bewertung uner-
wiinschter Arzneimittelwirkungen und von Medikati-
onsfehlern

Risiken von Wirk- und Schadstoffen

Risikomanagement und -kommunikation

Biometrie und Statistik, Pharmakoepidemiologie und
Arzneimittelanwendungsforschung, Expositionserfas-
sung

Pharmakologische Methodik, insbesondere Phar-
mako- und Toxikokinetik sowie Pharmako- und Toxi-
kodynamik relevanter Wirk- und Schadstoffe

Biochemische, chemische, immunologische, mikrobi-
ologische, molekularbiologische, physikalische und
physiologische Arbeits- und Nachweismethoden
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24.2 Facharzt/Facharztin fiir Pharmakologie und Toxikologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Grundlagen der tierexperimentellen und tierversuchs-

freien Forschungsmethoden zur Wirkungsanalyse von

Arzneimitteln und Fremdstoffen, Erzeugung von

Krankheitszustdnden in Modellorganismen zur Wirk-

stoffpriifung und in In-vitro-Modellen zur Wirkstoff-

und Fremdstoffpriifung

Grundlagen, Methoden und Anwendung der Phar-

mako- und Toxikogenomik

Standardmethoden der Qualitatssicherung fiir Labor-

und Klinikuntersuchungen, Berichtswesen
Wissenschaftlich begriindete Gutachtenerstellung
und Bewertung von Forschungsberichten

Grundlagen der Entwicklung und Priifung von Arznei-

mitteln und Medizinprodukten

Grundlagen zur Priifung von Fremdstoffen auf ge-

sundheitliche Unbedenklichkeit im Rahmen des ge-

sundheitlichen Verbraucherschutzes

Arzneimitteltherapie von Erkrankungen

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Pharmakologie und Toxikologie

Pharmakologisch-toxikologische Methoden

Integrative Methoden

- Krankheitsmodelle am Ganztier

- In-vitro-Krankheitsmodelle

- Modellorganismen

- Adverse Outcome Pathways (AOPs)

- Trangen-Techniken

- Erfassungder Toxizitat

- Verhaltensstudien

- Narkose und Analgesie bei Versuchstieren

- In-vivo- und In-vitro-Bildgebung

- In-vitro-Methoden aus den Bereichen Zytotoxizi-

tat, Gentoxizitat, an isolierten Organen

Quantitative Struktur-Wirkungs-Beziehung, Struktur-

und Ligand-basiertes Wirkstoffdesign, Vorhersage

pharmakologischer und toxischer Wirkungen
Nachweismethoden fiir Arznei- und Fremdstoffe 4
Durchfiihrung und Bewertung chemisch-analytischer
Methoden
Durchfiihrung und Bewertung spezieller biochemi-
scher und zellbiologischer Methoden
Durchfiihrung und Bewertung molekularbiologischer
Methoden

Pharmakologisch-toxikologische Untersuchungen
Durchfiihrung und Bewertung von pharmako- und to-
xikogenomischen Untersuchungen
Planung, Durchfiihrung und Auswertung von pharma- 50
kologisch-toxikologischen
In-vivo-Untersuchungen
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24.2 Facharzt/Facharztin fiir Pharmakologie und Toxikologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Planung, Durchfiihrung und Auswertung von pharma- 100
kologischen und toxikologischen
In-vitro-Untersuchungen

Arznei- und Schadstoffwirkungen am Menschen

Wesentliche Schadstoffe, Gifte und deren Antidote

Grundlage der Ableitung gesundheitsbasierter Grenz-

werte, Expositionsbewertung, Risikobewertung

Internationale und nationale Normen der Priifung auf

gesundheitliche Unbedenklichkeit von Chemikalien,

Pflanzenschutzmittel, Bioziden, Wasch- und Reini-

gungsmitteln sowie von Kosmetika (z. B. OECD-Richt-

linien zur toxikologischen Priifungen)
Analyse und Bewertung pharmakologischer und toxi- 25
scher Wirkungen am Menschen einschlieRlich der Be-
ratung
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Facharzt/Facharztin fiir Phoniatrie und Padaudiologie

25 Gebiet Phoniatrie und Padaudiologie

Facharzt/Facharztin fiir Phoniatrie und Padaudiologie
(Phoniater und Padaudiologe/Phoniaterin und Padaudiologin)

Gebietsdefinition

Das Gebiet Phoniatrie und Padaudiologie umfasst die Vorbeugung, Erkennung, konservative und
operative Behandlung sowie Rehabilitation von krankheitsbedingten Storungen der peripheren
und zentralen Horfunktion, der Sprech- und Sprachfunktion, der Laut- und Schriftsprache, der
Stimm-, Kau- und Schluckfunktion einschlief3lich psychosomatischer Begleiterkrankungen und
musikermedizinischer Erkrankungen.

Weiterbildungszeit

gen

60 Monate Phoniatrie und Padaudiologie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon
- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten erfol-

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Facharztbezeichnung Sprach-, Stimm- und kindliche Horstérungen besitzen, sind berechtigt,
stattdessen die Facharztbezeichnung Phoniatrie und Padaudiologie zu fihren.

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Phoniatrie und Padaudiologie

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Phoniatrie und Pidaudiologie

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Indikationsstellung und Anwendung von Stimm-, 100
Sprech- und Sprachtherapie
Indikationsstellung und Anwendung von Horhilfen, 100
elektronischen Sprechhilfen und Hilfsmitteln fiir den
Stimmersatz
Wissenschaftlich begriindete Gutachtenerstellung 5
Berufsbedingte Erkrankungen von Stimme, Sprache,
Sprechen, Schlucken und Gehor
Indikationsstellung und Uberwachung physikalischer 10

Therapiemalinahmen

Indikationsstellung zur enteralen und parenteralen
Erndhrung, Infusionstherapie

Mitwirkung an der Erstellung von Hilfs- und Forder-
planen mit Bezug zu padagogischen und/oder sozial-
padiatrischen Malnahmen

Einbindung und Beratung von Angehdrigen und Be-
zugspersonen

Notfille

Diagnostik und Therapie akuter Stérungen, z. B.

- kindliche Schwerhorigkeit

- kindlicher Schwindel

- Schluckstoérung
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Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

- Stimmverlust

Fremdkorperextraktion

Alters-/geschlechts-/kulturspezifische Erkrankungen

Sprachentwicklung in verschiedenen soziokulturellen
Kontexten

Sprachentwicklungsdiagnostik bei mehrsprachig er-
zogenen Kindern sowie Beratung der Eltern

Diagnostik von Sprachstérungen bei Demenz

Behandlung von Stimmstérungen im Kindes- und Ju-
gendalter einschlieBllich Stérungen des Stimmwech-
sels

Diagnostik und Management bei Stimmstorungen ein-
schlieBlich Untersuchung von Stimmleistung und -
qualitat bei professionell genutzten Stimmen sowie
musikermedizinischer Aspekte

30

Behandlung der Presbyphonie

30

Behandlung der Presbyphagie

30

Behandlung von Stimmstorungen bei Transsexualis-
mus

Stimm- und Sprechatmungsstorungen

Organisch verursachte, funktionelle, hormonelle
Stimmstorungen einschliefllich neuromuskuldre so-
wie Stimmstorungen bei Dystonien

Videopharyngolaryngoskopie

100

Quantitative Analyse der Stimmlippenschwingungen
mittels digitaler Videostroboskopie und Elektroglotto-
graphie

200

Instrumentelle Analysen des Stimm- und Sprach-
schalls im Frequenz-, Intensitats- und Zeitbereich,
Stimmfeldmessung

50

Diagnostik der Stimmleistungsfahigkeit

Diagnostik zur Ermittlung der Qualitat und des Heiser-
keitsgrades einer Stimme

50

Diagnostik der Phonationsatmung mit Bestimmung
statischer und dynamischer Lungenfunktionsparame-
ter

50

Diagnostik der Sprechatmung

Diagnostik bei glottischer und extraglottischer Hyper-
und Hypofunktion

Stimmverlust bei Kopf-Hals-Tumoren, Kehl-
kopf(teil)resektionen und Kehlkopftraumata

Elektromyographie der an der Stimmgebung beteilig-
ten Muskeln

Elektroneurographie und kortikale Magnetstimula-
tion

Beurteilung betrieblicher Anforderungen an die
Stimme, z. B. bei Larmbelastung

Erstellung eines Therapieplans und Durchfiihrung ei-
ner Therapieeinheit bei Stimmstérungen
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Behandlung von neuromuskuldren Stimmkrankheiten
und Schluckstérungen mit Anwendung von Botuli-
num-Toxinen an den Kehlkopfmuskeln
Eingriffe der Phonochirurgie, z. B. Stimmlippenaug-
mentation und -medialisierung, Aryknorpelreposition

Manualtherapie am Kehlkopf

Sprech- und Aussprachestdrungen
Gaumenbefundung des orofazialen Systems bei 50
Spaltbildungen, Gaumensegelldhmungen, Gaumen-
defekten nach Operationen

Interaktionsstérungen zwischen Artikulation, Masti-

kation und Deglutition einschlieflich der durch die

Zahnentwicklung bedingten Besonderheiten
Beurteilung der Nasalanz und Diagnostik von Nasali- 50
tatsstorungen

Elektroakustische Untersuchung von Aussprachesto-

rungen
Erstellung eines detaillierten Therapieplans und 5
Durchfiihrung einer Therapieeinheit bei Nasalitatssto-
rungen

Sprachentwicklungsstorungen

Expressive, rezeptive und globale Sprachentwick-

lungsstorungen einschlieBlich Risikofaktoren und

Komorbiditaten
Richtungsweisende Sprachentwicklungstests 100
Standardisierte Sprachentwicklungstests, z. B. SET-K, 25
HSET
Priifung der auditiven, visuellen, kinasthetischen und
taktilen Verarbeitung und Wahrnehmung
Priifung der orofazialen Sensomotorik 25
Diagnostik der Grob- und Feinmotorik im Zusammen-
hang mit Sprachstérungen

Entwicklungs- und Intelligenztests
Erstellung eines detaillierten Therapieplans zur 5
Sprach- und Sprechtherapie sowie Durchfiihrung ei-
ner Therapieeinheit

Storungen des Lesen- und Schreibenlernens

Lese- und Rechtschreibstérungen
Durchfiihrung und Interpretation von Lesetests 20
Durchfiihrung und Interpretation von Rechtschreib- 20
tests
Durchfiihrung und Interpretation von Tests zur pho- 20
nologischen Bewusstheit, von peripheren Hortests
und Tests der auditiven Verarbeitung und Wahrneh-
mung

Laut- und Schriftsprachverlust

Neurogene Sprech- und Sprachstérungen nach Ab-

schluss der Sprachentwicklung
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Diagnostik des Horvermégens, der Mimik, Motorik 50
und Sensibilitdt des Mund- und Rachenraumes sowie
des Kehlkopfes einschliefilich der Hirnnervenfunktion
Sprach- und Sprechtests zur Diagnostik von Sprach- 25
verlustsyndromen, z. B Aachener Aphasie-Test,
Frenchay-Dysarthrie-Diagnostik

Aphasie bei Kindern
Erstellung eines detaillierten Therapieplans bei Laut- 5
und Schriftsprachverlust und Durchfiihrung einer
Therapieeinheit

Redeunfliissigkeiten

Physiologische und entwicklungsbedingte Redeun-

fliissigkeiten einschlieRlich psychogenes Stottern

Redeunfliissigkeiten bei Menschen mit geistiger Be-

hinderung
Diagnostik von Stottern und Poltern 20
Elternberatung stotternder Kinder 20
Erstellung eines detaillierten Therapieplans bei Re- 2
deunflussigkeiten und Durchfiihrung einer Therapie-
einheit
Direkte und indirekte Therapieverfahren, z. B. Non- 20
Avoidance-Ansatz, Sprechmodifikation
Beurteilung der kindlichen Kapazitaten und der Anfor-
derungen an flissiges Sprechen

Schluckstérungen

Abgrenzung von Fiitterstorungen und Schluckstérun-

gen bei Sauglingen und Kindern

Oropharyngeale, laryngeale und 6sophageale

Schluckstorungen, insbesondere bei neuromuskula-

ren und geriatrischen Erkrankungen, Kopf-Hals-Tu-

moren, Langzeitbeatmung und in palliativmedizini-

schen Situationen
Schluckscreeningverfahren
Diagnostik der Grob-, Fein- und Mundmotorik im Zu-
sammenhang schluckrelevanter oraler und laryngo-
pharyngealer Strukturen
Endoskopische oder apparative Schluckuntersuchun- 100

gen, z. B. Fiberendoskopische Evaluation des Schlu-
ckens (FEES)

Indikationsstellung und Befundinterpretation von ra-
diologischen Schluckaufnahmen im bewegten Bild

Indikationsstellung fiir funktionelle und chirurgische
Schlucktherapie

Indikationsstellung zur Tracheotomie, Versorgung mit
Trachealkaniilen und oralen sowie nasalen Gastrodu-
odenalsonden

Beratung zu kompensatorischen und adaptativen
Strategien und Hilfen zur Unterstiitzung des Essens
und Trinkens
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Erstellung eines detaillierten Therapieplans bei 10
Schluckstérungen und Durchfiihrung einer Therapie-
einheit
Indikationsstellung zu perkutaner endoskopischer
Gastrostomie (PEG)

Horstorungen bei Kindern

Schallleitungsschwerhorigkeiten, Schallempfindungs-

schwerhorigkeiten, kombinierte Schwerhdrigkeiten,

auditorische Synaptopathie/auditorische Neuropa-

thie und auditive Verarbeitungs- und Wahrnehmungs-

stérungen (AVWS), Tinnitus
Ohrmikroskopie 100
Diagnostik syndromaler und nicht-syndromaler Hor- 20
storungen einschlieflich Indikationsstellung zur wei-
terfiihrenden interdisziplindren Behandlung und/oder
zu interprofessionellen Foérderkonzepten
Horschwellen-Bestimmung mit altersbezogenen reak- 50
tions-, verhaltens- und spielaudiometrischen Verfah-
ren mit Konditionierung
Altersbezogene Sprachaudiometrie mit offenen und 50
geschlossenen Paradigmen
Altersbezogene Impedanzmessungen 20
Frequenzspezifische elektrische Reaktionsaudiomet- 50
rie (ERA) mit Schlafauslosung
Diagnostik zentraler Horstérungen und auditiver Ver- 25
arbeitungs- und Wahrnehmungsstorungen

Apparative Versorgung bei (sprach-)entwicklungsge-

storten oder mehrfach behinderten Kindern
Versorgung mit konventionellen Horsystemen und de- 50
ren Evaluation
Indikationsstellung zur Versorgung von Horstérungen 10
mittels operativer Verfahren, z. B Cochlea-Implanta-
tion

Signalverarbeitungsstrategien und Anpassalgorith-

men bei konventionellen Horsystemen und Zusatzge-

raten
Parazentesen 20
Einlage von Paukenrohrchen 20
Indikationsstellung fiir Tympanoplastiken
Indikationsstellung fiir Ubertragungsanlagen
Gebrauchsschulung von Horsystemen

Pravention
Durchfiihrung und Tracking des Neugeborenen- 50

hérscreenings mit automatischer Messung der transi-
torisch evozierten otoakustischen Emissionen (TE-
OAE) oder Automated Auditory Brainstem Response
(AABR)

Durchfiihrung eines Sprachentwicklungsscreenings

Abgrenzung soziogener von medizinisch relevanten
Sprachentwicklungsstérungen
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Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Beratung zur Prophylaxe von Hor- und Sprachstérun-
gen

Stimm- und Sprach-Eignungsuntersuchungen

20

Beratung zu Stimmhygiene und Stimmfiirsorge fiir
stimm- und sprachintensive Berufe

Beratung zu praventiven MaRnahmen fiir den Erhalt
der Musikergesundheit von Vokalisten und Instru-
mentalisten, Einfluss von ungiinstigem Ubeverhalten
und Auftrittsdngsten

Diagnostische Verfahren

Mikroskopische und endoskopische Untersuchungen,
z. B Rhinoskopie, Sinuskopie, Nasopharyngoskopie,
Laryngoskopie, Tracheoskopie, Osophagoskopie

200

Audiologische Untersuchungen, z. B. Tonschwellen-,
Sprach- Horfeldaudiometrie, Tinnitus-Diagnostik,
elektrische Reaktionsaudiometrie (ERA), otoakusti-
sche Emissionen, Hortests zur Diagnostik zentraler
Horstorungen sowie zur Horgerateversorgung

200

Grundlagen funktioneller Stérungen der Halswirbel-
sdule und der Kiefergelenke

Grundlagen hereditarer Krankheitsbilder

Indikationsstellung fiir eine humangenetische Bera-
tung

Lokal- und Regionalandsthesie

Punktions- und Katheterisierungstechniken ein-
schliefRlich der Gewinnung von Untersuchungsmate-
rial

Sonographische Untersuchungen der Gesichts- und
Halsweichteile sowie der Nasennebenhdhlen

Doppler-/Duplex-Sonographien der extrakraniellen
hirnversorgenden GefaRe

Neuro-otologische Untersuchungen

Allergiediagnostik mit kutanen (Prick-)Tests

Indikationsstellung und Interpretation allergologi-
scher In-vitro-Testverfahren

Indikationsstellung und Interpretation von Manomet-
rie und pH-Metrie

Rehabilitation

Grundlagen der Rehabilitation bei Stimm-,
Sprach-, Sprech-, Schluck- und Horstérungen

Einleitung von RehabilitationsmalRnahmen bei
Stimme-, Sprach-, Sprech- und Schluckstérungen

Rehabilitationsmaflnahmen, z. B. Basistherapie und
Nachsorge nach Hérimplantat-Versorgung

Psychosomatische Grundlagen

Psychosomatische Funktionsstérungen der Stimme,

des Sprechens, der Sprache, des Schluckens und des
Horens, der Horreifung, -verarbeitung und -wahrneh-
mung

Verbale Interventionstechniken
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26 Gebiet Physikalische und Rehabilitative Medizin

Facharzt/Facharztin fiir Physikalische und Rehabilitative Medizin
(Physikalischer und Rehabilitativer Mediziner/Physikalische und Rehabilitative Medizinerin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Physikalische und Rehabilitative Medizin umfasst die Friihrehabilitation, die post-
akute und Langzeit-Rehabilitation sowie die Pravention von Beeintrachtigungen der Funktionsfa-
higkeit sowie die interdisziplindre Diagnostik und Behandlung von Struktur- und Funktions-
stérungen mit konservativen, physikalischen, manuellen und naturheilkundlichen TherapiemaR-
nahmen sowie Verfahren der rehabilitativen Intervention.

Weiterbildungszeit 60 Monate Physikalische und Rehabilitative Medizin unter Befugnis an Weiterbildungsstatten,
davon

e missen 12 Monate in der stationdren Akutversorgung im Gebiet Chirurgie und/oder in Neu-
rochirurgie abgeleistet werden

e missen 12 Monate in der stationdren Akutversorgung im Gebiet Innere Medizin und/oder in
Neurologie abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Physikalische und Rehabilitative Medizin

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Physikalische und Rehabilitative Medizin

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Theoriemodelle der Funktionsfahigkeit, Behinderung
und Gesundheit, z. B. International Classification of
Functioning, Disability and Health (ICF) sowie der Re-
habilitation

Rehabilitationsspezifische Hygienemafinahmen unter
besonderer Beriicksichtigung multiresistenter Erreger

Wissenschaftlich begriindete Gutachtenerstellung 10

Teilnahme an multiprofessionellen Teamsitzungen 50

Rehabilitationsspezifische Aspekte der Behandlung
von Patientinnen und Patienten mit kognitiven Defizi-

ten
Rehabilitationsspezifische Beratung und Mitbehand-
lung von Suchterkrankungen
Notfille
Erkennung und Behandlung typischer Komplikatio-
nen im Behandlungsverlauf sowie deren Prophylaxe
Préavention

Pravention von Krankheiten, arbeitsplatzbedingten
Belastungen und Schadigungen (Priméarpravention)

Pravention von Krankheitsfolgen (Sekundarpraven-
tion)

Pravention von Einschrankungen der Teilhabe sowie
von Hilfe- bzw. Unterstiitzungsbedarf (Tertidrpraven-
tion)
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Praventionsmedizinische Untersuchungen und Bera-
tungen einschliefllich sportmedizinischer Aspekte
Arbeitsplatzorientierte Beratungen
Beratung zu Hilfe- und Unterstiitzungsbedarf
Soziale Sicherungssysteme und Versorgungsstrukturen
Grundprinzipien der sozialen Sicherung, Rehabilitati-
ons- und Sozialmedizin
Rehabilitationsbezogene Steuerungselemente im Ge-
sundheitswesen und ihre praktische Anwendung
Grundlagen und methodische Prinzipien der Rehabili-
tation und Rehabilitationssteuerung
Medizinische Rehabilitation, insbesondere Leistungs-
formen, spezifische Rehabilitationsangebote und -
verfahren und Einrichtungen
Berufliche Rehabilitation (Leistungen zur Teilhabe am
Arbeitsleben) und Wiedereingliederung
Schulisch-padagogische Rehabilitation und Leistun-
gen zur Teilhabe am Leben in der Gemeinschaft
Grundlagen der Durchgangsarzt- und Verletztenarten-
verfahren der gesetzlichen Unfallversicherung
Anwendung von Modellen der Funktionsfahigkeit, Be-
hinderung und Gesundheit
Indikationsstellung und Zuweisung zu den verschie- 50
denen rehabilitativen Versorgungsformen
Indikationsstellung und Einleitung von beruflichen 20
und/oder arbeitsplatzorientierten Rehabilitationsleis-
tungen
Indikationsstellung und Beratung zu Leistungen zur 20
Teilhabe am Leben in der Gemeinschaft
Beurteilung des Leistungsvermogens, der Arbeitsun- 100
fahigkeit und der Erwerbsminderung sowie der Pfle-
gebediirftigkeit
Diagnostische MaBnahmen
Differentialdiagnostik von Struktur- und Funktions-
stérungen
Manualmedizinische Untersuchung von Komplex- und 200
Einzelbefunden des Bewegungssystems, z. B. Bewe-
gungsstorungen, regionale Befunde, Einzelbefunde
an Gelenken, Muskeln, faszialen, viszeralen und neu-
ronalen Strukturen
Neurologische Befunderhebung bei Stérungen des
peripheren und zentralen Nervensystems
Indikationsstellung, Durchfiihrung und Auswertung
apparativer Diagnostik
- EKG
- Belastungs-EKG
- Lungenfunktionspriifung
Sonographie der Bewegungsorgane 200
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Indikationsstellung und Befundinterpretation radiolo-
gischer Untersuchungen, auch unter funktionellen
Gesichtspunkten

Teilnahme an radiologischen Fallbesprechungen 50

Stand- und Ganganalyse

Orientierende psycho-pathologische Befunderhebung

Indikationsbezogene Auswertung von Assessmentin-
strumenten zur Selbst- und Fremdeinschatzung

Krankheiten und Storungen der Funktionsfahigkeit

Mit- und Anschlussbehandlung sowie Rehabilitation
von Erkrankungen und Funktionsstérungen, insbe-
sondere

- Folgen komplikativer Krankheitsverlaufe

- funktionelle, degenerative, entziindliche und
stoffwechselbedingte Krankheiten des Bewe-
gungssystems

- Verletzungsfolgen einschlieBlich Polytrauma,
Schadel-Hirn-Trauma, Querschnittslasionen

- zerebrale Durchblutungsstérungen einschliefl3-
lich Schlaganfall

- neurodegenerative Krankheiten und periphere
Nervenlasionen

- Krankheiten des kardiopulmonalen Systems

- Krankheiten des GefaRsystems einschlief3lich des
LymphgefaRsystems

- angeborene Leiden und Folgen friihkindlicher
Hirnschaden

- psychische und psychosoziale Erkrankungen und
Problemlagen

Interventionen

Methode und Therapiemittel, physiologische Wirkung
und Therapieeffekte von physikalischen Therapien,

z. B. Krankengymnastik, Manuelle Therapie, Ergothe-
rapie, Sporttherapie, Massagetherapie, Elektro- und
Ultraschalltherapie, Hydrotherapie, Thermotherapie,
Balneotherapie und Inhalationstherapie

Rehabilitative MaRnahmen wie Rehabilitationspflege,
Logopadie, Neuropsychologie, rehabilitative Sozialar-
beit, Patientenschulung und -information, Kunst- und
Musiktherapie, begleitende psychotherapeutische
Verfahren, Erndhrungstherapie

Indikationsstellung, Einleitung und Verlaufsbeurtei- 100
lung physikalischer und rehabilitativer Interventionen
unter kurativer und rehabilitativer Zielsetzung

Interventionelle Methoden

Diagnostische und therapeutische Punktionen und In-
jektionen

Manualmedizinische Behandlungstechniken, auch in
Kombination mit Untersuchungstechniken
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Differentialindikative Hilfsmittelversorgung mit Or- 50
thesen und Prothesen, Einlagen- und Schuhversor-
gung, rehabilitativer Technologie und Kompressions-
bestrumpfung, Mobilitétshilfen

Friihrehabilitation

Grundlagen kombinierter akut- und rehabilitations-

medizinischer Behandlung

Transfer- und Mobilisationskonzepte

Grundlagen der Beatmung und Beatmungsentwoh-

nung, Tracheostoma- und Sekretmanagement
Planung und Durchfiihrung der Friihrehabilitation 50
einschlielilich friihrehabilitativer Komplexbehand-
lung im multiprofessionellen Team
Strukturierte Uberwachung des frithrehabilitativen
Verlaufs und Uberleitungsmanagement
Weiter- und Nachbehandlung der zur Friihrehabilita-
tion flihrenden Krankheit oder Verletzung, der Be-
gleitkrankheiten und Komplikationen
Fruhrehabilitative Assessments 50
Dysphagiemanagement
Erndhrungsmanagement
Trachealkaniilenversorgung

Postakute und Anschlussrehabilitation sowie intermittierende Heilverfahren

Rehabilitationsdiagnostik und -assignment

Rehabilitationsplanung und rehabilitative Interven-

tionen

Therapieevaluation und -modifikation

Uberleitungsmanagement und sozialmedizinische Be-

urteilung
Planung, Koordination und Beurteilung postakuter 50
Rehabilitation und intermittierender Heilverfahren

Rehabilitative Langzeitversorgung und ambulante rehabilitative Krankenbehandlung

Rehabilitative Langzeitversorgung und Nachsorge
Auswahl und Einleitung von Leistungen zur Teilhabe 10
in der Langzeitversorgung von Menschen mit chroni-
schen Krankheiten bzw. Behinderungen
Einleitung von Funktionstraining bzw. Rehabilitati- 20
onssport

Konservative und operative Akutversorgung
Assistenzen bei Operationen 50

Wund- und Infektionsmanagement sowie Verband-
lehre

Gerinnungsmanagement sowie Prophylaxe, Diagnos-
tik und Therapie von Thrombosen

Indikationsstellung und Befundinterpretation von Ab-

domensonographien, Dopplersonographien der Ge-

faRe, Echokardiographien, endoskopischen Verfahren
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Indikationsstellung und Befundinterpretation von
Elektroenzephalographien, Elektromyographien, Ner-
venleitgeschwindigkeiten, evozierten Potenzialen

Grundlagen der Botulinumtoxintherapie
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27 Gebiet Physiologie

Facharzt/Facharztin fiir Physiologie
(Physiologe/Physiologin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Physiologie umfasst die Lehre der Funktionen des menschlichen Kérpers vom Molekiil
bis zum Organismus.

Weiterbildungszeit 48 Monate Physiologie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten erfol-
gen

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Physiologie

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Physiologie

Grundlagen der Physik, physikalischen Chemie, Biolo-
gie, Biochemie, Genetik, Inmunologie, Anatomie, His-
tologie und Zytologie

Struktur-Funktionsbeziehungen

Grundlagen der elektrophysiologischen, optischen
und immunhistochemischen Nachweismethoden so-
wie molekularbiologischer Techniken

Theoretische, zellphysiologische und/oder tierexperi-
mentelle Arbeitstechniken

Vegetative Physiologie

Eingehende Kenntnisse zur Vermittlung der Funkti-
onsweise der Organe und Systeme, insbesondere

- Herz, Kreislauf, Blut und deren Regulation

- Atmung, deren Regulation und Saure-Basen-
Haushalt

- Stoffwechsel, Energiehaushalt, Warmehaushalt,
Elektrolythaushalt, Wasserhaushalt, Verdauung
und deren Regulation

- endokrines System, vegetatives Nervensystem,
Reproduktion, Niere und deren Regulation

- Muskulatur

- Anpassungsmechanismen von Herz-Kreislauf-,
Atmungs- und Stoffwechselsystem sowie des Be-
wegungsapparates und der neuronalen Regula-
tion bei physischer Arbeit

Neurophysiologie

Eingehende Kenntnisse zur Vermittlung der Funkti-
onsweise von Strukturen und Prozessen, insbeson-
dere

- Motorik
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Facharzt/Facharztin fir Physiologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

- GroBRhirnrinde, Wach-Schlaf-Rhythmus, Ler-
nen/Gedachtnis, Emotion, Motivation, Kognition,
Verhalten, Sprache

- Auge, Gehor, Gleichgewicht, Somatosensorik,
Schmerz, Geschmack, Geruch

- Signaltransduktion, Membrantransport, Erreg-
barkeit, Differenzierung, Proliferation

Untersuchungstechniken

Eingehende Kenntnisse zur Vermittlung von physiolo-
gischen Untersuchungsmethoden

Anleitung zur Durchflihrung einfacher apparativer Un-
tersuchungstechniken in 5 unterschiedlichen Metho-
den, z. B. EKG, Blutdruckmessung, Elektromyogramm
(EMG), Elektroenzephalogramm (EEG), Nervenleitge-
schwindigkeit (NLG), Spirometrie, Pneumotachogra-
phie, Kreatinin-Clearance, Audiometrie

Anleitung zur Durchfiihrung komplexer apparativer
Untersuchungstechniken in 2 unterschiedlichen Me-
thoden, z. B. Belastungs-EKG, Ergospirometrie, Ge-
faRdoppler, Bodyplethysmographie, Anomaloskop, o-
toakustische Emmissionen, kalorischer Nystagmus,
evozierte Potentiale

Grundlagen der bildgebenden Verfahren

Forschung und Lehre

Methoden der Biomathematik und Statistik

Konzeptionierung, Durchfiihrung einschlieRlich Publi-
kation von Forschungsprojekten

Vermittlung der physiologischen Grundlagen durch
Lehrveranstaltungen, insbesondere in Praktika und
Seminaren

Didaktische Grundlagen der universitdren Lehre
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28.1 Facharzt/Facharztin fir Psychiatrie und Psychotherapie

28 Gebiet Psychiatrie und Psychotherapie

28.1 Facharzt/Facharztin fiir Psychiatrie und Psychotherapie
(Psychiater und Psychotherapeut/Psychiaterin und Psychotherapeutin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Psychiatrie und Psychotherapie umfasst die Vorbeugung, Erkennung und somatothe-
rapeutische, psychotherapeutische sowie sozialpsychiatrische Behandlung und Rehabilitation
von psychischen Erkrankungen und Storungen, die psycho-somatischen bzw. somato-psychi-
schen Wechselwirkungen und toxischen Schadigungen unter Beriicksichtigung ihrer psychosozia-
len Anteile, psychosomatischen Bezlige und forensischen Aspekte.

Weiterbildungszeit 60 Monate Psychiatrie und Psychotherapie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

e miissen 12 Monate in Neurologie abgeleistet werden

e missen 24 Monate in der stationdren Patientenversorgung abgeleistet werden

- koénnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in Allgemeinmedizin, Innere
Medizin, Psychosomatische Medizin und Psychotherapie, Kinder- und Jugendpsychiatrie
und -psychotherapie und/oder im Schwerpunkt Forensische Psychiatrie erfolgen

Ubergangsbestimmungen:

Kammermitglieder, die die Facharztbezeichnung Psychiater/Psychiaterin oder Arzt/Arztin fiir Psychiatrie oder Arzt/Arztin fiir Neu-
rologie und Psychiatrie besitzen, kdnnen sie beibehalten. Facharztinnen und Facharzte flir Psychiatrie erhalten auf Antrag das
Recht, die Facharztbezeichnung Psychiatrie und Psychotherapie zu fiihren, wenn sie die Zusatzbezeichnung Psychotherapie zu
flihren berechtigt sind.

Fachéarztinnen und Fachérzte fiir Neurologie und Psychiatrie und Facharztinnen und Fachérzte fiir Nervenheilkunde, die seit min-
destens 36 Monaten {iberwiegend psychiatrisch tatig waren und berechtigt sind, die Zusatzbezeichnung Psychotherapie zu fiih-
ren, kdnnen auf Antrag die Facharztbezeichnung Psychiatrie und Psychotherapie erhalten.

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragungen

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Psychiatrie und Psychotherapie

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Psychiatrie und Psychotherapie

Wesentliche Gesetze (z. B. SGB V, BGB, StGB), Verord-
nungen und Richtlinien

Gutachtenerstellung nach PsychKG und BGB 10
Deeskalierende MalRnahmen und Zwangsmalfinah-

men

Wissenschaftlich begriindete Gutachten 3

Grundlagen hereditarer Krankheitsbilder

Indikationsstellung zu einer humangenetischen Bera-
tung

Psychiatrische Krankheitslehre und Diagnostik

Allgemeine und spezielle Psychopathologie

Grundlagen der Diagnostik (u. a. AMDP) und Therapie
psychischer Erkrankungen und Stérungen unter Ein-
beziehung biologischer, psychologischer, sozialer und
kultureller Faktoren, einschlieBlich Transitionsphasen
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28.1 Facharzt/Facharztin fiir Psychiatrie und Psychotherapie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Somatische, insbesondere neurobiologische, soziale

und psychologische Grundlagen und Differentialdiag-

nostik sowie Verlauf psychischer Erkrankungen und

Storungen

Grundlagen der Psychotherapie in den wissenschaft-

lich anerkannten Verfahren, insbesondere der tiefen-

psychologisch fundierten Psychotherapie, der Verhal-

tenstherapie, der systemischen Therapie sowie der

Neuropsychologie

Besondere Aspekte der somatischen und psychothe-

rapeutischen Behandlung in der forensischen Psychi-

atrie

Psychodiagnostische Testverfahren, neuropsycholo-

gische und neurophysiologische Untersuchungs- und

Behandlungsmethoden
Psychiatrische und psychotherapeutische Anamnese-
und Befunderhebung unter Einbeziehung familidrer,
psychosozialer, altersspezifischer, epidemiologischer
und transkultureller sowie kultur- und werteorientier-
ter Gesichtspunkte einschlief3lich der Anwendung
standardisierter Verfahren sowie Fremd- und Selbst-
beurteilungsskalen, davon
- dokumentierte und supervidierte Erstuntersu- 60

chungen verschiedener Krankheitsbilder

Indikationsstellung und Befundinterpretation von
elektrophysiologischen Methoden, z. B. Elektroenze-
phalographie
Indikationsstellung und Befundinterpretation bildge-
bender Verfahren, z. B. kraniale Computertomogra-
phie, Kernspin- und Positronen-Emissions-Tomogra-
phie
Lumbalpunktionen einschlieRlich der Interpretation
von Liquordiagnostik

Grundlagen der somatischen und neuropsychiatri-

schen Differentialdiagnostik und der klinisch-neurolo-

gischen Diagnostik
Psychiatrische und psychotherapeutische Konsiliar-
und/oder Liaisondienste bei stationér aufgenomme-
nen Patientinnen und Patienten mit primar somati-
schen Erkrankungen, davon
- dokumentierte und supervidierte Falle 40
Diagnostik von psychischen, u. a. neurodegenerativen
Erkrankungen und anderen Stérungen im Alter unter
Beriicksichtigung von Multimorbiditat und Einbezie-
hung des psychosozialen Umfeldes

Behandlung psychischer Erkrankungen und Storungen

Psychische Erkrankungen und Stérungen im Kindes-

und Jugendalter

Technik der Behandlung durch Spezialtherapeuten,

z. B. Ergotherapeuten, Physiotherapeuten, Heilpdda-

gogen, Sprach-, Bewegungs- und Kreativtherapeuten
Angehdrigenarbeit und trialogische Arbeit
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28.1 Facharzt/Facharztin fir Psychiatrie und Psychotherapie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Spezielle Versorgungsformen, z. B. Akutbehandlung
im hauslichen Umfeld, stationsaquivalente Behand-
lung, Interventionen in den Bereichen Wohnen und
Arbeit

Einleitung von MalRnahmen zur Wiederherstellung
und Erhalt der Selbststandigkeit und Minderung der
Pflegebediirftigkeit, zur Sicherung von Teilhabe (Be-
handlungsvereinbarung) sowie Einleitung von Vorsor-
gevollmacht, Betreuung und Pflege

Psychiatrisch psychotherapeutische Therapie von
Menschen mit verschiedenen psychischen Erkrankun-
gen und Stérungen aus dem gesamten psychiatri-
schen Diagnosespektrum mittels bio-psycho-sozialem
Behandlungsansatz unter Berlicksichtigung der Tran-
sitionsphasen

Indikationsstellung zur Therapie von Traumafolgesto-
rungen mittels wissenschaftlich anerkannten Verfah-
ren

Grundlagen der Pharmakologie und Psychopharma-
kologie

Somatische Therapieverfahren, z. B. Lichttherapie,
Schlafphasenverschiebung und Wachtherapie

Grundlagen der psychosozialen Therapien

Einleitung und Uberwachung von ergotherapeuti-
schen, sport- und bewegungstherapeutischen und
kreativtherapeutischen Mafinahmen, soziotherapeu-
tische Sitzungen

Mitbehandlung in Querschnitt und Langschnitt von
Folgen psychischer Erkrankungen und Stérungen auf
somatische Funktionen sowie Behandlung von Folgen
somatischer Erkrankungen auf psychische Funktio-
nen

Behandlung von Menschen mit psychischen Erkran-
kungen und Stérungen aufgrund von Stérungen der
Schlaf-Wach-Regulation

Behandlung von Menschen mit psychischen Erkran-
kungen und Stérungen aufgrund von Stérungen der
Schmerzwahrnehmung

Behandlung von Menschen mit psychischen Erkran-
kungen und Stérungen aufgrund von Stérungen der
Sexualentwicklung und -funktionen einschlieRlich
Stérungen im Zusammenhang mit der sexuellen Iden-
titat

Psychopharmakotherapie im gesamten Spektrum der
psychiatrischen Erkrankungen mit verschiedenen
Psychopharmaka einschlieBlich Drugmonitoring, der
Erkennung und Verhiitung unerwiinschter Therapieef-
fekte sowie der Probleme der Mehrfachverordnung
und Risiken des Arzneimittelgebrauchs unter Einbe-
ziehung rechtlicher, 6konomischer und ethischer Fra-
gen einschlieBlich der Besonderheiten der Pharmako-
logie im Alter

Umgang mit Problemen der Polypharmazie
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28.1 Facharzt/Facharztin fiir Psychiatrie und Psychotherapie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Mitwirkung bei Elektrokonvulsionstherapie (EKT) 2 Félle
und/oder anderen Hirnstimulationsverfahren, auch
als Hospitation moglich

Therapie von chronisch kranken Menschen mit psy-
chischen Erkrankungen und Stérungen im Alter auch
unter Beriicksichtigung von Multimorbiditat, Poly-
pharmazie und Einbeziehung des psychosozialen Um-
feldes

Grundlagen der Palliativmedizin

Entspannungsverfahren, z. B. autogenes Training,
progressive Muskelrelaxation, Hypnose

Anwendung supportiver und psychoedukativer Me-
thoden

Psychiatrisch-psychotherapeutische Gesprachsfiih-
rung und Beziehungsgestaltung unter Berlicksichti-
gung von Syndrom und Krankheitsstadium, der einge-
schrankten kognitiven und affektiven Wahrneh-
mungsféahigkeit und Introspektionsfahigkeit der Pati-
entin oder des Patienten

Psychotherapeutische evidenzbasierte Kurzinterven-
tionen (Techniken), die aus den wissenschaftlichen
anerkannten Therapieverfahren und -methoden her-
geleitet sind, in Therapieeinheiten in vier Sitzungen &
mindestens 20 Minuten

Durchfiihrung wissenschaftlich anerkannter Psycho-
therapieverfahren und Methoden, insbesondere
ENTWEDER

im verhaltenstherapeutischen Verfahren

ODER

im psychodynamischen/tiefenpsychologischen Ver-
fahren

ODER

im Verfahren der systemischen Therapie (Einzel-, und
Mehrpersonensetting)

- Theorie- und Fallseminare in Stunden, davon 120
mindestens 100 Stunden Theorie (inklusive min-
destens 20 Stunden Theorie zur Gruppenpsycho-
therapie)

- Abgeschlossene dokumentierte Félle Einzelpsy- 10
chotherapie (bei systemischer Therapie auch
Mehrpersonensetting) unter regelmafiger thera-
piebegleitender Supervision nach ca. jeder 4.
Stunde in dem jeweils gewahlten Verfahren mit
insgesamt 240 Stunden, davon

- Systemische Therapie: 6 Prozesse (The-
rapien) von mindestens jeweils 8 Sit-
zungen, davon mindestens 4 im Mehr-
personensetting

- Langzeittherapien von mindestens 2
45 Stunden Therapiedauer

- Beisystemischer Therapie: Prozesse 4
mit jeweils mindestens 25 Sitzungen

Kontinuierliche Gruppenpsychotherapie in der Grund-
orientierung im Umfang von 60 Doppelstunden, mit
Supervision nach mindestens jeder 4. Sitzung mit 3
bis 10 Teilnehmerinnen und/oder Teilnehmern
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28.1 Facharzt/Facharztin fir Psychiatrie und Psychotherapie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Koordination der sozialpsychiatrischen Behandlung

Behandlung psychischer Erkrankungen und Stérun-
gen bei Menschen mit Behinderung und mit Intelli-
genzminderung

Suchtmedizinische (Grund-)Versorgung

Entzugs- und Substitutionsbehandlung

Krisenintervention und suchtmedizinische Notfalle

Qualifizierte Entzugsbehandlung aller stoffgebunde-
nen Siichte, insbesondere Alkohol, Medikamente, Ni-
kotin und illegale Drogen

Suchthilfesystem, z. B. Beratungsstellen, Selbsthilfe-
gruppen

Anamneseerhebung bei Menschen mit stoffgebunde-
nen und nicht-stoffgebundenen Abhéngigkeitserkran-
kungen einschlieBlich der Berlicksichtigung der Moti-
vationsentwicklung und des sozialen Umfeldes, da-
von

- dokumentierte Falle 10

Suchtmedizinische Behandlung und Beratung von
Menschen mit krankhaftem stoffgebundenen und
nicht-stoffgebundenen Suchtverhalten mit Anwen-
dung von somatotherapeutischen und psychothera-
peutischen Verfahren einschlie8lich der motivieren-
den Gesprachsfiihrung, davon

- dokumentierte Falle mit jeweils mindestens 3
5 Sitzungen

- kontinuierliche Begleitung von Substitutionsbe-
handlungen im Umfang von mindestens 30 Stun-
den liber mindestens 3 Monate (auch als Hospi-
tation mdoglich) und/oder 3 Félle

Pridvention und Rehabilitation

Klassifikationsmodelle der Funktionsfahigkeit, Behin-
derung und Gesundheit von Menschen mit psychi-
schen Erkrankungen und Stérungen, z. B. Internatio-
nal Classification of Functioning, Disability and Health
(ICF)

Primar-, Sekundar- und Tertidrpravention bei psychi-
schen Erkrankungen und Stérungen einschlieBlich
Suchterkrankungen, auch bei Ko- und Multimorbidi-
tat mit somatischen Krankheiten

Primarpravention psychischer Stérungen in Familien
mit psychisch kranken Eltern

Beratung, Koordination, Begleitung und Einleitung
praventiver und rehabilitativer MaBnahmen zur Teil-
habe an allen Lebensbereichen einschlieflich
Suchterkrankungen

Befunderstellung fiir Rehabilitationsantrage

Notfille

Krisenintervention bei Suizidalitat, Intoxikation, Delir,
maniformen Syndromen, katatonen Syndromen,
akuten Angstzustanden, dissoziativen Syndromen
und anderen Notféllen bei Menschen mit psychischen
Erkrankungen und Stérungen
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28.1 Facharzt/Facharztin fiir Psychiatrie und Psychotherapie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Selbsterfahrung

Personale Kompetenzen und Beziehungskompeten-
zen

Selbsterfahrung zur Starkung personaler und Bezie- 150
hungskompetenzen, welche im gleichen psychothera-
peutischen Verfahren erfolgen muss, in welchem die
Psychotherapiestunden geleistet werden

ENTWEDER im psychodynamischen/tiefenpsychologi-
schen Verfahren in Einzel- und Gruppenselbsterfah-
rungen in Stunden, davon maximal

- Doppelstunden in einer kontinuierlichen Gruppe 40

ODER 150

im verhaltenstherapeutischen Verfahren in Einzel-
und/oder Gruppenselbsterfahrung in Stunden, davon

- Maximal Einzelstunden in Einzelselbsterfahrung 10

ODER 150

im Verfahren der systemischen Therapie in Gruppen-
selbsterfahrungin Stunden

Balintgruppenarbeit (psychodynamischen/tiefenpsy- 30
chologischen Verfahren) oder interaktionsbezogene
Fallarbeit (Verhaltenstherapie) oder systemische Fall-
arbeit (Systemische Therapie) in Doppelstunden un-
ter qualifizierter Leitung

Neurologie im Rotationsjahr

Neuropsychologisch-neuropsychiatrische Diagnostik
zur Erfassung neuropsychologischer Syndrome wie
Stérungen der Orientierung, der Aufmerksamkeit und
der Konzentration, der Sprache, z. B. bei Frontalhirn-
syndromen

Kopf- und Gesichtsschmerzen, zentrale und periphere
Schmerzsyndrome

Grundlagen der neuropsychiatrischen Differentialdi-
agnostik und der klinisch-neurologischen Diagnostik,
insbesondere der verschiedenen Formen erworbener
neuropsychiatrischer Erkrankungen

Neurologische Anamnese und klinisch-neurologische
Befunderhebung, insbesondere unter Beachtung mo-
torischer Symptome und Syndrome, z. B. Gangsto-
rung, Akinese, Rigor, Tremor und Sprachstérungen
wie Aphasie, Sprechapraxie und Dysarthrie

Erkennung und Umgang mit

- vaskuldren Erkrankungen des Gehirns, insbeson-
dere Ischdamien und Blutungen

- entziindlichen und Autoimmunerkrankungen des
Nervensystems

- anfallsartigen Stérungen des Bewusstseins und
Epilepsien

- Hirntumoren und anderen raumfordernden Pro-
zessen

- degenerativen Erkrankungen des Nervensystems
mit dem Leitsymptom Demenz und Basalgangli-
enerkrankungen, insbesondere Parkinsonsyn-
drome
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28.1 Facharzt/Facharztin fir Psychiatrie und Psychotherapie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
- somatoforme Stérungen der Motorik
Grundlagen neuropsychologischer Therapien nach
Hirnschadigung und bei Hirnfunktionsstdrungen
Durchfiihrung und Befunderstellung von standardi- 50

sierten Testverfahren und Skalen bei neuropsycholo-
gischen/verhaltensneurologischen Stérungen

Hirnorganische Ursachen fiir psychiatrische Erkran-
kungen
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28.1.1 Schwerpunkt Forensische Psychiatrie

28 Gebiet Psychiatrie und Psychotherapie

28.1.1 Schwerpunkt Forensische Psychiatrie
(Forensischer Psychiater/Forensische Psychiaterin)

Die Schwerpunkt-Weiterbildung Forensische Psychiatrie baut auf der Facharztweiterbildung Psychiatrie und Psychotherapie
auf.

Weiterbildungszeit 24 Monate Forensische Psychiatrie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten

Weiterbildungsinhalte der Schwerpunktkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
ichtz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Spezifische Inhalte der Schwerpunkt-Weiterbildung Forensische Psychiatrie

Ubergreifende Inhalte der Schwerpunkt-Weiterbildung Forensische Psychiatrie

Ethische und rechtliche Grundlagen im Umgang mit

psychisch kranken, gestdrten und behinderten Men-

schen
Langs- und querschnittsorientierte Erfassung der
Problemstruktur der Patientin oder des Patienten

Kriminaltherapeutische Kenntnisse flir Deliktverarbei-

tung nach dem Riickfallvermeidungsmodell

Grundlagen der Einweisung in den MaRregelvollzug

einschliellich subsididrer MaRnahmen unter Beriick-

sichtigung der gesetzlichen Vorschriften (StPO, StGB,

PsychKG, BGB)

Behandlung im MaRregelvollzug unter Beriicksichti-

gung StGB
Kriminaldiagnostische Beurteilung, kriminalprognos- 10
tische Beurteilung Stellungnahmen nach StGB
Risk-Assessment-supervidierte Gutachten zur Riick- 5
fall- und Gefahrlichkeitsprognose

Gutachterliche, forensische Beurteilung der medizi-

nischpsychologischen Voraussetzungen zur Frage der

Schuldfahigkeit unter Anwendung der Terminologie

juristischer Eingangsmerkmale
Supervidierte Gutachtenerstellung zur Schuldféhig- 30
keit unter Anwendung der Terminologie juristischer
Eingangsmerkmale

Zivil-, Betreuungs- und Unterbringungsrecht ein-

schliefRlich Geschéftsfahigkeit, Testierfahigkeit, Pro-

zessfahigkeit

Besonderheiten im Umgang mit Menschen mit Intelli-

genzminderung

Besonderheiten im Umgang mit Heranwachsenden
Supervidierte, gutachterliche Beurteilung der rechtli- 10
chen und medizinisch-psychologischen Voraussetzun-
gen von Geschaftsunfahigkeit, Testierfahigkeit, be-
treuungsrechtlicher Unterbringung
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28.1.1 Schwerpunkt Forensische Psychiatrie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Grundprinzipien der Gutachtenerstellung in den un-

terschiedlichen Rechtsgebieten: Gutachtenaufbau,

Gutachterliche Gesprachsfiihrung

Forensisch-psychiatrische Begutachtung

Beurteilung der Schuldféhigkeit und Anwendung ei-

ner Mafregel bei Heranwachsenden nach Jugend-

strafrecht

Glaubhaftigkeit von Zeugenaussagen und Zeugen-

tlichtigkeit
Beurteilung der Verhandlungs-, Haft- und Verneh-
mungsfahigkeit

Umgang mit forensischer Diagnostik im Strafverfah-

ren auch unter Verwendung von strukturierten und/o-

der standardisierten Verfahren
Beurteilung der Riickfall- und Gefahrlichkeitsprog-
nose (Risk-Assessment) bei Straftétern im Strafvollzug
und im MaRregelvollzug einschlieRlich Anwendung
aktuarischer Risk-Assessment-Verfahren

Behandlung psychisch kranker und gestorter Straftiaterinnen/Straftater
Diagnostik und Therapie von psychisch erkrankten 10

Straftéterinnen/Straftatern im Mafiregel- oder Straf-
vollzug einschlieBlich sozialtherapeutischer Anstalten
sowie der Erstellung von Behandlungsplanen und der
Abfassung von epikritischen Verlaufsbeurteilungen

Erstellung einer Delikthypothese und einer allgemei-
nen Delinquenzhypothese

Relevante Risikofaktoren und Risiko mindernde The-
rapiemalinahmen, Risikomanagement wahrend und
nach Strafvollzug (Beauflagungen)

Durchfiihrung gerichtlich angeordneter psychiatrisch-
psychotherapeutischer Therapiemaflinahmen im MaR-
regelvollzug und Strafvollzug einschlieflich der Be-
handlung von Menschen mit Psychosen und Person-
lichkeitsstorungen (stationar, teilstationdr und ambu-
lant)

Beurteilung und Behandlung von Stérungsbildern wie
aggressives Verhalten, sexuell abweichendes Verhal-
ten, Suizidalitat, Intoxikationssyndrome

Besonderheiten der Psychotherapie und Pharmako-
therapie bei psychisch kranken Straftaterinnen/Straf-
tatern

Indikationsstellung und Durchfiihrung der differenti-
ellen Pharmakotherapie sexueller Praferenzstorun-
gen

Indikationsstellung und Durchfiihrung der differenti-
ellen Pharmakotherapie bei ADHS und bei Impulskon-
trollstérungen
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Facharzt/Facharztin fiir Psychosomatische Medizin und Psychotherapie

29 Gebiet Psychosomatische Medizin und Psychotherapie

Facharzt/Facharztin fiir Psychosomatische Medizin und Psychotherapie
(Psychosomatiker und Psychotherapeut/Psychosomatikerin und Psychotherapeutin)

Gebietsdefinition

Das Gebiet Psychosomatische Medizin und Psychotherapie umfasst die Erkennung, psychosoma-
tisch-medizinische, psychotherapeutische und somatotherapeutische Behandlung, Pravention
und Rehabilitation von Krankheiten und Leidenszustanden, an deren Verursachung und Chronifi-
zierung psychosoziale, psycho-somatische und somato-psychische Faktoren einschlief3lich
dadurch bedingter korperlich-seelischer Wechselwirkungen mafgeblich beteiligt sind.

Weiterbildungszeit

60 Monate Psychosomatische Medizin und Psychotherapie unter Befugnis an Weiterbildungsstat-

ten, davon

e missen 12 Monate in anderen Gebieten der somatischen Patientenversorgung abgeleistet
werden

- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in Psychiatrie und Psycho-
therapie und/oder Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie erfolgen

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Facharztbezeichnung Psychotherapeutische Medizin besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Fach-
arztbezeichnung Psychosomatische Medizin und Psychotherapie zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Psychosomatische Medizin und Psychotherapie

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Psychosomatische Medizin und Psychotherapie

Wesentliche Gesetze und Richtlinien, insbesondere
hinsichtlich Patientenrechte, Behandlung, Unterbrin-
gung und Betreuung psychisch Kranker

Wissenschaftlich begriindete Gutachtenerstellung 3

Krankheitslehre und Diagnostik

Theorie in Krankheitslehre und Diagnostik in Stunden 120

Psychosomatische und psychotherapeutische Anam-
nese und Befunderhebung, ggf. unter Einbeziehung
der Familie und der sozialen Situation einschliefRlich
der Erfassung des psychopathologischen Befundes
und der Erkennung seelisch-korperlicher Wechselwir-
kungen bei psychischen und somatischen Erkrankun-
gen und Storungen, z. B. onkologische, neurologi-
sche, kardiologische, orthopédische und rheumati-
sche Erkrankungen sowie Stoffwechsel- und Autoim-
munerkrankungen, davon

- Untersuchungen mit unmittelbarem Bericht im 40
Konsiliar- und Liaisondienst

Konzepte der psychosomatischen Medizin

Atiologie und Chronifizierung psychischer und psy-
chosomatischer Stérungen und Erkrankungen

Konzepte der psychosozialen Belastungen und der
Lebensqualitadt bei somatischen Stérungen
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Facharzt/Facharztin fiir Psychosomatische Medizin und Psychotherapie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Konzepte der Bewadltigung von somatischen Stérun-
gen und Erkrankungen einschlieBlich spezieller Ver-
fahren der Diagnostik bei seelisch-kérperlicher Wech-
selwirkung

Psychopathologie, psychiatrische Nosologie, Neurobi-
ologie, Genetik und Epigenetik der psychischen und
psychosomatischen Stérungen

Verhaltensdiagnostik, Psychodynamik und Gruppen-
dynamik, Lernpsychologie, psychodiagnostische Test-
verfahren

Generationsiibergreifende neurobiologische und psy-
chologische Entwicklungskonzepte, Psychotraumato-
logie und Bindungstheorie

Psychosomatische und psychotherapeutische Unter-
suchungen einschlief3lich psychopathologischer Be-
funde und deren standardisierter Erfassung, davon

ENTWEDER 60

- dokumentierte Untersuchungen im psychodyna-
mischen/tiefenpsychologischen Verfahren, z. B.
psychodynamisches Erstinterview, tiefenpsycho-
logisch-biographische Anamnese, strukturierte
Interviews einschlieflich Testdiagnostik, davon
konnen bis zu 20 Untersuchungen in der jeweils
anderen Grundorientierung erbracht werden

ODER 60

- dokumentierte Untersuchungen im verhaltens-
therapeutischen Verfahren, z. B. strukturierte In-
terviews, Testdiagnostik und Verhaltensanalyse,
davon koénnen bis zu 20 Untersuchungen in der
jeweils anderen Grundorientierung erbracht wer-
den

ODER 60

- dokumentierte Untersuchungen im systemi-
schen Verfahren, davon kénnen bis zu 20 Unter-
suchungen in der jeweils anderen Grundorientie-
rung erbracht werden

Konfliktlehre, Ich-Psychologie, Strukturtheorie, Ob-
jektbeziehungstheorie, Selbstpsychologie, Mentalisie-
rungstheorie

Sozialpsychologie, Lernpsychologie, Kognitionspsy-
chologie sowie allgemeine und spezielle Verhaltens-
lehre

Therapie psychosomatischer Storungen und Erkrankungen

Wissenschaftlich anerkannte Psychotherapieverfah-
ren und -methoden, insbesondere psychodyna-
misch/tiefenpsychologisch fundierte Psychotherapie,
Verhaltenstherapie und systemische Therapie

Konzepte der Psychoedukation und der supportiven,
imaginativen, ressourcenorientierten, achtsamkeits-
basierten und non-verbalen psychosomatisch-psy-
chotherapeutischen Behandlungen

Storungsorientierte Methoden und Techniken bei psy-
chischen und psychosomatischen Stérungen und Er-
krankungen
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Facharzt/Facharztin fiir Psychosomatische Medizin und Psychotherapie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Verhaltensauffalligkeiten und psychosomatische St6-
rungen im Kindes- und Jugendalter

Indikations- und Differentialindikationsstellung zur
Psychotherapie und Somatotherapie, Soziotherapie,
Kunst-, Musik- und Bewegungstherapie sowie senso-
motorischen Ubungsbehandlungen einschlieRlich
Krankenhausbehandlung und Rehabilitation

Verhalten bei nicht-stoffgebundenen und stoffgebun-
denen Siichten

Psychopharmakotherapie und Risiken des Arzneimit-
telgebrauches

Mitbehandlung im interdisziplindren Team bei soma-
tischen Erkrankungen/Storungen, die einer psychoso-
matischen und psychotherapeutischen Behandlung
bediirfen

Psychosomatische-psychotherapeutische Gesprachs-
flihrung und Beziehungsgestaltung zur Kldrung psy-
chosomatischer Interaktionen sowie zum Aufbau ei-
nes psychosozialen Krankheitsverstandnisses und
von Therapiemotivation

Entspannungstechniken, z. B. Hypnose, autogenes
Training, progressive Muskelentspannung

Psychosomatisch-supportive und psychoedukative
Therapien bei somatisch Erkrankten

Psychotraumatherapien mit Anwendung von trauma-
spezifischen Techniken, z. B. Eye Movement Desen-
sitization and Reprocessing (EMDR)

Theorie in Behandlungslehre in Stunden

120

Psychosomatische und psychotherapeutische Be-
handlungen einschlief3lich traumabedingter und se-
xueller Stérungen mit besonderer Gewichtung der
psychosomatischen Symptomatik unter Einschluss
der Anleitung zur Bewaltigung somatischer und psy-
chosomatischer Stérungen und Erkrankungen und/o-
der der multimodalen psychosomatisch-psychothera-
peutischen Komplexbehandlung bzw. der multimoda-
len Therapie im stationdren Setting in dokumentier-
ten Fallen, davon kénnen bis zu 20 in der jeweils an-
deren Grundorientierung erbracht werden

100

ENTWEDER

Behandlungen unter Supervision im psychodynami-
schen/tiefenpsychologischen Verfahren, davon

- Einzelpsychotherapien von 30 bis 100 Stunden
pro Behandlungsfall einschlieflich Bericht an
den Gutachter

- Kurzzeitpsychotherapien von 5 bis 25 Stunden
pro Behandlungsfall

50

- Gruppenpsychotherapien von 200 Stunden mit 3
bis 10 Patientinnen und/oder Patienten

ODER

Behandlungen unter Supervision im verhaltensthera-
peutischen Verfahren, davon
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Facharzt/Facharztin fiir Psychosomatische Medizin und Psychotherapie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
- Langzeitpsychotherapien von jeweils 30 bis 8
80 Stunden pro Behandlungsfall einschlieBlich
Bericht an den Gutachter
- Kurzzeitpsychotherapien von 5 bis 25 Stunden 50
pro Behandlungsfall
- Gruppenpsychotherapie von 200 Stunden mit
3 bis 10 Patientinnen und/oder Patienten
ODER
Behandlungen unter Supervision im systemischen
Verfahren (Einzeltherapie, Mehrpersonensetting), da-
von
- Psychotherapien von 30 bis 100 Stunden pro Be- 8
handlungsfall einschlieBlich Bericht an den Gut-
achter
- Kurzzeitpsychotherapien von 5 bis 25 Stunden 50
pro Behandlungsfall
- Gruppenpsychotherapien von 200 Stunden mit 3
bis 10 Patientinnen und/oder Patienten
Psychodynamische/tiefenpsychologische Einzelthera-
pie, psychodynamische Paartherapie, Familienthera-
pie einschlieBlich systemischer Therapie, Gruppen-
psychotherapie und Psychotraumatherapie mit An-
wendung von traumaspezifischen Techniken
Verhaltenstherapeutische Einzel- und Paartherapie,
Familientherapie einschlieBlich systemischer Thera-
pie, Gruppenpsychotherapie und Psychotraumathe-
rapie mit Anwendung von traumaspezifischen Techni-
ken
Pravention und Rehabilitation
Pravention, Friiherkennung und Rehabilitation psy-
chosomatischer Stérungen und Erkrankungen
Indikationsstellung zur psychosomatischen Rehabili-
tation und Differentialindikation zur psychiatrischen
Rehabilitation
Klassifikationsmodelle der Funktionsfahigkeit, Behin-
derung und Gesundheit von Patientinnen und Patien-
ten mit psychischen Erkrankungen und Stérungen,
z. B. International Classification of Functioning, Disa-
bility and Health (ICF)
Befunderstellung fiir Rehabilitationsantrage
Notfille
Krisenintervention bei Suizidialitdt, Traumafolgesto-
rungen, akuten Belastungsreaktionen, akuten Angst-
stérungen, psychotischen Zustande, Dissoziationen
Selbsterfahrung
Selbsterfahrung zur Starkung personaler und Bezie-
hungskompetenzen, welche im gleichen psychothera-
peutischen Verfahren erfolgen muss, in welchem die
Psychotherapiestunden geleistet werden, davon
ENTWEDER
im psychodynamischen/tiefenpsychologischen Ver-
fahren in Einzel- und Gruppenselbsterfahrung, davon
- Einzelselbsterfahrungin Stunden 120
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Facharzt/Facharztin fiir Psychosomatische Medizin und Psychotherapie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

- Doppelstunden in Gruppen 40
ODER 150
im verhaltenstherapeutischen Verfahren in Einzel-
und Gruppenselbsterfahrung in Stunden, davon
- Doppelstunden in Gruppen 40
ODER 150
im Verfahren der systemischen Therapie in Einzel-
und Gruppenselbsterfahrung in Stunden, davon
- Doppelstunden in Gruppen 40
Balintgruppenarbeit und/oder interaktionsbezogene 35
Fallarbeit in Doppelstunden
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30.1 Facharzt/Facharztin fiir Radiologie

30 Gebiet Radiologie

30.1 Facharzt/Facharztin fiir Radiologie
(Radiologe/Radiologin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Radiologie umfasst die Erkennung von Krankheiten mit Hilfe ionisierender Strahlen,
kernphysikalischer und sonographischer Verfahren sowie die Anwendung interventioneller, mini-
mal-invasiver radiologischer Verfahren in der Erwachsenen-, Kinder- und Neuroradiologie sowie
die Belange des Strahlenschutzes.

Weiterbildungszeit 60 Monate Radiologie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten der un-
mittelbaren Patientenversorgung erfolgen

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Facharztbezeichnung Diagnostische Radiologie oder Radiologische Diagnostik besitzen, sind berech-
tigt, stattdessen die Facharztbezeichnung Radiologie zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Radiologie

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Radiologie

Klinische Grundlagen sowie bildmorphologische und
diagnoseweisende Merkmale von traumatischen, de-
generativen, angeborenen, metabolischen, inflamma-
torischen, infektiosen und Tumor-Erkrankungen im
Kindes-, Jugend- und Erwachsenenalter sowie deren
Zuordnung zu Erkrankungsstadien und deren Diffe-
rentialdiagnosen

Besonderheiten bildgebender Untersuchungen, ins-
besondere bei Neugeborenen, Kindern, Jugendlichen
sowie Schwangeren einschlieflich des Schutzes vor
ionisierender und nicht-ionisierender Strahlung

Vorbereitung und Durchfiihrung von radiologischen 50
Demonstrationen, interdisziplindren Konferenzen ein-
schlieBlich Tumorkonferenzen

Voraussetzungen zur Erlangung der erforderlichen
Fachkunden im gesetzlich geregelten Strahlenschutz

Wissenschaftlich begriindete Gutachtenerstellung

Indikationsstellung

Indikation einschlieBlich rechtfertigender Indikations-
stellung fiir alle radiologischen bildgebenden und in-
terventionellen/endovaskuldren bildgestutzten Ver-
fahren unter Beriicksichtigung der spezifischen Risi-
ken und moglicher Komplikationen

Bewertung und Vergleich der Aussagekraft bildgeben-
der Verfahren fiir unterschiedliche diagnostische Fra-
gestellungen, insbesondere Radiographie, Fluorosko-
pie, CT, MRT und Sonographie
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30.1 Facharzt/Facharztin fiir Radiologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Strahlenschutz

Prinzipien der ionisierenden und

nicht-ionisierenden Strahlung und des Strahlenschut-

zes bei der Anwendung am Menschen einschlieBlich

des Strahlenschutzes bei Personal und Begleitperso-

nen

Funktionsweise von Rontgenstrahlern, Detektoren,

Filtern und Streustrahlenrastern, MRT und Sonogra-

phie

Strahlenbiologische Effekte auf Gewebe und Organe

Reduktionsmoglichkeiten der medizinisch indizierten

Strahlenexposition

Vorgaben der gesetzlichen und untergesetzlichen Re-

gelungen im Strahlenschutz einschlief3lich Qualitats-

sicherung, z. B. Aufzeichnungs- und Archivierungs-

pflichten

Teleradiologie

Radiologische Screeningverfahren
Messung und Bewertung der Strahlenexposition

Kontrastmittel
IndikationsgemaRe Auswahl, Dosierung und Pharma-
kokinetik von Kontrastmitteln, insbesondere unter
Berticksichtigung von Patientinnen und Patienten mit
erhohtem Risiko, z. B. Nephrotoxizitat, Schilddriisen-
komplikationen, nephrogene systemische Fibrose
Erstmafinahmen bei kontrastmittelassoziierten Kom-
plikationen, z. B. anaphylaktische/anaphylaktoide Re-
aktionen

Grundlagen/Prinzipien Management von Angst- und

Schmerzzustanden

Geratetechnik

Geratebezogene Qualitatssicherungsmallnahmen

einschliefRlich Konstanzpriifungen

Grundlagen der Datenakquisition, Bild- und Datenver-

arbeitung und -nachbearbeitung sowie deren Archi-

vierung

Physikalische Grundlagen und praktische Anwendung

bildgebender Verfahren, insbesondere Radiographie,

Fluoroskopie, CT, MRT, funktionelle MRT, MR-Spektro-

skopie, Sonographie und Hybridmethoden

Radiologie in der Notfallsituation
Radiologische Untersuchungen einschlieBlich Inter- 100
ventionen bei Patientinnen und Patienten mit akut le-
bensbedrohlichen Zusténden, z. B. bei Polytrauma,
Schlaganfall, Intensivpatientinnen oder Intensivpati-
enten

Kommunikation
Aufklérung von Patientinnen und Patienten und/oder
Angehdrigen liber Nutzen und Risiko bildgebender
und bildgestiitzter interventioneller/endovaskularer
Verfahren
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30.1 Facharzt/Facharztin fiir Radiologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Radiologische Befunderstellung, Beurteilung und
Kommunikation des Untersuchungsergebnisses

Bildgebung mit ionisierender Strahlung einschlieBlich Computertomographie und Digitaler Volumento-

mographie

Prinzipien und Bedeutung der Akquisitionsparameter

fiir Bildqualitat und Dosis bei Radiographie, Fluoro-

skopie, CT und Digitaler Volumentomographie (DVT),

deren korrekte Wahl und Einfluss auf mogliche Bildar-

tefakte

Indikationen und Technik der Arthrographie und

Myelographie
Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung von
Untersuchungen aller Kérperregionen mit Rontgen-
strahlung einschlief3lich CT, digitaler Subtraktionsan-
giographie (DSA) und Fluoroskopie (davon mindes-
tens 4.000 CT und 4.000 konventionelles Rontgen),
davon
- ZNS und Skelett 4.000
- Thorax, Thoraxorgane, Hals 4.000
- Abdomen, Becken, Retroperitoneum 3.000
- Gefélle, davon 500

- katheterbasiert (DSA) pratherapeutisch 50
oder diagnostisch

Untersuchungstechnik der angiographischen Verfah-

ren der Arterien und Venen aller Kérperregionen
Erstellung und Anwendung von CT-Untersuchungs-
protokollen fir alle Kérperregionen und CT-Verfahren
einschlielRlich geeigneter Kontrastmittel
Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung von
Osteodensitometrien

Magnetresonanztomographie

Prinzipien von Magnetfeldstérke, Gradientenstarke,

Hochfrequenz, Orts- und Zeitauflosung

Gerdtebezogene Sicherheitsvorschriften in Bezug auf

Personal sowie Patientinnen und Patienten

Typische Artefakte in der MRT und ihre Ursachen

Grundlagen der GefdRRdarstellung und funktioneller

MRT-Techniken

Indikation flir PET/MRT im Kontext multimodaler Bild-

gebung
Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung von 4.000
MRT-Untersuchungen aller Kérperregionen, z. B. ZNS,
Nerven, muskuloskelettales System, Weichteile, Tho-
rax, Herz, Abdomen, Becken, GefaRe, fetale MRT,
MRT-Interventionen
Erstellung und Anwendung von MRT-Untersuchungs-
protokollen fiir alle Kérperregionen und alle MR-Ver-
fahren einschlieflich geeigneter Kontrastmittel

Sonographie

Physikalische Prinzipien der Sonographie einschlief3-

lich B-Bildgebung, Doppler- und Farbduplexsonogra-

phie und Frequenzanalyse
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30.1 Facharzt/Facharztin fiir Radiologie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Ultraschallsonden und typische Artefakte

Indikationen fiir die Anwendungen von Ultraschall-
kontrastmitteln

Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung von
sonographischen Untersuchungen aller Organe und
Organsysteme einschlieflich Doppler-/ Duplexsono-
graphie von Arterien und Venen

800

Interventionelle Radiologie

Grundlagen ablativer und gewebestabilisierender Ver-
fahren

Bewertung und Vergleich bildgestiitzter interventio-
neller/endovaskularer Verfahren fiir therapeutische
Fragestellungen

Grundlagen der interventionellen/endovaskuldren
Onkologie

Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung von
interventionellen/endovaskularen, minimal-invasiven
radiologischen Verfahren einschlief3lich vaskularer In-
terventionen, Punktionen von Organen, Geweben und
Korperhdhlen sowie der perkutanen Therapie bei
Schmerzzustdanden und bei Tumoren, davon

300

- vaskuladre Interventionen, z. B. rekanalisierende
Verfahren, perkutane Einbringung von Implanta-
ten oder gefalRverschlieRende Verfahren

60

- nicht-vaskulare Interventionen, z. B. Punktionen
und Biopsien zur Gewinnung von Gewebe, Drai-
nagen oder therapeutischer Applikation von Me-
dikamenten und Substanzen, perkutane bildge-
steuerte Schmerztherapie, interventionelle/en-
dovaskuldre onkologische Verfahren und gewe-
bestabilisierende Verfahren

50

Analgesierungs- und Sedierungsmafnahmen

Medikamentdse Begleittherapie und Nachsorge

Bildgebung an der Mamma

Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung von
allen bildgebenden und bildgestiitzten interventio-
nellen/endovaskuldren Verfahren an der Mamma

1.500

Nuklearmedizinische Verfahren

Prinzipien nuklearmedizinischer Untersuchungsver-
fahren

Interdisziplinére Indikationsstellung fiir Hybridverfah-
ren wie Positronenemissionstomographie (PET)-CT,
Einzelphotonen-Emissionscomputertomographie
(SPECT)-CT und MR-PET
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30.1.1 Schwerpunkt Kinder- und Jugendradiologie

30 Gebiet Radiologie

30.1.1 Schwerpunkt Kinder- und Jugendradiologie
(Kinder- und Jugendradiologe/Kinder- und Jugendradiologin)

Die Schwerpunkt-Weiterbildung Kinder- und Jugendradiologie baut auf der Facharztweiterbildung Radiologie auf.

Weiterbildungszeit 24 Monate Kinder- und Jugendradiologie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten

Weiterbildungsinhalte der Schwerpunktkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Spezifische Inhalte der Schwerpunkt-Weiterbildung Kinder- und Jugendradiologie
Ubergreifende Inhalte der Schwerpunkt-Weiterbildung Kinder- und Jugendradiologie
Prinzipien kindgerechter Untersuchungen einschlieRR-
lich verschiedener Moglichkeiten von Sedierung, Nar-
kose und Uberwachung
Aufkldrung und situationsgerechte Kommunikation
mit Kindern und Jugendlichen und deren Sorgebe-
rechtigten fiir bildgebende Untersuchungen und in-
terventionelle bildgestiitzte Verfahren einschlieBlich
der Befundmitteilung
Vorbereitung und Durchfiihrung von kinderradiologi- 50

schen Demonstrationen, interdisziplindren Konferen-
zen einschlieRlich Tumorkonferenzen bei Kindern und
Jugendlichen

Auswahl und vergleichende Bewertung der Aussage-
kraft bildgebender Verfahren bei Friih- und Neugebo-
renen, Kindern und Jugendlichen unter Berticksichti-
gung des Strahlenschutzes und Beratung im Rahmen
der interdisziplindren Therapieentscheidung

Technik, Strahlenschutz und Kontrastmittel

Besonderheiten in der Stellung der rechtfertigenden
Indikation, Technik und Anwendung aller radiologi-
schen und interventionellen bildgestiitzten Verfahren
bei Frith- und Neugeborenen, Kindern und Jugendli-
chen

Umgang mit Kontrastmitteln unter Beriicksichtigung
von Kontraindikationen in der Schwangerschaft

Indikationsgerechte Auswahl, Dosierung und Risikom-
inimierung beim Einsatz von Kontrastmitteln unter
Beriicksichtigung der Pharmakokinetik bei Kindern
und Jugendlichen, insbesondere bei Friih- und Neu-
geborenen

Grundlagen und Spezifika kinderradiologischer Diagnostik

Anatomie und altersphysiologische Entwicklung, Vari-
anten und Abweichungen ohne Krankheitswert bei
Feten, Neugeborenen, Kindern und Jugendlichen
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30.1.1 Schwerpunkt Kinder- und Jugendradiologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Angeborene und erworbene Erkrankungen bei Feten,

Neugeborenen, Kindern und Jugendlichen, deren Di-

agnostik und Differentialdiagnostik, z. B. Fehlbildun-

gen, Erkrankungen von Friih- und Neugeborenen,

Traumaklassifikationen, Tumorerkrankungen sowie

Wertung posttherapeutischer Verdnderungen
Bestimmung der Knochenreife und Berechnung der
prospektiven Endgrofie

Prinzipien der forensischen Bildgebung sowie des

Vorgehens bei Verdacht auf Kindesmisshandlung und

bei Fehlbildungssyndromen (Dysplasie-Status)
Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung des
Skelettstatus und der weiterfiihrenden Diagnostik bei
Verdacht auf Kindesmisshandlung einschlieBlich der
Beurteilung von Zufallsbefunden

Notfille

Reanimationstechniken bei Neugeborenen und Saug-

lingen, Kindern und Jugendlichen
Erstmafinahmen bei kontrastmittelassoziierten Kom-
plikationen, z. B. anaphylaktische und anaphylakto-
ide Reaktionen bei Kindern und Jugendlichen
Radiologische Untersuchungen von Friih- und Neuge-
borenen, Kindern und Jugendlichen mit akuten
und/oder lebensbedrohlichen Erkrankungen, Trau-
mata sowie bei Intensivpatientinnen und Intensivpati-
enten
Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung von
interventionellen bildgestiitzten Verfahren in Notfall-
situationen bei Kindern und Jugendlichen, z. B. Desin-
vagination

Sonographie

Ultraschallsonden, B-Bildsonographie, Doppler- und

Farbdopplersonographie, Frequenzspektrumanalyse

und typische Artefakte bei Friih- und Neugeborenen

sowie Kindern und Jugendlichen

Beriicksichtigung biologischer Effekte des Ultra-

schalls, insbesondere bei Friihgeborenen

Prinzipien des Kontrastmittelultraschalls und des

quantitativen Ultraschalls bei Kindern und Jugendli-

chen
Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung von 1.000
Ultraschalluntersuchungen aller Kérperregionen bei
Friih- und Neugeborenen, Kindern und Jugendlichen,
z. B. Doppler/Duplexsonographie von Arterien und Ve-
nen, transfontanellare und transkranielle Sonogra-
phie sowie Sonographie von Weichteilen und Bewe-
gungsapparat einschlieBlich der Sduglingshiifte
Indikationsstellung zur Echokardiographie

lonisierende Verfahren

Besonderheiten der Strahlenbiologie und Strahlen-

physik bei Friih- und Neugeborenen, Kindern und Ju-

gendlichen
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30.1.1 Schwerpunkt Kinder- und Jugendradiologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung von 1.500
Radiographie-, Fluoroskopie- und CT-Untersuchun-
gen aller Korperregionen bei Frith- und Neugebore-
nen, Kindern und Jugendlichen
Erstellung und Anwendung von altersabhangigen Un-
tersuchungsprotokollen aller Kérperregionen bei Un-
tersuchungen mit ionisierender Strahlung im Kindes-
und Jugendalter

Indikationen und Technik der Digitalen Volumento-

mographie (DVT) bei Kindern und Jugendlichen

Indikationen und Technik der radiographischen Oste-

odensitometrie bei Kindern und Jugendlichen

Magnetresonanztomographie
Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung von 500

MRT-Untersuchungen aller Korperregionen bei Kin-
dern und Jugendlichen

Erstellung und Anwendung von altersabhangigen MR-
Untersuchungsprotokollen fiir alle Kdrperregionen
und MR-Verfahren einschlieBlich geeigneter Kontrast-
mittel sowie untersuchungstypische Techniken bei
Friih- und Neugeborenen, Kindern und Jugendlichen

MRT-Untersuchungen des Fetus

Interventionelle und minimal invasive bildgestiitzte Verfahren

Prinzipien, Indikationen und Komplikationen bei In-
terventionen bei Friih- und Neugeborenen, Kindern
und Jugendlichen

Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung von
interventionellen bildgestiitzten Verfahren bei Friih-
und Neugeborenen, Kindern und Jugendlichen

Nuklearmedizinische Verfahren

Prinzipien nuklearmedizinischer Untersuchungsver-
fahren bei Kindern und Jugendlichen

Interdisziplinére Indikationsstellung fiir Hybridverfah-
ren, z. B. Positronenemissionstomographie (PET)-CT,
Einzelphotonen-Emissionscomputertomographie
(SPECT), PET-MRT bei Kindern und Jugendlichen
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30.1.2 Schwerpunkt Neuroradiologie

30 Gebiet Radiologie

30.1.2 Schwerpunkt Neuroradiologie
(Neuroradiologe/Neuroradiologin)

Die Schwerpunkt-Weiterbildung Neuroradiologie baut auf der Facharztweiterbildung Radiologie auf.

Weiterbildungszeit 24 Monate Neuroradiologie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten

Weiterbildungsinhalte der Schwerpunktkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Spezifische Inhalte der Schwerpunkt-Weiterbildung Neuroradiologie

Ubergreifende Inhalte der Schwerpunkt-Weiterbildung Neuroradiologie

Grundlagen und klinische Untersuchungsmethoden
in der Neurologie, Neurochirurgie, Angiologie und Ge-
falchirurgie mit Relevanz flir neuroradiologische Fra-
gestellungen

Anatomie, anatomische Varianten und Physiologie
der angeborenen und erworbenen Erkrankungen mit
Relevanz fiir neuroradiologische Fragestellungen, ins-
besondere des arteriellen und vendsen GefaRsystems
im Bereich Kopf, Hals, Gehirn, Wirbelsdule und Rii-
ckenmark

Klinische Symptome und Behandlungsstrategien so-
wie bildmorphologische Darstellung bei neuroradio-
logischen Fragestellungen

Vorbereitung und Durchfiihrung von neuroradiologi- 50
schen Demonstrationen, interdisziplindren Konferen-
zen, einschliellich Tumorkonferenzen

Besonderheiten neuroradiologischer Untersuchungs-
und Behandlungsmethoden bei Kindern und Jugend-
lichen sowie erforderliche Anpassungen der Akquisiti-
onsparameter

Indikationsstellung

Indikation einschlieBlich rechtfertigender Indikations-
stellung fiir alle neuroradiologischen Untersuchungen
und interventionellen bildgestiitzten Verfahren unter
Berticksichtigung der relevanten klinischen Fragestel-
lungen des zentralen und peripheren Nervensystems
einschliel3lich der Nervenplexus

Bewertung und Vergleich der Aussagekraft bildgeben-
der Verfahren, insbesondere Radiographie, Fluorosko-
pie, CT, MRT, Sonographie fiir unterschiedliche diag-
nostische neuroradiologische Fragestellungen und
Auswahl der geeignetsten Methoden fiir diagnosti-
sche neuroradiologische Fragestellungen

Bewertung und Vergleich der verschiedenen interven-
tionellen neuroradiologischen Verfahren und Auswahl
der geeignetsten Verfahren fiir die unterschiedlichen
neuroradiologischen Krankheitsbilder
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30.1.2 Schwerpunkt Neuroradiologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Strahlenschutz

Reduktionsmoglichkeiten der medizinisch induzierten

Strahlenexposition im Hinblick auf besonders strah-

lensensible Organe im Untersuchungs- oder Behand-

lungsfeld

Bildgebung mit ionisierender Strahlung

Digitale Volumentomographie (DVT) im Kopf-Hals-Be-

reich
Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung von
Rontgenuntersuchungen einschlieflich diagnosti-
scher und funktioneller Computertomographie, Digi-
taler Subtraktionsangiographie und Fluoroskopie, da-
von
- Rontgennativdiagnostik 400
- Myelographien 25
- Katheterangiographien 100
- CTvon Gehirn und Liquorrdumen 500
- CTvon Schédelbasis und Hals 500
- CTvon Wirbelsdule und Riickenmark 500
- CT des muskuloskelettalen Systems 200
- CT-Angiographien 200
Erstellung und Anwendung von CT- Untersuchungs-
protokollen flir neuroradiologische Fragestellungen
und CT-Verfahren einschlieRlich der Wahl der geeig-
neten Kontrastmittel

Untersuchungstechnik der angiographischen Verfah-

ren der supraaortalen, kraniellen und spinalen GeféaRe

auch mittels Rotationstechnik und Volumen-CT

Magnetresonanztomographie

Grundlagen der MR-Spektroskopie in der Neuroradio-

logie
Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung von
Magnetresonanztomographien bei neuroradiologi-
schen Fragestellungen einschlieBlich Datennachver-
arbeitung und Auswertung diagnostischer, dynami-
scher, funktioneller und spektroskopischer MRT-Ver-
fahren, davon
- Gehirnund Liquorrdume 1.000
- Schédelund Hals 500
- Wirbelsaule und Riickenmark 500
- muskuloskelettales System 300
- MRT-Angiographien 200
Erstellung und Anwendung von MRT-Untersuchungs-
protokollen flir neuroradiologische Fragestellungen
und MRT-Verfahren einschlieBlich der Wahl der geeig-
neten Kontrastmittel
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30.1.2 Schwerpunkt Neuroradiologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Sonographie
Ultraschalluntersuchungen einschliel3lich Doppler-/
Duplex- Untersuchungen der extrakraniellen hirnver-
sorgenden und intrakraniellen Gefaf3e einschlief3lich
der Anwendung von Kontrastmitteln
Interventionelle Neuroradiologie/bildgefiihrte minimal-invasive Therapie
Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung von 50
interventionellen neuroradiologischen Verfahren ein-
schliefRlich Begleittherapie und MalRnahmen der
Nachsorge, davon
- rekanalisierende Eingriffe, z. B. mechanische 10
Thrombektomie, intraarterielle Lyse, PTA, Stent
- gefalverschlieRende Eingriffe, z. B. Embolisa- 10
tion, Coiling
- perkutane Therapie oder Biopsie bei GefaRmiss- 10
bildungen, Tumoren oder bei Schmerzzustanden
Indikationen und Technik der Vertebroplastie
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Facharzt/Facharztin fiir Rechtsmedizin

31 Gebiet Rechtsmedizin

Facharzt/Facharztin fiir Rechtsmedizin
(Rechtsmediziner/Rechtsmedizinerin)

Gebietsdefinition

Das Gebiet Rechtsmedizin umfasst die Entwicklung und Anwendung medizinischer und naturwis-
senschaftlicher Kenntnisse und Methoden fiir die Bearbeitung rechtlicher Fragestellungen sowie
die Vermittlung rechtsmedizinischer einschlieRlich arztrechtlicher und ethischer Kenntnisse fiir

die Arzteschaft.

Weiterbildungszeit

60 Monate Rechtsmedizin unter Befugnis an Weiterbildungsstétten, davon

e missen 6 Monate im Gebiet Pathologie abgeleistet werden
e missen 6 Monate im Gebiet Psychiatrie und Psychotherapie abgeleistet werden
- koénnen zum Kompetenzerwerb bis zu 6 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten erfolgen

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Rechtsmedizin

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Rechtsmedizin

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Grundlagen der Kriminalistik, insbesondere Spuren-
kunde, Ballistik und Waffenkunde, Tatortarbeit und
operative Fallanalyse

Forensische Pathologie und Morphologie

Thanatologische Grundlagen zur Interpretation von
Leichenschaubefunden

Methoden der Todeszeitschatzung

Rechtsmedizinische Obduktionstechnik, auch bei spe-
ziellen Fragestellungen

Forensisch-traumatologische Grundlagen einschlief3-
lich Biomechanik zur Interpretation von Verletzungs-
mustern, insbesondere im Hinblick auf ihre Genese

Forensisch-histopathologische Untersuchungsmetho-
den sowie Grundlagen histopathologischer Befun-
dung

Indikation und Methoden zur Sicherung von Asserva-
ten flr weiterfiihrende Untersuchungen, z. B. Histolo-
gie, Toxikologie, Molekulargenetik

Beschreibung und Bewertung von Leichenschaube- 400
funden

Dokumentation und Bewertung relevanter Befunde 25
an Tatorten und Fundorten

Durchfiihrung gerichtlicher Obduktionen mit rechts- 300

medizinischer Sektionstechnik, Beurteilung der Ob-
duktionsbefunde und Erstellung eines Sektionsproto-
kolls mit vorldufigem Gutachten zur gegebenen Fra-
gestellung
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Facharzt/Facharztin fiir Rechtsmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Histopathologische Befundung im Rahmen weiterfiih- 2.000
render Untersuchungen bei gerichtlichen Obduktio-
nen in Schnitten
Schriftliche Gutachtenerstellung zu forensisch-patho- 50
logischen Fragestellungen unter Wiirdigung des In-
halts von Ermittlungsakten und/oder der Ergebnisse
weiterfiihrender Untersuchungen, z. B. Histologie, To-
xikologie
Klinische Rechtsmedizin
Untersuchungsablauf und -techniken zur Dokumenta-
tion sowie zur Indikation und Durchfiihrung der Asser-
vierung von Korperfliissigkeiten und Spuren
Forensisch-traumatologische Grundlagen zur Inter-
pretation von Verletzungsmustern
Weitervermittlung von Gewaltopfern in andere medi-
zinische Disziplinen und an psychosoziale Einrichtun-
gen
Klinisch-forensische Untersuchungen, Beurteilung
und Dokumentation von Verletzungen bei Lebenden,
insbesondere in Fallen von Kindesmisshandlung und
Sexualdelikten einschlief3lich Spurensicherung, da-
von
- beiKindern 20
- beiSexualdelikten 20
Erstattung schriftlicher Gutachten zu klinisch-rechts- 20
medizinischen Fragestellungen unter Einbeziehung
des Inhalts vorgelegter Akten
Forensische Toxikologie einschlieBlich Alkohologie
Indikation fiir forensisch-toxikologische Untersuchun-
gen
Analytische Grundlagen
Grundlagen der Pharmakokinetik und Pharmakody-
namik von Alkohol, Drogen und wichtigen zentralner-
vos-wirksamen Medikamenten
Entnahme und Asservierung von Untersuchungsmate-
rial
Indikationsstellung fiir forensisch-toxikologische Un-
tersuchungen, z. B. Obduktionen, Lebenduntersu-
chungen, bei verkehrsmedizinischen Fragestellungen
Schriftliche Gutachten mit forensisch-psychopatholo- 50
gischer oder verkehrsmedizinischer Fragestellung un-
ter Einbeziehung toxikologischer Befunde, insbeson-
dere zu Alkohol, Drogen, Medikamenten
Forensische Spurenkunde und Molekulargenetik
Grundlagen forensischer Spurenkunde, insbesondere
Detektion, Dokumentation, Asservierung, Interpreta-
tion am Leichenfundort und bei Lebenduntersuchun-
gen
Grundlagen molekulargenetischer Untersuchungen
Entnahme und Asservierung von Untersuchungsmate-
rial
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Facharzt/Facharztin fiir Rechtsmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Indikationsstellung fiir Spurenuntersuchungen, ins-
besondere fiir molekulargenetische Untersuchungen,
gef. Einbeziehung von histologischen und praanalyti-
schen Methoden
Interpretation und diagnostische Einordnung der Er-
gebnisse von Spurenuntersuchungen in der rechts-
medizinischen Fallarbeit
Schriftliche Gutachten zu Spurenbildern und deren 10
Bewertung
Forensische Anthropologie und Odontologie
Anthropologische und odontologische Grundlagen
zur Klarung forensischer Fragestellungen, insbeson-
dere im Zusammenhang mit der Identifizierung unbe-
kannter Leichen und der Altersdiagnostik bei Leben-
den
Methoden zur Identifikation unbekannter Leichen
Methoden der forensischen Altersdiagnostik
Schriftliche Gutachten zur Frage der Identifizierung 10
unbekannter Leichen und Leichenteile einschlieflich
Skelettfunde

Forensische Bildgebung

Grundlagen der forensischen Anwendung von bildge-
benden Verfahren

Fotodokumentation

Indikationsstellung zu bildgebenden Verfahren

Interpretation und diagnostische Einordnung der Be-
funde bildgebender Untersuchungen in der rechtsme-
dizinischen Fallarbeit, z. B. bei Obduktionen, Identifi-
zierung, Altersdiagnostik, Lebenduntersuchungen

Forensische Psychopathologie

Ursachen einer Beeintrachtigung der Schuldféhigkeit,
insbesondere bei psychiatrischen Erkrankungen, Into-
xikationen

Methodik der forensisch-psychiatrischen Begutach-
tung

Indikationsstellung zur forensisch-psychopathologi-
schen Abkldrung

Schriftliche Gutachten zur Frage der Schuldfahigkeit, 10
insbesondere im Zusammenhang mit Intoxikationen

Verkehrsmedizinische Begutachtung

Ursachen der Aufhebung von Fahrsicherheit bzw.
Fahreignung

Methodik der verkehrsmedizinischen Begutachtung

Schriftliche Gutachten zur Frage der Fahrsicherheit o- 20
der Fahreignung

Arztrecht und Arztethik

Grundlagen von Arztrecht und Arztethik

Schriftliche Gutachten zu Behandlungsfehlervorwiir- 10
fen

Rolle als Gutachter, Praxis der Gutachtenerstattung
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Facharzt/Facharztin fiir Rechtsmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Rechte und Pflichten des Gutachters
Rechtliche Rahmenbedingungen, z. B. Kausalitatsthe-
orien in Straf- und Zivilrecht
Erstattung miindlicher Gutachten bei Gericht 50
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Facharzt/Facharztin fiir Strahlentherapie

32 Gebiet Strahlentherapie

Facharzt/Facharztin fiir Strahlentherapie
(Strahlentherapeut/Strahlentherapeutin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Strahlentherapie umfasst die Strahlenbehandlung maligner und benigner Erkrankun-
gen einschliefllich der medikamentdsen und physikalischen Verfahren zur Radiosensibilisierung
und Verstarkung der Strahlenwirkung am Tumor unter Beriicksichtigung von Schutzmafnahmen
der gesunden Gewebe.

Weiterbildungszeit 60 Monate Strahlentherapie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten erfol-
gen

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Strahlentherapie

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Strahlentherapie

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Indikationsstellung

Indikationsstellung fiir alle strahlentherapeutischen
Verfahren unter Berticksichtigung der spezifischen Ri-
siken und moglicher Komplikationen

Bewertung und Vergleich der unterschiedlichen strah-
lentherapeutischen Verfahren

Indikationsstellung und Befundinterpretation von
vorbereitender und weiterfiihrender Diagnostik im
Rahmen von strahlentherapeutischen Behandlungen

Strahlenschutz

Grundlagen des Strahlenschutzes bei Patientinnen
und Patienten sowie beim Personal einschlieRlich der
Personaliiberwachung und des baulichen und appa-
rativen Strahlenschutzes

Grundlagen des Umgangs mit offenen und geschlos-
senen radioaktiven Strahlen

Voraussetzungen zur Erlangung der erforderlichen
Fachkunden im gesetzlich geregelten Strahlenschutz

Medizinische Strahlenphysik und Informationstechnologie

Grundlagen der Radioaktivitat, Strahlerzeugung,
Strahlcharakteristik sowie der Wechselwirkungen von
Strahlung mit Materie

Dosimetrie und Bestrahlungsplanungssysteme sowie
in der Strahlentherapie eingesetzte Gerate, z. B. Line-
arbeschleuniger, sonstige Teilchenbeschleuniger, ra-
dioaktive Quellen, Rontgentherapie, Bildgebungsan-
lagen, Zusatzgerate
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Facharzt/Facharztin fiir Strahlentherapie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Strahlentherapeutisch relevante Informationstechno-
logie

Strahlenbiologie

Biologie unterschiedlicher Strahlenarten, insbeson-
dere linearer Energietransfer (LET) und relative biolo-
gische Wirksamkeit (RBE)

Biologische Grundlagen der Strahlenbehandlung gut-
artiger Erkrankungen

Akute und spate Nebenwirkungen an gesunden Ge-
weben

Bewertung von Risiken fiir strahlentherapieassozi-
ierte Nebenwirkungen, insbesondere Spatfolgen (To-
leranzdosen, linear-quadratisches Modell, Dosisvolu-
meneffekte von Normalgewebsschaden) einschliel-
lich Einsatz von Radioprotektoren

Strahlenbiologie von Tumoren

Bewertung von Tumorkontrollwahrscheinlichkeiten

Strahlenbiologie der Kombination der Bestrahlung
mit medikamentdsen und physikalischen Verfahren

Bewertung der Radiosensibilisierung und Verstarkung
der Strahlenwirkung

Bewertung von Vorbestrahlungen im Hinblick auf
maogliche Re-Bestrahlungen

Strahlentherapie gutartiger Erkrankungen

Konzepte der strahlentherapeutischen Behandlung
gutartiger Erkrankungen

Strahlentherapeutische Behandlung auch im Kontext
interdisziplindrer Behandlungskonzepte von gutarti-
gen Erkrankungen

Grundlagen der Onkologie

Interdisziplindre Behandlungskonzepte

Grundlagen der Tumorbiologie und Tumorpathologie
einschlielRlich der molekularen Diagnostik und Kate-
gorisierung onkologischer Erkrankungen

Grundlagen nicht-radioonkologischer Therapiever-
fahren in interdisziplindren Konzepten, insbesondere
operative Verfahren, systemische Therapien ein-
schlieBlich myeloablativer Verfahren, Radionuklidthe-
rapie und immunologischer Therapie

Indikationsstellung zur radioonkologischen Kombina-
tionsbehandlung

Tumorerkrankungen

Strahlentherapeutische Behandlung, auch im Kontext
interdisziplindrer Behandlungskonzepte von verschie-
denen Tumorentitaten einschlief3lich onkologischer
Notfalle und der Behandlung von Metastasen, insbe-
sondere

- Tumore des zentralen Nervensystems

- Kopf-Hals-Tumore

- gastrointestinale Tumore
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Facharzt/Facharztin fiir Strahlentherapie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

- Tumore der Lunge und des Mediastinum

- Tumore der Brust

- gynakologische Tumore

- urologische Tumore

- Lymphome und Leukdmien

- Knochen- und Weichteilsarkome

- Hauttumore

- Tumore mit unbekanntem Primartumor

- Tumore des Auges und der Orbita

- padiatrische Tumore

Bestrahlungsplanung und Therapieverifikation

Lagerung und Immobilisation von Patientinnen und
Patienten

Indikation und Durchfiihrung bildgebender Verfahren
zur Therapieplanung und Verifikation der Bestrah-
lungsfelder, insbesondere konventionelle Simulation,
CT-Simulation

Definition von Tumorvolumina und Normalgeweben
anhand bildgebender Methoden

Computergestiitzte Bestrahlungsplanung auf der Ba- 500
sis von CT-Untersuchungen fiir die Strahlentherapie
unter Berticksichtigung méglicher Kombinationsthe-
rapien und interdisziplindrer Behandlungen, ggf. un-
ter Einbeziehung weiterer bildgebender Verfahren,

z. B. MRT, Positronenemissionstomographie (PET),
davon

- CTverschiedener Korperregionen 200

Externe Strahlentherapie

Durchfiihrung von externer Strahlentherapie mit Line-
arbeschleunigern einschlieBlich Ersteinstellung, Ge-
nauigkeitskontrolle, Korrekturen, Dokumentation,
Uberwachung der Patientin oder des Patienten, Er-
kennung und Behandlung von Nebenwirkungen, da-
von

- beigutartigen Erkrankungen 50

- beibdsartigen Erkrankungen mit Linearbe- 450
schleuniger

Brachytherapie

Grundlagen der Anwendung umschlossener radioakti-
ver Stoffe zur permanenten Implantation, zur After-
loadingtherapie sowie zur endovaskularen Strahlen-
therapie

Durchfiihrung von Brachytherapie, insbesondere bei 100
Tumoren des weiblichen Genitale, davon

- mitAfterloading-Einrichtung 60

Medikamentose Tumortherapie und Supportivtherapie

Begleitbehandlungen zur Verstarkung der Strahlen-
wirkung im Tumor und zur Protektion gesunder Ge-
webe
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Facharzt/Facharztin fiir Strahlentherapie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Indikation, Durchfiihrung und Uberwachung der sys- 500
temischen Tumortherapie in Kombination mit Be-
strahlungen bei soliden Tumorerkrankungen ein-
schlieBlich der Beherrschung auftretender Komplika-
tionen in Behandlungsfallen, davon
- mit Chemotherapie 100
Strahlentherapeutische Nachsorge von Tumorpatien-
tinnen und Tumorpatienten
Regelmalige Teilnahme an interdisziplindren Tumor-
konferenzen, davon
- Falldarstellungen 20

Pharmakologie und Wirkungsweise von medikamen-
tésen Tumortherapien

Indikationsstellung zur medikamentésen Tumorthe-
rapie unter Berlicksichtigung von Komorbiditaten

Pravention, Erkennung und Behandlung spezifischer
Nebenwirkungen von Tumortherapeutika

Aspekte der Nachsorge bei medikamentdser Tu-
mortherapie

Grundlagen der Supportivtherapie und Rehabilitation
bei Tumorerkrankungen

Prophylaktische und interventionelle Supportivthera-
pie, insbesondere Antiemese, Erndhrungsberatung
und Diétetik einschlieBlich enteraler und parenteraler
Erndhrung, Infektionsprophylaxe und Therapie von
Infektionen, Antikoagulation

Einleitung und Uberwachung physikalischer MaRnah-
men

Psychogene Symptome, somatopsychische Reaktio-
nen und psychosoziale Zusammenhange

Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapie so-
wie parenterale Erndhrung

Einleitung und Uberwachung rehabilitativer MaRnah-
men

Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender Pati-
entinnen und Patienten
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33 Gebiet Transfusionsmedizin

Facharzt/Facharztin fiir Transfusionsmedizin
(Transfusionsmediziner/Transfusionsmedizinerin)

Gebietsdefinition

Das Gebiet Transfusionsmedizin umfasst als klinisches Fach die hamotherapeutische Behandlung
von Patientinnen und Patienten sowie die Erfiillung von Aufgaben in der Vorbereitung, Durchfiih-
rung und Bewertung hamotherapeutischer und transplantationsmedizinischer MaRnahmen, die
Auswahl und medizinische Betreuung von autologen und allogenen Blut-, Zell- und Gewebespen-
derinnen und -spendern, die Herstellung, Priifung und Weiterentwicklung biologischer Arzneimit-
tel wie allogener und autologer zellularer und plasmatischer Blut-, Zell-, Gewebe- und Stamm-
zellpraparate, die Beurteilung der Histokompatibilitdt allogener Zell-, Gewebe- und Organtrans-
plantate sowie die Durchfiihrung von transfusionsmedizinischen Therapieverfahren einschlieR-
lich therapeutischer Himapheresen an Patientinnen und Patienten.

Weiterbildungszeit

60 Monate Transfusionsmedizin unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

e miissen 18 Monate in anderen Gebieten der unmittelbaren Patientenversorgung mit ha-
motherapeutischem Bezug abgeleistet werden

- kénnen zum Kompetenzerwerb bis zu 6 Monate Weiterbildung in Laboratoriumsmedizin
und/oder Mikrobiologie, Virologie und Infektionsepidemiologie erfolgen

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Transfusionsmedizin

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Transfusionsmedizin

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Grundlagen der Organisation des Blutspendewesens
und fiir den Verkehr von Blutkomponenten und Plas-
maderivaten, auch im Not- und Katastrophenfall

Grundlagen der Organisation des Transplantations-
wesens und der Allokation von Zellen, Geweben und
Organen

Labor- und Qualitatsmanagement

Dokumentation im Rahmen von Hamo-, Zell- und Ge-
webetherapien sowie Transplantationen

Wissenschaftlich begriindete Gutachtenerstellung 5
Teilnahme an Sitzungen der Transfusionskommissio-
nen und/oder Transplantationskommissionen
Notfallbehandlungen
Hamotherapie bei hdmolytischen Erkrankungen
Hamostyptische Therapien bei Blutungsneigung
Organisation von Notfall-Transfusionen
Herstellung von Spezialpraparaten fiir Notfélle, davon 10
- zellulare Praparate 5
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Planung der Bereitstellung, Durchfiihrung und Uber-
wachung hdmotherapeutischer MaBnahmen ein-
schlieBlich Massivtransfusionen und MaRnahmen zur
Blutstillung
Durchfiihrung von notfallmedizinischen MalRnahmen
im Zusammenhang mit der Spende
Erfassung und Behandlung von Nebenwirkungen im 10
Rahmen der Hamo-, Zell- und Gewebetherapie sowie
bei Transplantationen
Entziindungen und Infektionen
Infektionen durch transfusionsmedizinisch bedeut-
same Erreger einschlieBlich deren Erkennung, Epide-
miologie, Behandlung und Prophylaxe
Behandlung von Infektionen durch Blutprodukte, so-
matische Zelltherapeutika, Gentherapeutika und an-
dere biologische Arzneimittel
Behandlung infektionsassoziierter Blutungen, z. B. bei
Sepsis oder Multiorganversagen sowie transfusions-
assoziierter Infektionen
Behandlung von Infektionen durch zelluldre Thera-
pien, z. B. Granulozyten, Antigen-spezifische T-Zellen
oder modifizierte Effektorzellen
Durchfiihrung und Befunderstellung spezieller infekti- 10
ologischer Untersuchungen mit serologischen, bio-
chemischen und molekulargenetischen Methoden
Alters-, geschlechts- und kulturspezifische Erkrankungen
Schwangerschaftsspezifische Immunisierungen und
transfusionsmedizinisch relevante Erkrankungen, ins-
besondere Alloimmunisierung gegen Blutgruppen-
und Gewebemerkmale, Morbus hdmolyticus neonato-
rum (MHN) sowie peripartale Koagulopathie
Immunhamatologische Diagnostik in der Schwanger-
schaft, davon
- in der Schwangerschaftsvorsorge 50
- beifeto-maternaler Inkompatibilitat 5
Padiatrische Hamotherapie, insbesondere Blutgrup-
pen-Inkomapatibilitat, angeborene Defekte der Ha-
matopoese und des Immunsystems sowie intraute-
rine Himotherapie
Hamotherapeutische Behandlung, z. B. bei MHN, ne-
onataler Autoimmunthrombozytopenie (NAIT), Hae-
molysis-Elevated Liver Enzyme-Low Platelet (HELLP)-
Syndrom
Organisation der Himotherapie bei Herstellung und 10

Bereitstellung von Spezialpréparaten fiir die fetale
und padiatrische Transfusion

Altersspezifische Transfusionsmedizin und Transplan-
tationsverfahren

Allokation von Organen, Geweben oder Stammzellen
nach Geschlecht und Alter
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Tumorerkrankungen

Hamato-onkologische Erkrankungen, solide Malig-

nome einschlieBlich der Behandlungsoptionen funkti-

oneller Stérungen sowie Bildungs- und Abbaustérun-

gen von Blutzellen
Planung und Bereitstellung onkologischer Himothe- 10
rapien, z. B. unter Berticksichtigung der Immunkom-
petenz zur Infektionsabwehr (z. B. CMV) und Vermei-
dung einer Graft-versus-Host Disease (z. B. Blutpro-
duktebestrahlung)

Grundlagen der Immuntherapie und der Behandlung

von Malignomen durch Blutprodukte, somatische

Zelltherapeutika, Gentherapeutika und andere biolo-

gische Arzneimittel

Zelluldre Therapieoptionen bei Tumorerkrankungen
Mitbehandlung von Tumorerkrankungen durch die
Herstellung und unmittelbare Anwendung zellularer
Arzneimittel wie Lymphozyten, Antigen-spezifische T-
Zellen oder modifizierte Effektorzellen einschlieRlich
der die Anwendung begleitenden Diagnostik

Transplantation

Grundlagen der Transplantationsimmunologie
Planung und Bereitstellung von Hamotherapien im
Rahmen von Transplantationen, z. B. bei ABO-Blut-
gruppenwechsel bei Stammzelltransplantation
Allokation von Organen, Geweben oder Stammzellen,
z. B. nach Histokompatibilitat und Immunstatus

Blut-, Zell- und Gewebespende und Herstellung von biologischen Arzneimitteln
Spenderaufklarung und -information sowie Spender-
vorbehandlung und -konditionierung fiir spezielle
Spende- und Entnahmeverfahren, z. B. periphere
Blutstammzellen und Knochenmark
Spenderauswahl bei besonderen Populationen

Indikation, Differenzierung, Stimulation, Modifikation

biologischer Arzneimittel, z. B. von differenzierten Zel-

len, Stammzellen, Arzneimitteln fiir neuartige Thera-

pien (ATMP), Geweben und plasmatischen Bestand-

teilen
Spenderauswahl, Gewinnung, Praparation, Priifung,
Freigabe, Lagerung, Transport und Entsorgung biolo-
gischer Arzneimittel

Verfahren zur Pathogenreduktion und -inaktivierung

Autologe Hamotherapie und alternative blutsparende

Verfahren, z. B. intraoperative maschinelle Autotrans-

fusion
Durchfiihrung von allogenen und autologen Blut- und
Apheresespenden, davon
- Vollblutspenden 50
- prdparative Hdmapheresen, z. B. Plasmaspen- 40

den, Zytapheresenspenden

- hamatopoetische Stammzellspenden 20
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Mitwirkung bei Knochenmarkentnahmen fiir thera-
peutische Zwecke
Herstellung von allogenen und autologen biologi-
schen Arzneimitteln, insbesondere
- Blutprodukte aus Vollblutspenden
- Blutprodukte aus praparativer Himapherese
- andere Blutprodukte, z. B. autologe Serum-Au-
gentropfen und Thrombozytenlysate
- zellulare Arzneimittel und Praparationen aus
Stammzellen, Vorlduferzellen und Immunzellen
einschliellich Arzneimittel fiir neuartige Thera-
pien (ATMP)
Préaparation von Blutkomponenten und Zelltherapeu- 5.000
tika
Bearbeitung und Bewertung von Riickverfolgungsver- 5
fahren
Grundlagen der Mobilisierung von peripheren Blut-
stammzellen bei allogenen und autologen Spenderin-
nen und Spendern sowie von Granulozyten bei alloge-
nen Spenderinnen und Spendern
Grundlagen der Entnahme von Vorlauferzellen mittels
Knochenmarkpunktion
Evaluation, Standardisierung und Validierung transfu-
sionsmedizinisch relevanter Verfahren
Diagnostische Verfahren
Grundlagen der immunhamatologischen, infektiologi-
schen, immunologischen, hamostaseologischen, mo-
lekulargenetischen, zytometrischen, klinisch-chemi-
schen sowie immungenetischen und Histokompatibi-
litats-Diagnostik
Auswahl und Anwendung von Untersuchungsverfah-
ren zur Kompatibilitdtsbewertung, Prognoseabschat-
zung und Bewertung therapeutischer MaRnahmen
einschlieflRlich technischer und medizinischer Validie-
rung im Zusammenhang mit Transfusionen und
Transplantationen
Nachweis und Vertraglichkeitsuntersuchungen von
transfusionsrelevanten Antigenen und Antikérpern
sowie der zugrundeliegenden Gene
Nachweis und Vertraglichkeitsuntersuchungen von
transplantationsrelevanten Antigenen und Antikor-
pern sowie der zugrundeliegenden Gene
Diagnostik von Erkrankungen durch erythrozytare 50
Auto- oder Alloantikorper, davon
- Mehrfachantikorper in mehr als 2 Blutgruppen- 10
systemen
Diagnostik bei Spenderinnen und Spendern sowie Pa-
tientinnen und Patienten einschlief3lich molekularge-
netischer Verfahren, davon
- infektiologische Labordiagnostik bei Spenderin- 5.000

nen und Spendern

- infektiologische Labordiagnostik bei Patientin-
nen und Patienten
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
- hamostaseologische und klinisch-chemische Di- 50
- immunhdmatologische Blutgruppen-Diagnostik, 5.000
in mindestens 5 Blutgruppensystemen 50
- transplantationsimmunologische Diagnostik, da- 150
HLA-Typisierungen (Klasse I, Klasse I1), da- 100
mit Haplotyp-Zuordnung in Kernfamilie 10
- weitere transplantationsrelevante Merkmale
- Vertraglichkeitsproben im Zusammenhang mit 5.000
Transfusionen und Transplantationen
HPA-Inkompatibilitdt und Abklarung von transfusion-
sassoziierter akuter Lungeninsuffizienz (TRALI)
Genetische Segregationsanalysen bei Familienmit-
gliedern mittels immungenetischer Methoden
Indikationsstellung zur fachgebundenen genetischen
Beratung
Therapeutische Verfahren
Grundlagen der Behandlung mit Blutprodukten, wei-
teren Zellen, Geweben und Organen sowie transfusi-
onsmedizinischer Therapieverfahren und Interventio-
nen einschlieBlich zelluldrer und plasmatischer
Depletionsverfahren
Durchfiihrung von Transfusionen mit Blutkomponen-
ten, Zelltherapeutika und Plasmaderivaten, davon
- Transfusion erythrozytarer Blutkomponenten 25
- Transfusion nicht-erythrozytarer Blutkomponen- 25
- Austauschtransfusion (erythrozytar und plasma-
Hamotherapie bei Erkrankungen mit Destruktion von
Blutzellen, z. B. bei immunhdmolytischen Andmien o-
der Immunthrombozytopenien
Management der patientenindividualisierten Hamo- 5
therapie
Autologe hamotherapeutische MalRnahmen 10
Therapeutische Apheresen fiir zelluldre und plasmati-
sche Bestandteile, z. B. Leukozytapherese, Erythro-
zytapherese, Thrombozytapherese, extrakorporale
Photopherese, Plasma-Apherese und Plasma-Aus-
tausch, Verfahren der Immunadsorption
Durchfiihrung von therapeutischen Apheresen 20
Transfusionsmedizinische und transplantati- 10
onsimmunologische Konsile im Zusammenhang mit
der Therapie mit Blutprodukten, weiteren Zellen, Ge-
weben und Organen sowie transfusionsmedizinischer
Therapieverfahren und Interventionen einschlief3lich
zelluldrer und plasmatischer Depletionsverfahren
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Beratung von Arztinnen und Arzten im Zusammen-
hang mit der Transfusion von Blutkomponenten ein-
schlieBlich der Abklarung von Abweichungen und un-
erwiinschten Reaktionen
Hamostasestorungen
Grundlagen der Behandlung funktioneller Stérungen
des Gerinnungssystems (zelluldr, plasmatisch, fibrino-
lytisch)
Grundlagen der Thrombozytopathien
Grundlagen der Erkrankungen aus dem Formenkreis
der Koagulopathien, insbesondere Hadmophilie und
Thrombophilie
Klinisch-hdmostaseologische Konsile 5
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34 Gebiet Urologie

Facharzt/Facharztin fiir Urologie
(Urologe/Urologin)

Gebietsdefinition

Das Gebiet Urologie umfasst die Vorbeugung, Erkennung, Behandlung, Nachsorge und Rehabili-
tation von Erkrankungen, Funktionsstérungen, Fehlbildungen und Verletzungen des mannlichen
Urogenitalsystems und der weiblichen Harnorgane.

Weiterbildungszeit

gen

60 Monate Urologie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

- konnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten erfol-

- missen 36 Monate in der stationdren Patientenversorgung abgeleistet werden
80 Stunden Kurs-Weiterbildung gemal § 4 Absatz 8 in Psychosomatische Grundversorgung

Weiterbildungsinhalte der Facharztkompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharztweiterbildung Urologie

Ubergreifende Inhalte der Facharztweiterbildung Urologie

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien

Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapie so-
wie enterale und parenterale Ernghrung einschlief3-
lich Sondentechnik

Lokal- und Regionalanédsthesien

Chirurgische Techniken und Instrumentengebrauch,
insbesondere Inzision, Praparation, Retraktion, Naht-
und Knotentechniken einschlieBlich Laseranwendung
unter Beriicksichtigung der verschiedenen Gewe-
bestrukturen

Grundlagen proktologischer Erkrankungen und der
Indikationsstellung zur weiterfliihrenden Behandlung

Fachgebundene genetische Beratung

Grundlagen hereditérer und multifaktorieller Krank-
heitsbilder und Entwicklungsstérungen

Interpretation und Aussagekraft genetischer Untersu-
chungsergebnisse (Sensitivitat, Spezifitat, pradiktiver
Wert)

Methodische, psychosoziale und ethische Aspekte der
genetischen Beratung und Diagnostik einschlieflich
pharmakogenetischer Tests

Erkennung fachbezogener genetisch bedingter Krank-
heitsbilder oder Entwicklungsstorungen

Fachgebundene genetische Beratung bei diagnosti-
scher und pradiktiver genetischer Untersuchung

Notfille

Ursachen, Symptomatik, Management, Verlauf urolo-
gischer Notfalle und deren Folgezustédnde
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Management bei polytraumatisierten Patientinnen
und Patienten
Behandlung urologischer Notfélle
Anlage eines suprapubischen Blasenkatheters 25
Anlage eines transurethralen Katheters 100
Evakuation einer Blasentamponade 25
Blasenfunktionsstorungen
Behandlung von Blasenfunktionsstérungen ein-
schlieBlich Inkontinenz
Operative ablative Therapie der Prostatahyperplasie 30
Operative Therapie der Harnrohrenstriktur 10
Steintherapie
Pravention, Epidemiologie, Bildung, Diagnostik und
Metaphylaxe von Harnsteinen
Therapie von Steinerkrankungen, davon
- Kolikbehandlung
- medikamentose Steintherapie
- Einlage einer Ureterschiene 40
- Anlage einer perkutanen Nephrostomie 20
- endourologische Eingriffe, davon 30
- Ureterorenoskopie
- perkutane Nephrolitholapaxie
Extrakorporale StoRwellenlithotripsie
Andrologische Krankheitsbilder
Symptome und Diagnostik einschlieBlich Interpreta-
tion bildgebender andrologischer Verfahren und La-
boruntersuchungen, z. B von erektiler Dysfunktion,
Peniserkrankungen, Hypogonadismus, Fertilitatssto-
rungen, Gynakomastie
Spermiogramme nach WHO-Standard 10
Sterilisation und (Re-)Fertilisierung des Mannes
Indikationsstellung zur weiterfiihrenden Behandlung
bei Sterilitat und sonstigen andrologischen Erkran-
kungen
Andrologisch relevante operative Eingriffe am dufle- 40
ren Genitale
Kinderurologische Krankheitsbilder
Symptomatik, Diagnostik, medikamentdse und ope-
rative Therapie von kindlichen Fehlbildungen, Funkti-
onsstorungen und Neoplasien des Urogenitaltraktes,
z. B. Genitalfehlbildungen, Refluxerkrankungen und
sexuelle Differenzierungsstorungen
Zirkumzisionen 15
Orchidolysen und/oder Orchidopexien 5

Grundlagen von Biofeedbackverfahren und Konditio-
nierungsverfahren bei kindlicher Enuresis
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Geriatrische Krankheitsbilder
Vorbeugung, Behandlung und Rehabilitation korperli-
cher und seelischer Erkrankungen im Alter im urologi-
schen Kontext
Spezielle Therapie von Inkontinenz und Blasenfunkti-
onsstorungen im Alter
Besonderheiten der Diagnostik, Therapie und Prog-
nose urologischer Tumorerkrankungen im Alter
Nierenfunktionsstorungen
Ursachen, Symptome, Stadien, Diagnostik und Thera-
pie bei akutem und chronischem Nierenversagen
Grundlagen und Indikation zur Nierenersatztherapie
mit Dialyse und Nierentransplantation
Tumorerkrankungen
Diagnostik und stadiengerechte konservative und
operative Therapie von Karzinomen der Niere und des
Urogenitaltraktes, davon
- Operation beim Nierentumor 5
- transurethrale Therapie des Blasentumors 40
- Ablatio testis bei Hodentumor 5
- transrektale sonographisch gesteuerte Prosta- 15
tabiopsie
Nebennierentumore und Sarkome des Urogenital-
traktes
Grundlagen der Therapie bei Knochenmetastasen
Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgen-
der Patientinnen und Patienten
Sexualmedizinische Stérungen
Grundlagen des bio-psycho-sozialen Sexualitatsmo-
dells, der somato- und psychosexuellen Entwicklung
Uiber die Lebensspanne, sexueller Traumatisierungen
und deren Auswirkungen einschlieBlich Paarkonflikt-
und Beziehungsstérungen
Sexualanamnese 10
Diagnostik und Therapie von sexuellen Funktionssto-
rungen beim Mann
Bedarfsgerechte Kommunikation tiber Sexualitdt und
Indikationsstellung zur weiterflihrenden Behandlung
Diagnostische Verfahren
Urethrozystoskopie 50
Stellenwert nuklearmedizinischer Verfahren, insbe-
sondere Nieren- und Skelettszintigraphie
Durchfiihrung und Befunderstellung von Réntgenun- 50
tersuchungen, insbesondere retrograde Urethrogra-
phie, Miktionszysturethrographie, Zystographie,
i. v. Urographie, retrograde Ureteropyelographie
Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung der
intraoperativen radiologischen Befundkontrolle
Indikationsstellung und Befundinterpretation weite-
rer bildgebender Verfahren
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Untersuchungen von Blut, Urin und Ejakulat, ein-
schlieBlich von quantitativen und semi-quantitativen
Urintestverfahren

Urodynamische Untersuchungen, davon

- invasiv 20

Durchfiihrung von Ultraschalluntersuchungen, insbe- 300
sondere

- Niere

- Blase

- Hoden

- Penis

- Abdomen

- Retroperitoneum

Ultraschallgestiitzte Interventionen 10

Transrektale Ultraschalluntersuchungen der Prostata 80

Ultraschallgestiitzte Biopsien 15

Indikationsstellung und Befundinterpretation von
urinzytologischen Untersuchungen

Therapeutische Verfahren

Erste Assistenz bei Eingriffen hoherer Schwierigkeits- 50
grade, insbesondere radikale Prostatektomie, radi-
kale Zystektomie mit Harnableitung, Nierentumorein-
griffe, retroperitoneale Lymphadenektomie

Einleitung funktioneller Rehabilitationsmafinahmen
nach Radikaloperationen

Versorgung bei Harnableitungsverfahren einschlief3-
lich Stomaversorgung und -pflege

Anleitung zu Selbst-/Fremdkatheterismus

Anleitung zur Inkontinenztherapie, insbesondere Toi-
lettentraining, Urotherapie und Beckenbodentraining

Pravention

Genese und Bedingungen von Gesundheit und Ge-
sundheitsrisiken von Jungen und Méannern

Durchfiihrung von urologischen Friiherkennungsun-
tersuchungen

Infektionen

Urinmikroskopische Untersuchungen, davon 50

- nativ

- Farbeverfahren

Diagnostik und Therapie von urogenitalen Infektio-
nen einschlieflich sexuell Ubertragbarer Erkrankun-
gen

Urinmikrobiologische Kulturverfahren einschlieRlich 200
Qualitatskontrolle

Medikamentose Tumortherapie und Supportivthe-
rapie
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Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Interdisziplinare Indikationsstellung zu chirurgischen,
strahlentherapeutischen, interventionellen und nuk-
learmedizinischen Behandlungsverfahren

Regelmafige Teilnahme an interdisziplindren Tumor-
konferenzen, davon

- Falldarstellungen 20

Pharmakologie und Wirkungsweise medikamentoser
Tumortherapien

Indikationsstellung zur medikamentésen Tumorthe-
rapie unter Berlicksichtigung von Komorbiditaten

Planung und Uberwachung der medikamentésen
Therapie bei Tumorerkrankungen des Fachgebietes
einschlielRlich der Pravention, Erkennung und Be-
handlung spezifischer Nebenwirkungen von Tu-
mortherapeutika

Medikamentdse Therapie bei Patientinnen und Pati- 100
enten mit Tumoren des Fachgebietes in Behandlungs-
féllen, davon

- zytostatisch 10

- zielgerichtet 10

- immunmodulatorisch 5

- antihormonell 10

Aspekte der Nachsorge bei medikamentdser Tu-
mortherapie

Grundlagen der Supportivtherapie und Rehabilitation
bei Tumorerkrankungen des Fachgebietes

Prophylaktische und interventionelle Supportivthera-
pie, insbesondere Antiemese, Erndhrungsberatung
und Diatetik einschlieBlich enteraler und parenteraler
Erndhrung, Infektionsprophylaxe und Therapie von
Infektionen, Antikoagulation

Strahlenschutz

Grundlagen der Strahlenbiologie und Strahlenphysik
bei der Anwendung ionisierender Strahlen am Men-
schen

Grundlagen des Strahlenschutzes bei Patientinnen
und Patienten sowie beim Personal einschlieRlich der
Personaliiberwachung und des baulichen und appa-
rativen Strahlenschutzes

Voraussetzungen zur Erlangung der erforderlichen
Fachkunden im gesetzlich geregelten Strahlenschutz
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Abschnitt C - Zusatz-Weiterbildungen

1 Zusatz-Weiterbildung Arztliches Qualitdtsmanagement

1 Zusatz-Weiterbildung Arztliches Qualititsmanagement

Definition

sorgung.

Die Zusatz-Weiterbildung Arztliches Qualitditsmanagement umfasst die Grundlagen fiir eine kon-
tinuierliche Verbesserung von Strukturen, Prozessen und Ergebnissen in der medizinischen Ver-

Mindestanforderungen | —

gema § 11 WBO und zusétzlich

24 Monate Weiterbildung in einem Gebiet

— 200 Stunden Kurs-Weiterbildung gemiR § 4 Absatz 8 in Arztliches Qualitdtsmanagement

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Qualitdts- und Risikomanagement

Spezielle gesetzliche Regelungen der Qualitatssiche-
rung und des Qualitats- und Risikomanagements

Aspekte der ethischen und 6konomischen Implikatio-
nen des Qualitatsmanagements und der Qualitatssi-
cherung

Operationalisierung von Gesetzen, Richtlinien, Leitli-
nien sowie Standards und deren Begleitung in der Pa-
tientenversorgung und in Gesundheitseinrichtungen

Prozesse zur Implementierung und Pflege des evi-
denzbasierten Wissens sowie von Leitlinien in Be-
handlungsablaufen in interdisziplindrer Zusammenar-
beit

Grundbegriffe und Terminologie des Qualitats- und
Risikomanagements

Qualitdts- und Risikomanagement als Fiihrungsauf-
gabe und ihre Bedeutung fiir die Mitarbeiter- und Pa-
tientenorientierung einschlief3lich Fortbildungsmaf3-
nahmen und Information

Lenkung und Leitung der Qualitat in einer Gesund-
heitseinrichtung

Situationsgerechte interdisziplindre und interprofes-
sionelle Gesprachsfiihrung im Hinblick auf Change-
management, Projektmanagement, Lésungsfokussie-
rung

Leitung und Moderation von Teams und Arbeitsgrup-
pen zum Qualitédts- und Risikomanagement ein-
schlieBlich der Prasentation der Ergebnisse sowie Auf-
bereitung von Entscheidungen

Methoden und Instrumente des Qualitadts- und Risikomanagements

Methoden und Instrumente des Qualitdtsmanage-
ments

Zielgerichteter Einsatz und Vermittlung von Metho-
den und Instrumenten sowie Ableitung von Konse-
quenzen
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1 Zusatz-Weiterbildung Arztliches Qualitdtsmanagement

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Prozess- und Projektmanagement unter Berticksichti-
gung u. a. von Kennzahlen

Konzept der Patientensicherheit und seine Bedeu-
tung fiir Patientinnen und Patienten sowie Mitarbeite-
rinnen und Mitarbeiter

Umgang mit Fehlern und Sicherheitskultur

Messung und Bewertung

Grundlagen der Qualitats- und Ergebnismessung

Analyse und Bewertung von Statistiken, qualitatsbe-
zogenen Kennzahlen und Qualitatsindikatoren sowie
Ableitung von problem- und zielgruppenorientierten
Konsequenzen

Zieldefinition und Auswahl des geeigneten Qualitats-
und Ergebnismessinstruments im Hinblick auf die Zie-
lerreichung

Modelle und Darlegungskonzepte

Qualitdtsmodelle, Darlegungskonzepte und Zertifizie-
rungen einschlieRlich deren Unterschiede sowie
Schwerpunkte

Unterstiitzung der Gesundheitseinrichtung bei der
Auswahl, Implementierung und Weiterentwicklung
geeigneter Modelle
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2 Zusatz-Weiterbildung Akupunktur

2 Zusatz-Weiterbildung Akupunktur

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Akupunktur umfasst in Ergdnzung zu einer Facharztkompetenz die therapeuti-
sche Beeinflussung von Korperfunktionen liber definierte Punkte und Areale der Kérperoberfléche durch
Akupunkturtechniken, fiir die eine Wirksamkeit nachgewiesen ist.

Mindestanfor- | —
derungen ge-
man § 11 WBO

und zusatzlich

Facharztanerkennung in einem Gebiet der unmittelbaren Patientenversorgung

— 200 Stunden Kurs-Weiterbildung gemal § 4 Absatz 8 in Akupunktur

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Akupunktur

Neurophysiologische und humorale Grundlagen der
Akupunktur

Klinische Forschungsergebnisse

Theorie der Funktionskreise

Indikationen, Kontraindikationen und unerwiinschte
Wirkungen der Akupunktur

Diagnoseregeln der Akupunktur

Besonderheiten der Patienten-Arzt-Beziehung in der
Akupunktur

Psychologische und psychosomatische Aspekte der
Akupunkturbehandlung

Systematik der Leitbahnen und zugehdrigen Organ-
systeme

— desventralen Umlaufes und deren Akupunktur-
punkte

— desdorsalen Umlaufes und deren Akupunktur-
punkte

— des lateralen Umlaufes und deren Akupunktur-
punkte

—  KonzeptionsgefaR, Lenkergefald und weitere
Sonderleitbahnen

Diagnostische Verfahren

Akupunkturzentrierte Anamnese und akupunkturspe-
zifische Untersuchung bei Patientinnen und Patienten

Lokalisation von Akupunkturpunkten

Korperliche Untersuchung des Vegetativum unter An-
wendung spezieller Methoden der Kérper- und Ohra-
kupunktur

Diagnostische Verfahren der Ohrakupunktur

Syndromdiagnostik an der Patientin oder am Patien-
ten

Therapeutische Verfahren

Beratung der Patientin oder des Patienten einschliel3-
lich der Indikationsstellung zu Therapieverfahren der
Akupunktur

Einbindung der Akupunktur in Behandlungskonzepte
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2 Zusatz-Weiterbildung Akupunktur

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Spezielle Stich- und Stimulationstechniken sowie

Reizverfahren
Elektro-Stimulations-Akupunktur
Moxibustion
Schrépfen
Stimulation mittels Pflaumenbliitenhammerchen
Laser-Akupunktur

Triggerpunktakupunktur
Anwendung der verschiedenen Nadeltechniken, ins-
besondere Triggerpunkt-Akupunktur und Reizverfah-
ren

Mikrosysteme bei speziellen Indikationen, insbeson-

dere Ohrakupunktur
Lokalisation wichtiger Ohrpunkte

Grundlagen der interdisziplindren Schmerztherapie,

insbesondere bei Chronifizierung

Akupunktur bei Schmerzerkrankungen als Teil multi-

modaler Schmerztherapie

Akupunktur bei psychosomatischen und bei weiteren

Erkrankungen
Integrative Akupunkturbehandlung einschlieRlich der
Erstellung individueller Therapiekonzepte bei haufi-
gen Erkrankungen im Fachgebiet, davon
- praktische Akupunkturbehandlung an der Pati- 20

entin oder an dem Patienten

Praktische Akupunkturbehandlung an der Patientin o- 60
der an dem Patienten unter Anleitung als Teil der
Kurs-Weiterbildung in Stunden
Teilnahme an Fallseminaren in mindestens 5 Sitzun- 20
gen als Teil der Kurs-Weiterbildung in Stunden
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3 Zusatz-Weiterbildung Allergologie

3 Zusatz-Weiterbildung Allergologie

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Allergologie umfasst in Ergdnzung zu einer Facharztkompetenz die
Vorbeugung, Erkennung und Behandlung der durch Allergene und Pseudoallergene ausgelosten
Erkrankungen verschiedener Organsysteme einschlieBlich der immunologischen Aspekte.

Mindestanforderungen -

geman § 11 WBO
medizin

und zusatzlich

Facharztanerkennung in den Gebieten Allgemeinmedizin, Arbeitsmedizin, Hals-Nasen-Oh-
renheilkunde, Haut- und Geschlechtskrankheiten, Innere Medizin oder Kinder- und Jugend-

—  Allergologie gemaR Weiterbildungsinhalten unter Befugnis

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Allergologie

Immunologische und allergologische Grundlagen, Ei-
genschaften und Okologie der Allergene, Allergenex-
trakte einschlieBlich der Insektengifte

Immundefekte und Regulationsstérungen

Immuntoleranz und Autoimmunitat

Epidemiologie allergischer Erkrankungen

Allergencharakterisierung und Allergenverbreitung

Ausloser und Symptomatik von Pseudoallergien ein-
schlieBlich Therapieoptionen

Allergenkarenz und Allergen-Elimination

Therapieallergene-Verordnung (TAV)

Psychogene Symptome und somatopsychische Reak-
tionen im Zusammenhang mit allergischen Erkran-
kungen

Psychosoziale und berufsbedingte Aspekte allergi-
scher Erkrankungen

Allergologische Krankheitsbilder

Symptomatik, Genetik/Epigenetik, Differentialdiag-
nose und Therapieoptionen allergischer Erkrankun-
gen

— der Atemwege, insbesondere Asthma

— anHals, Nasen, Ohren und Augen, z. B. allergi-
sche Rhinitis, Rhinokonjunktivitis, chronische
Rhinosinusitis

— ander Haut, z. B. Urtikaria und Angio6dem, ato-
pisches Ekzem, Kontaktdermatitis, Mastozytose

Behandlung gebietsbezogener allergischer Erkran-
kungen

Nahrungsmittelallergien

Epidemiologie, Einteilung, Symptomatik, Differential-
diagnose, Therapieoptionen sowie Prognose von Nah-
rungsmittelallergien und -unvertraglichkeiten ein-
schlieBlich Risikofaktoren, Augmentationsfaktoren

Diagnostik von Nahrungsmittelallergien und Therapie
von Nahrungsmittelreaktionen
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3 Zusatz-Weiterbildung Allergologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Insektengiftallergien

Epidemiologie, Symptomatik, Therapieoptionen so-

wie Prognose von Insektengiftallergien,

nicht-allergischen Reaktionen auf Insekten/Insekten-

stiche
Diagnostik von Insektengiftallergien und Therapie
von Insektengiftreaktionen

Medikamentenallergien

Epidemiologie, Definition und Typen von Medikamen-

tenallergien und -unvertraglichkeiten sowie Manage-

ment und Therapieoptionen
Diagnostik von Arzneimittelallergien und Therapie
von Arzneimittelreaktionen

ASS-Deaktivierung bei Samter-Trias

Anaphylaxie

Definition, Symptome, Schweregrade, Epidemiologie,

Auslosefaktoren, Augmentationsfaktoren sowie Diffe-

rentialdiagnose bei Anaphylaxie
Therapie der Anaphylaxie gemaf Schweregrad ein-
schlieBlich des anaphylaktischen Schocks
Beratung der Patientin oder des Patienten zum Um-
gang mit Notfallmedikation

Diagnostik von Allergien

Prinzipien der allergologischen Diagnostik
Erhebung und Dokumentation der speziellen allergo-
logischen Anamnese

Methoden zum Nachweis von Sensibilisierungen
Indikationsstellung und Befundinterpretation von se-
rologischen und pharmakologischen
In-vitro-Testverfahren
Bestimmung sensibilisierender Antikorper vom So-
forttyp (Ig E)
Indikationsstellung und Befundinterpretation zellula-
rer In-vitro-Testverfahren, z. B. antigen-abhangige
Lymphozytenstimulation, Durchflusszytometrie, His-
tamin- und Leukotrien-Freisetzung
Kutan- und Epikutantest bei Soforttyp- und Spattyp- 200
Reaktionen bei Patientinnen und Patienten

Funktionsteste der Lunge
Indikationsstellung und Durchfiihrung gebietsbezoge- 50
ner Provokationsteste bei Patientinnen und Patien-
ten, z. B. nasal, bronchial, oral, parenteral

Therapie von Allergien

Prinzipien der allergologischen Therapie
Medikamentdse und physikalische Therapie, Karenz-
malnahmen sowie alternative Therapieformen
Erndhrungsberatung einschlieBlich Eliminationsdia-
ten

Patientenschulungsprogramme
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3 Zusatz-Weiterbildung Allergologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Wirkmechanismen, Vorteile, Risikofaktoren, Neben-
wirkungen, Kontraindikationen und Formen der aller-
gen-spezifischen Immuntherapie (ASIT)
Indikationsstellung und Durchfiihrung der spezifi- 25

schen Immuntherapie bis zur Erhaltungsdosis ein-
schliefRlich der Erstellung des Behandlungsplans und
von Therapieverlaufskontrollen bei Patientinnen und
Patienten, z. B. mittels Stichprovokationstestung

Pravention, arbeits- und umweltmedizinische Aspekte

Einleitung von Malinahmen der priméren, sekundéren
und tertidren Pravention bei Risikogruppen und be-
reits Erkrankten

Berufliche Risikofaktoren fiir allergische Sensibilisie-
rung

Allergisch bedingte Berufskrankheiten, insbesondere
des Respirationstraktes und der Haut

Kriterien zur Anerkennung einer allergisch bedingten
Berufskrankheit

Toxikologie der Umweltschadstoffe

Umweltbedingte Risikofaktoren fiir allergische Sensi-
bilisierung

Symptomatik und Differentialdiagnose umweltmedi-
zinischer Erkrankungen
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4 Zusatz-Weiterbildung Andrologie

4 Zusatz-Weiterbildung Andrologie

Definition Die Zusatz-Weiterbildung Andrologie umfasst in Ergdnzung zu einer Facharztkompetenz die Vor-
beugung, Erkennung, konservative Behandlung und Rehabilitation von mannlichen Fertilitatssto-
rungen einschlielRlich partnerschaftlicher Storungen und mannlicher Kontrazeption, der erektilen
Dysfunktion einschlieBlich Libido-, Ejakulations- und Kohabitationsstérungen, des primaren und
sekundaren Hypogonadismus, der Gynakomastie, der Pubertas tarda sowie der Seneszenz des

Mannes.
Mindestanforderungen | —  Facharztanerkennung fiir Haut- und Geschlechtskrankheiten, Innere Medizin und Endokrino-
geman § 11 WBO logie und Diabetologie oder Urologie

und zusatzlich

— 12 Monate Andrologie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Andrologie

Pravention und Friitherkennung andrologischer
Krankheitsbilder

Psychogene Symptome, somatopsychische Reaktio-
nen und psychologische Fiihrung andrologischer Pati-
enten

Hormonelle Storungen

Erkennung, Diagnostik und Therapie der Pubertas
tarda

Erkennung, Diagnostik und Therapie des endokrinen 100
Hypogonadismus, auch beim alternden Mann

Erkennung, Diagnostik und konservative Therapie der
Gynakomastie

Endokrinologische Diagnostik und Therapie androlo-
gischer Erkrankungen, Indikation zu diagnostischen
Funktionstesten

Infertilitdt und ungewollte Kinderlosigkeit

Erkennung, Diagnostik und Therapie der mannlichen
Infertilitat

Diagnostik, Beratung und Therapie entziindlicher Er-
krankungen des méannlichen Genitale bei Infertilitat

Interdisziplinére Indikationsstellung fiir Verfahren der 50
assistierten Reproduktion

Beratung des Paares bei ungewollter Kinderlosigkeit

Andrologische Beratung, auch onkologischer Patien- 25
ten, beziiglich Kryokonservierung von Spermatozoen
und Hodengewebe

Sexualmedizinische Aspekte

Diagnostik und Therapie von Stérungen der Erektion, 100
der Libido, der Ejakulation und der Kohabitation ein-
schlieBlich sexualmedizinischer Beratung

Beratung zur mannlichen Kontrazeption

Diagnostik und Therapie

Sonographische/Duplexsonographische Untersu- 100
chungen des mannlichen Genitale einschlieBlich Ho-
den, Nebenhoden, SkrotalgeféaRe, Penis

Seite 332 von 475



4 Zusatz-Weiterbildung Andrologie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Ejakulatuntersuchungen nach WHO-Vorgaben ein-
schlieBlich Spermaaufbereitungsmethoden

100

Grundlagen andrologischer hereditarer Krankheitsbil-
der

Indikationsstellung zur humangenetischen Diagnostik
und Beratung bei andrologischen Fragestellungen

Einordnung des histologischen Ergebnisses der Ho-
denbiopsie in das Krankheitsbild

Indikationen und Prinzipien andrologisch relevanter
Operationen, z. B. Varikozelenoperation, Hodenbiop-
sie einschlieBlich testikuldre Spermienextraktion,
mikrochirurgische epididymale Spermienaspiration,
Vasektomie, Refertilisierung, Korporoplastik, Schwell-
korperimplantat
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5 Zusatz-Weiterbildung Balneologie und Medizinische Klimatologie

5 Zusatz-Weiterbildung Balneologie und Medizinische Klimatologie

Die Bezeichnung Badearzt/Badearztin oder Kurarzt/Kurarztin kann gefiihrt werden, wenn der Arzt/die
Arztin in einem amtlich anerkannten Kurort tatig ist.

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Balneologie und Medizinische Klimatologie umfasst in Ergénzung zu
einer Facharztkompetenz die Anwendung balneologischer Heilmittel und therapeutischer Kli-
mafaktoren in Pravention, Therapie und Rehabilitation.

Mindestanforderungen -

gemil § 11 WBO und zusitzlich

matologie

Facharztanerkennung in einem Gebiet der unmittelbaren Patientenversorgung

— 80 Stunden Kurs-Weiterbildung gemal § 4 Absatz 8 in Balneologie und Medizinische Kli-

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Zusatzbezeichnung Physikalische Therapie und Balneologie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die
Bezeichnung Balneologie und Medizininische Klimatologie zu fiihren. § 21 Abs. 8 findet keine Anwendung.

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Balneologie und Medizinische Klimatologie

Definitionen und Begriffsbestimmungen einschliel3-
lich Qualitatsstandards

Balneologie in Pravention, Therapie und Rehabilita-
tion

Wirkungsmechanismen

Grundlagen der Wirkungsmechanismen der Balneolo-
gie und Klimatherapie

Einfliisse des Wetters und des Klimas auf Gesundheit
und Krankheit

Therapiemittel

Charakteristika, Wirkungen, Indikationen, Kontraindi-
kationen und Evidenz von Therapiemitteln und An-
wendungsformen der Balneologie

Charakteristika, Wirkungen, Indikationen, Kontraindi-
kationen und Evidenz von Therapiemitteln und An-
wendungsformen der medizinischen Klimatologie

Praktische Demonstration und/oder Selbsterfahrung
bei der Anwendung von Therapiemitteln der Balneo-
logie und medizinischen Klimatologie

Therapiekontrolle und Erfolgsbeurteilung

Indikationsstellung und Verordnungsweise

Indikationsstellung, Dosierung und Verordnungs-
weise balneologischer Therapiemittel und klimatolo-
gischer Wirkfaktoren einschlieBlich spezifischer Funk-
tionsdiagnostik

Indikationsstellung bei spezifischen Krankheitsbil-
dern unter Berticksichtigung von Kontraindikationen
und von individuellen Reaktionsmustern

Kurort-therapeutische Konzepte
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5 Zusatz-Weiterbildung Balneologie und Medizinische Klimatologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Definition der Kurorttherapie und spezielle Aufgaben
der Badeérztin oder des Badearztes

Grundlagen der Ernahrungsmedizin

Verhaltenspraventive Aspekte

Auswahl und Indikationsstellung kurorttherapeuti-
scher Konzepte
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6 Zusatz-Weiterbildung Betriebsmedizin

6 Zusatz-Weiterbildung Betriebsmedizin
Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Betriebsmedizin sind integraler Bestandteil der Weiterbildung zum Facharzt/zur Facharztin

fur Arbeitsmedizin.

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Betriebsmedizin umfasst in Ergdnzung zu einer Facharztkompetenz die
Wechselbeziehungen zwischen Arbeits- und Lebenswelten einerseits sowie Gesundheit und Krank-
heiten andererseits. Im Mittelpunkt steht dabei der Erhalt und die Férderung der physischen und
psychischen Gesundheit und Leistungsfahigkeit des arbeitenden Menschen, die Gefahrdungsbeur-

teilung der Arbeitsbedingungen, die Vorbeugung, Erkennung und Behandlung arbeitsbedingter
Erkrankungen und Berufskrankheiten.

Mindestanforderun- -

gengemdB§11WBO | g 7ysitzlich

und zusatzlich

Facharztanerkennung in einem Gebiet der unmittelbaren Patientenversorgung

— 360 Stunden Kurs-Weiterbildung gemal § 4 Absatz 8 in Arbeitsmedizin/Betriebsmedizin

— 1.200 Stunden betriebsarztliche Tatigkeit unter Befugnis
Die betriebsarztliche Tatigkeit kann ersetzt werden durch 9 Monate Weiterbildung unter Be-
fugnis an Weiterbildungsstatten.
Die betriebsarztliche Tatigkeit kann bei vollem Vertragsarztsitz mit maximal 13 Stunden Ne-
bentatigkeit pro Woche unter Befugnis geleistet werden.

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Betriebsmedizin

Wesentliche Gesetze, Verordnungen, Regeln und
Empfehlungen, insbesondere Arbeitsschutzgesetz,
Arbeitssicherheitsgesetz, Verordnung zur arbeitsme-
dizinischen Vorsorge und Praventionsgesetz

Duales Arbeitsschutzsystem durch den Staat und die
Trager der Gesetzlichen Unfallversicherung

Betriebliche Organisationsstrukturen und Ablaufpro-
zesse

Beratung von Arbeitgebern, Beschaftigten und deren
Interessenvertretungen im Fall arbeitsbedingter Ge-

fahrdung der Gesundheit einschlieflich psychischer

Belastung und Beanspruchung

Berufskunde

Konzepte der Arbeitsmedizin, z. B. Belastungs-Bean-
spruchungs-Konzept und Dosis-Wirkungs-Beziehun-
gen

Grundlagen der Epidemiologie und Statistik

Arbeitsphysiologie

Grundlagen der Sozialmedizin

Grundlagen der Reise-, Tropen- und Flugmedizin

Beratung liber gesundheitsgerechtes Verhalten im
Ausland einschlieBlich der Expositionsprophylaxe,
gesundheitliche Einschrankungen sowie bei Reisen
wahrend der Schwangerschaft

Arbeitsmedizinische Diagnostik

Berufsbezogene Risiken

Berufsanamnese mit Erhebung von berufsbezogenen
Risiken und Symptomen
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6 Zusatz-Weiterbildung Betriebsmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Untersuchungen zur Bewertung der Arbeits- und Be-
schéftigungsfahigkeit sowie der physischen und psy-
chischen Leistungsfahigkeit, insbesondere

- Lungenfunktionspriifung

- Ergometrie

- apparative Techniken zur orientierenden Unter-
suchung des Hor- und Sehvermogens

Indikationsstellung und Befundinterpretation radio-
logischer Untersuchungen

Primérpravention

Verhaltnispravention und Verhaltenspravention ein-
schlieBlich Arbeitsplatzgestaltung, Ergonomie, Ar-
beitshygiene und Unfallpréavention

Betriebs- und Arbeitsplatzbegehung, Arbeitsplatzbe-
urteilung, Gefdhrdungsbeurteilung einschlieflich
psychischer Belastungen, Risikobeurteilung, z. B. fiir
besondere Beschéftigungsgruppen wie Jugendliche,
Schwangere, leistungsgewandelte Beschaftigte

Beratung zu MalRnahmen der Verhaltenspravention,
Praventionsberatung

Beurteilung von Messergebnissen verschiedener Ar-
beitsumgebungsfaktoren, z. B. Larm, Klima, Beleuch-
tung, Gefahrstoffe

Beratung zur Auswahl von personlichen Schutzaus-
riistungen, z. B. beim Umgang mit Gefahrstoffen

Grundzlige der Pandemieplanung im Betrieb

Durchfiihrung von Mafinahmen der Infektionsprophy-
laxe im Betrieb

Organisation der Ersten Hilfe im Betrieb

Sekundarpravention

Friiherkennungsuntersuchungen bei Risikofaktoren
und arbeitsbedingten Erkrankungen

Vorsorgeuntersuchungen gemaf} Verordnung arbeits-
medizinischer Vorsorge

Eignungsuntersuchungen und -beurteilungen nach
entsprechenden Rechtsverordnungen einschliefRlich
verkehrsmedizinischer Untersuchungen

Tertidrpravention

Beratung zum betrieblichen Eingliederungsmanage-
ment einschlieBlich individueller EinzelmalRnahmen

Medizinische, arbeitsplatzbezogene, betriebliche und
soziale Rehabilitation

Beratung zur Arbeitsplatzgestaltung bei Beschaftig-
ten, z. B. mit chronischen Erkrankungen und bei leis-
tungsgewandelten Beschaftigten

Arbeitsbedingte Erkrankungen einschlieBlich Berufskrankheiten

Berufskrankheiten gemaR SGB VIl und Berufskrank-
heiten-Verordnung

- durch chemische Einwirkungen verursachte
Krankheiten
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6 Zusatz-Weiterbildung Betriebsmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

- durch physikalische Einwirkungen verursachte
Krankheiten

- Infektionskrankheiten und Tropenkrankheiten

- Atemwegserkrankungen

- Hautkrankheiten

Meldung des Verdachts von Berufskrankheiten ge-
maR SGBVII

Arbeits(mit)bedingte Erkrankungen

Beteiligung am Feststellungsverfahren fiir Berufs-
krankheiten

Wechselwirkungen zwischen Arbeit und Volkskrank-
heiten

Arbeitstoxikologie

Toxikologische Grundlagen

Grundlagen der Kanzerogenese

Biomonitoring am Arbeitsplatz

Ambient Monitoring

Beurteilung chemischer Belastungen und Beanspru-
chungen

Beratung beim Umgang mit Gefahrstoffen

Arbeit und psychische Gesundheit

Grundlagen psychischer und psychosomatischer
Krankheitsbilder und Symptome

Grundlagen der Arbeits-, Betriebs- und Organisati-
onspsychologie einschlieflich betrieblichem Kon-
flikt- und Stressmanagement

Beurteilung psychischer Belastungen und Beanspru-
chungen

Beratung und Begleitung im Rahmen betrieblicher
Suchtpravention

Auswirkungen kultureller Faktoren und Einfllisse auf
den Zusammenhang von Arbeit und psychischer Ge-
sundheit

Betriebliches Gesundheitsmanagement

Grundlagen der Forderung der Gesundheit der Bevol-
kerung in der Arbeitswelt

Grundsatze der Salutogenese

Grundsatze gesunder Fiihrung

Instrumente der Gesundheitsforderung

Koordination von Praventionsdienstleistern im Be-
trieb
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7 Zusatz-Weiterbildung Dermatopathologie

7 Zusatz-Weiterbildung Dermatopathologie
Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Dermatopathologie sind integraler Bestandteil der Weiterbildung
zum Facharzt/zur Facharztin fur Pathologie.

Definition Die Zusatz-Weiterbildung Dermatopathologie umfasst in Erganzung zur Facharztkompetenz die
Durchfiihrung von histologischen und molekularen Untersuchungen an der normalen und patho-
logischen Haut, Unterhaut, deren Anhangsgebilden und der hautnahen Schleimhaute.

Mindestanforderun- —  Facharztanerkennung fiir Haut- und Geschlechtskrankheiten
gen gemidR § 11 WBO und zusétzlich

— 24 Monate Dermatopathologie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Zusatzbezeichnung Dermatohistologie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Bezeichnung Derma-
topathologie zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

m

Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Dermatopathologi

Methoden der technischen Bearbeitung histologi-
scher Proben, der Farbung und molekulare Techniken
sowie der dazu erforderlichen Apparatekunde

Durchfiihrung, Befunderstellung und Dokumentation 6.000
von histologisch morphologischen Untersuchungen
an der normalen und pathologischen Haut, Unter-
haut, deren Anhangsgebilden und der hautnahen
Schleimhaute einschlielilich Histochemie, Immunhis-
tologie und optischer Sonderverfahren sowie Schnell-
schnittuntersuchungen

Durchfiihrung, Befunderstellung und Dokumentation 150
von molekularer Diagnostik, z. B. PCR, Sequenzie-
rung, Sequenzanalysen

Photographische und digitale Dokumentation

Interdisziplindre Zusammenarbeit einschlief3lich re-
gelmaRiger Teilnahme an klinischen dermatopatholo-
gischen Demonstrationen
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8 Zusatz-Weiterbildung Diabetologie

8 Zusatz-Weiterbildung Diabetologie

Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Diabetologie sind integraler Bestandteil der Weiterbildung zum
Facharzt/zur Facharztin fiir Innere Medizin und Endokrinologie und Diabetologie sowie integraler Be-
standteil der Zusatz-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Endokrinologie und Diabetologie.

Definition Die Zusatz-Weiterbildung Diabetologie umfasst in Erganzung zu einer Facharztkompetenz die Er-
kennung, Behandlung und Rehabilitation aller Formen der diabetischen Stoffwechselstdrung ein-
schlieBlich ihrer Komplikationen sowie die Beratung und Schulung.

Mindestanforderun- —  Facharztanerkennung im Gebiet Allgemeinmedizin, Innere Medizin oder Kinder- und Jugend-
gen gemaf § 11 WBO medizin

und zusatzlich

— 12 Monate Diabetologie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

) o Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Gemeinsame Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Diabetologie

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Diabetologie

Differentialdiagnose des Diabetes mellitus sowie der
Begleit- und Folgeerkrankungen, auch bei Kindern
und Jugendlichen

Wirkungen, Interaktionen, Nebenwirkungen von Me-
dikamenten bei Diabetes mellitus, auch unter Bertick-
sichtigung des Ernahrungszustandes

Diabetologische Notfalle

Indikationsstellung und Befundinterpretation von La-
bor-Diagnostik unter Beriicksichtigung von Screening
und Differentialdiagnostik sowie der Diagnostik von
Folgeschaden

Durchfiihrung des oralen Glukose-Toleranztests

Durchfiihrung von Assessments einschlief3lich Bera-
tung unter Beriicksichtigung kultureller Besonderhei-
ten, Reisen, Sport, Erndhrungs- und Lebensweise, Be-
ruf, Fahrtauglichkeit, Schwerbehinderung einschlief3-
lich Selbstmanagementfahigkeit

Mafinahmen der Primar-, Sekundar- und Tertidrpra-
vention bei Diabetes mellitus und dessen Folgeer-
krankungen

Grundzlige der Dialyse und Nierenersatztherapie

Vorbereitung und Nachsorge bei Transplantationen,
insbesondere bei Niere und Pankreas einschlief3lich
der Indikation zur Pankreas- und Inselzell-Transplan-
tation

Transition einschlief3lich psychologischer und sozial-
medizinischer Aspekte

Auswirkungen der Diabeteserkrankung auf die Sexua-
litat

Auswahl und Durchfiihrung standardisierter Schulun-
gen fiir alle Diabetesformen

Sekundire und monogenetische Diabetesformen

Klassifikation der Formen des sekundaren und mono-
genetischen Diabetes
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8 Zusatz-Weiterbildung Diabetologie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Indikationsstellung zur genetischen Untersuchung
und zur Beratung bei genetischen Diabetesformen

Indikationsstellung und Durchflihrung der spezifi-
schen Therapie bei sekundaren Diabetesformen

Psychodiabetologie

Partizipative Therapieplanung, Therapiemotivation,
ressourcenorientierte Patientenansprache und Ange-
horigenberatung

Erkennung von psychischen Komorbiditaten und An-
passung der Diabetestherapie, z. B. bei Essstorungen
und Depressionen

Erkennung von Hypoglykdamie- und Hyperglykdamie-
Akzeptanzproblemen sowie Folgeerkrankungen und
Anpassung der Diabetestherapie

Psychosoziale Beratung bei mangelnder Diabetesin-
tegration und Diabetesakzeptanz sowie zu Berufs-
wahl und Schwerbehindertenrecht

Spezifische Inhalte fiir die Facharztweiterbildung Allgemeinmedizin
oder fiir die Facharztweiterbildungen im Gebiet Innere Medizin

Typ 1 und Typ 2 Diabetes sowie sekundire Diabetesformen

Ersteinstellung mittels intensivierter Insulintherapie,
Therapiefortfiihrung und Therapieanpassung bei Typ
1 Diabetes

Therapieeinstellung und Therapieanpassung bei kon-
tinuierlicher Blutzuckermessung (CGM) und Pumpen
bei Typ 1 Diabetes

50

Diagnostik, Therapieanpassung und Nachsorge von
Notfallen bei Hypoglykdmien mit und ohne Bewusst-
seinsverlust, Ketoazidosen sowie bei diabetischem
Koma

Diabetes bei Kindern und Jugendlichen

Nicht-medikamentdse und medikamentdse Therapie-
optionen des Typ 2 Diabetes, z. B. OAD, GLP-1-Ana-
loga, Insulintherapieregime

Diagnostik und Therapie bei Typ 2 Diabetes, metabo-
lischem Syndrom und Adipositas

Pré-, peri- und postoperatives Diabetesmanagement

Indikationsstellung, pra- und postoperative Betreu-
ung von Patientinnen und Patienten bei bariatrischer
Operation einschlieBlich Beratung zur Anpassung der
Diabetestherapie und Erndhrung

Interdisziplinare Differentialdiagnostik und Therapie
bei Folge- und Begleiterkrankungen, insbesondere

- koronare Herzkrankheit und periphere arterielle
Verschlusskrankheit

- Hypertonie und GefdRkrankheiten

- Hyperlipoproteindmie

- Gichtund Hyperurikdmie

- nicht-alkoholische und alkoholische Fettleber

- metabolisches Syndrom

- Nephropathie
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8 Zusatz-Weiterbildung

Diabetologie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

- periphere und autonome Neuropathie

- Retinopathie

- entziindliche urologische und gynakologische Er-
krankungen

- Dermopathie

- Pankreatitis

Umstellung intensivierter Diabetestherapie bei De-
menz und in Palliativsituationen

Langzeitbetreuung von Typ 1 und Typ 2 Diabetikern
einschliefRlich Heimbetreuung, auch interprofessio-
nell

Schulungen zu digitalen Anwendungen und aktuellen
Diabetestechnologien

Diagnostik und Therapie des diabetischen Fufisyn-
droms einschliefRlich Schulung, Wundversorgung,
Schuhversorgung, Prothetik ggf. mit interdisziplindrer
Zusammenarbeit

50

Diabetes und Schwangerschaft

Schwangerschaft bei Typ 1 oder Typ 2 Diabetes

Screening, Diagnostik, Schulung und Therapie des Ge-
stationsdiabetes bzw. des Diabetes wahrend der
Schwangerschaft einschlieflich der Anpassung der
Medikation an die postpartale Stoffwechselsituation

15

Teratogeniatsrisiko der Medikamente und der Folgen
von Hyperglykdmie

Kontrazeption bei Diabetes

Polyzystisches Ovar-Syndrom

Fetale und maternale Risiken und Hinweiszeichen von
akuten und Folgeerkrankungen, z. B. postpartale De-
pression

Spezifische Inhalte fiir die Facharztweiterbildung Kinder- und Jugendmedizin

Diabetesformen im Kindes- und Jugendalter

Atiologie, Differentialdiagnose, Verlauf, Therapieopti-
onen und Prognose bei Diabetesformen im Kindes-
und Jugendalter

Langzeitversorgung von Kindern und Jugendlichen
mit medizinischen, psychologischen und sozialen Be-
diirfnissen wahrend der verschiedenen Krankheits-
phasen, insbesondere in der Initial-, Remissions- und
Postremissions-, Pubertats- und Transitionsphase
einschliellich Erstgesprach bei Manifestation des Dia-
betes mellitus

Ersteinstellung von Kindern und Jugendlichen mit
Typ 1 Diabetes mittels intensivierter Insulintherapie,
Therapiefortfiihrung und Therapieanpassung

25

Betreuung von Patientinnen und Patienten mit Insu-
linpumpentherapie

25

Langzeitversorgung mit einer intensivierten konventi-
onellen Insulin-Therapie/ Insulinpumpentherapie ein-
schlieBlich Beratung hinsichtlich Therapie, Sport und

Erndhrung

50
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8 Zusatz-Weiterbildung Diabetologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

) o Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Therapieeinstellung und Therapieanpassung bei kon- 10
tinuierlicher Blutzuckermessung, z. B. sensorunter-
stlitzte Pumpen- und Insulintherapie, sensorinte-
grierte Pumpentherapie

Diagnostik sowie Therapieanpassung und Nachsorge 10
bei Komplikationen und Notfallen unter Berlicksichti-
gung von Risikofaktoren sowie von assoziierten Auto-
immunerkrankungen

Pré-, peri- und postoperatives Diabetesmanagement 5

Betreuung und Beratung der Kinder und Jugendli-
chen und deren Eltern in Alltagssituationen

Umgang mit Diabetestechnologien im Kindes- und Ju- 5
gendalter

Interdisziplinare Behandlung bei Diabetes Typ 2, ins-
besondere im Hinblick auf die Transition

Molekulargenetische und immunologische Mechanis-
men diabetologischer Erkrankungen

Weiterflihrende Diagnostik und Therapie bei Diabetes
Typ 3, z. B. monogentische Erkrankungen (Maturity
Onset Diabetes of the Young, neonataler Diabetes)

Indikationsstellung zur weiterfliihrenden Diagnostik
bei Erkrankungen der Schilddriise, Z6liakie, Adiposi-
tas und weiteren seltenen assoziierten Erkrankungen

Diagnostik und Therapie bei Hyperlipidamien und an-
deren metabolischen Risikofaktoren, z. B. Hypertonie
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9 Zusatz-Weiterbildung Erndhrungsmedizin

9 Zusatz-Weiterbildung Ernahrungsmedizin

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Erndhrungsmedizin umfasst in Ergénzung zu einer Facharztkompetenz
die Erkennung, Behandlung und Pravention erndhrungsabhangiger Erkrankungen sowie von Er-
krankungen, die durch angeborene oder erworbene Stoffwechselstérungen hervorgerufen sind.

Mindestanforderungen
gemiR § 11 WBO

—  Facharztanerkennung in einem Gebiet der unmittelbaren Patientenversorgung
und zusatzlich

— 100 Stunden Kurs-Weiterbildung gemaR § 4 Absatz 8 in Erndhrungsmedizin
und zusétzlich

— 120 Stunden Fallseminare unter Supervision
Die Fallseminare kdnnen durch 6 Monate Weiterbildung unter Befugnis an Weiterbildungs-
statten ersetzt werden.

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Grundlagen der Erndhrungsmedizin

Wesentliche Gesetze und Verordnungen, z. B. Lebens-
mittelrecht, Didtverordnung

Grundlagen der Lebensmittelkunde

Lebensmittelsicherheit und Verbraucherschutz

zierte Thermogenese

Bestimmende GrolRen des Energiestoffwechsels, ins-
besondere Grundumsatz, Aktivitatsumsatz, diatindu-

Bestimmung des Energiebedarfs

Physiologie, Pathophysiologie und Biochemie der Er-
nahrung, insbesondere des Kohlenhydrat-, Eiweil3-
und Lipidstoffwechsels sowie der Vitamine, Mineral-
stoffe und Spurenelemente

Bestimmung des Bedarfs an Makro- und Mikronahr-
stoffen

Ballaststoffe, Pra- und Probiotika sowie deren Indika-
tion und empfohlene Zufuhr

zungsmitteln

Indikation und Kontraindikation von Nahrungsergan-

Kostformen

Nutzen und Risiko von haufigen und alternativen

Prinzipien der Verordnung und Rezeptur von Heil- und
Hilfsmitteln in der Erndhrungsmedizin

Pathophysiologie und Pathobiochemie der Fehl- und
Mangelerndhrung, insbesondere Sarkopenie, Adiposi-
tas und metabolisches Syndrom

Diagnostik

Erndhrungsmedizinische Erst- und Folgeanamnese
und Erfassung des Erndhrungsverhaltens einschlief3-
lich Auswertung von Ernahrungsprotokollen

Erfassung des erndhrungsbedingten Risikos mittels
validierter Screening-Instrumente

Erfassung des Erndhrungszustandes mittels validier-
ter Assessment-Instrumente

nahme

Diagnostische Methoden der gestorten Nahrungsauf-
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9 Zusatz-Weiterbildung Erndhrungsmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Diagnostische Methoden bei Nahrungsmittelunver-

traglichkeiten
Durchfiihrung und Befundinterpretation von Metho-
den der Anthropometrie, z. B. Hautfaltendicke, Ober-
armumfang, Body-Mass-Index sowie Messung der Kor-
perzusammensetzung
Indikationsstellung und Befundinterpretation ernah-
rungsmedizinisch relevanter Labordiagnostik

Erndhrungsmedizinische Pravention

Moglichkeiten und Grenzen der erndhrungsmedizini-

schen Pravention
Planung und Festlegung eines individuellen Praventi-
onsprogramms

Erndhrungsverhalten und Erndhrungszustand der Be-

volkerung in Deutschland

Prinzip der gesundheitsférdernden Erndhrung im

Rahmen eines Gesamtkonzepts

Kritische Nahrstoffe

Erndhrung in Risikogruppen

Soziokulturelle Aspekte der Erndhrung einschlief3lich

der Adaptation der Erndhrungsempfehlungen

Gesundheitspolitische Praventionsmafnahmen

Erndhrungsmedizinische Therapie

Didaktik des Beratungsgesprachs
Erndhrungsberatungen, davon 25

strukturierte Schulung einer Einzelperson
Beratungsgesprach in Gruppen

Prinzipien der oralen Ernahrung, insbesondere Voll-

kost, Didten, Supplemente und Trinknahrung

Kostformen in Institutionen des Gesundheitswesens
Indikationsstellung, Verordnung, Durchfiihrung, Uber- 25
wachung von oralen Erndhrungsformen

Prinzipien, Produkte und Zugangswege der enteralen

und parenteralen Erndhrung
Indikationsstellung, Verordnung, Durchfiihrung, Uber- 25
wachung von enteraler Erndhrung
Indikationsstellung, Verordnung, Durchfithrung, Uber- 15
wachung von parenteraler Erndhrung

Erndhrung des kritisch Kranken in der Intensivmedizin
Erndhrungstherapie der Unter- und Mangelernahrung,
insbesondere Sarkopenie

Erndhrungsmedizinische Aspekte und Komplikatio-

nen vor und nach Adipositas- und metabolischer Chi-

rurgie
Erndhrungstherapie der Adipositas und des metaboli-
schen Syndroms einschlieBlich Vor- und Nachsorge
bei Adipositas- und metabolischer Chirurgie
Sektoreniibergreifendes Uberleitungsmanagement in
der Erndhrungsmedizin, insbesondere Entlassma-
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9 Zusatz-Weiterbildung Erndhrungsmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Erndhrungs- und Infusionstherapie in der Palliativme-
dizin und am Lebensende
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10 Zusatz-Weiterbildung Flugmedizin

10 Zusatz-Weiterbildung Flugmedizin

Definition Die Zusatz-Weiterbildung Flugmedizin umfasst in Ergénzung zu einer Facharztkompetenz die
Luft- und Raumfahrtmedizin einschlieBlich der physikalischen und medizinischen Besonderhei-
ten des Aufenthaltes im Luft- und Weltraum sowie die psycho-physiologischen Anforderungen an
das fliegende Personal einschlieRlich der Patientinnen und Patienten im Lufttransport, der Passa-
giere sowie der Fluglotsinnen und Fluglotsen.

Mindestanforderungen | —  Facharztanerkennung in einem Gebiet der unmittelbaren Patientenversorgung
gemiR § 11 WBO und zusitzlich

— 180 Stunden Kurs-Weiterbildung gemil} § 4 Absatz 8 in Flugmedizin

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Flugmedizin

Luftrecht und andere fiir die Luft- und Raumfahrtme-
dizin relevante nationale und internationale Rechts-
vorschriften

Medizinische Anforderungen an fliegendes Personal
sowie Fluglotsinnen und Fluglotsen

Grenzen und Mdglichkeiten der Verbesserung des
menschlichen Leistungsvermogens

Luft- und Raumfahrtphysiologie

Untersuchungstechniken einschlieflich deren Anpas-
sung an die Umgebungsbedingungen

Besondere Aspekte der Hohenphysiologie, z. B. Hypo-
xie

Mitwirkung an einer Sauerstoffmangeldemonstration

Weltraumphysiologie

Beschleunigungsphysiologie

Besondere Aspekte der Sinnesphysiologie, z. B. Sin-
nestauschungen

Mitwirkung an einer Desorientierungsdemonstration
oder Desorientierungssimulation

Besondere Aspekte der Leistungsphysiologie

Besondere Aspekte der Thermophysiologie/Strah-
lung

Flugpsychologie

Prinzipien der Informationsverarbeitung und Kom-
munikation

Induktion, Strategien zur Reduzierung menschlicher
Fehler und ihrer Auswirkungen (human factors)

Ursachen und Therapieoptionen der Flugangst

Grundlagen des Crew Ressource Managements (CRM)

Gespréachsfiihrung in Krisensituationen, z. B. Critical
Incidence Stress Management (CISM)
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10 Zusatz-Weiterbildung Flugmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Flugmedizinische Untersuchung
Beurteilung der Leistungsfahigkeit und der fliegeri- 30
schen Eignung sowie Fliegertauglichkeit gemaR nati-
onaler und internationaler rechtlicher Voraussetzun-
gen zur Durchfiihrung von flugmedizinischen Unter-
suchungen unter Beriicksichtigung von Vorerkran-
kungen und Risikofaktoren, auch in interdisziplinarer
Zusammenarbeit

Flugmedizinisch relevante Wirkungen und Nebenwir-

kungen haufig verordneter Medikamente

Einfluss von Alkohol, Drogen und sonstigen psycho-

aktiven Stoffen
Indikationsstellung zur weiterfiihrenden Behandlung
bei Sucht und Abhangigkeit

Tropen- und reisemedizinische Aspekte der Flugmedizin

Tropen- und reisemedizinische Besonderheiten fiir

Flugpersonal und Passagiere, insbesondere hinsicht-

lich der Flieger- und Flugreisetauglichkeit
Flugmedizinische Beratung von Fernreisenden ein-
schliefRlich des Flugpersonals iiber Malariaprophy-
laxe, Einreisebestimmungen, Hygiene- und Prophyla-
xemafinahmen und Medikamentenanpassung bei
Zeitverschiebung

Mafinahmen bei Pandemien, z. B. Desinfektion im

Luftfahrzeug
Beurteilung der Flug- und Reisetauglichkeit, insbe-
sondere bei Vorerkrankungen und nach Operationen
Umgang mit FREMEC- und MEDA-Formularen der |-
ATA fiir kranke und behinderte Passagiere

Medizinische Zwischenfille an Bord

Medizinische Versorgungsmoglichkeiten an Bord von

Luftfahrzeugen

Medizinische Bordausriistung
Erste-Hilfe-Manahmen mit Bordmitteln unter Be-
riicksichtigung der Besonderheiten an Bord

Lufttransport Verletzter und Kranker

Grundlagen des Lufttransports Verwundeter und

Kranker im zivilen und militdrischen Bereich
Interdisziplindre Zusammenarbeit bei der Planung,
Organisation und Dokumentation von Lufttranspor-
ten

Arbeitsmedizinische Aspekte der Flugmedizin

Technische, ergonomische und arbeitsphysiologische

Grundlagen an verschiedenen Arbeitsplatzen, z. B.

Cockpit, Kabine, Flugsicherung
Arbeitsplatz-Begehung von Fluglotsen 5

Besondere Belastungen des fliegenden Personals,

z. B. bei Zeitverschiebung, Larm, Vibration
Erfahrungin groRen Verkehrsflugzeugen, auch iiber
mehrere Zeitzonen
Erfahrung in Luftfahrzeugen, spezifisch leichter oder
schwerer als Luft, mit oder ohne Kraftantrieb
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10 Zusatz-Weiterbildung Flugmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Flugunfallmedizin, Flugunfalluntersuchung

Risiken von und Mafinahmen bei Flugunfallen

Toxische Risiken, z. B. Verbundstoffe, Flugbetriebs-
stoffe, CO, Cyan, Hydracin

Brandbekampfung und Explosionsgefahr

Grundlagen der Flugunfallbearbeitung, Zusammenar-
beit mit Polizei, Staatsanwaltschaft und Bundesstelle
fir Flugunfalluntersuchungen
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11 Zusatz-Weiterbildung Geriatrie

11 Zusatz-Weiterbildung Geriatrie

Definition Die Zusatz-Weiterbildung Geriatrie umfasst in Ergdnzung zu einer Facharztkompetenz die Vor-
beugung, Erkennung, konservative und interventionelle Behandlung unter Einbezug von Pallia-
tion und Rehabilitation korperlicher und seelischer Erkrankungen im biologisch fortgeschritte-
nen Lebensalter mit dem Ziel der Erhaltung und Wiederherstellung groBtmoglicher Selbststan-
digkeit und Lebensqualitat.

Mindestanforderungen | —  Facharztanerkennungim Gebiet Allgemeinmedizin, Innere Medizin, Neurologie, Physikali-
geman § 11 WBO sche und Rehabilitative Medizin oder Psychiatrie und Psychotherapie

und zusatzlich

— 18 Monate Geriatrie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten

Ubergangsbestimmungen:

Kammermitglieder, die die Fakultative Weiterbildung Klinische Geriatrie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Zusatzbezeich-
nung Geriatrie zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
ichtz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Geriatrie
Demographie und Altersepidemiologie
Biologische, psychologische, soziologische Aspekte
des Alterns
Management der Komplexitat bei Multimorbiditat
Erndhrungsberatung und Ernahrungstherapie
Symptomatologie und funktionelle Bedeutung von Al-
tersveranderungen sowie Erkrankungen und Behinde-
rungen des hoheren Lebensalters
Sexualitat im Alter
Geriatrisches Team
Anleitung eines interdisziplindren und interprofessio-
nellen Teams bei geriatrischen Fragestellungen
Aktivierend-therapeutische Pflege in der Geriatrie
Multiprofessionelle Therapiekonzepte, z. B. physio-
und ergotherapeutische sowie logopadische MaRRnah-
men
Diagnostische Verfahren
Geriatrische Screeningverfahren
Geriatrisches Assessment zur Erfassung und Verlaufs- 300
beurteilung organischer, motorischer, funktioneller,
emotioneller und kognitiver Funktionseinschrankun-
gen
- Tests zur Beurteilung der Mobilitat und des
Sturzrisikos
- Tests zur Beurteilung der Funktionalitat und Per-
formance (ATL, iATL)
- Tests zur Beurteilung der Muskelfunktion und
Muskelkraft
- Tests zur Beurteilung der Kognition
- Tests zur Erfassung eines Delirs
- Tests zur Beurteilung der Emotion
- Tests zur Beurteilung des Erndhrungszustandes
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11 Zusatz-Weiterbildung Geriatrie

Kognitive und Methodenkompetenz

Handlungskompetenz

. o Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

- Beurteilung der sozialen Situation
- standardisierte Schmerzerfassung, auch bei kog-

nitiv eingeschréankten Patientinnen und Patien-

ten
EKG 200
Langzeit-EKG 50
Langzeitblutdruckmessung 50
Orthostase-Tests 50

Richtungsweisende B-Modus-Sonographie des Abdo-
men und Retroperitoneum einschlieRlich Nieren und
Blase

Richtungsweisende B-Modus-Sonographie der Hals-
weichteile

Durchfiihrung von Punktionen, z. B. Pleura, Aszites,
Liquor

Dopplersonographie der hirnversorgenden und peri-
pheren Arterien und Venen

Echokardiographie

Einfache Lungenfunktionsdiagnostik

Endoskopische Verfahren, z. B. fiberoptische endo-
skopische Schluckdiagnostik und Anlage der perkuta-
nen endoskopischen Gastrostomie

Spezielle neuropsychologische Testverfahren

Konventionelle Rontgendiagnostik des Thorax, des
Abdomens und des Skelettsystems

Schnittbilddiagnostik

Behandlung von Gesundheitsstorungen und Krankheiten

Prophylaxe, Diagnostik, prognostische Einschatzung
und Therapie bei geriatrischen Syndromen

- Erndhrungsstérungen und Sarkopenie ein-
schlieBlich Sarcopenic Obesity

- Gebrechlichkeit (Frailty)

- lokomotorische Probleme und Stiirze

- verzdgerte Remobilitat/Immobilitdt und Dekubi-
tus

- Harn- und Stuhlinkontinenz

- kognitiv-neuropsychologische Stérungen ein-
schlieBlich Delir, Depression und Demenz

- metabolische Instabilitat einschlieBlich Altersdi-
abetes und Anamie

- Multimorbiditat, Polypharmazie und verzogerte
Rekonvaleszenz

- Exsikkose und Elektrolytstorung

- chronische Schmerzen

Sensorische Einschrankungen

Erstmaflnahmen und Indikationsstellung zur weiter-
fiihrenden Therapie bei typischen Notféllen im Alter,
z. B. Herzinfarkt, Lungenembolie, akute Blutung,

Synkope, Schlaganfall, Epilepsie, Delir, Sturz, Fraktur
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11 Zusatz-Weiterbildung Geriatrie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Kardiologische und angiologische Erkrankungen im
Alter

Lungenerkrankungen im Alter

Gastroenterologische Erkrankungen im Alter

Infektiologische Erkrankungen im Alter

Nephrologische und urologische Krankheiten im Alter

Transurethraler und/oder suprapubischer Katheter

Hamatologische und onkologische Krankheiten im Al-
ter

Endokrinologische Krankheiten und Diabetes im Alter

Rheumatologische Krankheiten im Alter

Neurologische Erkrankungen im Alter

Psychiatrische Erkrankungen im Alter

Alterstypische traumatologische und orthopadische
Erkrankungen

Behandlung chronischer Wunden, Wundversorgung,
Indikationsstellung zur weiterflihrenden Therapie bei
Wundheilungsstérungen

Zahnmedizinische und kieferorthopadische Aspekte
einschliellich Zahnprothetik

Pharmakotherapie

Spezielle Pharmakokinetik und Pharmakodynamik im
Alter unter Beriicksichtigung von Multimorbiditat und
Multimedikation

Psychopharmakotherapie

Faktoren der Pharmakoadharenz im Alter

Typische Arzneimittelinteraktionen

Management von Multimedikation, z. B. Priorisierung,
Deprescribing

Schmerztherapie im Alter

Antikoagulation geriatrischer Patientinnen und Pati-
enten

Rehabilitative Aspekte der Therapie

Beurteilung von Potentialen und Behinderungen nach
der International Classification of Functioning, Disabi-
lity and Health

Rehabilitationsplanung und Therapieorganisation

Sozialrechtliche Aspekte, z. B. Akuttherapie, Friihre-
habilitation, Rehabilitation unter Berticksichtigung
ambulanter, teilstationarer und stationdrer Leistungs-
angebote

Beantragung von Rehabilitationsleistungen

Einleitung von ReintegrationsmaRnahmen einschlief3-
lich Nutzung externer Hilfen

Ethische und palliativmedizinische Aspekte

Gesetzliche Regelungen zur Durchsetzung des Patien-
tenwillens einschlieBlich Betreuungsrecht, insbeson-
dere Patientenverfiigung, Vorsorgevollmacht,
Zwangsbehandlung
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11 Zusatz-Weiterbildung Geriatrie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Beratung zum Willen der Patientin oder des Patien-
ten, auch unter Beriicksichtigung kognitiv-neuropsy-
chologischer Einschrankungen

Priorisierung evidenzbasierter Verfahren hinsichtlich
Prognose, Praktikabilitdt und Patientenwunsch

Symptomkontrolle bei Palliativpatientinnen und Pal-
liativpatienten im Alter

Konsile und Beratungen

Hygieneberatung

Inkontinenzberatung

Sturzprophylaxe

Beratung beziiglich besonderer Aspekte der Heil- und
Hilfsmittelversorgung

Gerontotechnologie

Durchfiihrung geriatrischer Konsile
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12 Zusatz-Weiterbildung Gynakologische Exfoliativ-Zytologie

12 Zusatz-Weiterbildung Gynakologische Exfoliativ-Zytologie

Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Gynakologische Exfoliativ-Zytologie sind integraler Bestandteil der
Weiterbildung zum Facharzt/zur Facharztin fiir Pathologie.

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Gynakologische Exfoliativ-Zytologie umfasst in Erganzung zur Fach-
arztkompetenz die Durchfiihrung und Befundung gynakologischer Abstrichuntersuchungen zur
Friiherkennung des Gebarmutterhalskrebses einschlief3lich der daran durchgefiihrten Nach-
weise von HPV-Typen und molekularer Marker.

Mindestanforderungen | —

gemaR § 11 WBO und zusétzlich

Facharztanerkennung fiir Frauenheilkunde und Geburtshilfe

— Gynédkologische Exfoliativ-Zytologie gemal Weiterbildungsinhalten unter Befugnis

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Fachkunde Gynakologische Exfoliativ-Zytologie zum Zeitpunkt des Inkrafttretens dieser Weiterbil-
dungsordnung besitzen, sind berechtigt, diese als Zusatzbezeichnung zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Gynékologische Exfoliativ-Zytologie

Sachgerechte Abstrichentnahme

Aufbereitung des Préparates

Erkennung, Bewertung und Steuerung von Einfluss-
groRen und Storfaktoren auf die Untersuchungser-
gebnisse

Begutachtung und Klassifizierung des Zellausstriches
einschlieflich Befunderstellung, davon

5.000

- bei Zervixkarzinomen und deren Vorstufen

200

HPV-Testung

Sequenzspezifischer DNA- und/oder mRNA-Nachweis
von High-Risk-HPV-Typen aus Zervix-/Vaginalmate-
rial, ggf. mit Aufbereitung und/oder Amplifikation,
einschlieflich Befunderstellung und Abgleich mit
morphologischem Befund

200

Prognose- und diagnoserelevante molekulare Marker
fir das Zervixkarzinom und seine Vorstufen ein-
schlieBlich ihrer Aufbereitung

Zytologische Untersuchung unter Anwendung im-
munzytochemischer Sonderverfahren (z. B. p16, p53,
Ki-67) einschlieBlich Abgleich mit morphologischem
Befund

200
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13 Zusatz-Weiterbildung Hamostaseologie

13 Zusatz-Weiterbildung Hamostaseologie

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Hamostaseologie umfasst in Ergénzung zu einer Facharztkompetenz
die Erkennung und Behandlung von angeborenen und erworbenen Hdmostasestorungen, die zu
Thromboembolien und Blutungsstérungen fiihren kdnnen.

Mindestanforderungen | —
gemal § 11 WBO ratoriumsmedizin

und zusatzlich

Facharztanerkennung in einem Gebiet der unmittelbaren Patientenversorgung oder in Labo-

— 12 Monate Hamostaseologie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
ichtz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Himostaseologie

Wesentliche Gesetze und Richtlinien, insbesondere

Transfusionsgesetz und Gendiagnostikgesetz, Richtli-

nien der Bundesarztekammer zur Qualitatssicherung

laboratoriumsmedizinischer Untersuchungen

Hamostaseologische Labormethoden

Pharmakologie hamostaseologisch wirksamer Medi-

kamente
Interdisziplindre Zusammenarbeit in der Indikations-
stellung und Verlaufsbeurteilung hdmostaseologisch
wirksamer Therapien

Hamorrhagische Diathesen

Angeborene und erworbene plasmatische Gerin-

nungsstérungen, insbesondere

- Hamophilie Aund B

- von-Willebrand-Syndrom

- Ithrombozytare Erkrankungen

- seltene Stérungen der Hdmostase
Klinische Differentialdiagnostik einschlieBlich Befun- 100
dinterpretation von Labordiagnostik bei unklarer Blu-
tungsneigung
Prophylaktische und therapeutische Substitutionsbe-
handlung einschlieBlich der Verlaufsbeurteilung
Diagnostik und konservative Therapie der Himophi-
lie-Arthropathie
Fachgebundene genetische Beratungen vor und nach 20
pradiktiver Gendiagnostik hdmorrhagischer Diathe-
sen

Thrombose und Thrombophilie

Arterielle und vendse Thrombosen und Embolien

Angeborene und erworbene Thrombophilie

Heparin-induzierte Thrombozytopenie
Klinische Differentialdiagnostik einschlieBlich der Be- 100
fundinterpretation von Labordiagnostik bei unklarer
Thromboseneigung
Indikationsstellung zu antithrombotischen und
thrombolytischen Medikamenten sowie Uberwa-
chung der Therapie
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13 Zusatz-Weiterbildung Hamostaseologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Fachgebundene genetische Beratungen vor und nach 20
pradiktiver Gendiagnostik bei Thrombophilie

Thrombohamorrhagische Erkrankungen

Thrombotische Mikroangiopathien

Disseminierte intravasale Gerinnung

Therapie mit Blutprodukten

Plasmatische und rekombinante Blutgerinnungsfak-

toren-Konzentrate einschlief3lich Bypass-Produkte

Gefrorenes Frischplasma

Thrombozytenkonzentrate
Indikationsstellung und klinische Beurteilung der
Wirksamkeit der Therapie mit Blutprodukten ein-
schlieRlich der Uberwachung
Verlaufsbeurteilung der langfristigen Heimselbstthe-
rapie bei Himophilie Aund B
Erstellung von Substitutionsplanen zum periproze- 20
duralen Management bei Patientinnen Patienten mit
Hamophilie und Von-Willebrand-Syndrom

Hamostaseologische Notfille und periprozedurales Management

Periprozeduraler Einsatz von Antikoagulanzien und

antithrombozytédren Substanzen

Intoxikation oder Uberdosierung von antithromboti-

schen Substanzen

Therapieoptionen bei massiven oder rezidivierenden

perioperativen Blutungen

Einsatz von Antidoten
Konsiliardrztliche Beratung und Mitbetreuung des pe- 20
riprozeduralen Managements bei Patientinnen und
Patienten unter Therapie mit antithrombozytaren
Substanzen und/oder bei massiven Blutungen

Fachgebundene genetische Beratung

Grundlagen hereditérer und multifaktorieller Krank-

heitsbilder und Entwicklungsstérungen

Interpretation und Aussagekraft genetischer Untersu-

chungsergebnisse (Sensitivitat, Spezifitat, pradiktiver

Wert)

Methodische, psychosoziale und ethische Aspekte der

genetischen Beratung und Diagnostik einschlief3lich

pharmakogenetischer Tests
Erkennung fachbezogener genetisch bedingter Krank-
heitsbilder oder Entwicklungsstorungen
Fachgebundene genetische Beratung bei diagnosti-
scher und pradiktiver genetischer Untersuchung
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14 Zusatz-Weiterbildung Handchirurgie

14 Zusatz-Weiterbildung Handchirurgie

Definition Die Zusatz-Weiterbildung Handchirurgie umfasst in Ergdnzung zu einer Facharztkompetenz die
Vorbeugung, Erkennung, operative und nicht-operative Behandlung, Nachsorge und Rehabilita-
tion von Erkrankungen, Verletzungen, Fehlbildungen und Tumoren sowie die Rekonstruktion
nach Erkrankungen oder Verletzungen der Hand und des distalen Unterarms.

Mindestanforderungen | — Facharztanerkennung fir Allgemeinchirurgie, Kinder- und Jugendchirurgie, Orthopadie und
gemiR § 11 WBO Unfallchirurgie oder Plastische, Rekonstruktive und Asthetische Chirurgie

und zusatzlich

— 24 Monate Handchirurgie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Handchirurgie
Spezielle Anatomie der Hand
Gutachtenerstellung 10
Lokal- und Regionalanasthesien an der Hand 20
Berufsgenossenschaftliche Heilverfahren
Interdisziplinare Indikationsstellung zur weiterfiihren-
den Diagnostik einschliefRlich der Differentialindika-
tion und Befundinterpretation
Notfalle
Handchirurgische NotfallmalBnahmen bei komplexen 10
Handverletzungen
Operative Eingriffe, davon
- Amputationen an Hand und Unterarm 6
- thermische, chemische, elektrische Verletzun- 5
gen, Hochdruckeinspritzverletzungen, Kompart-
ment-Syndrome der Hand
Infektionen
Atiologie und Pathogenese von Infektionen der Hand
Konservative Behandlungen bei Infektionen der Seh-
nen und Gelenke der Hand
Operative Eingriffe bei Infektionen, davon 20
- tiefe Wund- und Sehnenscheideninfektionen 10
- Paronychie, Panaritium 5
- Osteomyelitis, septische Arthritis 5
Differentialdiagnose und Therapieoptionen von syste-
mischen entziindlichen Erkrankungen, Gichtarthropa-
thien und Kollagenosen an der Hand
Eingriffe bei chronisch entziindlichen Erkrankungen, 20
z. B. Tenosynovialektomien, Gelenksynovialektomien
und Sehnenrekonstruktionen bei Rheuma
Tumorerkrankungen
Atiologie und Pathogenese von Neoplasien der Hand
Tumorresektionen, davon
- Weichteiltumore 10
- Knochentumore 5
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14 Zusatz-Weiterbildung Handchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
- tumordhnliche Lasionen, z. B. Ganglion 10
Teilnahme und Vorstellung von Patientinnen und Pa-
tienten in interdisziplindren Tumorkonferenzen
Erstellung von Nachsorgeplanen
Diagnostik
Anatomische und funktionelle Untersuchungstechni-
ken an Hand und Handgelenk
Indikationsstellung und Befundinterpretation von
bildgebenden Verfahren der Hand einschlieBlich MRT,
CT, Angiographie und Sonographie
Handfehlbildungen
Differentialdiagnose und Therapieoptionen von
Handfehlfehlbildungen einschliel3lich konservativer
und operativer Therapiekonzepte
Knochen und Gelenke
Atiologie und Pathogenese von Verletzungen und de-
generativen Schaden von Knochen und Gelenken
Konservative Frakturbehandlungen 20
Luxationsbehandlungen 5
Diagnostische Nervenblockaden an Gelenken 5
Operative Eingriffe, davon
- geschlossene Repositionen und Fixierung 10
- offene Repositionen und Osteosynthesen 15
- Korrekturosteotomien 5
- Pseudarthrosenbehandlung, davon 10
- Skaphoidpseudarthrosen 5
- Knochentransplantationen 10
- Nahtund sekundare Rekonstruktionen der Sei- 10
tenbander und der palmaren Platte
- Nahtund sekundare Rekonstruktionen der Ban- 10
der des Handgelenks
- Denervierungen 5
- Arthrolysen 5
- Arthroplastiken 10
- Arthrodesen und Teilarthrodesen 15
- diagnostische und therapeutische Arthroskopien 20
Periphere Nerven und GefiRe
Grundlagen der elektrophysiologischen Untersu-
chung an peripheren Nerven
Atiologie und Pathogenese von traumatischen Schi-
den und Kompressionssyndromen
Operative Eingriffe, davon
- mikrochirurgische Wiederherstellung von 5
Stammnerven
- mikrochirurgische Wiederherstellung von Digital- 15
nerven
- Nervenrekonstruktion mit Transplantat oder 5
Transposition
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14 Zusatz-Weiterbildung Handchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
- Neurolysen 5
- Neuromresektion 5
- beiKarpaltunnelsyndrom 10
- bei Rezidiv-Karpaltunnelsyndrom 5
- bei Nervenkompressionssyndromen anderer Lo- 10
kalisation, z. B. Ulnarisrinnensyndrom, Pronator-
teres-Syndrom, Supinatorsyndrom
- mikrochirurgische Arterien- oder Venenndghte 15
(nicht bei Replantationen/Revaskularisationen)
oder GefaRrekonstruktionen bei Veneninterpo-
- Replantationen oder Revaskularisationen 5
Haut- und Weichteilmantel der Hand
Atiologie und Pathogenese von Schidigungen des
Haut- und Weichteilmantels der Hand
Operative Eingriffe, davon
- freie Hauttransplantationen 10
- gestielte lokale Lappenplastiken 10
- gestielte Fernlappenplastiken oder freie Lappen- 5
- partielle Aponeurektomien bei Morbus Dupuy- 10
- Rezidiv-Operationen bei Morbus Dupuytren 5
Sehnen
Atiologie und Pathogenese von traumatischen und
degenerativen Sehnenschaden der Hand einschliel3-
lich Sehnenengpass-Syndromen
Grundlagen und Techniken der Versorgung von Seh-
nenverletzungen einschlieflich differenzierter Nach-
behandlungskonzepte
Operative Eingriffe, davon
- Ringbandspaltungen 10
- Beugesehnenndhte 15
- Strecksehnenndhte 15
- Sehnenrekonstruktionen mit Transplantat und 5
Ringbandrekonstruktionen
- 10
- Sehnenumlagerungen als motorische Ersatzope- 5
Pravention, Rehabilitation und Nachsorge
MaRnahmen zur Vermeidung von Kontrakturen und
Bewegungsstorungen nach Verletzungen, bei degene-
rativen Veranderungen und bei komplexen regionalen
Schmerzsyndromen
Indikationsstellung, Planung und Uberwachung phy-
sikalischer TherapiemalRnahmen, z. B. bei komplexen
regionalen Schmerzsyndromen
Indikationsstellung, Planung und Uberwachung der
Rehabilitation und Nachsorge bei Verletzungen und
Erkrankungen der Hand
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15 Zusatz-Weiterbildung Immunologie

15 Zusatz-Weiterbildung Immunologie

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Immunologie umfasst in Ergdnzung zu einer Facharztkompetenz die
fachspezifische klinische Diagnostik und Therapie von Immundefekten und Immundysregulations-
Syndromen einschlieRlich immundiagnostischer Methoden.

Mindestanforderun- -
gen gemafl § 11 WBO

Facharztanerkennung
und zusétzlich

— 12 Monate Immunologie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

— missen 3 Monate im immunologischen Labor abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Immunologie

Wesentliche Gesetze und Richtlinien, z. B. Medizinpro-

duktegesetz, Infektionsschutzgesetz, Transfusionsge-

setz, STIKO-Richtlinien

Grundlagen des adaptiven und angeborenen Immun-

systems

Angeborene und erworbene Immundefekt- und Im-

mundysregulations-Syndrome

Immunologische Folgen von Friihgeburtlichkeit und

Seneszenz

Auswirkungen immunologischer Stérungen auf Impf-

antworten

Uber-, Unter- und Fehlreaktionen des Immunsystems,

z. B. Autoimmunitat, Allergie, Autoinflammation

Grundlagen der allogenen und autologen Organ- und

Stammzelltransplantation, akuten und chronischen

AbstolRung, Graft versus Host-Disease

Diagnostische Verfahren

Zielstrukturen fiir diagnostische Methoden, z. B. Im-

munglobuline

Differentialdiagnose von Allergien
Durchfiihrung von serologischen, zelluldren, geneti- 100
schen, funktionellen diagnostischen Verfahren zur Ab-
klarung von pathologischen Entziindungsreaktionen,
Immundefekten und Immundysregulations-Syndro-
men, z. B. Himophagozytose-Syndrom, Autoimmun-
proliferatives Syndrom, Late-onset kombinierte Im-
mundefekte, autoinflammatorische Syndrome
Durchfiihrung der Diagnostik von Autoimmunopa- 100
thien

Therapeutische Verfahren
Beratung zum Erkrankungsrisiko sowie Indikations-
stellung zur Behandlung von pathologischen Entziin-
dungsreaktionen, Immundefekten und Immundysre-
gulations-Syndromen einschlief3lich Beratung zur ge-
netischen Beurteilung

Prophylaktische und therapeutische Interventionen,

z. B. Impfstoffe, Antikorper, Zellpopulationen, Zyto-

kine, Signaltransduktionsmolekiile, Gene
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15 Zusatz-Weiterbildung Immunologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Durchfiihrung von prophylaktischen und immunthe- 50

rapeutischen Verfahren, z. B. Impfungen, Einsatz von
Immunsuppressiva und Immunstimulanzien, Biolo-
gika, Immunglobulin-Therapie zum Antikorperersatz
und zur Immunmodulation, Plasmapherese und
Leukapherese, Stammzelltransplantation, spezifische
Zell- und Gentherapie

Erhebung des Impfstatus nach immunsuppressiver
Therapie

Seite 361 von 475



16 Zusatz-Weiterbildung Infektiologie

16 Zusatz-Weiterbildung

Infektiologie

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Infektiologie umfasst in Ergdnzung zu einer Facharztkompetenz die
Vorbeugung, Erkennung und Behandlung erregerbedingter Erkrankungen sowie die interdiszipli-
ndre Beratung bei Fragen, die Infektionskrankheiten oder deren Ausschluss betreffen.

Mindestanforderungen | —
gemiR § 11 WBO

und zusatzlich

Facharztanerkennung in einem Gebiet der unmittelbaren Patientenversorgung oder in Mik-
robiologie, Virologie und Infektionsepidemiologie oder in Hygiene und Umweltmedizin

— 12 Monate Infektiologie unter Befugnis an Weiterbildungsstétten
Innerhalb der Gesamtweiterbildungszeit sind 6 Monate stationdre Weiterbildung abzuleisten.

Ubergangsbestimmungen:

Bei Vorliegen der Anerkennung als Infektiologe der Deutschen Gesellschaft fiir Infektiologie (DGI) entfallt der Nachweis von 12
Monaten Infektiologie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten. Die Zulassung zur Priifung ist in diesen Fallen innerhalb einer Frist
von zwei Jahren nach Inkrafttreten dieser Weiterbildungsordnung zu beantragen. Flir Kammermitglieder, die liber eine Facharz-
tanerkennung in den Gebieten Allgemeinmedizin, Haut- und Geschlechtskrankheiten, Innere Medizin oder Kinder- und Jugend-
medizin verfiigen, gelten die Ubergangsbestimmungen des Abschnitts C 16 nicht.

§ 21 Absatz 8 findet keine Anwendung.

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Infektionspravention und Infektionsschutz

Individuelle und 6ffentliche Infektionspravention,
Pravention der Ubertragung infektiéser Erreger

Meldung und Dokumentation von Infektionen/Infekti-
onsketten, Mitwirkung bei infektionsepidemiologi-
schen Erhebungen und bei Praventionsplanungen

Impfprophylaxe einschlieRlich Impfempfehlungen
und Impfplane, aktive und passive Immunisierung

Nosokomiale Infektionen

Screening und Dekolonisation von Infektionserregern
einschliellich multiresistenter Erreger

Behandlung von Patientinnen und Patienten mit In-
fektionen durch multiresistente Erreger, Meldung und
MafRnahmen zur Ubertragungspréivention, Dokumen-
tation von Ubertragungen und Management von Aus-
briichen

Infektions-Diagnostik

Pathomechanismen und Epidemiologie von Bakte-
rien, Pilzen, Parasiten, Viren und anderen infektiosen
Agenzien einschlieBlich ihres lokalisations- und er-
krankungsspezifischen Erregerspektrums

Unterscheidung von Kolonisation und Infektion

Erregerspezifische Pra- und Postanalytik

Indikationsstellung zu diagnostischen und differenti-
aldiagnostischen Verfahren sowie Auswahl geeigneter
Untersuchungsmaterialien

Verfahren der mikrobiologischen und virologischen
Diagnostik, insbesondere zur Identifizierung sowie
Empfindlichkeitstestung

Interpretation von Untersuchungsergebnissen
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16 Zusatz-Weiterbildung Infektiologie
Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Indikationsstellung und Befundinterpretation bildge-
bender Verfahren bei Infektionskrankheiten

Antiinfektive Therapie

Pharmakologie, Pharmakokinetik und Pharmakody-

namik, Wirkungsspektrum, Resistenzentwicklung, Ne-

benwirkungen und Interaktionen von Antiinfektiva
Therapieempfehlung, Indikationsstellung sowie Aus-
wahl, Dosierung, Therapiedauer und Applikation der
antiinfektiven Therapie
Bewertung von Konzentrationsmessungen von Antiin-
fektiva in Korperfliissigkeiten

Interpretation von Resistenzstatistiken
Bewertung von Resistenztests im klinischen Kontext

Perioperative antibiotische Prophylaxe

Antibiotic Stewardship (ABS)

Prinzipien und Methoden von Antibiotic-Stewardship,

Nebeneffekte der antiinfektiven Therapie und deren

Pravention
Erfassung und Bewertung des Antiinfektiva-Ver-
brauchs
Anwendung der Empfehlungen zur Verordnung von
Antiinfektiva
Teilnahme am fachiibergreifenden Antibiotic-Ste-
wardship-Team, z. B. Pravalenzerhebungen

Infektiologische Notfille

Akut lebensbedrohliche Infektionen und infektiologi-

sche Notfalle
Beurteilung des Schweregrads von Infektionen
Erkennung von Infektionen mit hoher Kontagiositat
Therapie der Sepsis, auch in interdisziplindrer Zusam-
menarbeit

Systemische und Organ-Infektionen

Epidemiologie, Vorbeugung, Klassifikation, Pathophy-

siologie, Symptomatik, Erregerspektrum, operative

und antimikrobielle Strategien, Wundbehandlung,

operative und interventionelle Fokuskontrolle von In-

fektionskrankheiten
Interdisziplinare infektiologische Beratung zu Diffe- 250
rentialdiagnostik und Therapieoptionen systemischer
und Organ-Infektionen einschlieRlich der Mitwirkung
bei der Erstellung von Behandlungsplédnen (infektiolo-
gischer Konsiliarservice) in Fallen

Stufendiagnostik, Differentialdiagnose und Therapie-

optionen bei

- Blutstrominfektionen

- Infektionen der Lunge, der Pleura und der obe-

ren Atemwege

- kardiovaskularen Infektionen

- Harnwegs- und Niereninfektionen

- abdominellen und gastrointestinalen Infektionen
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16 Zusatz-Weiterbildung Infektiologie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

- Hepatitis

- Infektionen und Infektionsprophylaxe bei Im-
mundefekten und bei erworbener Immundefizi-
enz

- HIV-Infektionen und ihren Komplikationen

- Infektionen des Nervensystems, parainfektiose
neurologische Manifestationen

- Infektionen der Knochen und Gelenke

- Haut- und Weichgewebeinfektionen

- postoperative Wundinfektionen

- Fremdkdrper-assoziierte Infektionen

- Fieber unklarer Genese

Infektiologische Behandlung

Behandlung opportunistischer Infektionen ein-
schlieBlich Beherrschen der Infektionskomplikatio-
nen im Rahmen einer Immundefizienz

Langzeitbehandlung von Patientinnen und Patienten
mit chronischen Infektionen

Mitbehandlung von intensivpflichtigen Patientinnen
und Patienten mit schweren Infektionskrankheiten
einschlieBlich Sepsis und septischem Schock

Behandlung von Mykobakteriosen, Pilzinfektionen
und parasitaren Erkrankungen

Behandlung ambulant erworbener und nosokomialer
System- und Organinfektionen bei schweren Verlau-
fen

Behandlung nosokomialer und fremdkdrper-assozi-
ierter Infektionen

Infektionen bei besonderen Patientengruppen

Infektionen bei padiatrischen, geriatrischen Patientin-
nen und Patienten sowie Infektionen wahrend der
Schwangerschaft und bei Neugeborenen

Infektionen bei Patientinnen und Patienten mit chro-
nischen Erkrankungen wie Diabetes, Nieren-, Leberin-
suffizienz

Infektionen bei Reisenden und Tropenriickkehrern

Sexuell Gibertragbare Infektionen
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17 Zusatz-Weiterbildung Intensivmedizin

17 Zusatz-Weiterbildung Intensivmedizin

Dieser Bezeichnung kann der adjektivische Zusatz der jeweiligen Facharztbezeichnung zugefiigt werden (Anésthesiologische,
Chirurgische, Internistische, Padiatrische, Neurochirurgische oder Neurologische Intensivmedizin).

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Intensivmedizin umfasst in Ergdnzung zu einer Facharztkompetenz die
Intensiviiberwachung und Intensivbehandlung von Patientinnen und Patienten, deren Vitalfunk-
tionen oder Organfunktionen in lebensbedrohlicher Weise gestort sind und durch intensive the-

rapeutische Verfahren unterstiitzt oder aufrechterhalten werden miissen.

Mindestanforderungen | —
gemiR § 11 WBO

und zusatzlich

den

Facharztanerkennung in den Gebieten Anasthesiologie, Chirurgie, Innere Medizin, Kinder-
und Jugendmedizin, Neurochirurgie oder Neurologie

— 18 Monate Intensivmedizin unter Befugnis an Weiterbildungsstatten

—  Davon kdnnen 6 Monate aus der Weiterbildung im Gebiet angerechnet werden, wenn be-
reits 12 Monate Intensivmedizin in der Weiterbildung bei einem Befugten abgeleistet wur-

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die bei Inkraftreten dieser Weiterbildungsordnung die Fakultativen Weiterbildungen Spezielle Andsthesiolo-
gische Intensivmedizin, Spezielle Chirurgische Intensivmedizin, Spezielle Herzchirurgische Intensivmedizin, Spezielle Internisti-
sche Intensivmedizin, Spezielle Kinderchirurgische Intensivmedizin, Spezielle Padiatrische Intensivmedizin, Spezielle Neurochi-
rurgische Intensivmedizin, Spezielle Neurologische Intensivmedizin oder die Spezielle Plastisch-Chirurgische Intensivmedizin
nachweisen kdnnen, sind berechtigt, die Zusatzbezeichnung zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Gemeinsame Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Intensivmedizin

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Intensivmedizin

Differentialdiagnostik und Therapieoptionen der
Funktionsstorungen lebenswichtiger Organsysteme

Leitung und Koordination der interdisziplindren und
interprofessionellen Behandlung in der Intensivmedi-
zin

Anwendung von allgemeinen und gebietsbezogenen
Skalen und Scoringsystemen in der Intensivmedizin

Intensivmedizinische Dokumentation

Behandlungspriorisierung, Aufnahme-, Verlegungs-
und Entlassmanagement

Palliative Behandlung von Intensivpatientinnen und

Intensivpatienten einschlieflich Therapiezielfindung
bzw. Therapiezielanderung auf Basis des (mutmaf3li-
chen) Patientenwillens

Patientensicherheit, Zwischenfalls- und Fehlerma-
nagement in der Intensivmedizin

Einschatzung, Pravention und Therapie von Schmer-
zen bei Intensivpatientinnen und Intensivpatienten

Einschatzung, Pravention und Therapie des Delirs bei
Intensivpatientinnen und Intensivpatienten

Frithrehabilitative Therapie in der Intensivmedizin

Sedierung und Muskelrelaxation in der Intensivmedi-
zin

Intensivmedizinische Erndhrungs- und Infusionsthe-
rapie
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17 Zusatz-Weiterbildung Intensivmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Intensivmedizinische Pharmakotherapie einschlief3-
lich Drug monitoring

Allgemeine und spezielle DetoxikationsmaRnahmen

Transport des kritisch Kranken

Diagnostik und Uberwachung

Bildgebende und endoskopische Diagnostik ein-
schliefRlich invasiver Verfahren und therapeutischer
Optionen in der Intensivmedizin

Richtungsweisende sonographische Untersuchungen
in der Intensivmedizin

Intensivmedizinische Patientenliberwachung

Invasive MaBnahmen

Atemwegsmanagement bei Intensivpatientinnen und
Intensivpatienten

Punktions-, Drainage- bzw. Katheterverfahren

Pleurapunktion/Pleuradrainage

Perikardpunktion/Perikarddrainage

Thoraxdrainage

Indikationsstellung zur Tracheotomie und Tracheo-
stomie sowie Umgang mit Tracheostomata und
Trachealkaniilen

Transkutane Elektrotherapie des Herzens

Grundlagen und Methodik der externen Schrittma-
chertherapie

Arterielle und zentralvenose Kaniilierung bei Intensiv-
patientinnen und Intensivpatienten, auch ultraschall-
gestitzt

Notfille

Notfallmanagement auf der Intensivstation

Herz-Lungen-Wiederbelebung mit erweiterten MaR3-
nahmen und Modifikationen sowie intensivmedizini-
sche Behandlung von Patientinnen und Patienten
nach Wiederbelebung

(Poly-)Trauma

Erkennung, Akutversorgung und intensivmedizinische
Erstbehandlung bei Notfallen im Rahmen der (inten-
siv-)stationdren Therapie, auch in interdisziplinarer
Zusammenarbeit

Homoostase

Altersbedingte Unterschiede/Veranderungen und de-
ren Implikationen flir Krankheitsverlauf/Krankheits-
manifestation sowie die intensivmedizinische Be-
handlung

Intensivmedizinische Behandlung von Stoérungen der
Homdostase, insbesondere des Fliissigkeits-, Elektro-
lyt-, Sdure-Basen- und Glukosehaushalts

Therapie mit Blut und Blutprodukten sowie Gerin-
nungstherapie

Antikoagulatorische und antithrombozytére Therapie
in der Intensivmedizin
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17 Zusatz-Weiterbildung Intensivmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Anwendung und Durchfiihrung von intensivmedizini-
schen Therapieverfahren zur Regulation der Kérper-
temperatur

Nervensystem

Erkennung und Behandlung der Auswirkungen von
kritischer Krankheit und Intensivtherapie auf das Ner-
vensystem

Messung, Uberwachung und Therapie von intrakrani-
ellem Druck, zerebraler Perfusion und zerebralem Me-
tabolismus

Priifung der klinischen Symptome des irreversiblen
Hirnfunktionsausfalls

Respiratorisches System

Nicht-invasive und invasive Beatmung einschlieBlich
der Beatmungsentwohnung und Pravention sekunda-
rer Lungenschaden

Supportive intensivmedizinische Therapie des respi-
ratorischen Systems und der beatmeten Patientinnen
und Patienten

Prinzipien und Moglichkeiten extrakorporaler Lun-
genersatzverfahren

Kardiovaskuladres System

Fokussierte echokardiographische Diagnostik bei ha-
modynamischer Instabilitdt sowie bei Links- bzw.
Rechtsherzbelastung im Rahmen der Intensivmedizin

Prinzipien und Moglichkeiten mechanischer Kreislauf-
unterstiitzungssysteme

Niere und Urogenitaltrakt

Durchfiihrung der Nierenersatztherapie im Rahmen
der Intensivmedizin, auch in interdisziplindrer Zusam-
menarbeit

Infektiologie und Hygiene

Hygienemalnahmen und Infektionsprophylaxe ein-
schlieBlich IsolationsmaRnahmen und ihren Beson-
derheiten in der Intensivmedizin

Inflammation und Sepsis sowie Wirtsantwort und Im-
mundefizienz

Grundlagen zu Resistenzmechanismen und Multire-
sistenzen

Antiinfektive Pharmakotherapie einschlieflich Drug
monitoring

Organspende/Transplantation

Organprotektive Behandlung von Patientinnen und
Patienten mit irreversiblem Funktionsausfall des Ge-
hirns

Schwangerschaft

Besonderheiten der intensivmedizinischen Behand-
lung schwangerer Patientinnen

Behandlung spezieller Krankheitsbilder

Intensivmedizinische Behandlung, auch in interdiszip-
lindrer Zusammenarbeit, von Patientinnen und Pati-
enten mit
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17 Zusatz-Weiterbildung Intensivmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

- neurologischen Beeintrachtigungen bzw. Erkran-
kungen

- respiratorischer Insuffizienz einschlieBlich ARDS
(ohne Lungenersatzverfahren)

- Infektionen des oberen und unteren Respirati-
onstraktes

- schwerer kardialer Insuffizienz

- Schockformen unterschiedlicher Genese

- schweren Gefaerkrankungen

- schweren gastrointestinalen Erkrankungen

- Einschrénkungen der Nierenfunktion und bei
Nierenversagen

- Sepsis und septischem Schock

- Immunkompromittierung

Spezifische Inhalte fiir die Facharztweiterbildung Anasthesiologie

Anisthesiologische Inhalte fiir die Zusatz-Weiterbildung Intensivmedizin

Perioperative Intensivbehandlung in Zusammenar-
beit mit den das Grundleiden behandelnden Arztin-
nen und Arzten

Behandlung intensivmedizinischer Krankheitsbilder
in Zusammenarbeit mit den das Grundleiden behan-
delnden Arztinnen und Arzten

Komplexes Atemwegsmanagement und schwieriger
Atemweg bei Intensivpatientinnen und Intensivpati-
enten

Perkutane Tracheotomie

10

Besonderheiten der intensivmedizinischen Behand-
lung von Patientinnen und Patienten nach Transplan-
tation solider Organe

Spezifische Inhalte fiir die Facharztweiterbildungen

im Gebiet Chirurgie

Chirurgische Inhalte fiir die Zusatz-Weiterbildung Intensivmedizin

Intensivmedizinische Behandlung bei vital bedrohli-
chen chirurgischen Erkrankungen

Intensivmedizinische Behandlung gebietsbezogener
Krankheitsbilder, insbesondere bei oder nach Opera-
tionen und Verletzungen

Perkutane Tracheotomie

10

Besonderheiten der intensivmedizinischen Behand-
lung von Patientinnen und Patienten nach Transplan-
tation solider Organe

Spezifische Inhalte fiir die Facharztweiterbildungen

im Gebiet Innere Medizin

Internistische Inhalte fiir die Zusatz-Weiterbildung Intensivmedizin

Intensivmedizinische Behandlung bei vital bedrohli-
chen internistischen Erkrankungen

Intensivmedizinische Behandlung gebietsbezogener
Krankheitsbilder

Perkutane Tracheotomie

10

Transvendse Schrittmachertherapie
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17 Zusatz-Weiterbildung Intensivmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. o Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Intensivmedizinische Behandlung von Patientinnen
und Patienten mit schweren Nierenerkrankungen und
(drohendem) Nierenversagen, auch in interdisziplina-
rer Zusammenarbeit

Besonderheiten der intensivmedizinischen Behand-
lung von Patientinnen und Patienten nach Transplan-
tation solider Organe

Spezifische Inhalte fiir die Facharztweiterbildung Neurochirurgie

Neurochirurgische Inhalte fiir die Zusatz-Weiterbildung Intensivmedizin

Intensivmedizinische Behandlung bei vital bedrohli-
chen neurochirurgischen Erkrankungen

Intensivmedizinische Behandlung gebietsbezogener
Krankheitsbilder, insbesondere bei oder nach neuro-
chirurgischen Operationen und Verletzungen

Perkutane Tracheotomie 10

Messung, Uberwachung und Therapie von intrakrani-
ellem Druck, zerebraler Perfusion und zerebralem Me-
tabolismus

Neurophysiologisches Monitoring und Langzeitneuro- 25
monitoring

Spezifische Inhalte fiir die Facharztweiterbildung Neurologie

Neurologische Inhalte fiir die Zusatz-Weiterbildung Intensivmedizin

Intensivmedizinische Behandlung bei vital bedrohli-
chen neurologischen Erkrankungen

Intensivmedizinische Behandlung von Stérungen und
Erkrankungen des zentralen Nervensystems, des Rii-
ckenmarkes, des peripheren Nervensystems, der neu-
romuskuldren Ubertragung und der Muskeln sowie
der intensivmedizinisch relevanten neuropsychiatri-
schen Erkrankungen

Perkutane Tracheotomie 10

Messung, Uberwachung und Therapie von intrakrani-
ellem Druck, zerebraler Perfusion und zerebralem Me-
tabolismus mittels liegendem Messsystem

Neurophysiologisches Monitoring und Langzeitneuro- 25
monitoring

Spezifische Inhalte fiir die Facharztweiterbildung Kinder- und Jugendmedizin

Kinder- und Jugendmedizinische Inhalte fiir die Zusatz-Weiterbildung Intensivmedizin

Intensivmedizinische Behandlung gebietsbezogener
Krankheitsbilder

Perioperative Intensivbehandlung von Kindern und
Jugendlichen

Erkennung von Misshandlung oder Missbrauch beim
akut kritisch kranken oder verletzten Kind einschliefl3-
lich der Einleitung von weiterfiihrenden MalBnahmen

Besonderheiten der intensivmedizinischen Behand-
lung von Patientinnen und Patienten nach Transplan-
tation solider Organe

Intensivmedizinische Behandlung von padiatrischen
Patientinnen und Patienten nach Knochenmarks-
transplantation, auch in interdisziplinarer Zusam-
menarbeit
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18 Zusatz-Weiterbildung Kardiale Magnetresonanztomographie

18 Zusatz-Weiterbildung Kardiale Magnetresonanztomographie
Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Kardiale Magnetresonanztomographie sind integraler Bestandteil der Weiterbildung zum

Facharzt/zur Fachérztin fiir Radiologie.

ten

Definition: Die Zusatz-Weiterbildung Kardiale Magnetresonanztomographie umfasst in Erganzung zu einer
Facharztkompetenz die Durchfiihrung und Befundung der kardialen Magnetresonanztomogra-
phie.

Mindestanforderungen | —  Facharztanerkennung fiir Innere Medizin und Kardiologie

gemaR § 11 WBO und zusitzlich

— 12 Monate Kardiale Magnetresonanztomographie unter Befugnis an Weiterbildungsstét-

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die neben der Facharztanerkennung Innere Medizin und Kardiologie die Zusatzbezeichnung MRT - fachge-
bunden besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Zusatzbezeichnung Kardiale Magnetresonanztomographie zu fiihren. § 21 Ab-

satz 8 findet keine Anwendung.

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Strahlenschutz

Prinzipien der nicht-ionisierenden Strahlung

Strahlenbiologische Effekte

Reduktionsmoglichkeiten der medizinisch induzierten
Strahlenexposition bei Patientinnen und Patienten
sowie Personal

Stellenwert der unterschiedlichen bildgebenden Ver-
fahren in der Diagnostik

Umgang mit Besonderheiten des Schutzes vor nicht-
ionisierender Strahlung im Kindes- und Jugendalter,
bei Schwangeren sowie Risikopatientinnen und Risi-
kopatienten

Technik der Magnetresonanztomographie

Grundlagen der Datenakquisition, Bild- und Datenver-
arbeitung und -nachbearbeitung sowie deren Archi-
vierung, insbesondere der physikalischen und biophy-
sikalischen Grundlagen

Grundlagen der Geratekunde bei der Anwendung von
Magnetresonanzverfahren

Prinzipien von Magnetfeldstarke, Gradientenstarke,
Hochfrequenz, Orts- und Zeitauflésung

Patienteniiberwachung einschlieBlich der Sicher-
heitsmafinahmen fiir Patientinnen und Patienten so-
wie Personal

Typische Artefakte in der MRT und ihre Ursachen

Korrekte Wahl der Akquisitionsparameter unter Be-
riicksichtigung der Sicherheitsvorschriften und des
Strahlenschutzes

Kontrastmittel
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18 Zusatz-Weiterbildung Kardiale Magnetresonanztomographie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Prinzipien der Struktur, Pharmakologie, Klassifikation
und Dosis sowie Indikationen und Kontraindikationen
von MRT-Kontrastmitteln

Risiken und Nebenwirkung von MRT-Kontrastmitteln

IndikationsgemaRe Auswahl, Dosierung und Pharma-
kokinetik von MRT-Kontrastmitteln, insbesondere un-
ter Beriicksichtigung von Patientinnen und Patienten
mit erhohtem Risiko

ErstmaRnahmen bei kontrastmittelassoziierten Kom-
plikationen, z. B. anaphylaktischer/anaphylaktoider
Reaktionen

Erstellung und Anwendung von MRT-Untersuchungs-
protokollen fiir die gebietsbezogene Magnetreso-
nanztomographie einschlieflich geeigneter Kontrast-
mittel

Erkennung typischer Neben- und Zufallsbefunde im
Untersuchungsvolumen aulRerhalb des Organbezugs

Organbezogene MRT

Indikationsstellung, Durchfiihrung und Befunderstel-
lung von MRT-Untersuchungen am Herzen und herz-
nahen GefaRen, auch in interdisziplindrer Zusammen-
arbeit, davon

500

- pathologische Befunde

250

- medikamentdse Stresstests

150

- Kontrastmitteluntersuchungen

100
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19 Zusatz-Weiterbildung

19 Zusatz-Weiterbildung
Kinder- und Jugend-Endokrinologie und -Diabetologie

Kinder- und Jugend-Endokrinologie und -Diabetologie
Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Diabetologie sind integraler Bestandteil der Zusatz-Weiterbildung Kinder- und Jugend-

Endokrinologie und -Diabetologie.

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Endokrinologie und -Diabetologie umfasst in Er-
gdnzung zur Facharztkompetenz die Pravention, Erkennung, Behandlung und Rehabilitation von
Erkrankungen der inneren Sekretion einschlieflich ihrer Komplikationen des Sauglings, Klein-
kindes, Kindes, Jugendlichen und Heranwachsenden in seinem sozialen Umfeld von der prana-
talen Periode einschlieRlich der Transition in eine Weiterbetreuung.

Mindestanforderungen | —

gema § 11 WBO und zusétzlich

Facharztanerkennung fiir Kinder- und Jugendmedizin

— 24 Monate Kinder- und Jugend-Endokrinologie und -Diabetologie unter Befugnis an
Weiterbildungsstatten

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Zusatzbezeichnung Kinder-Endokrinologie und -Diabetologie besitzen, sind berechtigt, stattdessen
die Zusatzbezeichnung Kinder- und Jugend-Endokrinologie und -Diabetologie zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Endokrinologie und -Diabetologie

Prinzipien der endokrinen Regulation

Molekulargenetische und immunologische Mechanis-
men endokriner und diabetologischer Erkrankungen

Indikationsstellung zur genetischen Diagnostik

Koordination der interdisziplindren und interprofessi-
onellen Zusammenarbeit

Einleitung von praventiven und rehabilitativen MalR-
nahmen bei chronischen Erkrankungen

Langzeitversorgung in Kooperation mit spezialisierten
Einrichtungen

Erndhrungsberatung

SchulungsmaRnahmen unter Einbindung von Bezugs-
personen

Indikationsstellung zur psychosozialen Therapie

Palliativmedizinische Versorgung

Indikationen fiir Impfungen unter Immunsuppression

Indikationsstellung und Befundinterpretation labor-
medizinischer Untersuchungen unter Berlicksichti-
gung alters- und entwicklungsspezifischer Referenz-
bereiche

Durchfiihrung endokriner Funktionstests

Hypothalamo-hypophysare Erkrankungen

Weiterflihrende Diagnostik und Therapie bei hypotha-
lamisch-hypophysaren Erkrankungen, auch Langzeit-
versorgung

Schilddriisenerkrankungen

Weiterflihrende Diagnostik und Therapie bei Erkran-
kungen der Schilddriise
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19 Zusatz-Weiterbildung

Kinder- und Jugend-Endokrinologie und -

Diabetologie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Interdisziplinare Indikationsstellung zu chirurgischen
Behandlungsverfahren

Nebennierenerkrankungen

Weiterfiihrende Diagnostik und Therapie bei Erkran-
kungen der Nebennieren

Pubertat und gonadale Storungen

Fertilitat, Fertilitatserhalt, Oozytenspende, Spermien-
spende

Weiterflihrende Diagnostik und Therapie bei Erkran-
kungen der Pubertatsentwicklung und der Ge-
schlechtsentwicklungsstérungen, auch Langzeitver-
sorgung

Indikationsstellung zur interdisziplindren und inter-
professionellen Zusammenarbeit bei Geschlechtsdif-
ferenzierungsstérungen und Geschlechtsidentifikati-
onsstorungen

Wachstumsstérungen

Weiterflihrende Diagnostik und Therapie bei primaren
und sekundaren Formen des Kleinwuchses und Hoch-
wuchses sowie ossaren Formen des Kleinwuchses,
auch Langzeitversorgung

Knochen- und Mineralstoffwechselstorungen

Weiterflihrende Diagnostik und Therapie von heredi-
taren, erworbenen Stérungen des Vitamin D-Stoff-
wechsels und Phosphat-Stoffwechsels sowie Erkran-
kungen der Nebenschilddriise, primdren und sekun-
daren Osteoporoseformen, auch Langzeitversorgung

Diabetes mellitus

Atiologie, Differentialdiagnose, Verlauf, Therapieopti-
onen, Prognose bei Diabetesformen im Kindes- und
Jugendalter

Weiterflihrende Diagnostik und Therapie des Typ 1
und 2 Diabetes, Maturity Onset Diabetes of the Young
bei Patientinnen und Patienten, davon

- Ersteinstellung Typ 1 Diabetes

25

- Betreuungvon Patientinnen und Patienten mit
Insulinpumpentherapie

25

- Therapieeinstellung und Therapieanpassung bei
kontinuierlicher Blutzuckermessung, z. B. sen-
sorunterstiitzte Pumpen- und Insulintherapie,
sensorintegrierte Pumpentherapie

10

- Langzeitversorgung mit einer intensivierten kon-
ventionellen Insulin-Therapie/Insulinpumpen-
therapie einschlief3lich Beratung hinsichtlich
Therapie, Sport und Erndhrung

50

Diagnostik, Therapieanpassung und Nachsorge bei
Komplikationen und Notfallen unter Berlicksichti-
gung von Risikofaktoren sowie assoziierten Autoim-
munerkrankungen

10

Psychosoziale Beratung bei

- mangelnder Diabetesintegration/Adhdrenz

- Verdacht auf Depression oder Essstorung

- Inklusion in Kindergarten/Schule
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19 Zusatz-Weiterbildung

Kinder- und Jugend-Endokrinologie und -

Diabetologie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

- Diabetes und Berufswahl sowie zum Schwerbe-
hindertenrecht

Pré-, peri- und postoperatives Diabetesmanagement

Durchfiihrung von Schulungskursen fiir Typ 1 und Typ
2 Diabetiker unter Einbezug von Bezugspersonen

Adipositas

Weiterflihrende Diagnostik und Therapie von syndro-
malen und monogenen Formen der Adipositas sowie
metabolischer und psychiatrischer Komorbiditédten
der Adipositas

Endokrinologische und diabetologische Notfille

Addison-Krise, hyperthyreote Krise, diabetische Ke-
toazidose, hyperosmolares Koma, schwere Hypogly-
kamie, hypo/-hyperkalzamische Krise

Diagnostische und therapeutische NotfallmafRnah- 10
men bei Patientinnen und Patienten mit akuten Ent-
gleisungen, endokrinen Notféllen sowie perioperati-
ves Management bei Patientinnen und Patienten mit
Endokrinopathien in kooperativer Betreuung gemein-
sam mit Intensivmedizin/Neonatologie, z. B. Hypo-
physen- oder Nebenniereninsuffizienz, Diabetes melli-
tus

Bildgebende Verfahren

Bildgebende Untersuchungsverfahren, z. B. Rontgen,

Szintigraphie, CT, MRT, Positronen-Emissions-Tomo-

graphie
Sonographie einschlief3lich Dopplertechnik von
- Schilddriise 100
- Nebennieren 40
- mannlichen und weiblichen Genitalorganen 50
- Pankreas 20
Befundinterpretation bildgebender Untersuchungen 50

zur Bestimmung der Skelettreifung und Berechnung
von Endlangenprognosen
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20 Zusatz-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Gastroenterologie

20 Zusatz-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Gastroenterologie

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Gastroenterologie umfasst in Erganzung zur Fach-
arztkompetenz die Pravention, Erkennung, Behandlung und Rehabilitation von angeborenen
und erworbenen Erkrankungen des Verdauungstraktes, der Leber, der Bauchspeicheldriise und
erndhrungsassoziierter Storungen des Sauglings, Kleinkindes, Kindes, Jugendlichen und Heran-
wachsenden in seinem sozialen Umfeld von der pranatalen Periode einschlieBlich der Transition
in eine Weiterbetreuung.

Mindestanforderungen
gemal § 11 WBO

—  Facharztanerkennung fiir Kinder- und Jugendmedizin
und zusatzlich

— 24 Monate Kinder- und Jugend-Gastroenterologie unter Befugnis an Weiterbildungsstat-
ten

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Zusatzbezeichnung Kinder-Gastroenterologie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Zusatzbe-
zeichnung Kinder- und Jugend-Gastroenterologie zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Gastroenterologie

Diagnostik und Therapie angeborener Stérungen der
Verdauungsorgane sowie assoziierter Erkrankungen

Indikationsstellung zur genetischen Diagnostik

Koordination der interdisziplindren und interprofessi-
onellen Zusammenarbeit

Langzeitversorgung in Kooperation mit spezialisierten
Einrichtungen

Erndhrungsberatung

Schulungsmafnahmen unter Einbindung von Bezugs-
personen

Einleitung von praventiven und rehabilitativen Maf3-
nahmen bei chronischen Erkrankungen

Indikationsstellung zur psychosozialen Therapie

Palliativmedizinische Versorgung

Indikationen fiir Impfungen unter Immunsuppression

Hepatologische Erkrankungen

Weiterflihrende Diagnostik und Therapie von Erkran-
kungen der Leber und des Gallenwegsystems, davon

- entzilindliche, infektiologische und autoimmune
Erkrankungen

- metabolische und genetische Erkrankungen

- cholestatische Erkrankungen

Betreuung vor und nach Lebertransplantation ein-
schliefRlich Immunsuppression

Leberbiopsien

Immunsuppression

Chirurgische Verfahren, Leberersatzverfahren ein-
schlieBlich Lebertransplantation und Steuerung der

Maligne hepatobilidre Erkrankungen
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20 Zusatz-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Gastroenterologie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Gastroenterologische Erkrankungen

Weiterflihrende Diagnostik und Therapie von Erkran-
kungen des Gastrointestinaltraktes und der Bauch-
speicheldriise, davon

- kongenitale Anomalien einschlieBlich genetisch
bedingter Erkrankungen

- Motilitatsstorungen

- entziindliche Erkrankungen, z. B. Infektionen,
chronisch entzilindliche Darmerkrankungen, Be-
teiligung bei immunologischen Erkrankungen

- Diagnostik und Therapie der Zéliakie

- Abklarung Dystrophie/Gedeihstérung

- Malabsorption, Maldigestion, Malassimilation

- Kurzdarmsyndrom, Darmversagen

- Nahrungsmittelunvertraglichkeiten einschlieR-
lich Nahrungsmittelallergien

- gastrointestinale pramaligne Erkrankungen

- peptische Erkrankungen des Verdauungstraktes

- Bauchspeicheldriisenentziindungen und Funkti-
onseinschrankungen

Chirurgische Verfahren einschlieRlich Diinndarm-
transplantation und Steuerung der Immunsuppres-
sion

Gastrointestinale maligne Erkrankungen

Enterale und parenterale Erndhrung

Erhebung und Beurteilung des Erndhrungszustandes
einschliellich Erkennung von Malnutrition und Fehl-
erndhrung

Indikationsstellung und Durchfiihrung einschlieflich
Langzeit-Management von enteraler und parenteraler
Erndhrung sowie Eliminationsdiaten

Diagnostik

Osophagogastroduodenoskopie einschlieRlich inter-
ventioneller Verfahren wie Fremdkdrperextraktion,
Osophagusdilatation, blutstillender MaRnahmen und
endoskopischer Sondenanlage, davon

100

- im Vorschulalter

25

Ileokoloskopie einschliellich interventioneller Verfah-
ren, z. B. Polypektomie

50

Sonographien des Verdauungstraktes einschlieRlich
Doppler-/Duplex-Sonographie der GefalRe des Verdau-
ungstraktes

100

Funktionsdiagnostik, z. B. pH-Metrie, Atemtestverfah-
ren, Manometrie, Impedanzmessung

Indikationsstellung und Befundinterpretation von
bildgebender Diagnostik des Verdauungstraktes

- Videokapselendoskopie

- Magnetresonanztomographie einschlieBlich
Magnetresonanz-Cholangiopankreatikographie

- endoskopisch retrograde Cholangiopankreatiko-
graphie
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20 Zusatz-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Gastroenterologie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

- radiologische Diagnostik einschlieflich Compu-
tertomographie

- Szintigraphie

- (Doppel-)Ballonendoskopie

- Endosonographie

Funktionelle Storungen des Verdauungstraktes

Weiterflihrende Diagnostik und Einleitung der Thera-
pie bei funktionellen Stérungen des Gastrointestinal-
traktes

Seite 377 von 475



21 Zusatz-Weiterbildung Kinder- und Jugend-

21 Zusatz-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Nephrologie

Nephrologie

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Nephrologie umfasst in Ergédnzung zur Facharzt-
kompetenz die Pravention, Erkennung, konservative Akut- und Langzeitbehandlung und Rehabi-
litation von Erkrankungen der Niere und ableitenden Harnwege des Sauglings, Kleinkindes, Kin-
des, Jugendlichen und Heranwachsenden in seinem sozialen Umfeld von der pranatalen Periode
einschliefilich der Transition in eine Weiterbetreuung.

Mindestanforderungen
gemiR § 11 WBO

Facharztanerkennung
und zusatzlich

fir Kinder- und Jugendmedizin

24 Monate Kinder- und Jugend-Nephrologie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Zusatzbezeichnung Kinder-Nephrologie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Zusatzbezeichnung

Kinder- und Jugend-Nephrologie zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Nephrologie

Grundlagen der Epidemiologie nephrologisch-urolo-
gischer Erkrankungen

Molekulargenetische, embryologische, infektiologi-
sche und immunologische Grundlagen

Indikationsstellung zur genetischen Diagnostik

Wirkungsweise von und Indikationen fiir Immunsupp-
ressiva und Biologika

Indikationen fiir Impfungen unter Immunsuppression

Koordination der interdisziplindren und interprofessi-
onellen Zusammenarbeit

Langzeitversorgung in Kooperation mit spezialisierten
Einrichtungen

Erndhrungsberatung

SchulungsmaRnahmen unter Einbindung von Bezugs-
personen

Einleitung von praventiven und rehabilitativen Maf3-
nahmen bei chronischen Erkrankungen

Indikationsstellung zur psychosozialen Therapie

Palliativmedizinische Versorgung

Indikationsstellung und Befundinterpretation bildge-
bender Verfahren, z. B. Computertomographie, Ront-
gen-Untersuchungen, Magnetresonanztomographie,
Sonographie und Szintigraphie

Angeborene und hereditire Fehlbildungen der Niere

n und ableitenden Harnwege

Weiterfiihrende Diagnostik und Therapie der angebo-
renen und hereditaren Fehlbildungen der Nieren und
ableitenden Harnwege

Interdisziplinadre Indikationsstellung zu urologisch-
chirurgischen Behandlungsverfahren

Blasenentleerungsstérungen

Weiterflihrende Diagnostik und Therapie von Blasen-
entleerungsstérungen

Infektiose Erkrankungen der Nieren und ableitenden Harnwege
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21 Zusatz-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Nephrologie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Diagnostik und Therapie der komplizierten Infektio-
nen der Nieren und ableitenden Harnwege

Glomerulopathien

Weiterflihrende Diagnostik und Therapie des nephro-
tischen Syndroms

Diagnostik und Therapie akuter und chronischer Glo-
merulopathien, auch im Rahmen von Systemerkran-
kungen

Tubulopathien

Weiterflihrende Diagnostik und Therapie von Tubulo-
pathien

Weiterflihrende Diagnostik und Therapie von Stérun-
gen des Wasser-, Elektrolyt- und Sdure-Basen-Haus-
haltes

Tubulointerstitielle Erkrankungen

Weiterfiihrende Diagnostik und Therapie von tu-
bulointerstitiellen Erkrankungen, Nephrokalzinosen
und Nierensteinen

Arterielle Hypertonie

Weiterflihrende Diagnostik und Therapie bei arteriel-
ler Hypertonie

Akutes Nierenversagen

Ursachen und Management

Weiterfiihrende Diagnostik und Therapie bei akutem
Nierenversagen

Chronisches Nierenversagen

Ursachen und Management sowie Nephroprotektion

Neurokognitive Entwicklung

Diagnostik und Therapie bei chronischem Nierenver-
sagen einschliefilich der hormonellen, metaboli-
schen, ossédren und kardiovaskuldren Folgeerkran-
kungen

Nierentransplantation

Ethische und rechtliche Aspekte

Immunsuppressive Therapie

Differentialdiagnostik und Therapie infektiologischer
Komplikationen

Therapieoptionen maligner Komplikationen

Differentialdiagnostik und Therapie von akuter und
chronischer zellularer und humoraler Transplantatab-
stoRung

Transplantationsstandards

Vorbereitung sowie pra- und postoperative Versor-
gung von Kindern mit Nierentransplantation

10

Langzeitversorgung einschlieBlich Steuerung und
Uberwachung der immunsuppressiven Medikation

25

Doppler-/Duplex-Untersuchungen der Transplantat-
nieren

25
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21 Zusatz-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Nephrologie
Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Pharmakotherapie bei Storungen der Nierenfunktion
Medikamentdse Therapie bei Nierenfunktionsein-
schrankung einschlieBlich Monitoring
Technische Verfahren
Doppler-/Duplex-Untersuchungen der Nieren- und 100
AbdominalgefadlRe einschlieRlich bei Transplantierten
Sonographie der HalsgefaRe als vascular access fiir 10
Blutreinigungsverfahren
Shuntsonographie 10
Nierenbiopsie einschlielich bei Transplantatnieren 10
Grundlagen, Technik und Indikation von Blutreini-
gungsverfahren, Apheresemethoden, Entgiftungsver-
fahren, Peritonealdialyse und apparativer Nierener-
satztherapie
Dialyse-Standards
Hamodialyse und verwandte Techniken wie Filtration, 500
Adsorption und Separation in unterschiedlichen Al-
tersgruppen
Peritonealdialyse in unterschiedlichen Altersgruppen 1.000
Extrakorporale Blutreinigungsverfahren bei Intoxika- 10
tionen, Stoffwechselerkrankungen, Stoffwechselkri-
sen
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22 Zusatz-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Orthopadie

22 Zusatz-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Orthopéadie

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Kinder-und Jugendorthopadie umfasst in Ergdnzung zu einer Fach-
arztkompetenz die Vorbeugung, Erkennung, konservative und operative Behandlung von Er-
krankungen, Verletzungen hoherer Schwierigkeitsgrade, Verletzungsfolgen sowie angeborenen
und erworbenen Formveranderungen und Fehlbildungen der Stiitz- und Bewegungsorgane im
Sduglings-, Kindes- und Jugendalter.

Mindestanforderungen | —

gemal § 11 WBO und zusétzlich

Facharztanerkennung fiir Orthopéadie und Unfallchirurgie oder Kinder- und Jugendchirurgie

— 18 Monate Kinder- und Jugend-Orthopadie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Zusatzbezeichnung Kinder-Orthopédie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Zusatzbezeichnung

Kinder- und Jugend-Orthopédie zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Orthopidie
Biomechanik der Bewegungsorgane bei Kindern und
Jugendlichen
Normales und pathologisches Wachstum, Entwick-
lung der Korperproportionen und Meilensteine der
Entwicklung
Akut- und notfallmedizinische Versorgung
Erkennung und Behandlung von kinder- und jugend- 25
orthopdadischen Erkrankungen mit hochster zeitlicher
Therapieprioritat, z. B. akute Osteomyelitis und septi-
sche Arthritis, Epiphysiolysis capitis femoris, patholo-
gische Frakturen
Besonderheiten der Verletzungen am wachsenden
Skelett einschlieRlich Abschatzung von Wachstums-
storungen und remodelling potentials
Therapie von Folgezustanden nach Verletzungen am
wachsenden Bewegungsapparat, davon
- operative Korrekturen 10
Erkennung von Kindswohlgefahrdung, Vernachlassi-
gung, Misshandlung und sexuellem Missbrauch sowie
Einleitung von Mafinahmen
Konservative und operative Therapie von Weichteil-
verletzungen
Konservative und operative Therapie von Frakturen
bei Kindern und Jugendlichen
Versorgung von Gelenkluxationen 10
Knochenbiopsie bei pathologischen Frakturen 10
Operative Therapie von pathologischen Frakturen 10
Entziindungen/Infektionen
Leitsymptome, Grundlagen der Diagnostik und syste-
mischen Therapie
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22 Zusatz-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Orthopadie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Erkennung und Behandlung von entziindlichen und
infektiosen Erkrankungen des Bewegungsorgans bei
Kindern und Jugendlichen, z. B. juvenile rheumatoide
Arthritis, transiente Synovitiden, chronische Osteo-
myelitis/chronische rekurrierende multifokale Osteo-
myelitis, Spondylitis und Spondylodiszitis

Diagnostische intraartikuldre Punktion

10

Endokrine und metabolische Storungen

Erkennung und Behandlung von endokrinen und me-
tabolischen Erkrankungen bei Kindern und Jugendli-
chen, z. B. Rachitis, Osteogenesis imperfecta

Muskuloskelettale Tumore

Tumore maligner und benigner Genese sowie konser-
vative und operative Behandlungsalgorithmen bei Tu-
moren

Erkennung, Diagnostik und konservative Therapie von
benignen muskuloskelettalen Tumoren bei Kindern
und Jugendlichen, z. B. juvenile Knochenzyste, carti-
lagindre Exostosen, fibrose Dysplasie, Osteoidosteom

Operative Therapie benigner muskuloskelettaler Tu-
more, z. B. Biopsie, Kurettage, Resektion, Stabilisa-
tion

10

Differentialdiagnostik und Therapiestrategie bei ma-
lignen muskuloskelettalen Tumoren bei Kindern und
Jugendlichen, auch in interdisziplindrer Zusammen-
arbeit, z. B. Osteosarkom, Ewing-Sarkom

Primaére bis tertidre Pravention

Einleitung und Uberwachung von PraventionsmaR-
nahmen bei Kindern und Jugendlichen

Beratung zur kindgerechten Ernghrung und sicheren
Spiel- und Lebensumgebung einschlieBlich Unfallpra-
vention

Beurteilung von Belastung und Belastbarkeit des
kindlichen Bewegungsapparates, inshesondere beim
Leistungssport

Konservative Interventionsmoglichkeiten bei Adiposi-
tas, motorischen Defiziten, Wirbelsadulen- und Fuf3-
fehlhaltungen, Uberlastungserscheinungen

Diagnostische Verfahren

Sonographien im Wachstumsalter, davon

250

- ander Sduglingshiifte

200

Radiologische Ausmessung der Beingeometrie

10

Radiologische Ausmessung von Wirbelsdulendeformi-
taten

10

Indikationsstellung, Durchfiihrung und Befundinter-
pretation der Bewegungsanalyse

Indikationsstellung und Befundinterpretation weite-
rer bildgebender radiologischer Verfahren

Erkrankungen des Hiiftgelenkes
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22 Zusatz-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Orthopadie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Erkennung und Diagnostik von Erkrankungen des
Huftgelenkes bei Kindern und Jugendlichen, z. B. kon-
genitale Hiiftdysplasie und Luxation

Konservative Therapie bei Erkrankungen des Hiiftge-
lenkes, davon

100

- Dysplasiebehandlung

25

- Retentionsgips

Operative Eingriffe, davon

- offene Hiiftrepositionen

- Beckenosteotomien

10

- Femurosteotomien

10

Erkrankungen des Fu3es

Erkennung und Diagnostik von Erkrankungen des Fu-
Res bei Kindern und Jugendlichen, z. B. kongenitaler
Klumpfu®

Therapie des angeborenen Klumpfufles und Plattfu-
Res mit der Ponseti-Methode oder der reversen Pon-
seti-Methode einschlielRlich der Beratung der Bezugs-
personen

Konservative Therapie bei Erkrankungen des Ful3es,
davon

100

- KlumpfuRbehandlung

25

Operative Eingriffe, davon

- Korrektureingriffe bei FuRdeformitaten

10

Erkrankungen des Kniegelenkes

Erkennung und Diagnostik von Erkrankungen des
Kniegelenkes bei Kindern und Jugendlichen

Konservative Therapie bei Erkrankungen des Kniege-
lenkes

Arthroskopische und offene Kniegelenkseingriffe

20

Beinlangendifferenzen und Beinachsen

Erkennung und Diagnostik von Beinlangendifferenzen
und Beinachsabweichungen bei Kindern und Jugend-
lichen

Vermessung von Beinldngendifferenzen einschlieRlich
der prognostischen Einschatzung

Konservativer Beinlangenausgleich

Bestimmung von Beinachsabweichungen

Operative Eingriffe an den unteren Extremitaten, da-
von

50

- Osteosyntheseverfahren bei Korrektureingriffen
und Umstellungsosteotomien, Frakturen, Kno-
chenverldngerungen, Tumoren

20

Erkrankungen der Wirbelsaule

Erkennung und Diagnostik von Erkrankungen der Wir-
belsaule bei Kindern und Jugendlichen, z. B. angebo-
rener Schiefhals

Grundlagen der Anfertigung von Korsetten zur Korrek-
tur und/oder Therapie von Wirbelsaulenerkrankun-
gen oder Wirbelsdulendeformitéten
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22 Zusatz-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Orthopadie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Konservative Therapie bei Erkrankungen der Wirbel- 25
saule
Operative Eingriffe an der Wirbelsédule, davon 10
- erste Assistenzen bei Deformitatenkorrekturen 5
Erkrankungen der oberen Extremitat
Erkennung, Diagnostik und konservative Therapie von
Erkrankungen der oberen Extremitdten, z. B. radio-ul-
nare Synostose
Operative Eingriffe an den oberen Extremitédten 25
Kongenitale GliedmaBendefekte
Erkennung und Behandlung von kongenitalen Glied-
malendefekten, z. B. Radiusaplasie
Deformitaten-spezifische Indikation von Orthesen
Orthoprothesen und Prothesen der oberen und unte-
ren Extremitaten
Planung und Uberwachung der Anpassung von Orthe- 10
sen und Prothesen im Wachstumsalter
Neuroorthopéadische Erkrankungen
Erkennung und Behandlung von neuroorthopadi-
schen Erkrankungen bei Kindern und Jugendlichen
Grundlagen der Bestimmung des Schweregrades neu-
roorthopadischer Krankheitsbilder, z. B. Level der
Gross Motor Function Classification
Einleitung und Uberwachung von orthopéadischen Re- 10
habilitations- und Behandlungsverfahren bei neuroor-
thopadischen Erkrankungen von Kindern und Ju-
gendlichen
Syndromale Erkrankungen
Erkennung und Behandlung von syndromalen Erkran-
kungen, z. B. Down-Syndrom
Hereditdre Faktoren und diagnostische genetische
Beratungsmaoglichkeiten bei syndromalen Erkrankun-
gen
Therapieplanung und Therapieliberwachung konser- 10
vativer und operativer MaRnahmen bei syndromalen
Krankheitsbildern
Skelettdysplasien
Erkennung und Behandlung von Skelettdysplasien,
z. B. Achondroplasie, epi- und metaphysare Chond-
rodysplasie
Hereditare Faktoren und diagnostische genetische
Beratungsmoglichkeiten bei Skelettdysplasien
Therapieplanung und Therapieliberwachung konser- 10
vativer und operativer Mallnahmen bei Skelettdyspla-
sien
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23 Zusatz-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Pneumologie

23 Zusatz-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Pneumologie

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Pneumologie umfasst in Ergdnzung zur Facharzt-
kompetenz die Pravention, Erkennung, konservative Behandlung und Rehabilitation von ange-
borenen und erworbenen Erkrankungen der oberen und unteren Atemwege, der Lunge, des Me-
diastinum und der Pleura sowie der hiermit verbundenen allergischen Erkrankungen des Saug-
lings, Kleinkindes, Kindes, Jugendlichen und Heranwachsenden in seinem sozialen Umfeld von

der pranatalen Periode einschlief3lich der Transition in eine Weiterbetreuung.

Mindestanforderungen -

gemiR § 11 WBO und zusatzlich

Facharztanerkennung fiir Kinder- und Jugendmedizin

— 24 Monate Kinder- und Jugend-Pneumologie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Zusatzbezeichnung Kinder-Pneumologie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Zusatzbezeichnung

Kinder- und Jugend-Pneumologie zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Pneumologie

Koordination der interdisziplindren und interprofessi-
onellen Zusammenarbeit

Langzeitversorgung in Kooperation mit spezialisierten
Einrichtungen

Indikationen fiir Impfungen unter Immunsuppression

Indikationsstellung zur genetischen Diagnostik

Grundlagen der Erndhrungsberatung

SchulungsmaRnahmen unter Einbindung von Bezugs-
personen

Einleitung von praventiven und rehabilitativen MalR-
nahmen bei chronischen Erkrankungen

Indikationsstellung zur psychosozialen Therapie

Palliativmedizinische Versorgung

Indikationen, Risiken, Prognose, Planung, Listung, Di-
agnostik und Therapie vor und nach Transplantatio-
nen

Pneumologische Notfille

Weiterfiihrende Diagnostik und Therapie bei pneumo-
logischen Notfallen, z. B. Spannungs-/ Pneumothorax

Asthma

Epidemiologie, Langzeitprognose, unterschiedliche
Phanotypen, Epigenetik

Weiterflihrende Diagnostik und Therapie des Asthma

Behandlung des schweren/therapierefraktaren
Asthma einschlieBlich Therapie mit Biologika

Allergologische Diagnostik und Therapie

Epidemiologie, Langzeitprognose, unterschiedliche
Phanotypen, Epigenetik

Weiterfiihrende Diagnostik und Therapie allergologi-
scher Erkrankungen, z. B. Anaphylaxie, allergische
Rhinitis, atopisches Ekzem, Nahrungsmittelallergie
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23 Zusatz-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Pneumologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. o Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allergische bronchopulmonale Aspergillose

Indikationsstellung und Befundinterpretation von se-
rologischen und kutanen Tests bei komplexen Verlau-
fen, insbesondere spezifische Immunglobuline, Kom-
ponentendiagnostik

Indikationsstellung, Durchfiihrung und Interpretation
von allergologischen Hauttests

Indikationsstellung, Durchfiihrung und Interpretation
der spezifischen nasalen Provokation

Indikationsstellung und Durchfiihrung der spezifi-
schen Immuntherapie, insbesondere bei komplexen
Verldufen und Polysensibilisierungen

Akute und chronische Infektionen der Atemwege

Pneumologische Erkrankungen bei
Hochrisiko-/Immundefekt-Patientinnen und Hochri-
siko-/Immundefekt-Patienten

Weiterflihrende Diagnostik und Therapie bei Bron-
chiektasen

Diagnostik und Therapie von Pilz-Infektionen sowie
komplizierten Verlaufen von bakteriellen und viralen
Infektionen der Atemwege

Thoraxdrainage

Fibrinolyse-Therapie bei kompliziertem parapneumo-
nischen Erguss

Angeborene Lungenfehlbildungen

Differentialdiagnose und Management einschlieRlich
chirurgischer Therapieoptionen, Prognose und Nach-
betreuung angeborener Lungenfehlbildungen

Bronchopulmonale Dysplasie

Weiterflihrende Diagnostik und Therapie bei bron-
chopulmonaler Dysplasie

Cystische Fibrose

Epidemiologie, Genetik, Prognose

Bedeutung des Neugeborenen-Screening

HygienemaRnahmen bei cystischer Fibrose

Atypische cystische Fibrose

Diagnostik und Therapie der cystischen Fibrose

Tuberkulose und seltene Lungenerkrankungen

Epidemiologie und Mikrobiologie einschlief3lich Resis-
tenzentwicklung

Multiresistente Lungen-Tuberkulose

Nicht-tuberkuldse Mykobakterien-Infektionen und
atypische Mykobakteriosen der Lunge

Weiterflihrende Diagnostik und Therapie der pri-
maren und postprimaren Lungentuberkulose

Diagnostik und Therapie von seltenen Lungenerkran-
kungen

Atemstorungen

Differentialdiagnose der chronischen respiratorischen
Insuffizienz
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23 Zusatz-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Pneumologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. o Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Diagnostik und Therapie dysfunktioneller respiratori-
scher Symptome, z. B. Vocal Cord Dysfunction, Hyper-
ventilationssyndrom, dysfunktionelle Atmung vom
thorakalen Typ mit insuffizienter Ventilation, psycho-
gene Atemstorungen, Rausper- und Schnorchelstere-
otypien

Diagnostik und Therapie obstruktiver und zentraler
Schlafapnoe- und Hypoventilationssyndrome

Invasive und nicht-invasive Heimbeatmung ein-
schlieRlich Uberwachung und Beatmungsentwéh-
nung

Heim-Sauerstofftherapie einschliefllich Monitorver-
sorgung

Inhalationstherapie bei beatmeten Patientinnen und
beatmeten Patienten

Diagnostik und Therapie Respirator-assoziierter Kom-
plikationen

Tracheostoma-Management

Einleitung und Uberwachung von Clearance-Techni-
ken, z. B. Physiotherapie, Hustenassistenz

Demonstration von Inhalationssystemen unter Be-
riicksichtigung der physikalischen Eigenschaften so-
wie der Vor- und Nachteile

Funktionsdiagnostik

Lungenfunktions-Referenzwerte

Funktionsuntersuchungen der Atemwege, z. B. Com-
pliancemessung, eNO/nNO-Messung, Multiple-Breath-
Washout

Spiroergometrie

Indikationsstellung, Durchfiihrung und Befunderstel-
lung von

- Fluss-Volumen-Kurven und Lungenvolumina

- Bodyplethysmographie

- Bronchodilatationstest

- bronchialen Provokationstestungen

- 6-Minuten Gehtest

- CO-Diffusion

Indikationsstellung, Durchfiihrung und Befunderstel-
lung der

- flexiblen Bronchoskopie 50

- bronchoalveolaren Lavage 25

Indikationsstellung, Mitwirkung und ggf. Durchfiih-
rung bei starren Bronchoskopien

Indikationsstellung, Durchflihrung und Befunderstel-
lung der thorakalen Sonographie

Indikationsstellung und Befundinterpretation weite-
rer bildgebender Verfahren

Polysomnographie

Befundinterpretation von Polygraphien, auch Durch-
fiihrung
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24 Zusatz-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Rheumatologie

24 Zusatz-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Rheumatologie

Definition

terbetreuung.

Die Zusatz-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Rheumatologie umfasst in Ergdnzung zur Fach-
arztkompetenz die Pravention, Erkennung, konservative Behandlung und Rehabilitation von Er-
krankungen des rheumatischen Formenkreises einschlieflich der entziindlich-rheumatischen
Systemerkrankungen des Sduglings, Kleinkindes, Kindes, Jugendlichen und Heranwachsenden
in seinem sozialen Umfeld von der prénatalen Periode einschlieBlich der Transition in eine Wei-

Mindestanforderungen | —

gema § 11 WBO und zusétzlich

Facharztanerkennung fiir Kinder- und Jugendmedizin

— 24 Monate Kinder- und Jugend-Rheumatologie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Zusatzbezeichnung Kinder-Rheumatologie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Zusatzbezeich-

nung Kinder- und Jugend-Rheumatologie zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Kinder- und Jugend-Rheumatologie

Epidemiologie, Grundlagen entziindlicher und nicht-
entziindlicher rheumatischer Erkrankungen ein-
schlieBlich molekulargenetischer und immunologi-
scher Mechanismen bei systemischen Autoimmuner-
krankungen, autoinflammatorischen Erkrankungen
einschliellich genetischer Fiebersyndrome, nicht-
bakterieller Osteitis, Interferonopathien, Schmerzsyn-
dromen

Pharmakologie, Nebenwirkungen und Interaktion von
nicht-steroidalen Antirheumatika, Glukokortikoiden,
konventionellen und biologischen disease-modifying
anti-rheumatic drugs, Immunsuppressiva

Indikationsstellung und Uberwachung der Therapie
mit nicht-steroidalen Antirheumatika, Glukokortikoi-
den, konventionellen und biologischen disease-mo-
difying anti-rheumatic drugs, Immunsuppressiva

Supplementare Therapien, z. B. Gastroprotektion,
Folsduresupplementierung, Osteoporoseprophylaxe,
Osteoporosetherapie

Koordination der interdisziplindren und interprofessi-
onellen Zusammenarbeit

Langzeitversorgung in Kooperation mit spezialisierten
Einrichtungen

Indikationen fiir Impfungen unter Immunsuppression

Indikationsstellung zur genetischen Diagnostik

Grundlagen der Erndhrungsberatung

SchulungsmaRnahmen unter Einbindung von Bezugs-
personen

Physikalische, krankengymnastische, ergotherapeuti-
sche Behandlungskonzepte

Einleitung von praventiven und rehabilitativen Maf3-
nahmen bei chronischen Erkrankungen
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25 Zusatz-Weiterbildung Klinische Akut- und Notfallmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Sportberatung
Indikationsstellung zur psychosozialen Therapie

Palliativmedizinische Versorgung

Juvenile idiopathische Arthritis

Differentialdiagnose und Prognose der unterschiedli-

chen Subtypen der juvenilen idiopathischen Arthritis
Weiterfiihrende Diagnostik und Therapie der verschie-
denen Formen der juvenilen idiopathischen Arthritis,
auch Langzeitversorgung

Kollagenosen und Vaskulitiden
Weiterflihrende Diagnostik und Therapie bei systemi-
schem Lupus erythematodes, juveniler Dermatomyo-
sitis, Sklerodermie und Overlap-Kollagenosen, Vasku-
litiden

Autoinflammatorische Erkrankungen
Weiterflihrende Diagnostik und Therapie bei autoin-
flammatorischen Erkrankungen, z. B. Fieber-Syndro-
men, nicht-infektiésen Inflammationen des Kno-
chens, Interferonopathien

Chronische Schmerzerkrankungen des muskuloskelettalen Systems

Grundlagen der multimodalen und medikamentdsen

Schmerztherapie
Diagnostik und Differentialdiagnostik chronischer
Schmerzerkrankungen des muskuloskelettalen Sys-
tems

Diagnostische Verfahren
Durchfiihrung verschiedener standardisierter Unter-
suchungsverfahren
Indikationsstellung und Befundinterpretation hdma-
tologischer, biochemischer, immunologischer Unter-
suchungen einschlieBlich Synoviaanalyse
Punktion verschiedener Gelenke sowie intraartikulare 50
Injektion
Gelenksonographie 200
Indikationsstellung und Befundinterpretation weite-
rer bildgebender Untersuchungen

Rheumatologische Notfille

Differentialdiagnose akuter rheumatischer Krank-

heitsbilder einschlieRlich Abgrenzung von malignen

Erkrankungen, z. B. Leukd@mie sowie Infektionen
Diagnostische und therapeutische NotfallmafRnah-
men, z. B. bei akuter Arthritis, systemischem Lupus
erythematodes, juveniler Dermatomyositis, Makro-
phagenaktivierungssyndrom, Vaskulitiden

25 Zusatz-Weiterbildung Klinische Akut- und Notfallmedizin

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Klinische Akut-und Notfallmedizin umfasst in Ergénzung zu einer Fach-
arztkompetenz die Erstdiagnostik und Initialtherapie von Notfall- und Akutpatientinnen und
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25 Zusatz-Weiterbildung Klinische Akut- und Notfallmedizin

Notfall- und Akutpatienten im Krankenhaus sowie die Indikationsstellung und Koordination der
weiterfiihrenden fachspezifischen Behandlung in interdisziplindrer Zusammenarbeit.

geman § 11 WBO und zusétzlich

kénnen
und zusatzlich

und zusatzlich

und zusitzlich

tragen.

Mindestanforderungen —  Facharztanerkennung in einem Gebiet der unmittelbaren Patientenversorgung

— 6 Monate Intensivmedizin, die auch wahrend der Facharztweiterbildung abgeleistet werden

— 80 Stunden Kurs-Weiterbildung gemaR § 4 Absatz 8 in klinischer Notfall- und Akutmedizin

— 24 Monate Klinische Akut- und Notfallmedizin in einer interdisziplindren Notfallauf-
nahme unter Befugnis an Weiterbildungsstatten einschlieflich 4-wochiger Hospitation in
einer padiatrischen Notaufnahme

- Teilnahme an einem Kurs gemaf} § 4 Absatz 8 fiir Kinder-Reanimation

Erfolgt die Weiterbildung in Teilzeit, muss sie mindestens 50 % der regelmafigen Arbeitszeit be-

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Zusatz-Weiterbildung Klinische Notfall- und Akutmedizin besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Zu-
satzbezeichnung Klinische Akut- und Notfallmedizin zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Klinische Akut- und Notfallmedizin

Rechtliche Grundlagen der notfallmedizinischen Be-
handlung

Aspekte der Organisation, Ausstattung und Personal-
planung von Zentralen Notfallaufnahmen einschlief3-
lich Qualitatsmanagement

Ersteinschatzungssysteme, Triagierung und Scores

Zusammenarbeit mit internen und externen Partnern,
z. B. Rettungsdienst, KV-Dienst, anderen Fachabtei-
lungen und Fachkliniken

Sektoreniibergreifende Behandlung

Grundlagen der Verletzungsartenverfahren

Massenanfall von Notfallpatientinnen und Notfallpati-
enten, Pandemieplanung, Grundlagen der Katastro-
phenmedizin

Management infektioser und isolationspflichtiger
Notfallpatientinnen und Notfallpatienten

Erkennung und Erstbehandlung bei psychosozialen
Problemen, Missbrauch und Korperverletzung

Organbezogene und spezifische Notfallsituationen bei Erwachsenen und Kindern

Differentialdiagnostik und Therapieoptionen organ-
bezogener Notfalle

- kardiovaskulare Notfélle

- hamatologische und onkologische Notfélle

- immunologische Notfélle

- Infektionskrankheiten und Sepsis

- endokrine und metabolische Notfalle
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25 Zusatz-Weiterbildung Klinische Akut- und Notfallmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

- Flussigkeits- und Elektrolytstorungen

- gastrointestinale und hepatologische Notfélle

- respiratorische Notfalle

- nephrologische und urologische Notfalle

- dermatologische Notfélle

- Notféalle im Hals-, Nasen- Ohren-, Mund- und Na-
ckenbereich

- gyndkologische Notfalle

- muskuloskelettale Notfélle

- neurologische Notfalle

- neurochirurgische Notfélle

- ophthalmologische Notfélle

- psychiatrische Notfalle und Verhaltensstérungen

- Trauma (stumpf/penetrierend)

- akute Notfalle durch Umwelteinfliisse, thermi-
sche, hyper- und hypobare Exposition und
elektrischen Strom

Symptomorientierte Erstdiagnostik und Initialtherapie

Erstdiagnostik, Initialtherapie und Indikationsstellung
zur weiterflihrenden Behandlung bei

Dyspnoe

Herzrasen, Palpitationen und Brustschmerzen

Ubelkeit, Erbrechen und Diarrhoe

nicht-traumatologischen Blutungen

Trauma mit und ohne vitaler Bedrohung

Schock

Dysurie, Oligo-Anurie, Polyurie, Hdmaturie

akuten Stérungen des Bewusstseins und Be-
wusstseinsverlust, Synkopen

Storungen des Gedéachtnisses, der Kognition und
des Verhaltens

akuten Gefiihlsstorungen, Lihmungen, Gang-
und Bewegungsstérungen und Sprach- und
Sprechstérungen

akuten Bauch- und Leistenschmerzen

Schmerzen und akuten Veranderungen der unte-
ren und oberen Extremitdten

Kopfschmerzen

Schwindel

epileptischen Anfallen und Status epilepticus

akuten Nacken- und Riickenschmerzen

akuten Hautveranderungen

lkterus

Veranderungen der KOrpertemperatur

Alters- und geschlechtsbezogene Notfalle

Besonderheiten der Diagnostik und Therapie im Kin-
des- und Jugendalter
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25 Zusatz-Weiterbildung Klinische Akut- und Notfallmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Reanimation von Kindern und Jugendlichen, auch als
Reanimationstraining

Erstdiagnostik, Initialtherapie und Indikationsstellung
zur weiterfiihrenden Behandlung bei Notfallen im Kin-
des- und Jugendalter, insbesondere Schmerzen, Ver-
brennungen, Verbriihungen, Intoxikationen, Fie-
ber/Sepsis, schreiendes Baby

Besonderheiten der Diagnostik und Therapie in der
Schwangerschaft und gynakologischen Erkrankungen

Pharmakotherapie in der Schwangerschaft

Erstdiagnostik, Initialtherapie und Indikationsstellung
zur weiterfiihrenden Behandlung bei gynakologi-
schen und geburtshilflichen Notfallen, insbesondere
Extrauteringraviditat, Eklampsie, Verletzungen, Blu-
tungen

Besonderheiten von Symptomen und Erkrankungen
bei geriatrischen Patientinnen und Patienten

Erstdiagnostik, Initialtherapie und Indikationsstellung
zur weiterfiihrenden Behandlung bei geriatrischen
Patientinnen und Patienten, insbesondere bei Delir,
Demenz, Medikamenteninteraktionen und Uberdosie-
rung

Notfallmedizinische Kernverfahren

NotfallmaRige Sicherung der Atemwege einschliel-
lich endotrachealer Intubation sowie Algorithmus bei
schwieriger Intubation

Atmungs- und Beatmungsmanagement

Pleurapunktion und Thoraxdrainage

Kardiopulmonale Reanimationen bei Erwachsenen
und Kindern einschlieRlich Postreanimationstherapie
sowie Temperaturmanagement

Herz-Kreislauf-Unterstiitzung und Durchfiihrung von
kardialen Mafinahmen einschlieBlich Anlage von Ge-
faRzugdngen, Schrittmachertherapie, Perikardpunk-
tion

Sedierung und Analgesie einschlieflich Lokal-, Ober-
flachen- und Regionalanasthesie

Akutschmerztherapie bei akuten Schmerzen, akuter
Exazerbation chronischer Schmerzen und Tumor-
schmerzen

Traumaversorgung, insbesondere Frakturruhigstel-
lung, Reposition, Wundversorgung, Verbands- und
Gipstechniken

Polytraumamanagement

Akutversorgung des Schlaganfalls

Durchfiihrung und Befunderstellung von Notfalldiag-
nostik, insbesondere

- EKG

- Notfallsonographie von Abdomen, Thorax, Herz,
GefdRen und Bewegungsapparat

Indikationsstellung und Befundinterpretation von La-
bordiagnostik im Notfall
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25 Zusatz-Weiterbildung Klinische Akut- und Notfallmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Indikationsstellung und Befundinterpretation von
Rontgen- und CT-Untersuchungen im Notfall

MaRnahmen bei akuten Intoxikationen

MaRnahmen bei Ertrinkungsunfall

MaRnahmen im HNO-Bereich, z. B. Rhinoskopie, Na-
sentamponade, Otoskopie, Trachealkaniilenwechsel

Mafinahmen am Gastrointestinaltrakt, z. B. Legen von
Magensonden, Magensplilung, Aszitespunktion

MaBnahmen am Urogenitaltrakt, z. B. Anlage
transurethraler und suprapubischer Blasenkatheter

MaRnahmen im Bereich des Muskel- und Skelettsys-
tems, z. B. Abszessspaltung, Gelenkpunktion

MaRnahmen bei neurologischen Symptomen/Diagno-
sen, z. B. Liquorpunktion

MaRnahmen am Auge, z. B. Entfernung von Fremdkér-
pern, Augenspulung

MaRnahmen im Bereich Geburtshilfe und Gynakolo-
gie, z. B. notfallmaRige Entbindung

Erstversorgung von Neugeborenen, z. B. Warmeer-
halt, Reanimation

Koordination und Begleitung des Transports von
Schwerstkranken

Seite 393 von 475



26 Zusatz-Weiterbildung Krankenhaushygiene

26 Zusatz-Weiterbildung Krankenhaushygiene

Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Krankenhaushygiene sind integraler Bestandteil der Weiterbildung zum Facharzt/zur Fach-
arztin fiir Hygiene und Umweltmedizin oder Mikrobiologie, Virologie und Infektionsepidemiologie.

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Krankenhaushygiene umfasst in Ergéanzung zu einer Facharztkompe-
tenz die Pravention, Erfassung und Bewertung nosokomialer Infektionen und multiresistenter

Erreger sowie die Durchfiihrung und Koordination insbesondere von patientenbezogenen Maf3-
nahmen zur Prévention und Kontrolle in medizinischen Einrichtungen.

Mindestanforderungen | —

gema § 11 WBO und zusétzlich

Facharztanerkennung in einem Gebiet der unmittelbaren Patientenversorgung

— 200 Stunden Kurs-Weiterbildung gemal § 4 Absatz 8 in Krankenhaushygiene, davon
— 40 Stunden Grundkurs und anschlieBend
— 160 Stunden Aufbaukurs

Die Kurs-Weiterbildung kann durch 12 Monate Weiterbildung unter Befugnis an Weiterbil-
dungsstatten ersetzt werden.

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Krankenhaushygiene

Hygiene und Infektionspravention in Krankenhausern

und Praxen

Hygienisches Qualitdtsmanagement
Erstellung von Hygieneplanen und Uberwachung von
deren Umsetzung

Vorbeugung und Epidemiologie von infektiosen

Krankheiten einschlieflich des individuellen und all-

gemeinen Seuchenschutzes
Beratung beziiglich Infektionsverhiitung, Infektions-
erkennung und Infektionsbekampfung
Uberwachung der Desinfektion, Medizinprodukteauf-
bereitung, Versorgung und Entsorgung

Surveillance nosokomialer Infektionen
Ermittlung des Risikoprofils einer Einrichtung fiir die
Entstehung nosokomialer Infektionen
Erkennung nosokomialer Infektionen, Erreger- und
Resistenziiberwachung
Beteiligung bei der Bewertung der Antibiotikaver-
brauchsdaten, auch im ABS-Team
Planung und Durchfiihrung von Interventionen zur 5
Reduktion nosokomialer Infektionen und Besiedlun-
gen mit multiresistenten Erregern
Beratung beim Umgang mit multiresistenten Erregern 50

Grundlagen der Hygiene von Lebensmitteln, Ge-

brauchs- und Bedarfsgegenstanden und der Lebens-

mittelversorgung im Krankenhaus

Grundlagen der technischen Hygiene, der Wasserver-

sorgung und der Raumlufttechnik im Krankenhaus
Hygienische Beratung bei der Planung und patienten-
gerechten Durchfiihrung von Bau- und Umbaumaf3-
nahmen in medizinischen Einrichtungen
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26 Zusatz-Weiterbildung Krankenhaushygiene

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Hygienische Begehungen und Inspektionen in kli-
nisch-medizinischen Einrichtungen mit Analyse spezi-
fischer hygienischer Risiken vor Ort, davon

- OP-Trakt und dezentrale Eingriffs- und Untersu-
chungsraume, insbesondere Endoskopie, Herz-
katheterlabor, Dialyse

- Pflegestationen einschliefl3lich Bereiche mit be-
sonderen hygienischen Anforderungen, z. B. In-
tensivstationen, hamatologisch-onkologische
Stationen

- patientennahe Versorgungs- und Entsorgungsbe-
reiche, z. B. Krankenhauskiiche und Lebensmit-
telversorgung, Hauswirtschaft, Wascheversor-
gung, Bettenaufbereitung, Hausreinigung, Ent-
sorgung

Schulungen fiir arztliche Mitarbeiterinnen und Mitar-
beiter und Pflegepersonal

20

Mitwirkung bei der Durchfiihrung eines Ausbruchsma-
nagements
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27 Zusatz-Weiterbildung Magnetresonanztomographie

27 Zusatz-Weiterbildung Magnetresonanztomographie
Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Magnetresonanztomographie sind integraler Bestandteil der Weiterbildung zum Fach-

arzt/zur Facharztin fir Radiologie.

Definition: Die Zusatz-Weiterbildung in der Magnetresonanztomographie umfasst in Erganzung zu einer
Facharztkompetenz die Durchfiihrung und Befundung der gebietsbezogenen Magnetresonanzto-
mographie.

Mindestanforderungen | —  Facharztanerkennung

gemaR § 11 WBO und zusitzlich

— 12 Monate Magnetresonanztomographie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Strahlenschutz

Prinzipien der nicht-ionisierenden Strahlung

Strahlenbiologische Effekte

Reduktionsmoglichkeiten der medizinisch induzierten
Strahlenexposition bei Patientinnen und Patienten
sowie beim Personal

Stellenwert der unterschiedlichen bildgebenden Ver-
fahren in der Diagnostik

Umgang mit Besonderheiten des Schutzes vor nicht-
ionisierender Strahlung im Kindes- und Jugendalter,
bei Schwangeren sowie bei Risikopatientinnen und
Risikopatienten

Technik der Magnetresonanztomographie

Grundlagen der Datenakquisition, Bild- und Datenver-
arbeitung und -nachbearbeitung sowie deren Archi-
vierung, insbesondere der physikalischen und biophy-
sikalischen Grundlagen

Grundlagen der Geratekunde bei der Anwendung von
Magnetresonanzverfahren

Prinzipien von Magnetfeldstarke, Gradientenstarke,
Hochfrequenz, Orts- und Zeitauflésung

Patienteniiberwachung einschlieBlich der Sicher-
heitsmafinahmen fiir Patientinnen und Patienten so-
wie fiir das Personal

Typische Artefakte in der MRT und ihre Ursachen

Korrekte Wahl der Akquisitionsparameter unter Be-
riicksichtigung der Sicherheitsvorschriften und des
Strahlenschutzes

Kontrastmittel

Prinzipien der Struktur, Pharmakologie, Klassifikation
und Dosis sowie Indikationen und Kontraindikationen
von MRT-Kontrastmitteln

Risiken und Nebenwirkung von
MRT-Kontrastmitteln
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27 Zusatz-Weiterbildung Magnetresonanztomographie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

IndikationsgemaRe Auswahl, Dosierung und Pharma-
kokinetik von MRT-Kontrastmitteln, insbesondere un-
ter Beriicksichtigung von Patientinnen und Patienten
mit erh6htem Risiko

ErstmaRnahmen bei kontrastmittelassoziierten Kom-
plikationen, z. B. anaphylaktischer/anaphylaktoider
Reaktionen

Erstellung und Anwendung von
MRT-Untersuchungsprotokollen fiir die gebietsbezo-
gene Magnetresonanztomographie einschliefilich ge-
eigneter Kontrastmittel

Erkennung typischer Neben- und Zufallsbefunde im
Untersuchungsvolumen auflerhalb des Organbezugs

Gebietsbezogene MRT

Indikationsstellung, Durchfiihrung und Befunderstel-
lung von gebietsbezogenen MRT-Untersuchungen

1.000
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28 Zusatz-Weiterbildung Mammographie

28 Zusatz-Weiterbildung Mammographie

Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Mammographie sind integraler Bestandteil der Weiterbildung zum Facharzt/zur Facharztin
fiir Radiologie.

Definition Die Zusatz-Weiterbildung Mammographie umfasst in Ergdnzung zu der Facharztkompetenz
Frauenheilkunde und Geburtshilfe die Durchfiihrung und Befundung der Rontgendiagnostik
der Mamma.

Mindestanforderungen —  Facharztanerkennung fiir Frauenheilkunde und Geburtshilfe

gemaf § 11 WBO und zusétzlich
— Mammographie gemaR Weiterbildungsinhalten unter Befugnis

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die fachgebundenen Zusatzbezeichnung Rontgendiagnostik Mamma besitzen, sind berechtigt, stattdes-
sen die Zusatzbezeichnung Mammographie zu fiihren. § 21 Absatz 8 findet keine Anwendung.

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Mammographie
Mammographie 200

Strahlenschutz

Grundlagen der Strahlenbiologie und Strahlenphysik
bei der Anwendung ionisierender Strahlen am Men-
schen

Grundlagen des Strahlenschutzes bei den Patientin-
nen und Patienten und dem Personal einschlief3lich
der Personaliiberwachung und des baulichen und ap-
parativen Strahlenschutzes

Voraussetzungen zur Erlangung der erforderlichen
Fachkunden im gesetzlich geregelten Strahlenschutz
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29 Zusatz-Weiterbildung Manuelle Medizin

29 Zusatz-Weiterbildung Manuelle Medizin

Definition Die Zusatz-Weiterbildung Manuelle Medizin umfasst in Ergdnzung zu einer Facharztkompetenz
die Erkennung und Behandlung reversibler Funktionsstorungen des Bewegungssystems ein-
schlieBlich ihrer Wechselwirkung mit anderen Organsystemen mittels manueller Untersu-
chungs- und Behandlungstechniken.

Mindestanforderungen | —  Facharztanerkennung in einem Gebiet der unmittelbaren Patientenversorgung

gemaf § 11 WBO und zusétzlich

— 320 Stunden Kurs-Weiterbildung gemaf § 4 Absatz 8 in Manuelle Medizin, davon
— 120 Stunden Grundkurs und anschlief3end

— 200 Stunden Aufbaukurs
Sollte in einer Weiterbildungszeit von mindestens 24 Monaten erfolgen.

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Zusatzbezeichnung Manuelle Medizin/Chirotherapie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Zusatz-

bezeichnung Manuelle Medizin zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Manuelle Medizin

Indikation und Kontraindikation manualmedizini-
scher Malthahmen

Stellenwert der manuellen Medizin in der drztlichen
Tatigkeit, z. B. in der Allgemeinmedizin, Anasthesiolo-
gie, Hals-Nasen-Ohrenheilkunde, Innere Medizin, In-
nere Medizin und Rheumatologie, Kinder- und Ju-
gendmedizin, Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie, Neuro-
logie, Orthopéadie und Unfallchirurgie, Sportmedizin

Manuelle Medizin in Bezug auf Alter und Entwicklung

Funktionelle Grundlagen

Spezielle funktionelle Anatomie, Physiologie, Patho-
physiologie und Biomechanik des Halte- und Bewe-
gungssystems unter manualmedizinischen Aspekten

Prinzipien des Tensegrity-Modells in der Medizin

Topographische Beziehung peripherer Arterien, ins-
besondere der Vertebralarterien, und die Wirkung der
Bewegung der beteiligten Strukturen auf diese Ge-
fale

Spezielle Anatomie des autonomen Nervensystems
und dessen Beziehung zu muskuloskelettalen Be-
schwerden

Anatomische Varianten der neuralen und muskulos-
kelettalen Strukturen

Nozigeneratoren und Neurophysiologie der Nozireak-
tion und Schmerzverarbeitung

Grundlagen der Biomechanik und ihrer Anwendung
auf das Bewegungssystem, insbesondere beziiglich
der Gelenkbewegung und muskuléren Kraftlibertra-

gung

Diagnostische und therapeutische Grundlagen
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29 Zusatz-Weiterbildung Manuelle Medizin

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Indikationsstellung, Einleitung und Therapiekontrolle
physiotherapeutischer, physikalischer, ergotherapeu-
tischer und logopadischer Therapiemafinahmen so-
wie von Rehabilitationstraining

Interdisziplinadre Indikationsstellung zur weiterfiihren-
den Diagnostik einschlieflich der Differentialindika-
tion und Befundinterpretation bildgebender Verfah-
ren unter Berlicksichtigung der Strahlenhygiene

Risiken und Vorteile anderer relevanter Therapiever-
fahren im Vergleich zur Manuellen Medizin

Psychosomatische Grundlagen

Biopsychosoziales Schmerzverstandnis

Placebo- und Noceboeffekte

Mechanismen der Chronifizierung

Beratung der Patientin oder des Patienten liber Er-
folgsaussichten, Komplikationsméglichkeiten und
Kontraindikationen manualmedizinischer MaRRnah-
men

Individuelle Erarbeitung von Selbstlibungen mit der
Patientin oder dem Patienten im Rahmen der pri-
maren und sekunddren Pravention

Typische Krankheitsbilder in der Manuellen Medizin

Stérungen und Dysfunktionen der axialen und peri-
pheren Strukturen, insbesondere von Schadel, kra-
nio-zervikalem Ubergang, der Wirbelsiulenabschnitte
und deren Ubergéngen, Sakroiliakalgelenken, Be-
ckengiirtel und peripheren Gelenken

Funktionelle Verkettungen innerhalb und zwischen
den Strukturen des Bewegungsorgans

Dysfunktion viszeraler Organe mit Bezug zu biome-
chanischen Stérungen

Viszero-somatische, somato-viszerale, psycho-soma-
tische und somato-somatische Reaktionen

Spezielle manualmedizinische Diagnostik

Grundlagen spezieller padiatrischer Untersuchungs-
techniken und der Beurteilung des Entwicklungsstan-
des

Manualmedizinische Untersuchung und Funktionsdi-
agnostik, insbesondere unter Einbeziehung orthopa-
discher und neurologischer Tests

Durchfiihrung orientierender und regionaler palpato-
rischer Untersuchungen der einzelnen Gewebeschich-
ten zur Diagnose einer reversiblen Dysfunktion bzw.
einer Kontraindikation unter Berlicksichtigung der
Schmerzprovokation, veranderter Sensorik und Ge-
webetextur, des Bewegungsausmales und der Cha-
rakteristika der Barriere am Bewegungsende

Spezielle manualmedizinische Dokumentation der
Untersuchungsergebnisse

Spezielle manualmedizinische Therapie

Grundlagen osteopathischer Verfahren zur Behand-
lung viszeraler Organe
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29 Zusatz-Weiterbildung Manuelle Medizin

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Grundlagen manualmedizinischer Behandlungstech-
niken bei Kindern

Mobilisationstechniken einschlief3lich spezieller Tech-
niken der Inhibition oder Relaxation von Muskeln ba-
sierend auf postisometrischer Relaxation und rezipro-
ker Inhibition sowie Positionierungs-Techniken

Segmentale Manipulation an Wirbelsdule und Extre-
mitatengelenken

Myofasziale Techniken

Triggerpunkt-Behandlung

Behandlungsstrategien fiir funktionelle Verkettungs-
syndrome

Entspannungstechniken
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30 Zusatz-Weiterbildung Medikamentose Tumortherapie

30 Zusatz-Weiterbildung Medikamentose Tumortherapie

Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Medikamentdse Tumortherapie sind integraler Bestandteil der Weiterbildung zum Fach-
arzt/zur Facharztin fir Haut- und Geschlechtskrankheiten, Innere Medizin und Gastroenterologie, Innere Medizin und Hamatolo-
gie und Onkologie, Innere Medizin und Pneumologie, Strahlentherapie oder Urologie sowie im Schwerpunkt Gynakologische
Onkologie oder Kinder- und Jugend-Hamatologie und -Onkologie.

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Medikamentdse Tumortherapie umfasst in Ergdnzung zu einer Fach-
arztkompetenz die Durchfiihrung, Uberwachung und Nachsorge der medikamentdsen Therapie
solider Tumorerkrankungen des Fachgebiets einschlief3lich supportiver Malnahmen und der
Therapie auftretender Komplikationen.

Mindestanforderungen
gemiR § 11 WBO

—  Facharztanerkennung in den Gebieten Chirurgie, Frauenheilkunde und Geburtshilfe, Hals-
Nasen-Ohrenheilkunde, Haut- und Geschlechtskrankheiten, Innere Medizin, Mund-Kiefer-
Gesichtschirurgie, Neurochirurgie, Neurologie oder Urologie

und zusatzlich

— 12 Monate Medikamentose Tumortherapie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Medikamentdse Tumortherapie
Interdisziplindre Indikationsstellung zu chirurgi-
schen, strahlentherapeutischen, interventionellen
und nuklearmedizinischen Behandlungsverfahren
RegelméRige Teilnahme an interdisziplindren Tumor-
konferenzen, davon
- Falldarstellungen 20

Tumortherapie

Pharmakologie und Wirkungsweise medikamentdser

Tumortherapie
Indikationsstellung zur medikamentdsen Tumorthe-
rapie unter Beriicksichtigung von Komorbiditdten
Planung und Uberwachung der medikamentdsen
Therapie bei Tumorerkrankungen des Fachgebietes
einschliel3lich der Pravention, Erkennung und Be-
handlung spezifischer Nebenwirkungen von Tu-
mortherapeutika
Medikamentdse Therapie bei Patientinnen und Pati- 100
enten mit Tumoren des Fachgebietes in Behand-
lungsfallen, davon
- zytostatisch
- zielgerichtet
- immunmodulatorisch
- antihormonell

Aspekte der Nachsorge bei medikamentdser Tu-

mortherapie

Supportivtherapie

Grundlagen der Supportivtherapie und Rehabilitation

bei Tumorerkrankungen des Fachgebietes
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31 Zusatz-Weiterbildung Medizinische Informatik

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Prophylaktische und interventionelle Supportivthera-
pie, insbesondere Antiemese, Erndhrungsberatung
und Diatetik einschlieBlich enteraler und parentera-
ler Erndhrung, Infektionsprophylaxe und Therapie
von Infektionen, Antikoagulation

31 Zusatz-Weiterbildung Medizinische Informatik

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Medizinische Informatik umfasst die systematische Verarbeitung von
Informationen in der Medizin durch die Modellierung und Realisierung von informationsverarbei-
tenden Systemen.

Mindestanforderungen
geman § 11 WBO

— 24 Monate arztliche Tatigkeit

und zusétzlich

— 240 Stunden Kurs-Weiterbildung gemal} § 4 Absatz 8 in Medizinische Informatik
Die Kurs-Weiterbildung kann durch 12 Monate Weiterbildung in einer an die Patientenversor-
gung angeschlossenen Einrichtung der Medizinischen Informatik unter Befugnis an Weiter-
bildungsstatten ersetzt werden.

und zusatzlich

— 480 Stunden in einer Einrichtung der medizinischen Informatik oder in einer IT-Abteilung im
Gesundheitswesen, ersetzbar durch eine Projektarbeit unter Anleitung einer oder eines zur
Weiterbildung befugten Arztin oder Arztes fiir Medizinische Informatik

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Angewandte Informatik

IT-Infrastrukturkomponenten, z. B. Rechnernetze, Be-
triebssysteme, Telematikinfrastruktur

JSON, Java, SOAP

Programmiersprachen und Webservices z. B. XML,

IT-Servicemanagement

Planung, Entwicklung und Auswahl von Anwendungs-
systemen

Einsatz von Vorgehensmodellen im Software Enginee-
ring

Modellierung von Daten und Prozessen

Anwendung und Abfrage von relationalen Datenban-
ken

Anwendung von Methoden der Anforderungsanalyse

Datenschutz und Datensicherheit

Rechtliche Grundlagen, z. B. Datenschutzgrundver-
ordnung, Medizinproduktegesetz, Arzneimittelgesetz

Datenschutzes

Prinzipien und MaBnahmen zur Gewahrleistung des

Umsetzung datenschutzkonformer Lésungen in Ver-
sorgung und Forschung

Erstellung/Mitarbeit eines Datenschutzkonzeptes

Medizinische Dokumentation
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31 Zusatz-Weiterbildung Medizinische Informatik

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Fachterminologie der medizinischen Informatik, z. B.
Systematized Nomenclature of Medicine - Clinical
Terms (SNOMED-CT)

Dokumentationssysteme

Planung und Entwicklung von Dokumentationssyste-
men, z. B. medizinische Register, Krebsregister, Infek-
tionsschutzmeldungen, Qualitétssicherungssysteme

Anwendung von Ordnungssystemen, Klassifikationen
oder Ontologien, davon

- im Rahmen der medizinischen Dokumentation,
z. B. Arztbrief, Medikationsplan, Notfalldaten, Ak-
ten, Impfplan, SNOMED-CT, LOINC, UCUM, TNM,
ICD-0O, ICF

- im Rahmen der administrativen Dokumentation,
z. B. OPS, ICD-10-GM, EBM, DRG, Qualitatssiche-
rung nach § 137 SGB V

- im Rahmen von Public Health (Big Data), z. B. To-
desursachen, Infektionsschutz, Pharmakovi-
gilanz, GMDN, ATC, ICD-10-WHO

Informations- und Kommunikationssysteme

Medizinische Informations- und Kommunikationssys-
teme, insbesondere

- Krankenhausinformationssysteme und klinische
Arbeitsplatzsysteme, z. B. Intensivmedizin, Ands-
thesiologie

- Arztpraxisinformationssysteme

- Informationssysteme von Funktionsabteilungen
wie Radiologie, Labor, Endoskopie

Aufbau- und Ablauforganisation von Dienstleistungs-
einheiten, IT-Servicemanagement, z. B. ITIL

Erstellung von Rahmenkonzepten

IT-Standards und Interoperabilitat, z. B. ISO, DIN, HL7,
IHE

Evaluation von Informations- und Kommunikations-
systemen, z. B. Usability

Nutzungs- und Parametriererfahrungen bei branchen-
spezifischen Anwendungssystemen

Telemedizin und Telematik

Elektronische Akten und patientenzentrierte Anwen-
dungen (Consumer Health Care IT), z. B. APP-Anwen-
dungen, Ambient Assisted Living (AAL)

Anwendungen der elektronischen Gesundheitskarte

Organisatorische, juristische, ethische und technische
Aspekte von telemedizinischen Anwendungen

Informationsmanagement

Anwendungssysteme in der Forschung

Nutzung von Routine- und Registerdaten in der Ver-
sorgungsforschung

Datenmanagement, Datenintegration, z. B. Algorith-
men, Datenstrukturen
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31 Zusatz-Weiterbildung Medizinische Informatik

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Etablierung von IT-Strukturen im Rahmen von medizi-
nischen Forschungsprojekten, z. B. in klinischen Stu-
dien

E-Learning, Blended Learning

Entscheidungsunterstiitzung

Prazisionsmedizin

Wissensbasen und Systeme zur Therapiesicherheit,
z. B. Wissensmanagement

Health Technology Assessment (HTA)

Beratung zu Therapieoptionen aufgrund wissen-
schaftlicher Erkenntnisse (Schlussfolgerungsverfah-
ren)

Bild- und Biosignalverarbeitung

Modalitaten, z. B. in der Radiologie

Verfahren zur Filterung, Verbesserung und Auswer-
tung

Management in der Gesundheits-IT

Etablierte Verfahren der Qualitétssicherung, z. B. Me-
dizin-Controlling

Prozessmanagement, z. B. Organisation von Behand-
lungspfaden

Qualitatsmanagement, z. B. IT-Qualitatssicherung,
Qualitétssicherung nach § 137 SGBV

Mitarbeit an Qualitdtsmanagementprojekten, z. B. im
Rahmen von Zertifizierungen

IT-Projektmanagement und Vorgehensmodelle, z. B.
V-Modell

Risikomanagement von vernetzten Systemen, z. B.
1SO 80001

Biometrie und Epidemiologie in der Medizinischen Informatik

Methoden und Anwendungen bei experimentellen,
bevolkerungsbezogenen und klinischen Studien

Planungs- und Auswerteverfahren

Statistik und Statistik-Software, z. B. SPSS
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32 Zusatz-Weiterbildung Naturheilverfahren

32 Zusatz-Weiterbildung Naturheilverfahren

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Naturheilverfahren umfasst in Ergénzung zu einer Facharztkompetenz
die Anregung der individuellen korpereigenen Ordnungs- und Heilkrédfte durch Anwendung ne-
benwirkungsarmer oder naturheilkundlicher Methoden und Heilmittel.

Mindestanforderungen
gemiR § 11 WBO

—  Facharztanerkennung

und zusétzlich

— 160 Stunden Kurs-Weiterbildung gemaR § 4 Absatz 8 in Naturheilverfahren
und zusatzlich

— 80 Stunden Fallseminare unter Supervision
Jeweils 20 Stunden Fallseminare kénnen durch 6 Wochen Weiterbildung unter Befugnis an
Weiterbildungsstatten ersetzt werden.

Die Kurse und Fallseminare sollen sich Giber mindestens 24 Monate erstrecken.

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Grundlagen der Naturheilverfahren

Wirkmechanismen einschlieRlich der Heilungs- und

Therapiehindernisse

Moglichkeiten und Grenzen der Naturheilverfahren,

Wissenschaftlichkeit und Evidenz

System der Grundregulation, Geschichte der Natur-

heilverfahren

Ganzheitliche Behandlungsregime

Diagnostische Verfahren in der Naturheilkunde
Manuelle Untersuchungen einschlie3lich Befunder- 10
stellung, z. B. am muskuloskelettalen Apparat
Beurteilung von Haut- und Schleimhautveranderun- 10

gen

Indikationsstellung und Befundinterpretation diag-
nostischer Verfahren, z. B. orthomolekulare und mik-
rookologische Diagnostik

Therapie mit Arzneimitteln und Nahrungserganzungsmitteln

Gesetzliche Grundlagen, Herstellung, Qualitat, Wirk-
samkeit, Vertraglichkeit der Phytotherapie einschlieR-
lich Nahrungserganzungsmittel, bilanzierte Diat

Spezifika potenzierter Arzneimittel

Aromatherapie

kunft

Nicht-pflanzlich basierte Arzneimittel natirlicher Her-

Indikationsbezogene Therapie mit

- Phytotherapeutika

- Mikronahrstoffen

- Prabiotika und Probiotika

Kneipp-, Hydro-, Balneo- und Klimatherapie

Physiologie der hydrothermotherapeutischen MaR-
nahmen sowie Wirkweisen von Naturfaktoren
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32 Zusatz-Weiterbildung Naturheilverfahren

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Indikationsstellung und Beratung zu 10
- Kneipp-Anwendungen
- Hydrotherapie
- Thermotherapie
- Kryotherapie
- Balneo- und Klimatherapie
- Thalassotherapie
Physikalische Verfahren
Grundlagen physikalischer Verfahren
Indikationsstellung und Beratung zu
- Ultraschalltherapie
- Foto- und Lichttherapie
- Elektrotherapie einschliefilich Magnetfeldthera-
pie
Massagebehandlungen, Reflextherapie
Physiologische Grundlagen der Reflextherapie
Indikationsstellung und Beratung zu 5
- klassischer Massage
- Bindegewebsmassage
- Lymphdrainage
- Colon-Massage
- Periost-Massage
- Reflextherapie
Manuelle Verfahren
Physiologische Grundlagen manueller Verfahren
Indikationsstellung und Beratung zu
- manuellen Verfahren
- osteopathischen Verfahren
Erndhrung und Fasten
Naturheilkundliche Erndhrungsformen (z. B. vegeta-
bile Vollwertkost) und ihre Umsetzung in der Praxis
Nahrungsmittelunvertréglichkeiten
Sekundare Pflanzenstoffe
Erkennung von Fehl- und Mangelerndhrung
Beratung zu 10
- vollwertiger Erndhrung
- Fasten
- Erndhrung bei z. B. entziindlichen, metaboli-
schen und onkologischen Erkrankungen
Ordnungstherapie
Grundlagen der Ordnungstherapie einschlief3lich
chronobiologischer Ansatze
Mind-Body-Medicine
Einfluss psychosozialer Faktoren auf die Gesundheit
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32 Zusatz-Weiterbildung Naturheilverfahren

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Beratung zu Salutogenese, z. B. Lebensstil, Entspan- 10
nung, Achtsamkeit, Prévention
Patientenschulungen (inklusive Beratungstechniken)
Bewegungs- und Atemtherapie
Spezifische Formen der Bewegungstherapie
Atemtherapieverfahren
Indikationsstellung und Beratung zu Bewegungs- und
Atemtherapie
Ausleitende und umstimmende Verfahren
Physiologische Grundlagen ausleitender und umstim-
mender Verfahren
Indikationsstellung und Durchfiihrung von 10
- Schropfen
- Blutegeltherapie
- Eigenbluttherapie
- Aderlasstherapie
Indikationsstellung und Beratung zu diuretischen und
laxierenden Verfahren
Grundlagen der Neuraltherapie und Akupunktur
Grundlagen der Akupunktur
Indikationsstellung und Durchfiihrung von Neuralthe- 10
rapie, davon
- Quaddelbehandlungen
- Segmentinfiltration
- Narbeninfiltration
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33 Zusatz-Weiterbildung Notfallmedizin

33 Zusatz-Weiterbildung Notfallmedizin

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Notfallmedizin umfasst die Erkennung drohender oder eingetretener
Notfallsituationen und die Behandlung von Notfallen sowie die Wiederherstellung und Aufrecht-
erhaltung akut bedrohter Vitalfunktionen.

Mindestanforderungen
gemiR § 11 WBO

— 24 Monate Weiterbildung in einem Gebiet der unmittelbaren Patientenversorgung im statio-
naren Bereich unter Befugnis an Weiterbildungsstatten

und zusatzlich
— 6 Monate Weiterbildung auf einer Intensivstation

— 6 Monate Weiterbildung in der Andsthesie oder in der Notaufnahme eines Notfallkranken-
hauses oder Notfallzentrums

jeweils unter Anleitung einer oder eines zur Weiterbildung befugten Arztin oder Arztes

— 80 Stunden Kurs-Weiterbildung gemaR § 4 Absatz 8 in allgemeiner und spezieller Notfall-
behandlung

und anschlieflend
—  Hospitationen: mindestens

e 2 Wochen in der Kinderanasthesie oder Padiatrie, ersetzbar durch Weiterbildungs-
kurs, und

e 2 Wochen in der Geburtshilfe, ersetzbar durch Weiterbildungskurs, und

e 2 Wochen in der Andsthesie, ersetzbar durch Simulationskurs zum Atemwegsma-
nagement, und

e 2Wochen in der Notaufnahme eines Notfallkrankenhauses
sofern im jeweiligen Bereich nicht bereits ein Weiterbildungsabschnitt absolviert wurde
sowie abschlieRend

— 100 Primédreinsatze mit notfallmedizinisch relevantem Spektrum im arztbesetzten boden-
gebundenen Rettungsmittel oder Rettungshubschrauber unter Anleitung einer oder eines
verantwortlichen zur Weiterbildung befugten Arztin oder Arztes bzw. einer &rztlichen Stiitz-
punktleiterin oder eines arztlichen Stutzpunktleiters, davon mindestens 20 in Begleitung
einer Facharztin oder eines Facharztes mit Zusatzbezeichnung Notfallmedizin. 25 Einsatze
konnen in Form eines Simulationstrainings absolviert werden.

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Zusatzbezeichnung Rettungsmedizin besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Zusatzbezeichnung

Notfallmedizin zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Organisatorische, einsatztaktische Grundlagen

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und Richtlinien,
z. B. Rettungsdienstgesetze

Strukturen des deutschen Rettungsdienstes sowie In-
dikationen der verschiedenen Rettungsmittel

Einsatzarten, insbesondere Primar-, Sekundareinsatz,
Interhospital- und Schwerlasttransport, Infektions-
transport, Neugeborenentransport

Aufgaben und Struktur einer Leitstelle, der Alarmie-
rungswege und Alarmierungsmittel

Besonderheiten und Kontraindikationen bei ambu-
lanter notarztlicher Versorgung

Moglichkeiten einer ambulanten Weiterversorgung
durch Hausarztin oder Hausarzt, sozialpsychiatri-
schen Dienst, spezialisierte ambulante Palliativversor-
gung oder Sozialstation
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33 Zusatz-Weiterbildung Notfallmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

MaRnahmen zum Eigenschutz und zum Schutz von
Patientinnen und Patienten sowie Dritten an einer
Einsatzstelle

Planung, Vorbereitung und Durchfiihrung von Sekun-
dartransporten, auch unter intensivmedizinischen Be-
dingungen

HygienemaBnahmen beim Umgang mit infektiosen
Patientinnen und Patienten in Notfallsituationen

Grundlagen der technischen und medizinischen Ret-
tung

Grundlagen der Lagebeurteilung und Sichtung bei
Massenanfall von Verletzten/Erkrankten (MANV), auch
unter chemischen/biologischen/radiologischen/ nuk-
learen (CBRN)-Gefahren

Grundlagen des Katastrophenschutzes

Auswahl eines dem Krankheitsbild entsprechend leit-
liniengerechten und geeigneten Zielkrankenhauses

Anwendung interpersoneller Fertigkeiten einschlief3-
lich Teamarbeit, Fiihrung, Entscheidungsfindung

Durchfiihrung einer strukturierten Patienteniibergabe
(Handover)

Bedeutung notfallmedizinisch relevanter Register (Re-
animationsregister, Traumaregister) und Dokumenta-
tionsgrundlagen (MIND)

Durchfiihrung von strukturierten Einsatznachbespre-
chungen

Bedeutung und Indikation von Krisenintervention und
Einsatznachsorge

Todesfeststellung und Durchfiihrung der vorlaufigen
Leichenschau einschlieBlich rechtsrelevanter Aspekte

Situation des rechtfertigenden Notstandes und der
Geschéftsfiihrung ohne Auftrag

Besonderheiten bei der Unterbringung psychisch
Kranker nach gesetzlichen Regelungen

Untersuchung von Notfallpatientinnen und Notfallpatienten

Lagerung der Notfallpatientin oder des Notfallpatien-
ten und Herstellung der Transportfahigkeit

Standardisierte Akutanamnese bei einer Notfallpati-
entin oder einem Notfallpatienten

Erkennung kritischer und lebensbedrohlicher Zu-
stande

Verschaffung eines ersten Uberblicks iiber den Not-
fallort und das Geschehen (Lage) und gegebenenfalls
Nachforderung addaquater Rettungsmittel

Leitliniengerechte Erstuntersuchung

Erkennung von Hinweisen fiir vital bedrohliche Verlet-
zungen

Beurteilung von Depressivitat und Suizidalitat der Pa-
tientin oder des Patienten einschlieBlich Geféhr-
dungsprognose

Schockraummanagement

Leitsymptome
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33 Zusatz-Weiterbildung Notfallmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Einleitung einer symptomorientierten Erstbehand-
lung bei

- Bewusstseinsstorungen/neurologischen Defizi-
ten

- akuter Atemnot

- Brustschmerz

- Blutungen

- Schock

- Herzrhythmusstorungen

- akuten abdominellen Beschwerden

- akuten schweren Schmerzen

- psychischen Stérungen

- Fieber

- Trauma

Diagnostische MaBnahmen

Durchfiihrung und Befunderstellung des EKG im Not-
fall

Applikation und Bewertung des Basismonitorings ein-
schlieBlich Besonderheiten des kindgerechten Moni-
torings beim Transport

Messung und Bewertung der Kapnometrie und Kap-
nographie

Therapeutische MaBnahmen

Indikationsstellung und Durchfiihrung einer symp-
tomadaptierten und der Verdachtsdiagnose entspre-
chenden Lagerung unter Berticksichtigung von Hilfs-
mitteln

Ethische Abwagung der Indikationsstellung zur Einlei-
tung und Fortfiihrung notfallmedizinischer MalRnah-
men und Beriicksichtigung des Patientenwillens

Indikationsstellung und Durchfiihrung von Repositio-
nen bei Frakturen und Luxationen

Reanimation von Erwachsenen, sowie von Sduglingen
und Kleinkindern, auch als Reanimationstraining

Durchfiihrung von Defibrillation oder Kardioversion,
auch als Simulation

Grundlagen der transkutanen Schrittmachertherapie

Durchfiihrung einer Thoraxentlastung, insbesondere

- Thoraxdrainage

Behandlung von Problemen im Bereich des Atemwe-
ges (Airwaymanagement) einschlieBlich schwierige
Atemwegsverhaltnisse, auch als Simulation

Durchfiihrung der Maskenbeatmung, auch bei Saug-
lingen und Kindern, auch als Simulation

Sicherung der Atemwege durch Anwendung von sup-
raglottischen Atemwegshilfen, auch bei Sduglingen
und Kindern, auch als Simulation

Sicherung der Atemwege durch endotracheale Intu-
bation einschlieBlich Videolaryngoskopie

50
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33 Zusatz-Weiterbildung Notfallmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Einleitung und Aufrechterhaltung einer Notfallnar-
kose

Anwendung alternativer Medikamentenapplikations-
formen, z. B. nasal, sublingual und intraosséar

Blutungsmanagement/Blutstillung durch Kompres-
sion und mittels Anlage von Tourniquet und Becken-
schlinge

Behandlung mit notfallmedizinisch relevanten Medi-
kamenten

Durchfiihrung einer Volumentherapie, auch bei Saug-
lingen und Kindern

Durchfiihrung einer Schmerztherapie, auch bei Saug-
lingen und Kindern

Besonderheiten und Ablauf einer Neugeborenen-Erst-
versorgung

Geburtshilfliches Notfallmanagement
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34 Zusatz-Weiterbildung Nuklearmedizinische Diagnostik fiir Radiologen/Radiologinnen

34 Zusatz-Weiterbildung Nuklearmedizinische Diagnostik fiir Radiologen/Radiologinnen

Definition Die Zusatz-Weiterbildung Nuklearmedizinische Diagnostik fiir Radiologen/Radiologinnen umfasst
in Ergénzung zur Facharztkompetenz die Anwendung radioaktiver Stoffe zur Funktions- und Lo-
kalisationsdiagnostik von Erkrankungen, Organen, Geweben und Systemen sowie deren Anwen-
dung im Rahmen von Hybridverfahren.

Mindestanforderungen | — Facharztanerkennung fiir Radiologie
gemaf § 11 WBO und zusitzlich

— 24 Monate Nuklearmedizinische Diagnostik fiir Radiologen/Radiologinnen unter Befug-
nis an Weiterbildungsstatten

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Nuklearmedizinische Diagnostik fiir Radiologen/Radio-
loginnen

Klinische Grundlagen sowie pathophysiologische und
diagnoseweisende Merkmale von degenerativen, an-
geborenen, metabolischen, inflammatorischen, infek-
tiosen und Tumor-Erkrankungen im Kindes-, Jugend-
und Erwachsenenalter sowie deren Zuordnung zu Er-
krankungsstadien und deren Differentialdiagnosen

Grundlagen der Strahlenbiologie, Strahlenphysik und
Messtechnik, insbesondere Dosisbegriffe und physi-
kalische und biologische Dosimetrie

Prinzipien der nuklearmedizinischen Bildentstehung,
insbesondere der Detektortechnik, des Tracerprinzips
und der Gammaspektrometrie

Indikationsstellung

Indikationsstellung und rechtfertigende Indikations-
stellung fiir alle bildgebenden Verfahren mit ionisie-
renden Strahlen unter Beriicksichtigung der spezifi-

schen Risiken und méglicher Komplikationen

Strahlenschutz

Besonderheiten der nuklearmedizinischen Diagnostik
im Kindes- und Jugendalter, insbesondere Auswahl
und Dosierung der Radiopharmaka

Prinzipien der ionisierenden und nicht-ionisierenden
Strahlung und des Strahlenschutzes bei der Anwen-
dung am Menschen

Reduktionsmoglichkeiten der medizinisch indizierten
Strahlenexposition in der Diagnostik

Grundlagen des Strahlenschutzes beim Personal und
bei Begleitpersonen

Messung und Bewertung der Strahlenexposition

Diagnostische Referenzwerte

Radiopharmaka

Umgang mit offenen radioaktiven Stoffen (Radionuk-
lide) und markierten Radiopharmaka einschlieBlich
der Qualitatskontrolle
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34 Zusatz-Weiterbildung Nuklearmedizinische Diagnostik fiir Radiologen/Radiologinnen

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

IndikationsgemaRe Auswahl, Dosierung und Kinetik
von Radiopharmaka

Geratetechnik

Geratebezogene Qualitatssicherungsmallnahmen

einschlieBlich Konstanzpriifungen

Physikalische Grundlagen und praktische Anwendung

bildgebender Verfahren mit ionisierenden Strahlen,

insbesondere Gammakamera, SPECT und PET sowie

Hybridgerate (SPECT/CT, PET/CT, PET/MRT)

Kommunikation
Aufklarung von Patientinnen und Patienten und/oder
Angehorigen liber Nutzen und Risiko bildgebender
Verfahren mit ionisierenden Strahlen
Nuklearmedizinische Befunderstellung, Bewertung
und Kommunikation des Untersuchungsergebnisses

Bildgebung mit ionisierender Strahlung einschlieBlich Gamma-Kamera, SPECT und PET

Prinzipien und Bedeutung der Akquisitionsparameter

fiir Bildqualitat und Dosis bei Szintigraphien, SPECT

und PET, deren korrekte Wahl und Einfluss auf mogli-

che Bildartefakte
Erstellung und Anwendung von Gammakamera-,
SPECT- und PET-Untersuchungsprotokollen ein-
schlieBlich geeigneter Radiopharmaka
Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung von 1.600
Untersuchungen unter Verwendung von Radiophar-
maka (ohne Schilddriise) einschlieBlich Gammaka-
mera, SPECT und PET (auch in Hybridtechnik), jeweils
in angemessener Wichtung, davon
- in SPECT- oder PET-Technik 800

Hybride Verfahren

Physikalische und technische Prinzipien der Hybrid-

verfahren

Interaktion morphologischer und funktioneller Bild-

gebung einschliefllich moglicher Artefakte
Interdisziplinére Indikationsstellung fiir Hybridverfah-
ren wie Positronenemissionstomographie-CT, Einzel-
photonen-Emissions-CT und MR-PET
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35 Zusatz-Weiterbildung Orthopadische

35 Zusatz-Weiterbildung Orthopadische Rheumatologie

Rheumatologie

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Orthopé&dische Rheumatologie umfasst in Ergdnzung zur Facharzt-

kompetenz die Diagnostik und Therapie von degenerativen, entziindlichen und stoffwechselbe-
dingten rheumatischen Krankheiten der Bewegungsorgane einschlieflich der interdisziplindren
Zusammenarbeit bei komplexen rheumatischen Erkrankungen.

Mindestanforderungen

gemiR § 11 WBO und zusétzlich

Facharztanerkennung fiir Orthopéadie und Unfallchirurgie

24 Monate Orthopéadische Rheumatologie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten

Ubergangsbestimmung:

Fachéarztinnen und Fachérzte fiir Orthopéadie bzw. fiir Orthopadie und Unfallchirurgie, die berechtigt sind, die Schwerpunktbe-
zeichnung Rheumatologie zu fiihren, kdnnen statt der Schwerpunktbezeichnung die Zusatzbezeichnung Orthopéadische Rheuma-

tologie fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Orthopidische Rheumatologie

Klinische Symptomatologie und Differentialdiagnose

der degenerativen, entziindlichen und stoffwechsel-

bedingten rheumatischen Krankheiten der Bewe-

gungsorgane

Praventive MaBnahmen

Sekundare und tertiare Pravention von Gelenk-, Wir-

belsaulen- und Weichteilmanifestationen bei degene-

rativen, entzlindlichen und stoffwechselbedingten

rheumatischen Krankheiten

Diagnostische Verfahren
Sonographische Bildgebung bei degenerativen, ent-
ziindlichen und stoffwechselbedingten rheumati-
schen Krankheiten der Bewegungsorgane, insbeson-
dere an Hand und Fuf’
Indikationsstellung und Befundinterpretation nukle-
armedizinischer Diagnostik bei degenerativen, ent-
ziindlichen und stoffwechselbedingten rheumati-
schen Krankheiten der Bewegungsorgane
Indikationsstellung und Befundinterpretation weite-
rer bildgebender Verfahren bei degenerativen, ent-
ziindlichen und stoffwechselbedingten rheumati-
schen Krankheiten der Bewegungsorgane
Indikationsstellung und Befundinterpretation zur la-
borchemischer Differentialdiagnostik sowie immuno-
logischer Methoden bei degenerativen, entzlindlichen
und stoffwechselbedingten rheumatischen Krankhei-
ten der Bewegungsorgane, auch in interdisziplinarer
Zusammenarbeit
Indikationsstellung und Befundinterpretation labor-
chemischer Synovia-Diagnostik
Mikroskopische Untersuchung der Gelenkflussigkeit 20
einschlieRlich Befunderstellung
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35 Zusatz-Weiterbildung Orthopadische Rheumatologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Anwendung von Assessmentinstrumenten bei den de- 50
generativen, entzlindlichen und stoffwechselbeding-
ten rheumatischen Krankheiten der Bewegungsor-
gane einschlieBlich Scoring klinischer Befunde
Indikationsstellung und Befundinterpretation histo-
pathologischer Diagnostik
Spezielle osteologische Differentialdiagnostik und 20
medikamentdse Differentialtherapie
Manualmedizinische Untersuchung an den Bewe-
gungsorganen bei Einzelbefunden sowie komplexen
Befunden
Funktionsbezogene diagnostische Verfahren mit ap-
parativen Messverfahren wie Muskelfunktionsanalyse,
Stand-, Gang- und Bewegungsanalyse
Standardisierte Schmerzanamnese, Schmerzanalyse
und Differentialdiagnose der Schmerzkrankheit unter
Berlicksichtigung psychologischer, arbeits- und sozi-
almedizinischer Gesichtspunkte bei degenerativen,
entziindlichen und stoffwechselbedingten rheumati-
schen Krankheiten
Therapeutische Verfahren
Indikationsstellung, Einleitung und Durchfiihrung der 250
medikamentdsen Therapie bei (peri-)operativer und
konservativer Behandlung der Bewegungsorgane, da-
von
- ininterdisziplindrer Zusammenarbeit mit inter- 50
nistischen Rheumatologen einschliefRlich der
Uberwachung der Dauertherapie im Langzeitver-
lauf entzlindlich-rheumatischer Erkrankungen
der Bewegungsorgane
Spezielle Schmerztherapieoptionen durch lokale und
systemische Malinahmen bei degenerativen, entzilind-
lichen und stoffwechselbedingten rheumatischen
Krankheiten der Bewegungsorgane
Multimodale Schmerztherapie in interdisziplinarer
Zusammenarbeit
Erstellung eines Therapieplans einschliefilich interdis- 50
ziplinarer Therapiekoordination
Interventionelle Schmerztherapie am Bewegungssys- 30
tem einschlieBlich diagnostischer und therapeuti-
scher Lokal- und Leitungsanasthesie sowie Injektions-
und Punktionstechniken an Wirbelsaule und Gelen-
ken
Medikamentdse Therapie akuter und chronischer
Schmerzzustande
Einleitung und Uberwachung von Schmerzbewilti-
gungstraining einschliellich Entspannungsverfahren
Rehabilitationsspezifische Differentialdiagnose und
Klassifikation von Gesundheitsstérungen
Rehabilitationsziele und RehabilitationsmalRnahmen
einschlieBlich Friihrehabilitation bei orthopadisch-
unfallchirurgischen, orthopadisch-rheumatologi-
schen und orthopadisch-geriatrischen Krankheiten
und Behinderungen unter kurativer und rehabilitati-
ver Zielsetzung
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35 Zusatz-Weiterbildung Orthopadische Rheumatologie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Grundlagen der Integration in Bereiche der schuli-
schen, beruflichen, sozialen und personlichen Teil-
habe

Erstellung von Behandlungs- und Rehabilitationspla-
nen mit epikritischer Bewertung, insbesondere

50

- inder Frihmobilisation oder Friihrehabilitation
und bei Folgezustanden orthopadisch-unfallchi-
rurgischer Erkrankungen

- inder Rehabilitation degenerativer, entziindli-
cher und stoffwechselbedingter rheumatischer
Krankheiten der Bewegungsorgane

Manualmedizinische Behandlungstechniken bei funk-
tionellen Stérungen der Bewegungsorgane

Einleitung, Verordnung und Uberwachung von Verfah-
ren der physikalischen Medizin, der Physiotherapie
und Ergotherapie, insbesondere

50

- bei akuten und chronischen rheumatischen
Krankheiten der Bewegungsorgane

- beichronischen Schmerzkrankheiten der Bewe-
gungsorgane unter Verwendung standardisierter
psychosozialer Evaluationsinstrumente

Technische Orthopadie bei degenerativen, entziindli-
chen und stoffwechselbedingten rheumatischen
Krankheiten der Bewegungsorgane, Bau- und Wir-
kungsweise von Orthesen und Prothesen, Bandagen,
Schienen und Apparaten einschlieflich Materialkunde
und Herstellungsverfahren

Indikationsstellung zur Prothesen- und Orthesenbe-
handlung, differenzierte Verordnung der Bauweise,
Uberpriifung der Funktionsfahigkeit und ggf. Lang-
zeittherapie

50

Operative Therapieoptionen von Gelenk-, Wirbelsdu-
len- und Weichteilmanifestationen bei entziindlichen
rheumatischen Krankheiten und ihrer funktionellen
Konsequenzen

Differentialindikation und spezifische Behandlung
nach Operationen an den Weichgeweben, der Wirbel-
saule und den Gelenken bei entziindlich rheumati-
schen Krankheiten

Operationen bei entziindlich rheumatischen Krank-
heiten

- Synovialisektomien an grofRen oder kleinen Ge-
lenken

10

- Tendosynovialisektomien

10

- Gelenkersatzoperationen

10

- Resektionsarthroplastiken

- Eingriffe an Weichgeweben, z. B. Bursektomien,
Exstirpation von Rheumaknoten

10

Erste Assistenz bei Operationen hoheren Schwierig-
keitsgrades bei entzlindlich rheumatischen Krankhei-
ten

- Synovialisektomien an groRen oder kleinen Ge-
lenken

10

- Arthrodesen

10
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35 Zusatz-Weiterbildung Orthopadische Rheumatologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Sehnenverlagerungen, Rekonstruktionen oder 5
Transplantationen
Neurolysen oder Verlagerungen peripherer Ner- 5
ven
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36 Zusatz-Weiterbildung Palliativmedizin

36 Zusatz-Weiterbildung Palliativmedizin

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Palliativmedizin umfasst in Ergénzung zu einer Facharztkompetenz die
Behandlung und Begleitung von Patientinnen und Patienten mit einer unheilbaren, fortgeschrit-
tenen und fortschreitenden Erkrankung mit dem Ziel, unter Einbeziehung des sozialen Umfelds

und unter Berlicksichtigung der individuellen psychischen und spirituellen Situation die Lebens-
qualitat dieser Patientinnen und Patienten bestmoglich positiv zu beeinflussen.

Mindestanforderungen

gemal § 11 WBO und zusétzlich

und zusatzlich

statten ersetzt werden.
und zusatzlich

Facharztanerkennung in einem Gebiet der unmittelbaren Patientenversorgung

40 Stunden Kurs-Weiterbildung gemal § 4 Absatz 8 in Palliativmedizin

120 Stunden Fallseminare unter Supervision
Die Fallseminare kdnnen durch 6 Monate Weiterbildung unter Befugnis an Weiterbildungs-

- Palliativmedizin gemal Weiterbildungsinhalten unter Befugnis

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Palliativmedizin

Grundprinzipien der Palliativversorgung

Komplexitat bei Patientinnen und Patienten mit un-

heilbaren fortgeschrittenen Erkrankungen und in der

letzten Lebensphase

Einbeziehung und Unterstiitzung der Angehdrigen

Versorgungskonzepte und Betreuungskontinuitat

Strukturen der allgemeinen und spezialisierten Pallia-

tivversorgung

Besonderheiten der padiatrischen und geriatrischen

Palliativversorgung

Krankheit, Sterben, Tod und Trauer in verschiedenen

Kulturen und Religionen

Grundlagen der symptomorientierten Behandlung

Kausale versus symptomatische Therapieoptionen,

deren Angemessenheit, Nutzen und Risiken
Erstellung, kontinuierliche Uberpriifung, Anpassung 20
und Dokumentation von Therapiepldanen mit palliativ-
medizinischer Intention einschlielich der Beurtei-
lung der Angemessenheit von Therapiemalinahmen,
Therapiezieldiskussion, Therapiezieldnderung mit kri-
tischer Diskussion medizinischer Indikationen
Management von korperlichen und psychischen Kri- 10
sen
Beratung und Unterstiitzung der Patientin oder des
Patienten in der Entscheidungsfindung sowie Einho-
lung und Abwégung eines der aktuellen Situation an-
gepassten (Behandlungs-)Auftrags der Patientin oder
des Patienten

Symptomlinderung und Behandlung palliativmedizinischer Krankheitsbilder

Pharmakologische und therapeutische Zusammen-

hange einzelner belastender Symptome
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36 Zusatz-Weiterbildung Palliativmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Diagnostik, stadien- und bedarfsgerechte, differen-
zierte medikamentdse und nicht-medikamentose pal-
liativmedizinische Therapie belastender Symptome
anhand mechanismen- und ursachenorientierter The-
rapiepléne

Erstellung von Protokollen zur palliativen Sedierung
einschlief3lich kritischer Diskussion

Palliativmedizinische Therapie von Funktionsstorun-
gen, z. B. maligne intestinale Obstruktion, Elektrolyt-
und metabolische Stérungen sowie von Organfunkti-
onseinschrankungen und -ausfallen einschlieflich der
Erndhrungs- und Fliissigkeitszufuhr in Relation zu
Prognose und Patientenwillen

Zusammenhange und Therapieoptionen palliativme-
dizinischer Krankheitsbilder

Diagnostik und Therapie palliativmedizinisch wichti-
ger Krankheitsbilder in Relation zu Prognose und Pati-
entenwillen, insbesondere maligne Erkrankungen, Or-
ganinsuffizienzen, neurologische Erkrankungen ein-
schlieflich Demenz, hereditare Erkrankungen, Anpas-
sungsstorungen und posttraumatische Belastungen

Soziales Umfeld der Patientinnen und Patienten

Wiederkehrende Verhaltens- und Kommunikations-
muster in Familien

Einschatzung der Struktur und Tragfahigkeit des sozi-
alen Umfelds der Patientin oder des Patienten, Identi-
fikation von Ressourcen und Verringerung von Defizi-
ten, Organisation und bedarfsadaptierte Anpassung
der Versorgungsstrukturen

Biographiearbeit

Erfassung der Familienstruktur, z. B. Genogramm

Berlicksichtigung der Bediirfnisse der Angehérigen im
Behandlungskonzept

Spiritualitat

Lebensbilanz und Lebensidentitat

Konzepte von Spiritualitat, Leben, Krankheit, Leid
und Tod, Religion und ihre Zusammenhange

Beratung und Unterstiitzung der Patientin oder des
Patienten bei spirituell-existentiellen Fragen, beim

Umgang mit Scheitern, Versagen und Schuld sowie
bei existentiellen Angsten und offenen Fragen (iber
die Zeit nach dem Tod

Einleitung und ggf. Mitgestaltung kultureller und reli-
gioser Sterbe- und Bestattungsriten

Anpassung, Bewiltigung, Trauer

Beratung und Unterstiitzung bei Krankheitsbewalti-
gung, Korperbildveranderungen und Trauer

Ethische und rechtliche Grundlagen

Ethische Bewertung und rechtliche Grundlagen der
Entscheidungsfindung, Patientenautonomie, Voraus-
verfiigungen, Behandlungsbegrenzung, Formen der
»Sterbehilfe®, palliative Sedierung
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36 Zusatz-Weiterbildung Palliativmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Anwendung und Abwagung medizinethischer Prinzi-
pien

Reflexion und Haltung zum Umgang mit Todeswiin-
schen

Umsetzung von gesundheitlicher Vorausplanung

Kommunikation und Arbeit im Team

Kommunikationsmodelle

Kommunikation und Supervision im interdisziplina-
ren und interprofessionellen Team zur Entschei-
dungsfindung einschlieBlich kollegialer Beratung

Kommunikation und wertschdtzender Umgang mit
den Gefiihlen der Patientinnen und Patienten sowie
der Angehorigen, auch mit kommunikationseinge-
schrankten Menschen, z. B. alte, behinderte und de-
mente Menschen

Beratungsgesprache, z. B. Aufklarungs-, Entschei-
dungs-, Konflikt-, Angehdrigen-Gesprache, Uberbrin-
gen schlechter Nachrichten, Gesprache liber medizini-
sche und menschliche Versdumnisse und Fehler

Teilnahme an und Durchfiihrung von Familiengespra-
chen

Forderung der Kommunikation der Betroffenen unter-
einander

Selbstreflexion

Reflexion der eigenen Grundhaltung und der eigenen
Einstellung zum Sterben und zum Tod

Aktive Gestaltung von Entlastung und Abgrenzung
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37 Zusatz-Weiterbildung Phlebologie

37 Zusatz-Weiterbildung Phlebologie

Definition

des Venensystems.

Die Zusatz-Weiterbildung Phlebologie umfasst in Ergdnzung zu einer Facharztkompetenz die Vor-
beugung, Erkennung, Behandlung und Rehabilitation der Erkrankungen und Fehlbildungen des
Venen- und Lymphgefafisystems der Extremitaten einschlieRlich thrombotischer Erkrankungen

Mindestanforderungen | —

gemiR § 11 WBO und zusatzlich

Facharztanerkennung

—  Phlebologie gemafR Weiterbildungsinhalten unter Befugnis

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
ichtz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Phlebologische und LymphgefaR-Erkrankungen
Erkennung, Behandlung und Nachbehandlung vené-
ser Thromboembolien einschlieRlich der Antikoagula-
tion
Behandlung der chronischen Veneninsuffizienz und
ihrer Komplikationen einschlieRlich des Ulcus cruris
Behandlung des Lymphddems der Extremitaten

Erkrankungen in der Endstrombahn, z. B. Akrozya-

nose, Raynaud-Syndrom

Diagnostische Verfahren
Dopplersonographie des Venensystems 100
Duplexsonographie des Venensystems 100

Durchfiihrung und Befunderstellung von Funktions-
untersuchungen, z. B. Photoplethysmographie, Ve-
nenverschlussplethysmograhie, Phlebodynamomet-
rie

Bestimmung des Kndchel-Arm-Index

Therapeutische Verfahren

Sklerosierungstherapie

Indikationsstellung und Durchfiihrung von

- Kompressionsverbanden

- apparativen intermittierenden Kompressionsbe-
handlungen

- speziellen lymphologischen Kompressionsver-
banden

Verordnung und Uberwachung von Kompressions-
strimpfen

Eingriffe am epifaszialen Venensystem der unteren
Extremitaten, z. B. Phlebektomie, Varikotomie, Mi-
niphlebochirurgie, endovends-ablative Verfahren,
Krossektomie, Stripping, Perforantenligatur
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38 Zusatz-Weiterbildung Physikalische Therapie

38 Zusatz-Weiterbildung Physikalische Therapie

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Physikalische Therapie umfasst in Ergdnzung zu einer Facharztkompe-
tenz die Anwendung physikalischer Faktoren in Pravention, Therapie und Rehabilitation.

Mindestanforderungen | —

geman § 11 WBO und zusétzlich

und zusatzlich

Facharztanerkennung in einem Gebiet der unmittelbaren Patientenversorgung

— 12 Monate Physikalische Therapie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten

— 120 Stunden Kurs-Weiterbildung gemal} § 4 Absatz 8 in Physikalische Therapie

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Zusatzbezeichnung Physikalische Therapie und Balneologie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die
Bezeichnung Physikalische Therapie zu flihren. § 21 Absatz 8 findet keine Anwendung.

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Physikalische Therapie

Wirkungsmechanismen der Physikalischen Therapie

Einsatz von Physikalischer Therapie in Pravention,
Therapie und Rehabilitation

Grundlagen der Rehabilitation

Heilmittelrichtlinie

Krankengymnastik und Bewegungstherapie

Therapiemethoden, Therapiemittel, Anwendungsfor-
men, Wirkungsmechanismen, Indikationen und Kont-
raindikationen der Krankengymnastik, Bewegungs-
therapie, medizinischer Trainingstherapie und manu-
eller Therapie

Indikationsstellung, Verordnung und Therapiekon-
trolle von Krankengymnastik und Bewegungsthera-
pie, medizinischer Trainingstherapie und manueller
Therapie

Hydrotherapie

Therapiemethoden, Therapiemittel, Anwendungsfor-
men, Wirkungsmechanismen, Indikationen und Kont-
raindikationen der Hydrotherapie

Indikationsstellung, Verordnung und Therapiekon-
trolle von Hydrotherapie

Thermotherapie

Therapiemethoden, Therapiemittel, Anwendungsfor-
men, Wirkungsmechanismen, Indikationen und Kont-
raindikationen von Thermotherapie

Indikationsstellung, Verordnung und Therapiekon-
trolle von Thermotherapie

Massage- und Entstauungstherapie

Therapiemethoden, Therapiemittel, Anwendungsfor-
men, Wirkungsmechanismen, Indikationen und Kont-
raindikationen von Massagen und Entstauungsthera-
pie einschliefllich Kompressionstechniken
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38 Zusatz-Weiterbildung Physikalische Therapie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Indikationsstellung, Verordnung und Therapiekon-
trolle von Massagen und Entstauungstherapie

Elektrotherapie und Ultraschalltherapie

Therapiemethoden, Therapiemittel, Anwendungsfor-
men, Wirkungsmechanismen, Indikationen und Kont-
raindikationen von Elektrotherapie und Ultraschall-
therapie

Indikationsstellung, Verordnung und Therapiekon-
trolle von Elektrotherapie und Ultraschalltherapie

Ergotherapie

Definition, Grundprinzipien, Techniken der Ergothera-
pie und deren Ziele

Indikationsstellung, Verordnung und Therapiekon-
trolle von Ergotherapie

Weitere physikalische Therapieverfahren

Therapiemethoden, Therapiemittel, Anwendungsfor-
men, Wirkungsmechanismen, Indikationen und Kont-
raindikationen, z. B. mechanische Schwingungen,
Phototherapie, Inhalationstherapie

Indikationsstellung, Verordnung und Therapiekon-
trolle von weiteren physikalischen Therapieverfahren,
z. B. mechanische Schwingungen, Phototherapie, In-
halationstherapie

Konzepte und klinische Anwendung

Evidenz und Anwendung von physikalischer Therapie
bei verschiedenen Krankheitsbildern, insbesondere

- Wechselwirkungen der Therapiemittel unterei-
nander und mit anderen Therapieformen

- Dosierung der einzelnen Therapiemittel

- Dauervon Therapieserien

Auswahl, Kontraindikationen und Indikationsstellung
sowie Verordnungsweise von Therapiemitteln der
physikalischen Therapie bei Krankheitsbildern aus
verschiedenen klinischen Bereichen
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39 Zusatz-Weiterbildung Plastische und Asthetische Operationen

39 Zusatz-Weiterbildung Plastische und Asthetische Operationen

Definition Die Zusatz-Weiterbildung Plastische und Asthetische Operationen umfasst in Ergédnzung zu einer
Facharztkompetenz die konstruktiven und rekonstruktiven plastischen und dsthetischen operati-
ven Eingriffe und nicht-operativen Verfahren zur Wiederherstellung und Verbesserung der Form,
Funktion und Asthetik in der Kopf-Hals-Region.

Mindestanforderungen | — Facharztanerkennung flir Hals-Nasen-Ohrenheilkunde oder Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie
gemaf § 11 WBO und zusitzlich

— 24 Monate Plastische und Asthetische Operationen unter Befugnis an Weiterbildungsstt-
ten

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Zusatzbezeichnung Plastische Operationen besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Bezeichnung
Plastische und Asthetische Operationen zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Gemeinsame Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Plastische und Asthetische Operationen

Wiederherstellende und asthetische Verfahren

Proportionslehre des Gesichtes und des Halses

Gesichtsanalyse einschlieflich dsthetischer Defizite
im Gesichtsbereich

Simulationsverfahren formverandernder Eingriffe

Prinzipien der kraniofazialen plastisch-rekonstrukti-
ven Chirurgie

Differentialindikation, Differentialdiagnostik plas-
tisch-rekonstruktiver Operationsverfahren einschlief3-
lich Nachbehandlung

Nah- und Fernlappenplastiken, freie sowie gefalRge-
stielte Lappen

Prinzipien der operativen Behandlung abgetrennter
Gewebeteile

Mikrochirurgische Techniken

Prinzipien der Behandlung thermischer und chemi-
scher Verletzungen

Prinzipien der Gewebedehnungsverfahren, insbeson-
dere Expander, Osteodistraktion

Epithetische Versorgung

Photodynamische Verfahren

Navigationsverfahren

Laser-chirurgische Verfahren

Gewebeunterfiitterung mit Fett-, Bindegewebs- und
Flllsubstanzen

Anwendung von Neuromodulatoren

Endoskopische plastisch-chirurgische Verfahren

Wiederherstellende und dsthetische Operationen

Operative Eingriffe, davon 100

- lokale Lappenplastiken
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39 Zusatz-Weiterbildung Plastische und Asthetische Operationen

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

rekonstruktive Eingriffe hdheren Schwierigkeits-
grades, z. B. muskulokutane Lappen, Rund-
stiellappen, geféfRlgestielte Transplantate

Versorgung von Substanzdefekten durch Trans-
plantate einschlieRlich Transplantatentnahme,
z. B. Knochen-, Knorpel- und Weichgewebetrans-
plantate und mehrteilige Transplantate, z. B.
composite graft

Versorgung von Sekundardefekten einschlieBlich
der Spenderregion nach ausgedehnten Gewebe-
entnahmen

Implantation nicht-resorbierbarer sowie resor-
bierbarer Substanzen

Epithesen einschlieBlich Knochenverankerung

Lappenplastiken unterschiedlicher Schwierig-
keitsgrade zur Wiederherstellung von Form und
Funktionen

wiederherstellende Operationen bei ausgedehn-
ten Tumorsektionen, Infektionen und umfangrei-
chen Verletzungen

mikrovaskulare Anastomosen oder Nervenrekon-
struktion bzw. Nervenverlagerung im Kopf-Hals-

bereich bei Defekten an peripheren GefalRen und
Nerven

Korrektur bei Fazialisparese durch statische und
dynamische Verfahren

Korrektur von Hautveranderungen durch Laser-
und Lichtbehandlung, Dermabrasio

asthetische Narbenkorrekturen

Korrektur von Hautiliberschuss im Kopf-Halsbe-
reich einschlieRlich Hautstraffung und Lidplastik

Spezifische Inhalte fiir die Facharztweiterbildung Hals-Nasen-Ohrenheilkunde

Operative Eingriffe

Operative Eingriffe (bis zu 15 Eingriffe kdnnen aus den
spezifischen Inhalten fiir die Mund-Kiefer-Gesichtschi-
rurgie erfolgen), davon

50

bei Fehlbildungen und &sthetischen Defiziten an
der duReren Nase, z. B. Rhinoplastik

bei Fehlbildungen und &sthetischen Defiziten der
Ohrmuschel, z. B. Otoplastik

bei anderen Formen der Fehlbildungen der Nase,
der Ohrmuschel, des Gesichtes, des Halses und
der Haut, z. B. Zysten, Fisteln, Naevi

bei Verletzungen und Entziindungen des Gesich-
tes, des Ohres, der Mundhohle, der Nase sowie
deren Folgen

zur Rekonstruktion der Nasennebenhohlen, der
Rhino- und der Otobasis einschlief3lich Duraplas-
tik, des Halses, des Pharynx und der Trachea

bei obstruktiver Schlafapnoe
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39 Zusatz-Weiterbildung Plastische und Asthetische Operationen

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Spezifische Inhalte fiir die Facharztweiterbildung Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie
Operative Eingriffe
Operative Eingriffe (bis zu 15 Eingriffe kdnnen aus den 50

spezifischen Inhalten fiir die Hals-Nasen-Ohrenheil-
kunde erfolgen), davon

dentoalveoldre Operationen héheren Schwierig-
keitsgrades

bei Fehlbildungen wie Lippen-Kiefer-Gaumen-
spalten, kraniofazialen Anomalien, z. B. fehlbil-
dungsspezifische Rhinoplastiken und Otoplasti-
ken

funktionelle und rekonstruktive Kiefergelenk-
Operationen

praprothetische Chirurgie mit und ohne enossale
Implantate

Umstellungsosteotomien zur Behandlung von
skelettalen Fehlstellungen einschlieflich der
Fehlstellungen beiSchlafapnoe

asthetische Gesichtschirurgie, z. B. Stirnlift, Brau-
enlift, Blepharoplastik, Facelift, Halslift, Genio-
plastik, asthetische Rhinoplastik, Otoklisen
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40 Zusatz-Weiterbildung Proktologie

40 Zusatz-Weiterbildung Proktologie

Definition

Dermatosen.

Die Zusatz-Weiterbildung Proktologie umfasst in Ergédnzung zu einer Facharztkompetenz die Vor-
beugung, Erkennung, Behandlung und Rehabilitation von Erkrankungen, Verletzungen, Formver-
anderungen und funktionellen Stérungen des Mastdarms, des Afters, des Kontinenzorgans, der
Beckenbodenmuskulatur, von Analekzemen, anorektalen Geschlechtskrankheiten und analen

Mindestanforderungen | —
gemiR § 11 WBO

und zusatzlich

Facharztanerkennung fiir Allgemeinmedizin, Allgemeinchirurgie, Frauenheilkunde und Ge-
burtshilfe, Haut- und Geschlechtskrankheiten, Innere Medizin, Innere Medizin und Gastro-
enterologie, Kinder- und Jugendchirurgie, Urologie oder Viszeralchirurgie

— 12 Monate Proktologie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Proktologische Untersuchungen
Diagnostik von proktologischen Erkrankungen
- digitale Austastung 200
- Spekulumuntersuchung des Analkanals 25
- Proktoskopie 100
- Rektoskopie 50
Analfissur
Differentialdiagnose und Therapieoptionen der
akuten und chronischen Analfissur
Durchfiihrung konservativer Fissurbehandlung 25
Mitwirkung bei operativer Fissurbehandlung 25
Peri- und intraanale Geschwiilste
Differentialdiagnose und Therapieoptionen peri- und
intraanaler Geschwiilste
Exzision von kleineren peri- und intraanalen Ge- 25
schwiilsten, z. B. Thrombose, Mariske, hypertrophe
Analpapille
Hamorrhoidalleiden
Prophylaxe, Differentialdiagnose und Therapieoptio-
nen des Hdmorrhoidalleidens
Konservative Behandlung des Hamorrhoidalleidens, 50
z. B. Veroédung, Gummibandligatur
Mitwirkung bei operativer Hdmorrhoidentherapie 25
Analfisteln
Differentialdiagnose und Therapieoptionen von Anal-
fisteln
Aufsuchen und Sondierung von Analfisteln und Kryp- 25
ten einschlief3lich Fadendrainagen
Mitwirkung bei operativer Fistelbehandlung 25
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40 Zusatz-Weiterbildung Proktologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Analekzeme, anale Dermatosen, anorektale Geschlechtskrankheiten
Differentialdiagnose und Therapieoptionen bei
Analekzemen, analen Dermatosen, anorektalen Ge-
schlechtskrankheiten
Behandlung von Analekzemen, analen Dermatosen 50
und anorektalen Geschlechtskrankheiten
Stoma
Stomaarten und Indikationen zur Stomaanlage
Versorgung und Beratung von Stomatragern 25
Maligne Tumore
Differentialdiagnose und Therapieoptionen bei Rek-
tumkarzinom und Analkarzinom
Indikationsstellung zur weiterfiihrenden Behandlung
bei Verdacht auf Malignom
Nachsorge bei malignen Tumoren 25
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41 Zusatz-Weiterbildung Psychoanalyse

41 Zusatz-Weiterbildung Psychoanalyse

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Psychoanalyse umfasst in Ergdnzung zu einer Facharztkompetenz die
Erkennung und psychoanalytische Behandlung von Erkrankungen und Stérungen, denen unbe-
wusste seelische Konflikte und/oder strukturelle Beeintrachtigungen zugrunde liegen ein-
schlieBlich der Anwendung in der Pravention und Rehabilitation sowie zum Verstandnis unbe-
wusster Prozesse in der Arzt-Patienten-Beziehung.

Mindestanforderungen | —
gemiR § 11 WBO

und zusatzlich

Facharztanerkennung flir Psychiatrie und Psychotherapie, Psychosomatische Medizin und
Psychotherapie oder Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie oder Facharztan-
erkennung in einem Gebiet der unmittelbaren Patientenversorgung mit der Zusatz-Weiter-
bildung Psychotherapie

—  Psychoanalyse gemal Weiterbildungsinhalten unter Befugnis

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die sich bei Inkrafttreten dieser Weiterbildungsordnung in der Zusatz-Weiterbildung Psychoanalyse befinden,
kdnnen diese innerhalb einer Frist von sieben Jahren nach Infrakttreten dieser Weiterbildungsordnung nach den Bestimmungen

der bisherigen Weiterbildungsordnung abschlieRRen.

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Gemeinsame Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Psychoanalyse

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Psychoanalyse

Situationsangepasste Kommunikation;
bei Kindern und Jugendlichen auch unter Nutzung
nonverbaler Kommunikationsmittel, z. B. Spiel

Einbeziehung der relevanten Bezugspersonen und
des sozialen Umfeldes in dem jeweils gewahlten Psy-
chotherapieverfahren einschliefllich Akuttherapie, in-
terdisziplindre Kommunikation

Allgemeine Krankheitslehre und Diagnostik

Grundlagen der psychoanalytischen Theorie und Ent-
wicklungspsychologie einschlieBlich psychoanalyti-
scher Wahrnehmungseinstellung

Allgemeine und spezielle psychoanalytische Krank-
heitslehre psychischer Erkrankungen und Stérungen
aller Altersgruppen einschlieBlich psychiatrischer,
psychosomatischer und somato-psychischer Erkran-
kungen und Storungen und deren Differentialdiag-
nostik einschlieflich neurowissenschaftlicher Grund-
lagen

Methoden der psychoanalytischen Erstuntersuchung
und der psychiatrischen oder kinder- und jugendpsy-
chiatrischen Untersuchung einschlieBlich Psycholo-
gie der Beziehungen und Systeme

Indikationsstellung zu verschiedenen psychoanaly-
tisch-psychotherapeutischen und verhaltensthera-
peutischen Therapiemethoden und Settings ein-

schlieBlich praventiver und rehabilitativer Aspekte

Psychoanalytische Kulturtheorie und Sozialpsycholo-
gie

Allgemeine psychoanalytische Therapie
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41 Zusatz-Weiterbildung Psychoanalyse

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Allgemeine psychoanalytische Technik und Methodik
der analytisch-psychotherapeutischen Therapie in
verschiedenen Settings einschlief3lich der Gruppe un-
ter Beriicksichtigung der Altersgruppen und des psy-
chosozialen Kontextes in Stunden

70

Grundlagen der Psychopharmakotherapie

Selbsterfahrung

Personale Kompetenzen und Beziehungskompeten-
zen

Lehranalyse in Stunden

180

Analytische Gruppenselbsterfahrung in Doppelstun-
den

60

Spezifische Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Psychoanalyse bei Erwachsenen

Krankheitslehre und Diagnostik

Theorieseminare in psychoanalytischer Krankheits-
lehre und Diagnostik in Stunden

70

Psychoanalytische Erstuntersuchungen unter Super-
vision mit nachfolgenden Sitzungen zur Beratung o-
der zur Einleitung der Therapie

20

Psychoanalytische Fallseminare in Doppelstunden

35

Psychoanalytische Therapie

Psychoanalytische Einzelpsychotherapie unter Super-
vision von jeweils mindestens 250 Stunden in Fallen

Psychoanalytische Gruppenpsychotherapie mit
3 bis 10 Teilnehmerinnen und/oder Teilnehmern mit
Supervision auch in Doppelstunden

80

Spezifische Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Psychoanalyse bei Kindern und Jugendlichen

Krankheitslehre und Diagnostik

Theorieseminare in psychoanalytischer Krankheits-
lehre und Diagnostik in Stunden

70

Psychoanalytische Erstuntersuchungen unter Super-
vision einschlieBlich Entwicklungs- und Intelligen-
zuntersuchungen

20

Psychoanalytische Fallseminare in Doppelstunden

35

Psychoanalytische Therapie

Psychoedukative, stérungsorientierte, systemische
Methoden

Psychoanalytische Einzelpsychotherapie unter Su-
pervision in Fallen (150 Stunden bei Kindern bzw. 180
Stunden bei Jugendlichen)

Psychoanalytische Gruppenpsychotherapie mit
3 bis 10 Teilnehmerinnen und/oder Teilnehmern mit
Supervision auch in Doppelstunden

80
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42 Zusatz-Weiterbildung Psychotherapie

42 Zusatz-Weiterbildung Psychotherapie

Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Psychotherapie sind integraler Bestandteil der Weiterbildung zum Facharzt/zur Facharztin
fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie, Psychiatrie und Psychotherapie und Psychosomatische Medizin und

Psychotherapie.

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Psychotherapie umfasst in Ergdnzung zu einer Facharztkompetenz die
Vorbeugung, Erkennung sowie psychotherapeutische Behandlung von Erkrankungen und Sto-
rungen, die durch psychosoziale Faktoren und Belastungsreaktionen mit bedingt sind.

Mindestanforderungen

gema § 11 WBO und zusétzlich

Facharztanerkennung in einem Gebiet der unmittelbaren Patientenversorgung

Psychotherapie gemal} Weiterbildungsinhalten unter Befugnis

Ubergangbestimmung:

Kammermitglieder, die sich bei Inkrafttreten dieser Weiterbildungsordnung in dieser Zusatz-Weiterbildung befinden, kdnnen
diese innerhalb einer Frist von sieben Jahren nach den Bestimmungen der bisherigen Weiterbildungsordnung abschlieflen.

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzaht
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Psychotherapie
Situationsangepasste Kommunikation;
bei Kindern und Jugendlichen auch unter Nutzung
nonverbaler Kommunikationsmittel, z. B. Spiel
Einbeziehung der relevanten Bezugspersonen und
des sozialen Umfeldes in dem jeweils gewahlten Psy-
chotherapieverfahren einschlielich Akuttherapie, in-
terdisziplindre Kooperation
Krankheitslehre und Diagnostik
Psychopathologie und allgemeine psychiatrische und
psychosomatische Krankheitslehre unter Beriicksich-
tigung der Altersgruppen, des psychosozialen Kon-
texts sowie der psychotherapeutischen Aspekte ein-
schliefRlich
- psychodynamischer und verhaltenstherapeuti-
scher Konzepte zur Atiologie und Behandlung
- Entwicklungspsychologie
- Lernpsychologie
- Psychologie der Beziehungen und Systeme
- Personlichkeitslehre
- Neurobiologie
- Grundlagen von Motivation, Emotion, Kognition,
Krankheitsverarbeitung, Bewaltigungstrategien
und Salutogenese
Wissenschaftlich anerkannte Psychotherapieverfah-
ren und Psychotherapiemethoden
Methoden der psychotherapeutischen Anamneseer-
hebung in den verschiedenen Verfahren und Alters-
gruppen
Psychiatrische, psychosomatische oder kinder- und 30
jugendpsychiatrische Untersuchungen in Fallen, da-
von
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42 Zusatz-Weiterbildung Psychotherapie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

- Anamnese einschlieflich psychopathologischer
Befunderhebung

- differentialdiagnostische Einschatzung beziiglich
krankheitswertiger psychischer bzw. somati-
scher/hirnorganischer Stérung einschlief3lich Do-
kumentation

- Indikationsstellung zur Einzelpsychotherapie, zur
Gruppenpsychotherapie, zu sozialpsychiatri-
schen Mafinahmen, zur Psychopharmakothera-
pie, zur somatischen Abklarung, zu stationdrer
und/oder rehabilitativer Behandlung

Psychiatrisch, psychosomatisch oder kinder- und ju-
gendpsychiatrisch geleitete kasuistisch technische
Fallbesprechungen in Doppelstunden

30

Psychotherapeutische Anamnesen in dem jeweils ge-
wahlten Verfahren,

ENTWEDER

im psychodynamischen/tiefenpsychologischen Ver-
fahren

ODER

im verhaltenstherapeutischen Verfahren

ODER

im Verfahren der systemischen Therapie

- Theorieseminare zur Krankheitslehre und Diag-
nostik in Stunden insbesondere Psychopatholo-
gie, Befunderhebung nach dem AMDP-System

70

- Untersuchungen unter Supervision in Fallen;
bei Kindern und Jugendlichen einschlief3lich Ent-
wicklungs- und Intelligenzuntersuchungen

20

Differentielle Indikationsstellung in den verschiede-
nen psychotherapeutischen Verfahren

Methoden der Psychodiagnostik bezogen auf die ver-
schiedenen Altersgruppen

Therapie

Grundlagen der wissenschaftlich anerkannten psy-
chotherapeutischen Verfahren unter Berlicksichti-
gung der Altersgruppen und des psychosozialen Kon-
texts

- psychoedukative, systemische und stérungsori-
entierte Methoden und Entspannungsverfahren

- tiefenpsychologisch/psychodynamische Verfah-
ren und verhaltenstherapeutische Verfahren in
Einzel-, Gruppen- und Kombinationsbehandlun-
gen

Grundlagen der Psychopharmakotherapie
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42 Zusatz-Weiterbildung Psychotherapie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Durchfiihrung wissenschaftlich anerkannter Psycho-
therapieverfahren und Methoden unter Supervision,
ENTWEDER

im psychodynamischen/tiefenpsychologischen Ver-
fahren

ODER

im verhaltenstherapeutischen Verfahren (Einzel-,
Paar- oder Familientherapie)

ODER

im Verfahren der systemischen Therapie (Einzelthera-
pie, Mehrpersonensetting) unter Berlicksichtigung
psychoedukativer Gesichtspunkte und Psychophar-
makotherapie

- Theorie- und Fallseminare zur Behandlungin
Stunden, davon mind. 50 Theoriestunden

70

- abgeschlossene dokumentierte Falle Einzelpsy-
chotherapie (bei systemischer Therapie auch
Mehrpersonensetting) unter regelmaRiger thera-
piebegleitender Supervision nach ca. jeder 4.
Stunde in dem jeweils gewahlten Verfahren mit
insgesamt 240 Stunden in Féllen

10

- Systemische Therapie: 6 Prozesse (Therapien)
von mindestens jeweils 8 Sitzungen, davon min-
destens 4 im Mehrpersonensetting

- Langzeittherapien von mindestens 45 Stunden
Therapiedauer

- Beisystemischer Therapie: Prozesse mit jeweils
mindestens 25 Sitzungen

- Kontinuierliche Gruppenpsychotherapie in der
Grundorientierung im Umfang von 60 Doppel-
stunden, mit Supervision nach mindestens jeder
4. Sitzung mit 3 bis 10 Teilnehmerinnen und/oder
Teilnehmern

120

Entspannungsverfahren in Doppelstunden, z. B. Auto-
genes Training, progressive Muskelentspannung,
Achtsamkeitstraining, Hypnose

16

Akutbehandlung, insbesondere Umgang mit psychi-
schen Krisen einschlieRlich Einschdtzung von Selbst-
und Fremdgeféhrdung, Suizidalitdt, akuten Belas-
tungsreaktionen, Panikattacken, dissoziativen und
psychotischen Zustanden in Fallen

10

Selbsterfahrung

Personale Kompetenzen und Beziehungskompeten-

zen

Selbsterfahrung zur Starkung personaler und Bezie-
hungskompetenzen, welche im gleichen psychothera-
peutischen Verfahren erfolgen muss, in welchem die
Psychotherapiestunden geleistet werden

ENTWEDER

im psychodynamischen/tiefenpsychologischen Ver-
fahren in Einzel- und Gruppenselbsterfahrung in Stun-
den, davon maximal

150

- Doppelstunden in einer kontinuierlichen Gruppe

40
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42 Zusatz-Weiterbildung Psychotherapie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

. . Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

ODER 150

im verhaltenstherapeutischen Verfahren in Einzel-
und/oder Gruppenselbsterfahrung in Stunden, davon
maximal

- Einzelstunden in Einzelselbsterfahrungen 10

ODER 150
im Verfahren der systemischen Therapie in Gruppen-
selbsterfahrung in Stunden

Balintgruppenarbeit (psychodynamischen/tiefenpsy- 30
chologischen Verfahren) oder interaktionsbezogene
Fallarbeit (Verhaltenstherapie) oder systemische Fall-
arbeit in Doppelstunden unter qualifizierter Leitung
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43 Zusatz-Weiterbildung Rehabilitationswesen

43 Zusatz-Weiterbildung Rehabilitationswesen

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Rehabilitationswesen umfasst in Ergdnzung zu einer Facharztkompe-
tenz die Einleitung und Koordination von Rehabilitationsmafinahmen zur beruflichen und sozia-
len (Wieder-)Eingliederung im Rahmen interdisziplindrer und interprofessioneller Zusammenar-
beit einschlieRlich der damit zusammenhangenden Begutachtung.

Mindestanforderungen
geman § 11 WBO

—  Facharztanerkennung in einem Gebiet der unmittelbaren Patientenversorgung

und zusatzlich

— 320 Stunden Kurs-Weiterbildung gemaR § 4 Absatz 8 in Rehabilitationswesen, davon
— 160 Stunden Kurs-Weiterbildung in Rehabilitationswesen/Sozialmedizin
— 160 Stunden Kurs-Weiterbildung in Rehabilitationswesen

und zusétzlich

— Rehabilitationswesen gemaf} Weiterbildungsinhalten unter Befugnis

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Gemeinsame Inhalte fiir die Zusatz-Weiterbildungen Rehabilitationswesen und Sozialmedizin

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Rehabilitationswesen

Sachverstandiger

Ethische und juristische Aspekte fiir die Tatigkeit als

Anwendung des biopsychosozialen Modells der WHO
bei der Beurteilung von Funktionsfahigkeit unter Be-
riicksichtigung von Kontextfaktoren sowie Erstellung
von Funktionsdiagnosen

Begriffsbestimmung und Konzepte der Sozial- und Re-
habilitationsmedizin einschlieRlich der Behinderten-
rechtskonvention der UN

und Pflege

Begriffsdefinitionen und Abgrenzung der Gesund-
heitsstrategien Pravention, Kuration, Rehabilitation

Soziale Sicherungssysteme und Versorgungsstrukturen

deren Interaktion

Prinzipien des Gesundheits- und Sozialsystems und

Anwendung des trageriibergreifenden Teilhabebe-
griffs und Steuerung von tragerspezifischen und tra-
gerlibergreifenden Teilhabeleistungen

heitsberichterstattung

Epidemiologie, Dokumentation, Statistik und Gesund-

stellen gemafl SGB

Sozialleistungstrager und ihre Aufgaben und Schnitt-

Anwendung der gesetzlichen Vorschriften und leis-
tungsrechtlichen Begriffe im gegliederten System der
sozialen Sicherung

sozialen Absicherung

Strukturen und Aufgaben privater Versicherungen zur

Gesundheitsforderung, Pravention und Rehabilitation

Leistungsarten und Leistungsformen einschlieBlich
Modellen der Pravention und Gesundheitsférderung
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43 Zusatz-Weiterbildung Rehabilitationswesen

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Organisationen und Institutionen in der Rehabilita-
tion einschliefilich Einrichtungen der medizinischen,
beruflichen und sozialen Rehabilitation
Theoriemodelle der Rehabilitation und Grundlagen
der internationalen Richtlinien und Empfehlungen zu
Behinderung und Rehabilitation
Begehung von Einrichtungen, davon 6
- Betriebe
- Rehabilitationseinrichtungen 2
- Berufsforderungswerke
- Einrichtungen der sozialen Rehabilitation
Spezifische Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Rehabilitationswesen
Begutachtung und Steuerung von Leistungen zur Rehabilitation
Leistungsformeniibergreifende Rehabilitationspla-
nung, Koordination der Leistungen, interdisziplinare
und intersektorale Zusammenarbeit
Wesentliche Gesetze und Richtlinien, insbesondere
SGB, Heil- und Hilfsmittelrichtlinien
Institutionen der rechtlichen Auseinandersetzung,
z. B. Schlichtungsstellen, Gerichte sowie deren Ar-
beitsweise
Gutachtenerstellung in Gerichts- und Schlichtungs- 2
verfahren
Gutachtenerstellung nach den Anforderungen der 3
Leistungstrager
Indikationsstellung und Beratung zu rehabilitativen
Leistungen bei Personen mit unterschiedlichen
Krankheitsbildern
Erstellung und kontinuierliche Anpassung von Reha-
bilitationsplanen einschlieBlich Case Management
Schnittstellenmanagement im Versorgungssystem
Aufgaben und Interaktion der Berufsgruppen im Re-
habilitationsteam
Leitung und Koordination eines interprofessionellen 30
und patientenzentrierten Rehabilitationsteams ein-
schlieBlich der Angehdrigenarbeit
Medizinische Rehabilitation
Versorgungsformen und Phasenmodelle der Rehabili-
tation einschlieBlich der Friihrehabilitation, stationa-
rer oder ganztags ambulanter Anschlussrehabilitation
sowie Heilverfahren
Planung, Koordination und Beurteilung von stationa- 50
ren oder ganztags ambulanten Anschlussrehabilitati-
onen und/oder Heilverfahren in Rehabilitationsein-
richtungen, insbesondere
- patientenorientierte Rehabilitationsdiagnostik
einschliellich indikationsbezogener Auswertung
von Assessmentinstrumenten zur Selbst- und
Fremdeinschatzung
- Indikationsstellung, Einleitung und Verlaufsbeur-
teilung von Therapien
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43 Zusatz-Weiterbildung Rehabilitationswesen

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Formen und Inhalte der rehabilitativen Langzeitver-
sorgung und Nachsorge
Planung, Koordination und Beurteilung von Leistun- 25
gen zur Teilhabe in der Langzeitversorgung von Men-
schen mit chronischen Krankheiten und langfristigen
Behinderungen, insbesondere
- Verordnung von NachsorgemalRnahmen wie
Funktionstraining bzw. Rehabilitationssport
- Beurteilung des Leistungsvermogens, der Ar-
beitsunfahigkeit sowie der Pflegebediirftigkeit
Schulisch-padagogische, berufliche und soziale Rehabilitation
Versorgungsformen und Zugangskriterien der schu-
lisch-padagogischen Rehabilitation
Koordination von Leistungen zur Teilhabe am Leben
in der Gemeinschaft in verschiedenen Einrichtungen
der sozialen Rehabilitation
Grundlagen des betrieblichen Eingliederungsmanage-
ments sowie der Schnittstellen zu anderen préaven-
tiven und rehabilitativen Mainahmen
Indikationsstellung und Einleitung beruflicher und/o- 20
der arbeitsplatzorientierter Rehabilitationsleistungen
Technische Hilfen
Technische Hilfen und Hilfsmittel fiir die Teilhabe am
Arbeitsleben sowie fiir Aktivitdten des téglichen Le-
bens und der Teilhabe am Leben in der Gemeinschaft
Erarbeitung von individuellen Empfehlungen fiir tech- 5
nische Hilfen und Adaptationen am Arbeitsplatz
und/oder in der Wohnung
Wirkungen und Verordnung kdrpernaher Hilfsmittel
(Orthesen) sowie Grundlagen der Funktionsweise von
Prothesen
Grundlagen der Kommunikationstechnologien und
assistierter Technologien
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44 Zusatz-Weiterbildung Rontgendiagnostik fiir Nuklearmediziner/Nuklearmedizinerinnen

44 Zusatz-Weiterbildung Rontgendiagnostik fiir Nuklearmediziner/Nuklearmedizinerin-

nen

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Rontgendiagnostik fiir Nuklearmediziner/Nuklearmedizinerinnen um-
fasst in Ergdnzung zur Facharztkompetenz die Erkennung von Krankheiten mit Hilfe ionisierender
Strahlen sowie mit Hybridverfahren.

Mindestanforderungen | —

gemiR § 11 WBO und zusatzlich

Facharztanerkennung fiir Nuklearmedizin

— 24 Monate Rontgendiagnostik fiir Nuklearmediziner/Nuklearmedizinerinnen unter Be-
fugnis an Weiterbildungsstatten

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

zinerinnen

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Rontgendiagnostik fiir Nuklearmediziner/Nuklearmedi-

Klinische Grundlagen sowie bildmorphologische und
diagnoseweisende Merkmale von degenerativen, an-
geborenen, metabolischen, inflammatorischen, infek-
tiosen und Tumor-Erkrankungen im Kindes-, Jugend-
und Erwachsenenalter sowie deren Zuordnung zu Er-
krankungsstadien und deren Differentialdiagnosen

Besonderheiten bildgebender Untersuchungen mit io-
nisierenden Strahlen einschlief3lich des Strahlen-
schutzes

Indikationsstellung

Indikationsstellung und rechtfertigende Indikations-
stellung fiir bildgebende Verfahren mit ionisierenden
Strahlen unter Beriicksichtigung der spezifischen Risi-
ken und moglicher Komplikationen

Strahlenschutz

Prinzipien der ionisierenden Strahlung und des Strah-
lenschutzes bei der Anwendung am Menschen

Funktionsweise von Rontgenstrahlern, Detektoren,
Filtern und Streustrahlenrastern

Reduktionsmoglichkeiten der medizinischen Strah-
lenexposition

Vorgaben der gesetzlichen und untergesetzlichen Re-
gelungen im Strahlenschutz einschlief3lich Qualitats-
sicherung

Messung und Bewertung der Strahlenexposition

Diagnostische Referenzwerte

Kontrastmittel

IndikationsgemaRe Auswahl, Dosierung und Pharma-
kokinetik von Kontrastmitteln, insbesondere unter
Beriicksichtigung von Patientinnen und Patienten mit
erhéhtem Risiko, z. B. Nephrotoxizitat, Schilddriisen-
komplikationen

Behandlung kontrastmittelassoziierter Komplikatio-
nen, z. B. anaphylaktischer/anaphylaktoider Reaktio-
nen

Geratetechnik
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44 Zusatz-Weiterbildung Rontgendiagnostik fiir Nuklearmediziner/Nuklearmedizinerinnen

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Geratebezogene Qualitatssicherungsmallnahmen

einschlieBlich Konstanzpriifungen

Physikalische Grundlagen und praktische Anwendung

bildgebender Verfahren mit ionisierenden Strahlen,

insbesondere Radiographie, Fluoroskopie, CT und

Hybridmethoden

Kommunikation
Aufklarung von Patientinnen und Patienten und/oder
Angehorigen liber Nutzen und Risiko bildgebender
Verfahren mit ionisierenden Strahlen
Radiologische Befunderstellung, Bewertung und
Kommunikation des Untersuchungsergebnisses

Bildgebung mit ionisierender Strahlung einschlieBlich Computertomographie

Prinzipien und Bedeutung der Akquisitionsparameter

fiir Bildqualitat und Dosis bei Radiographie, Fluoro-

skopie und CT, deren korrekte Wahl und Einfluss auf

mogliche Bildartefakte
Erstellung und Anwendung von CT-Untersuchungs-
protokollen einschlieflilich geeigneter Kontrastmittel
Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung von 5.000
Untersuchungen mit Rontgenstrahlung einschlieflich
CT (ohne Notfalldiagnostik, Traumatologie, Mamma,
Angiographie und Interventionen), jeweils in ange-
messener Gewichtung, davon
-cT 2.000

Hybride Verfahren

Physikalische und technische Prinzipien der Hybrid-

verfahren

Interaktion morphologischer und funktioneller Bild-

gebung einschliel3lich moglicher Artefakte
Interdisziplinare Indikationsstellung fiir Hybridverfah-
ren wie Positronenemissionstomographie-CT, Einzel-
photonen-Emissions-CT und MR-PET
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45 Zusatz-Weiterbildung Schlafmedizin

45 Zusatz-Weiterbildung Schlafmedizin

Definition Die Zusatz-Weiterbildung Schlafmedizin umfasst in Erganzung zu einer Facharztkompetenz die
Erkennung, Klassifikation und Behandlung von Stérungen der Schlaf-Wach-Regulation und
schlafbezogenen Stérungen.

Mindestanforderungen | —  Facharztanerkennung fiir Allgemeinmedizin, Hals-Nasen-Ohrenheilkunde, Innere Medizin,
geman § 11 WBO Innere Medizin und Kardiologie, Innere Medizin und Pneumologie, Kinder- und Jugendmedi-
zin, Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie, Neurologie, Psychosomatische Medizin und Psychothe-
rapie oder Psychiatrie und Psychotherapie

und zusatzlich

—  Schlafmedizin gemaR Weiterbildungsinhalten unter Befugnis

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Schlafmedizin

Physiologie und Pathophysiologie von Schlaf und
Wachheit

Schlaf-Wach-Regulation einschlieBlich chronobiologi-
scher Grundlagen

Atmungsregulation im Schlaf

Altersspezifische Besonderheiten bei Schlafstérun-
gen, insbesondere padiatrische und geriatrische As-
pekte

Genderspezifische Besonderheiten bei Schlafstérun-
gen

Beeinflussung von Schlafen und Wachen z. B. durch
Neuropeptide, Hormone, Verhalten, Reisen, Medika-
mente

Pharmakologie von Substanzen mit schlafanstoflen-
der und schlafstorender Wirkung einschlieflich Hyp-
notika sowie deren Missbrauch

Grundlagen der schlafmedizinischen Gutachtenerstel-
lung

Beurteilung der Fahreignung bei Schlafstérungen

Beurteilung des Grades der Behinderung und Er-
werbsfahigkeit bei Schlafstorungen

Insomnien

Formen, Ursachen, Differentialdiagnose, Komorbidi-
taten und Pravention von Insomnien

Inadaquate Schlafhygiene

Schlafprotokoll, Fragebdgen zur Erfassung insomni-
scher Symptome

Grundlagen der Insomnie spezifischen Verhaltensthe-
rapie (Cognitive behavorial therapy for insomnia,
CBT-1)

Grundlagen der verhaltensbedingten Insomnie bei
Kindern

Behandlung von Patientinnen und Patienten mit In- 10
somnie, insbesondere

- medikamentose Stufentherapie
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45 Zusatz-Weiterbildung Schlafmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Schlafbezogene Atmungsstorungen
Epidemiologie, Risikofaktoren, Symptomatik, Diffe-
rentialdiagnose, Prognose, kardiovaskulare, verkehrs-
medizinische und arbeitsmedizinische Konsequenzen
sowie Therapieoptionen der folgenden Erkrankungen
- obstruktives Schlafapnoesyndrom einschlief3lich
Schnarchen
- zentrales Schlafapnoesyndrom einschlieBlich
Cheyne-Stokes-Atmung
- Obesitas-Hypoventilationssyndrom
- primére und kongenitale schlafbezogene Hy-
poventilationssyndrome
- schlafbezogene Hypoventilationssyndrome bei
neuromuskuldren, muskuloskelettalen, pulmo-
nalparenchymatdsen, pulmonalvaskuldren oder
extrapulmonalen Erkrankungen
- primare Sauglingsschlafapnoe
- obstruktive Schlafapnoe bei Kindern
Screening zur Erfassung schlafbezogener Atmungs-
stérungen mittels Fragebdgen
Indikationsstellung und Befundinterpretation von
nachtlicher Oxymetrie und Blutgasanalysen, insbe-
sondere bei Hyperkapnie im Wachen und im Schlaf,
bei schlafbezogenen Atmungsstérungen
Indikationsstellung und Therapie mit Positivdruckver-
fahren, Nicht-Positivdruckverfahren, Allgemeinmal-
nahmen, z. B. Unterkiefer-Protrusionsschienen
Beratung und Betreuung von Patientinnen und Pati-
enten bezliglich operativer Therapie, insbesondere zu
Eingriffen im HNO- und MKG-Bereich
Myofunktionelle Therapieoptionen einschlieRlich der
Indikation und Abgrenzung der Ventilationstherapie
Néchtliche Uberdrucktherapie-Titration einschlieR- 15
lich Evaluation des Behandlungsergebnisses, z. B.
CPAP, APAP, Bilevel, adaptive Servo-Ventilation
Hypersomnien
Narkolepsie
Verhaltensinduziertes Schlafmangelsyndrom sowie
andere Hypersomnien zentralen Ursprungs
Testverfahren zur Erfassung und Objektivierung von 20
Vigilanzstorungen, Tagesmudigkeit und Tagesschlaf-
rigkeit bei Hypersomnien, z. B. mittels Selbstbeurtei-
lung, multiplem Schlaflatenztest, multiplem Wach-
bleibetest, Vigilanztest
Pharmakologische und nicht-pharmakologische Diffe-
rentialtherapie der Hypersomnie und Narkolepsie
Behandlung von Patientinnen und Patienten mit Nar- 5
kolepsie mit und ohne Kataplexie einschlieflich Hy-
persomnie
Zirkadiane Schlaf-Wach-Rhythmusstorungen
Priméare Schlaf-Wach-Rhythmusstérungen
Beurteilung der Eignung/Nichteignung fiir Schichtar-
beit
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45 Zusatz-Weiterbildung Schlafmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Verhaltensberatung bei Jetlag, verzogerter Schlaf-
phase und anderen zirkadianen Stérungen

Durchfiihrung von Aktigraphie, Schlafprotokoll, Fra-
gebogen bei zirkadianen Schlaf-Wach-Rhythmussto-
rungen

Medikamentdse und nicht-medikamentdse Therapie
bei zirkadianen Schlaf-Wach-Rhythmusstérungen

Lichttherapie

Parasomnien

Mentale Inhalte im Schlaf, z. B. Trdume

Non-REM-Parasomnien, z. B. Somnabulismus, Pavor
nocturnus, Confusional arousal, Sleep related eating

REM-Parasomnien, z. B. REM-Sleep Behaviour Disor-
der, Albtrdume, Schlafparalyse

REM-Sleep Behaviour Disorder mit besonderer Rele-
vanz fiir neurologische Erkrankungen

Non-REM-Parasomnien und REM-Parasomnien bei
Kindern

Differentialdiagnose und Therapieoptionen bei Para-
somnie, auch bei Kindern

Grundlagen der Albtraumtherapie

Praventive MaRnahmen bei Somnabulismus

Bewertung und Therapie bei Somnabulismus

Differentialtherapie der REM-Verhaltensstorungen

Schlafbezogene Bewegungsstorungen

Normale Motorik im Schlaf

Rhythmische Bewegungsstorungen im Schlaf, Rest-
less Legs Syndrom und Periodic Limb Movements in
Sleep

Schweregradabschatzung und Therapieindikation bei
rhythmischen Bewegungsstorungen im Schlaf

Dopaminerge-Therapie, Therapieeskalation geman
Schweregrad

Schlafstorungen bei anderen Erkrankungen

Schlafstérungen bei neurologischen, pneumologi-
schen und psychiatrischen Erkrankungen

Schlafstorungen bei korperlichen Erkrankungen

Schlafstérungen bei psychischen Erkrankungen und
Demenz

Pharmakovigilanz und Arzneimitteltherapiesicherheit
sowie Arzneimittelmissbrauch bei der Behandlung
von Schlafstérungen bei anderen Erkrankungen mit
Hypnotika

Therapie von Schlafstérungen bei anderen Erkran-
kungen mit Hypnotika einschlief3lich Indikationen
und Kontraindikationen

Pravention und nicht-medikamentdse Therapie von
Schlafstorungen bei anderen Erkrankungen

CO2-Antworttest
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45 Zusatz-Weiterbildung Schlafmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Apparativ-diagnostische Verfahren

Standardapplikation der Polysomnographie
Durchfiihrung und kontinuierliche Uberwachung von 10
Polysomnographien

Klassifikation der Schlafstadien und Ereignisse nach

Standard-Empfehlungen
Interpretation und Befunderstellung von Polysomno- 100
graphien

Kardiorespiratorische Polygraphie
Interpretation und Befunderstellung von Polygra- 20
phien

Pupillographischer Schléfrigkeitstest

Aktimetrie

Langzeitpulsoximetrie
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46 Zusatz-Weiterbildung Sexualmedizin

46 Zusatz-Weiterbildung Sexualmedizin

Definition

sind.

Die Zusatz-Weiterbildung Sexualmedizin umfasst in Ergdnzung zu einer Facharztkompetenz die
Erkennung, Behandlung, Pravention und Rehabilitation von Storungen oder Erkrankungen, wel-
che die sexuellen Funktionen, das sexuelle und/oder partnerschaftliche Erleben und Verhalten
sowie die geschlechtliche Identitdt betreffen, auch wenn diese infolge anderer Krankheiten
und/oder deren Behandlung auftreten und/oder mit sexuellen Traumatisierungen verbunden

Mindestanforderungen | —

gemiR § 11 WBO und zusatzlich

und zusatzlich

und zusatzlich

Facharztanerkennung in einem Gebiet der unmittelbaren Patientenversorgung

— 80 Stunden Kurs-Weiterbildung in Psychosomatische Grundversorgung oder Zusatz-Weiter-
bildung Psychotherapie oder Psychoanalyse

— 120 Stunden Kurs-Weiterbildung gemal § 4 Absatz 8 in Sexualmedizin

— 120 Stunden Fallseminare unter Supervision
Die Fallseminare kdnnen durch 6 Monate Weiterbildung unter Befugnis an Weiterbildungs-
statten ersetzt werden.

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Sexualmedizin

Somatische, psychische und soziale Grundlagen der
menschlichen Sexualitat

Psychosexuelle und somatosexuelle Entwicklung und
deren Verlauf tiber die Lebensspanne, die Entwick-
lung der Geschlechtsidentitat und der sexuellen Ori-
entierung

Bedingungsgefiige, Formen, Verldufe, Manifestatio-
nen von sexuellem Missbrauch und seine gesundheit-
lichen Friih- und Spétfolgen

Relevante rechtliche Grundlagen, z. B. Sexualstraf-
recht, Personenstandsrecht, Transsexuellengesetz

Offene und wertfreie sexualmedizinische Gesprachs-
flihrung

Diagnostik, Klassifikation, Atiologie

Differentialdiagnostik und Klassifikation, atiologische
Modelle, Verlauf und Dynamik von Stoérungen, insbe-
sondere

- der sexuellen Funktionen

- dersexuellen Entwicklung

- dersexuellen Praferenz

- des sexuellen Verhaltens

- dersexuellen Reproduktion

- im Zusammenhang mit Geschlechtsinkongruenz

- der Sexualitdt im Gefolge von anderen korperli-
chen und seelischen Erkrankungen und/oder de-
ren Behandlung

- der Sexualitat als Friih- und Spétfolgen nach
Traumatisierung
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46 Zusatz-Weiterbildung Sexualmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Psychodynamische und paardynamische Prozesse
von Sexualitdt und Geschlechtlichkeit einschlief3lich
Konflikten im sexuellen Erleben und Verhalten sowie
damit verbundene Kognitionen und Emotionen
Sexualanamnese einschliefRlich der sexualmedizini-
schen Befunderstellung einer Sexualstérung, auch im
Gefolge anderer Erkrankungen und Stérungen bzw.
deren Behandlung und/oder im Zusammenhang mit
Geschlechtsinkongruenz, insbesondere
- dokumentierte und supervidierte Erstgesprache 10
Sexuell iibertragbare Infektionen
Epidemiologie sowie Resistenzsituation der Erreger
von sexuell ibertragbaren Infektionen
Ansteckungswege im Zusammenhang mit dem Sexu-
alverhalten
Gesellschaftliche Bedeutung von HIV und anderen se-
xuell Ubertragbaren Infektionen
Differentialdiagnostik und Therapieoptionen sowie
Therapiestrategien bei sexuell libertragbaren Infekti-
onen
Indikationsstellung zur weiterflihrenden Diagnostik
und Therapie bei sexuell iibertragbaren Infektionen,
auch unter Berlicksichtigung der verschiedenen Sexu-
alpraktiken
Sexualmedizinische Beratung und Therapie
Wirkungsweise von Pharmaka auf das sexuelle Erle-
ben und Verhalten
Einsatz von Pharmakotherapie fiir sexualmedizini-
sche Behandlungen
Indikation und prognostische Einschatzung des sexu-
almedizinischen Behandlungsansatzes unter Einbe-
ziehung sexualtherapeutischer, psychotherapeuti-
scher, somatomedizinischer und medikamentoser Be-
handlungsansatze
Fachspezifische sexualmedizinische Gesprachsinter-
ventionen bei einer Sexualstérung, auch im Gefolge
anderer Erkrankungen und Stérungen bzw. deren Be-
handlung und/oder im Zusammenhang mit Ge-
schlechtsinkongruenz, insbesondere
- dokumentierte und regelmafig im Stundenver- 10
haltnis 4:1 supervidierte und abgeschlossene se-
xualmedizinische Behandlungsfélle, davon
- unter Einbeziehung der Partnerin oder des 5
Partners
Pravention und Rehabilitation
Pravention und Rehabilitation von Stérungen bzw. Er-
krankungen, welche die sexuellen Funktionen, das se-
xuelle und/oder partnerschaftliche Erleben und Ver-
halten sowie die geschlechtliche Identitat betreffen,
auch infolge anderer Krankheiten und/oder deren Be-
handlung und/oder sexueller Traumatisierungen
HIV-/STI-Praventionsstrategien
Beratung zu sexueller Gesundheit und Praventions-
mafRnahmen
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46 Zusatz-Weiterbildung Sexualmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Selbsterfahrung

Personale Kompetenzen und Beziehungskompeten-

zen
Themenzentrierte Einzelselbsterfahrung und/oder 50
Gruppenselbsterfahrung zur Starkung personaler und
Beziehungskompetenzen in Stunden
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47 Zusatz-Weiterbildung Sozialmedizin

47 Zusatz-Weiterbildung Sozialmedizin

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Sozialmedizin umfasst in Erganzung zu einer Facharztkompetenz die
Bewertung von Art und Umfang gesundheitlicher Stérungen und deren Auswirkungen auf die
Leistungsfahigkeit und die Teilhabe an Lebensbereichen unter Beriicksichtigung der Wechselwir-
kungen zwischen Krankheit, Gesundheit, Individuum und Gesellschaft sowie deren Einordnung in
die Rahmenbedingungen der sozialen Sicherungssysteme und die diesbeziigliche Beratung der

Sozialleistungstrager.

Mindestanforderungen
gemaR § 11 WBO

Facharztanerkennung
und zusatzlich

und zusatzlich

Sozialmedizin gemaf}

320 Stunden Kurs-Weiterbildung gemal} § 4 Absatz 8 in Sozialmedizin, davon
160 Stunden Kurs-Weiterbildung in Sozialmedizin/Rehabilitationswesen

160 Stunden Kurs-Weiterbildung in Sozialmedizin

Weiterbildungsinhalten unter Befugnis

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Gemeinsame Inhalte fiir die Zusatz-Weiterbildungen

Sozialmedizin und Rehabilitationswesen

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Soz

ialmedizin

Ethische und juristische Aspekte fiir die Tatigkeit als
Sachverstandiger/Sachverstandige

Anwendung des biopsychosozialen Modells der WHO
bei der Beurteilung von Funktionsfahigkeit unter Be-
riicksichtigung von Kontextfaktoren sowie Erstellung
von Funktionsdiagnosen

Begriffsbestimmung und Konzepte der Sozial- und Re-
habilitationsmedizin einschlieBlich der Behinderten-
rechtskonvention der UN

Begriffsdefinitionen und Abgrenzung der Gesund-
heitsstrategien Pravention, Kuration, Rehabilitation
und Pflege

Soziale Sicherungssysteme und Versorgungsstrukturen

Prinzipien des Gesundheits- und Sozialsystems und
deren Interaktion

Anwendung des trageriibergreifenden Teilhabebe-
griffs und Steuerung von tragerspezifischen und tra-
gerilibergreifenden Teilhabeleistungen

Epidemiologie, Dokumentation, Statistik und Gesund-
heitsberichterstattung

Sozialleistungstrager und ihre Aufgaben und Schnitt-
stellen gemal SGB

Anwendung der gesetzlichen Vorschriften und leis-
tungsrechtlichen Begriffe im gegliederten System der
sozialen Sicherung

Strukturen und Aufgaben privater Versicherungen zur
sozialen Absicherung
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47 Zusatz-Weiterbildung Sozialmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Gesundheitsforderung, Pravention und Rehabilitation
Leistungsarten und Leistungsformen einschlieflich
Modellen der Pravention und Gesundheitsférderung
Organisationen und Institutionen in der Rehabilita-
tion einschlieBlich Einrichtungen der medizinischen,
beruflichen und sozialen Rehabilitation
Theoriemodelle der Rehabilitation und Grundlagen
der internationalen Richtlinien und Empfehlungen zu
Behinderung und Rehabilitation
Begehung von Einrichtungen, davon 6
- Betriebe
- Rehabilitationseinrichtungen 2
- Berufsforderungswerke
- Einrichtungen der sozialen Rehabilitation
Spezifische Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Sozialmedizin
Arbeitsmedizinische Grundlagen
Grundlagen und Aufgaben der Arbeitsmedizin
Berufskrankheiten und arbeitsbedingte Erkrankungen
Anforderungsprofile hdufiger beruflicher Tatigkeiten
Beratung von Leistungsgewandelten im Zusammen-
hang mit ihrer beruflichen Tatigkeit
Sozialmedizinische Begutachtung
Grundlagen arztlicher Begutachtung unter Berlick-
sichtigung sozialmedizinisch relevanter leistungs-
rechtlicher Begriffe und Vorgaben
Tragerspezifische und trageriibergreifende Begutach-
tung
Sozialmedizinische Begutachtung und Beratung flir 500

Sozialleistungstrager sowie fiir Privatversicherungen
im Zusammenhang mit Fragestellungen aus dem je-
weiligen Rechtsgebiet, z. B. zur Arbeitsunfahigkeit,
zum erwerbsbezogenen Leistungsvermogen, zu Teil-
habeleistungen, zur Pflegebediirftigkeit, davon

- sozialmedizinische Gutachtenerstellung mit Be-
fragung/Untersuchung

- ausfiihrlich begriindete sozialmedizinische Gut-
achtenerstellung nach Aktenlage

- sozialmedizinische Stellungnahmen

- Rehabilitationsentlassungsberichte und/oder
Leistungsbeurteilungen

Fallbezogenes Schnittstellenmanagement bei Zustan-
digkeitswechsel des Sozialleistungstragers

Unterscheidung kausaler und finaler Gutachten

Rechtliche Vorgaben bei der Erstellung von Gutachten
insbesondere zum Datenschutz, Haftungsrecht, Mit-
wirkung des Versicherten, Aufbau und Zustandigkeit
in der Sozialgerichtsbarkeit

Eintdgige Teilnahme an 6ffentlichen Sitzungen beim
Sozialgericht oder Landessozialgericht
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47 Zusatz-Weiterbildung Sozialmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Beurteilungskriterien bei ausgewahlten Krankheitsgruppen

Relevante diagnostische Verfahren fiir die Leistungs-
beurteilung bei ausgewahlten Krankheitsgruppen

Sozialmedizinische Beurteilung der Funktionsfahig-
keit einschlieflich Beratung von Versicherten und
Leistungstragern
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48 Zusatz-Weiterbildung Spezielle Kardiologie fiir Erwachsene mit angeborenen Herzfehlern (EMAH)

48 Zusatz-Weiterbildung Spezielle Kardiologie fiir Erwachsene mit angeborenen Herzfeh-
lern (EMAH)

Definition Die Zusatz-Weiterbildung Spezielle Kardiologie fiir Erwachsene mit angeborenen Herzfehlern
(EMAH) umfasst in Ergdnzung zu einer Facharztkompetenz die spezielle Diagnostik und Therapie
komplexer struktureller angeborener Herzfehler im Erwachsenenalter.

Mindestanforderungen | —  Facharztanerkennung fiir Innere Medizin und Kardiologie oder Kinder- und Jugendmedizin
gemaR § 11 WBO mit Schwerpunkt Kinder- und Jugend-Kardiologie

und zusatzlich

— 18 Monate Spezielle Kardiologie fiir Erwachsene mit angeborenen Herzfehlern unter
Befugnis an Weiterbildungsstatten

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzaht
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Gemeinsame Inhalte der Zusatz-Weiterbildung EMAH

Diagnostik und Therapie bei Erwachsenen mit angeborenen Herzfehlern

Genetik angeborener struktureller und funktioneller

Herzerkrankungen einschliellich Komorbiditat und

Syndrome, z. B. Trisomie 21, Marfan-Syndrom

Physikalische Befunde

Indikationen, Kontraindikationen, Komplikationen

von Untersuchungsverfahren
EKG
Spiroergometrie 30
Echokardiographien, davon
- transthorakal 150
- transdsophageal 15
Indikationsstellung und Befundinterpretation bildge-
bender Diagnostik, z. B. MRT, CT
Befunderstellung von Herzkatheteruntersuchungen, 30
davon
- Durchfiihrung von Herzkatheteruntersuchungen 15
Mitwirkung bei invasiven elektrophysiologischen Un- 5
tersuchungen und Ablationen
Medikamentose Therapie
Mitwirkung bei interventioneller Therapie 10

Chirurgische und interventionelle Therapieoptionen

angeborener Herzfehler sowie perioperatives Ma-

nagement
Begleitung und Therapieoptionen bei kurz- und lang-
fristigen postinterventionellen oder postoperativen
Verlaufen sowie bei Komplikationen im Langzeitver-
lauf
Beurteilung und Behandlung von Rest- und Folgezu-
standen interventioneller und chirurgischer Eingriffe
Interdisziplinare Indikationsstellung zu Palliativ- und
Korrektureingriffen sowie Re-Operationen
Langzeitversorgung von palliativ operierten Patientin-
nen und Patienten
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48 Zusatz-Weiterbildung Spezielle Kardiologie fiir Erwachsene mit angeborenen Herzfehlern (EMAH)

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzaht
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Perioperatives Management bei nicht-kardialer Chi-

rurgie
Diagnostik und Therapie der Herzinsuffizienz und der
pulmonalen Hypertonie

Indikation zu Herzunterstilitzungssystemen, Herz-

transplantationen sowie Kontraindikationen und

Prognose

Indikation zur Lungen- und Herz-Lungen-Transplanta-

tion sowie Kontraindikationen und Prognose
Differentialdiagnostik und Therapie bei Herzrhyth-
musstorungen

Herzfehlerbedingte Besonderheiten bei Schwanger-

schaft und Geburt
Beratung iiber geeignete Antikonzeptionsmafinah-
men

Risikofaktoren und Prévention kardiovaskularer Er-

krankungen
Beratung der Patientinnen und Patienten und deren
Angehdrigen zur Lebensfiihrung
Gutachterliche Stellungnahmen 5

Spezifische Inhalte fiir die Facharztweiterbildung Innere Medizin und Kardiologie

Diagnostik und Therapie

Spezielle Anatomie und Hdmodynamik von angebore-
nen Herzfehlern vor und nach operativen oder inter-
ventionellen Eingriffen

Symptomatik, Differentialdiagnose, Spontanverlauf
und Therapieoptionen bei angeborenen Herzfehlern

Besonderheiten friiherer und heutiger Operationsver-
fahren

Diagnostik und konservative sowie interventionelle
Therapie der einzelnen angeborenen Herzfehler

Spezifische Inhalte fiir die Facharztweiterbildung Kinder- und Jugendmedizin mit Schwerpunkt Kinder- und Jugend-

Kardiologie

Diagnostik und Therapie

Haufige internistische Krankheitsbilder, z. B. Hyperto-
nie, Diabetes mellitus, Fettstoffwechselstérungen,
Nierenerkrankungen

Differentialdiagnose und Therapieoptionen der Mani-
festationen der koronaren Herzkrankheit

Differentialdiagnose und Therapieoptionen bei erwor-
benen Herzklappenerkrankungen

Diagnostik und konservative sowie interventionelle
Therapie der Folgezustédnde angeborener Herzfehler
im Erwachsenenalter
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49 Zusatz-Weiterbildung Spezielle Kinder- und Jugend-Urologie

49 Zusatz-Weiterbildung Spezielle Kinder- und Jugend-Urologie

Definition

der Verletzungen.

Die Zusatz-Weiterbildung Spezielle Kinder- und Jugend-Urologie umfasst in Ergénzung zu einer
Facharztkompetenz die Erkennung, Behandlung sowie Nach- und Langzeitbetreuung spezieller
angeborener oder erworbener kinder- und jugendurologischer Erkrankungen, Fehlbildungen o-

Mindestanforderungen | —

geman § 11 WBO und zusétzlich

ten

Facharztanerkennung fiir Urologie oder Kinder-und Jugendchirurgie

— 18 Monate Spezielle Kinder- und Jugend-Urologie unter Befugnis an Weiterbildungsstat-

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Spezielle Kinder- und Jugend-Urologie
Erkrankungen des mannlichen Urogenitaltraktes und
des weiblichen Harntraktes im Kindes- und Jugendal-
ter einschlieBlich der pranatal diagnostizierten Fehl-
bildungen und neonatal erworbenen Erkrankungen
Symptomatik, Differentialdiagnose und Therapieopti-
onen seltener und komplexer urologischer Krank-
heitsbilder bei Kindern und Jugendlichen
Interdisziplindare Zusammenarbeit einschlief3lich Fall-
konferenzen zur Indikationsstellung zu diagnosti-
schen und therapeutischen Verfahren, Aufklarung
liber Komplikationen, Nebenwirkungen und Alternati-
ven einschlieBlich pranataler Beratung und Langzeit-
betreuung von Patientinnen und Patienten
Grundlagen psychosomatischer Stérungen und Er-
krankungen sowie von Gedeih- und Entwicklungssto-
rungen
Diagnostik
Methodik diagnostischer Verfahren einschlielRlich
Funktionsuntersuchungen, Bildgebung, Endoskopie,
pra- und postoperativer Ultraschall
Sonographie des Abdomen und der Urogenitalorgane 150
bei urologischen Fehlbildungen und Erkrankungen im
Kindes- und Jugendalter
Zystoskopie 25
Urodynamik bei Fehlbildungen des unteren Harntrak- 30
tes und neurogenen Blasenentleerungsstorungen
Indikationsstellung und Befundinterpretation weite-
rer urologischer bildgebender Verfahren im Kindes-
und Jugendalter
Niere
Parenchymatdse Nierenerkrankungen, Fehlbildun-
gen, Lage- und Verschmelzungsanomalien
Eingriffe an Niere, Nierenbecken, Nebenniere, Harn- 20
leiter und Retroperitoneum, insbesondere
- Nephrektomie
- Heminephrektomie
- Nierenbeckenplastik
- Adrenalektomie
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49 Zusatz-Weiterbildung Spezielle Kinder- und Jugend-Urologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
ichtz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

- Lymphadenektomie
- Uretero-Ureterostomie

Nierenersatztherapie einschlieflich Transplantation

Harnleiter

Fehlbildungen und Erkrankungen des Ureters
Interdisziplindres Management bei Dilatation der obe-
ren Harnwege einschlieBlich vesikoureteralem Reflux

Komplizierte Harnwegsinfekte und Hamaturie

Temporére und rekonstruktive Harnableitungsverfah-

ren

Blase

Funktionsstérungen des unteren Harntraktes, vesiko-

renaler Reflux, Harnrohrenklappen, Blasenekstrophie
Eingriffe an Harnblase und Ureter 15
Endourologische Eingriffe, insbesondere 20
- Ureterorenoskopie
- Harnleiterunterspritzung
- intravesikale Ureterozelenschlitzung
- Harnrohrenklappenoperation
Interdisziplindares Management von Blasenspeicher-
und Blasenentleerungsstorungen einschlief3lich Lang-
zeitbetreuung von Patientinnen und Patienten
Interdisziplindres Management der neurogenen Bla-
senentleerungsstorung einschliellich Langzeitbetreu-
ung von Patientinnen und Patienten, z. B. bei Menin-
gomyelocele

Harnsteine

Harnsteinerkrankungen

Genitale

Pubertat und ihre spezifischen Stérungen

Sexuelle Differenzierungsstorungen, Intersexualitat

Erkrankungen des dufieren Genitale, Harnrohrenfehl-

bildungen
Korrektur der Hypospadie aller Schweregrade und an- 15
derer komplexer Krankheitsbilder, z. B. buried penis
Revisionseingriffe am Hoden 10

Traumatologie

Verletzungen des Urogenitaltraktes im Kindes- und
Jugendalter

Onkologie

Maligne Erkrankungen des Urogenitaltraktes im Kin-
des- und Jugendalter

Nachbetreuung

Komplikationsmanagement nach operativen Eingrif-
fen

Interdisziplindre Nachsorge einschlieBlich Einleitung
und Uberwachung rehabilitativer MaRnahmen
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49 Zusatz-Weiterbildung Spezielle Kinder- und Jugend-Urologie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Grundlagen der sozialmedizinischen Begutachtung
nach Behandlung von komplexen Erkrankungen des
Urogenitaltraktes im Kindes- und Jugendalter
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50 Zusatz-Weiterbildung Spezielle Orthopadische Chirurgie

50 Zusatz-Weiterbildung Spezielle Orthopadische Chirurgie

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Spezielle Orthopddische Chirurgie umfasst in Ergdnzung zur Facharzt-
kompetenz die Behandlung hoherer Schwierigkeitsgrade bei angeborenen und erworbenen Er-
krankungen und Deformitéten der Stiitz- und Bewegungsorgane.

Mindestanforderungen | —
gemiR § 11 WBO

und zusatzlich

Facharztanerkennung fiir Orthopadie und Unfallchirurgie oder Orthopé&die oder Chirurgie
mit Schwerpunkt Unfallchirurgie

— 24 Monate Spezielle Orthopéadische Chirurgie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Fakultative Weiterbildung Spezielle Orthopadische Chirurgie nachweisen, kdnnen die Zusatzbezeich-

nung Spezielle Orthopéadische Chirurgie fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz .
X L. Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Spezielle Orthopidische Chirurgie
Komplexe Zusammenhangsgutachten zu orthopa- 25
disch-chirurgischen Sachverhalten fiir Gerichte, Versi-
cherungen, Schlichtungsstellen
Indikationsstellung zur weiterfliihrenden Diagnostik
einschliellich Differentialdiagnostik und Befundinter-
pretation apparativer Untersuchungsverfahren im Zu-
sammenhang mit gebietsbezogenen Fragestellungen
Verordnung und Uberwachung der technischen or-
thopéadischen Versorgung nach komplexen Eingriffen
Notfille
Diagnostik und Therapie von akuten Lahmungser- 30
scheinungen sowie peri- und postoperativen Kompli-
kationen einschlieBlich Infektionen
Diagnostische Verfahren
Sonographische Untersuchungen der Bewegungsor- 150
gane einschlieBlich Arthrosonographie
Degenerative Erkrankungen
Schwere Deformitaten und degenerative Erkrankun-
gen der Bewegungsorgane
Erkennung und konservative Behandlung einschlief3-
lich schmerztherapeutischer MaBnahmen bei schwe-
ren Deformitaten der Bewegungsorgane
Sportschdaden und Sportverletzungen
Diagnostik und Therapie komplexer sportorthopadi-
scher Erkrankungen und Verletzungen, Sportschaden
und Uberlastungsschiden der Bewegungsorgane
Entziindungen/Infektionen
Epidemiologische Grundlagen und Hygienemalinah-
men zur Pravention nosokomialer und anderer Infek-
tionen der Bewegungsorgane
Diagnostik und Therapie von Knochen-, Gelenk- und 50
Weichteilinfektionen

Tumorerkrankungen
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50 Zusatz-Weiterbildung Spezielle Orthopadische Chirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz .
. L Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Behandlung von muskuloskelettalen Tumoren und
Metastasen, auch in interdisziplindrer Zusammenar-
beit
Eingriffe bei Knochen- und Weichteiltumoren unter 20
Beriicksichtigung der Unterschiede in den verschiede-
nen Altersstufen
Operative Eingriffe an der Wirbelsdule
Behandlung von komplexen Wirbelsdulenerkrankun-
gen
Dorsoventrale Eingriffe mit und ohne Fusion
Operative Eingriffe bei Bandscheibenvorfall, engem 10
Spinalkanal
Eingriffe mit und ohne Fusion sowie Revisionseingriffe 20
an der Wirbelsaule
Operative Eingriffe am Becken
Techniken der operativen Behandlung von Erkran-
kungen im Beckenbereich und Alternativen
Erste Assistenz bei groRen Beckeneingriffen, z. B. Tu-
morresektionen, Hemipelvektomien
Kndcherne Eingriffe am Becken, z. B. Beckenosteoto- 10
mien, Acetabuloplastiken, Knochenaufbau bei Pfan-
nenwechseln
Operative Eingriffe an den oberen Extremitaten
Operative Eingriffe an Schulter, Oberarm, Ellbogen,
davon
- arthroskopische Operationen 25
- offene Eingriffe einschlieBlich Gelenkersatz 25
Operative Eingriffe an den unteren Extremitdten
Operative Eingriffe am Hiiftgelenk, davon
- Weichteileingriffe einschlieBlich arthroskopische 15
Operationen
- primére Endoprothesen-Implantation bei Coxar- 75
throse
- Endoprothesenwechsel 20
Operative Eingriffe am Oberschenkelknochen, z. B. 10
Korrekturosteotomie
Operative Eingriffe am Kniegelenk, davon
- Weichteileingriffe einschlieBlich arthroskopische 25
Operationen
- Bandplastiken, Knorpelersatzoperationen, Oste- 10
otomien
- primére Endoprothesen-Implantationen bei de- 75
generativen Erkrankungen
- Endoprothesenwechsel 20
Operative Eingriffe am Ful}, davon
- Sehnenverldangerungen und Sehnenverlagerun- 10
gen
- Korrekturosteomien 25
- Arthrodesen 10
- Korrekturen bei komplexen Deformitédten 10
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50 Zusatz-Weiterbildung Spezielle Orthopadische Chirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz .
. L Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Amputationen 10
Weichteilmanagement bei komplexen Erkrankungen
Konservative und operative Techniken zur Behand-
lung von Hautdefekten, Gliedmaliendefekten, Glied-
malendeformitaten sowie Gefal3- und Nervenlasio-
nen
Plastisch-rekonstruktive Eingriffe im Rahmen ortho- 10
padischer Eingriffe
Indikationsstellung zur weiterfiihrenden Behandlung
von GefaRR- und Nervenldsionen
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51 Zusatz-Weiterbildung Spezielle Schmerztherapie

51 Zusatz-Weiterbildung Spezielle Schmerztherapie

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Spezielle Schmerztherapie umfasst in Ergdnzung zu einer Facharztkom-
petenz die Erkennung und interdisziplindre Behandlung chronisch schmerzkranker Patientinnen
und Patienten, bei denen der Schmerz seine Leit- und Warnfunktion verloren und einen selbst-

standigen Krankheitswert erlangt hat.

Mindestanforderungen | —

gemiR § 11 WBO und zusatzlich

und zusatzlich

Facharztanerkennung

— 12 Monate Spezielle Schmerztherapie unter Befugnis an Weiterbildungsstétten

— 80 Stunden Kurs-Weiterbildung gemaR § 4 Absatz 8 in Spezielle Schmerztherapie

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Spezielle Schmerztherapie

Neurophysiologische Grundlagen der Schmerzentste-

hung und Schmerzverarbeitung einschlieRlich der

Schmerzchronifizierung

Bio-psycho-soziales Schmerzverstandnis

Ursachen, Epidemiologie und Pravention chronischer

Schmerzen einschlieBlich genetischer, geschlechtsbe-

zogener und psychosozialer Zusammenhange

Wirkmechanismen und Evidenzlage von medikamen-

tosen, physiotherapeutischen, psychotherapeuti-

schen, interventionellen und komplementarmedizini-

schen Verfahren
Standardisierte Erfassung und Verlaufsdokumenta-
tion
Klarung relevanter sozialmedizinischer Fragestellun-
gen
Teilnahme an interdisziplindren Schmerzkonferenzen

Diagnostik des Schmerzes
Erhebung einer bio-psycho-sozialen Schmerzanam- 100
nese
Anwendung standardisierter und validierter Testver- 100
fahren und Fragebdgen
Vollstandige korperliche Untersuchung und Funkti- 100
onsstatus

Spezifische Schmerztherapie

Besonderheiten bei Patientinnen und Patienten mit

psychischen und somatischen Komorbiditdten und

Storungen einschlieflich Suchterkrankungen

Besonderheiten der Schmerzbehandlung bei Kindern

und Jugendlichen

Besonderheiten der Schmerzbehandlung des altern-

den Menschen

Spezielle Pathophysiologie und Differentialdiagnose

des neuropathischen Schmerzes
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51 Zusatz-Weiterbildung Spezielle Schmerztherapie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Spezielle Pathophysiologie und Differentialdiagnose
primdrer und sekundarer Kopf- und Gesichtsschmer-
zen einschlieBlich der Kopfschmerzen durch Medika-
mente und toxische Substanzen
Spezielle Pathophysiologie und Differentialdiagnose
von Riickenschmerzen, Gelenkschmerzen und Mus-
kelschmerzen einschlief3lich Fibromyalgie
Schmerzhafte Erkrankungen des GefaRsystems
Thorakale Schmerzsyndrome
Viszerale Schmerzen
Urogenitale Schmerzsyndrome
Somatoforme Schmerzsyndrome
Indikationsstellung physiotherapeutischer, psycho-
therapeutischer, interventioneller und komplemen-
tarmedizinischer Verfahren
Eingehende Beratung und partizipative Entschei-
dungsfindung einschlieRlich Festlegung von Thera-
piezielen
Schmerzedukation, auch mit Klarung von aufrechter-
haltenden psychosozialen Einflussfaktoren
Aufstellung eines inhaltlich und zeitlich gestuften 100
multimodalen Therapieplanes einschlief3lich der zur
Umsetzung erforderlichen interdisziplinaren, inter-
professionellen und sozialmedizinischen Koordina-
tion
Initiierung, Modifizierung und/oder Beendigung medi- 100
kamentoser Kurzzeit-, Langzeit-, und Dauertherapie,
davon
- Langzeit- oder Dauertherapie mit standardisier- 50
ter Dokumentation des schmerztherapeutischen
Behandlungsverlaufs
Medikamentenmissbrauch und Medikamentenabhén-
gigkeit
Entzugsbehandlungen 10
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52 Zusatz-Weiterbildung Spezielle Unfallchirurgie

52 Zusatz-Weiterbildung Spezielle Unfallchirurgie

Definition Die Zusatz-Weiterbildung Spezielle Unfallchirurgie umfasst in Ergdnzung zur Facharztkompe-
tenz die Behandlung von Verletzungen hoherer Schwierigkeitsgrade und deren Folgezustan-
den sowie die Organisation, Uberwachung und Durchfiihrung der Behandlung von Schwer-

und zusatzlich

verletzten.
Mindestanforderungenge- | —  Facharztanerkennung fiir Orthopidie und Unfallchirurgie oder Orthopéadie oder Chirur-
maf § 11 WBO gie mit Schwerpunkt Unfallchirurgie

— 24 Monate Spezielle Unfallchirurgie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Teilgebietsbezeichnung Unfallchirurgie nachweisen, kénnen nach Erwerb der Facharztqualifikation
fiir Orthopadie und Unfallchirurgie die Zusatzbezeichnung Spezielle Unfallchirurgie fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Spezielle Unfallchirurgie

Gutachtenerstellung im Rahmen des SGB VII

25

Versorgungsstrategien im Katastrophenfall

Akut- und notfallmedizinische Versorgung

Diagnostik und Therapie

30

- von schweren Verletzungen und deren Folgezu-
standen

- von schwer- und mehrfachverletzten Kindern,
Jugendlichen und Erwachsenen

- bei Polytrauma (ISS ab 16)

Organisation, Uberwachung der Behandlung sowie
Flihrung des interdisziplindren Traumamanagements
von schwerverletzten Kindern, Jugendlichen und Er-
wachsenen

Indikationsstellung, Planung, Vorbereitung und Mit-
wirkung bei neurotraumatologischen, gefaR-, thorax-
und viszeralchirurgischen Mafinahmen einschlieBlich
mikrochirurgischer Techniken

Konservative, peri- und postoperative Versorgung ein-
schlieRlich intensivmedizinischer Uberwachung

Spezielle operative Versorgung

Operative Eingriffe bei schweren Verletzungen und
Verletzungsfolgen, davon

15

- Notfalleingriffe in Krperhdhlen einschliefRlich
Thorakotomie, Laparotomie, Trepanation

Erste Assistenz bei operativen Eingriffen hoherer
Schwierigkeitsgrade in Kérperhohlen, davon

30

- Laparotomie mit Organbeteiligung

15

Erkennung und Behandlung von Komplikationen im
muskuloskelettalen Bereich einschlieBlich der Poly-
traumaversorgung

Spezielle Eingriffe an der Wirbelsaule

Operative Eingriffe bei Frakturen, Luxationen mit und
ohne neurologischem Defizit, z. B. dorsale und vent-
rale Dekompression, Korrektur, Stabilisierung, davon

20
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52 Zusatz-Weiterbildung Spezielle Unfallchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

- primare Versorgung einer instabilen Fraktur

10

Spezielle Eingriffe an Becken und Hiifte

Operative Eingriffe bei Beckenringfrakturen, davon

20

- hintere Beckenringfraktur

Erste Assistenz bei operativen Eingriffen hoherer
Schwierigkeitsgrade bei Acetabulumfrakturen

10

Operative Eingriffe bei periprothetischen Frakturen,
davon

20

- endoprothetische Revisionen

Frakturversorgung am Hiftgelenk hoheren Schwierig-
keitsgrades, davon

40

- endoprothetisch

20

Operative Therapie von Arthrosen an der Hiifte, insbe-
sondere posttraumatisch

10

Spezielle Eingriffe an den oberen Extremitaten

Osteosynthesen bei komplexen Frakturen an den obe-
ren Extremitaten, davon

60

- Plattenosteosynthesen

- Marknagelungen

- endoprothetische Versorgung

- Zuggurtungsosteosynthesen

- beiKindern und Jugendlichen

Eingriffe zur Wiederherstellung der Sehnenkontinuitat

20

Osteosynthesen und Weichteilmanagement bei kom-
plexen Handverletzungen

10

Multistrukturelle Verletzungen und Folgezustande,
auch unter Anwendung mikrochirurgischer Verfahren

Spezielle Eingriffe an den unteren Extremitaten

Osteosynthesen bei komplexen Frakturen an den un-
teren Extremitaten, davon

80

- Plattenosteosynthesen

- Marknagelungen

- endoprothetische Versorgung

- Zuggurtungsosteosynthesen

- beiKindern und Jugendlichen

Osteosynthesen und Weichteilmanagement bei kom-
plexen Fufdverletzungen

10

Operative Therapie von Arthrosen am Knie, insheson-
dere posttraumatisch

10

Sporttraumatologie

Diagnostik und Therapie von komplexen Sportverlet-
zungen und Sportschaden

Diagnostik und Therapie von komplexen Bandverlet-
zungen, auch arthroskopisch, davon

50

- an der oberen Extremitat

- an der unteren Extremitat

- Bandrekonstruktionen
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52 Zusatz-Weiterbildung Spezielle Unfallchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Plastische rekonstruktive Techniken

Plastisch-rekonstruktive Eingriffe zur primdren oder
sekundaren Versorgung komplexer Weichteilverlet-
zungen und deren Folgen, davon

25

- gestielte Lappenplastiken

- lokale Lappenplastiken

- Amputationen

Mikrochirurgische Techniken zur Rekonstruktion von
Nerven und Gefal3en

Primare und sekundére operative Versorgung von Ge-
fak-, Nerven- und Sehnenverletzungen, auch bei Kin-
dern und Jugendlichen

20

Tumore und pathologische Frakturen

Differentialdiagnose und Therapieoptionen von Tu-
moren und pathologischen Frakturen

Operative und konservative Therapie von Tumoren
und pathologischen Frakturen, auch bei Kindern und
Jugendlichen

15

Infektionen

Eingriffe bei Infektionen an Weichteilen, Knochen und
Gelenken einschlieBlich systemischer Behandlung

25

Chemische und thermische Schaden

Behandlung von komplexen thermischen und chemi-
schen Schadigungen

10

Alterstraumatologie

Diagnostik, Therapie und interdisziplindres Manage-
ment der Alterstraumatologie

50

Kindertraumatologie

Diagnostik, Therapie und interdisziplinares Manage-
ment der Kindertraumatologie

Behandlung von Infekten einschlielRlich der Wundbe-
handlung und ggf. Amputation

Konservative Behandlung von Frakturen, davon

40

- an der oberen Extremitat

20

- an der unteren Extremitat
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53 Zusatz-Weiterbildung Spezielle Viszeralchirurgie

53 Zusatz-Weiterbildung Spezielle Viszeralchirurgie

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Spezielle Viszeralchirurgie umfasst in Ergdnzung zur Facharztkompe-

tenz die Vorbeugung, Erkennung, Behandlung, Nachbehandlung und Rehabilitation von Erkran-
kungen, Verletzungen, Infektionen, Fehlbildungen innerer Organe, insbesondere der gastroente-
rologischen und endokrinen Organe.

Mindestanforderungen -

gemiR § 11 WBO und zusétzlich

Facharztanerkennung fiir Viszeralchirurgie

—  Spezielle Viszeralchirurgie gemaf Weiterbildungsinhalten unter Befugnis

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Facharztanerkennung fiir Viszeralchirurgie nach dem 1. bis 9. Nachtrag der Weiterbildungsordnung
von 2004 nachweisen oder abschlief3en, sind berechtigt, die Zusatzbezeichnung Spezielle Viszeralchirurgie zu flihren. Kammer-
mitglieder, die die Facharztanerkennung Chirurgie bzw. Allgemeine Chirurgie in Verbindung mit dem Schwerpunkt Viszeralchirur-
gie nachweisen oder abschlief3en, sind berechtigt, die Zusatzbezeichnung Spezielle Viszeralchirurgie zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Spezielle Viszeralchirurgie

Differentialdiagnose und Therapieoptionen von kom-
plexen Erkrankungen, Verletzungen, Infektionen und
Fehlbildungen innerer Organe

Indikationsstellung zur operativen und konservativen
Behandlung einschlieRlich der Risikoeinschatzung
und prognostischen Beurteilung von komplexen Er-
krankungen, Verletzungen, Infektionen und Fehlbil-
dungen innerer Organe

Interdisziplinare Indikationsstellung zu gastroentero-
logischen, onkologischen, strahlentherapeutischen
und nuklearmedizinischen Behandlungsverfahren
einschliellich Falldarstellung in interdisziplindren Tu-
morkonferenzen

Diagnostische und interventionelle Verfahren

Mitwirkung bei interdisziplindren interventionellen
Verfahren wie radiologisch und radiologisch-endosko-
pischen Verfahren sowie von endosonographischen
Untersuchungen des Gastrointestinaltraktes

Operative Verfahren

Ultraschallgesteuerte diagnostische und therapeuti-
sche Eingriffe, auch in interdisziplindrer Zusammenar-
beit

25

Flexibel endoskopisches Komplikationsmanagement,
z. B. Clipping, Stenting, endoskopische Vakuumthera-
pie

Eingriffe hoherer Schwierigkeitsgrade an endokrinen
Organen, z. B. bei Schilddrilisenkarzinom, an Neben-
schilddriisen, an Nebennieren

30

Sternotomie, Thorakotomie bzw. Thorakoskopie im
Rahmen von gastroenterologischen und endokrinen
Eingriffen sowie bei Notféllen

10

Resezierende Eingriffe am Osophagus, insbesondere
mit Wiederherstellung der Kontinuitat

10

Komplexe Eingriffe an Bauchhodhle und an der Bauch-
wand, davon

300
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53 Zusatz-Weiterbildung Spezielle Viszeralchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
ichtz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
- am Magen, davon 25
- Resektionen, Gastrektomie mit D2-Lympha- 10
denektomie
- minimalinvasive Resektionen, z. B. Wedge- 10
Resektion sowie Fundoplicatio
- ander Leber, resezierende Eingriffe, davon 20
- anatomische Resektionen 10
- konventionelle Cholezystektomie, z. B. bei Gan- 10
gran, Perforation, Umstieg nach laparoskopi-
schem Beginn
- biliodigestive Anastomosen 5
- am Pankreas, resezierende und drainierende Ein- 10
griffe
- ander Milz einschlief8lich milzerhaltende Ein- 10
griffe, auch in Kombination mit resezierenden
Eingriffen an Magen und Pankreas
- am Diinndarm, z. B. bei chronisch entziindlichen 30
Darmerkrankungen und komplexen Verwach-
sungssituationen
- am Dickdarm, z. B. bei chronisch entziindlichen
Darmerkrankungen, Divertikulitis, ausgedehnten
Tumoren, davon
- minimalinvasive Resektionen 20
- komplexe onkologische Resektionen 20
- nicht-onkologische Resektionen 25
- Korrektureingriffe enteraler Stomata 10
- am Rektum, davon 25
- anteriore Resektionen mit partieller meso- 15
rektaler Exzision, davon
- tiefes Rektum mit totaler mesorektaler 10
Exzision
- abdominoperineale Rektumexstirpation
- transanale Eingriffe, z. B. transanale endo- 5
skopische Mikrochirurgie
- Rezidiveingriffe bei Leisten- und Bauchwandher- 25
nien
Eingriffe bei komplexen Abdominaltraumata 10
Komplexe proktologische Operationen, z. B. Sphink- 20
terrekonstruktion bei hohen Analfisteln, nach Ge-
burtstraumata und bei Morbus Crohn
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54 Zusatz-Weiterbildung Sportmedizin

54 Zusatz-Weiterbildung Sportmedizin

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Sportmedizin umfasst in Ergdnzung zu einer Facharztkompetenz die
Beurteilung, Beratung und Betreuung gesunder und kranker Menschen im Kontext von korperli-
cher Aktivitat, Inaktivitdt sowie Training im Leistungs-, Breiten-, Rehabilitations- und Behinder-

tensport.

Mindestanforderungen | —

gemiR § 11 WBO und zusatzlich

und zusatzlich

baren Einrichtung

Facharztanerkennung in einem Gebiet der unmittelbaren Patientenversorgung

— 240 Stunden Kurs-Weiterbildung gemal § 4 Absatz 8 in Sportmedizin
Die Kurs-Weiterbildung kann durch 6 Monate Weiterbildung an einem sportmedizinischen
Institut unter Befugnis an Weiterbildungsstatten ersetzt werden.

— 120 Stunden sportarztliche Tatigkeit in einem Sportverein oder einer anderen vergleich-

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Grundlagen der Sportmedizin

Spezielle anatomische, physiologische, biochemische
und pathophysiologische Grundlagen in Ruhe und un-
ter akuter bzw. chronischer Belastung sowie deren
Anpassungsreaktionen

Einfluss, Indikationen und Kontraindikationen von
Bewegung und Sport auf verschiedene Erkrankungen

Uberlastungen, Risiken und Gefdhrdungen bei kdrper-
licher Aktivitat und Sport sowie praventive bzw. kom-
pensatorische MaRnahmen

Bewegungsspezifische Grundlagen, motorische
Hauptbeanspruchungsformen, Fahigkeiten und Fer-
tigkeiten

Sportartspezifische Techniken, Erscheinungsformen
und Disziplinen der jeweiligen Sportarten und ihre
sportmedizinische Relevanz

Bewegungs- und Trainingslehre sowie Sportdidaktik
und Sportmethodik

Erfassung, Beriicksichtigung, Einordnung und Bewer-
tung akuter, chronischer und sportartspezifischer Be-
lastungen aller beteiligter Organsysteme und deren
Anpassungsreaktionen

Beratung und Betreuung zu praventiven, therapeuti-
schen und rehabilitativen Bewegungsangeboten

Beurteilung von RehabilitationsmafRnahmen und Be-
lastbarkeit in den einzelnen Rekonvaleszenzphasen

Durchfiihrung relevanter allgemeiner und sport-
artspezifischer Messmethoden und deren Bewertung,
z. B. Spiroergometrie, Feldstufentest, Laktatab-
nahme/Laktatmessung

Spezifische sportmedizinische Aspekte

Besonderheiten von Geschlecht und Altersgang aller
Organsysteme und Einfluss auf die Leistungsfahigkeit
und Belastbarkeit
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54 Zusatz-Weiterbildung Sportmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Beurteilung der korperlichen Leistungsfahigkeit in Ab-
hangigkeit von Lebensalter, Geschlecht und sportli-
cher Aktivitat

Differenzierung zwischen entwicklungs-/altersbeding-
ten, geschlechtsbezogenen Befunden (Altersinvolu-
tion/Trainingsmangel), Abweichungen von der Norm,
Schwéchen und Schaden der Organsysteme

Einfluss extremer Umweltbedingungen und Umwelt-
belastungen auf die kdrperliche Leistungsfahigkeit

Besonderheiten von Impfungen im Zusammenhang
mit korperlicher Aktivitat und Sport

Sportartspezifische Erste-Hilfe-Malinahmen

Sportmedizinische Aspekte bei Erkrankungen

Sportartspezifische Techniken von Sportarten fiir
Menschen mit Behinderungen in ihren Erscheinungs-
formen und Disziplinen und ihre sportmedizinische
Relevanz

Betreuung von Menschen mit Behinderungen im Kon-
text korperlicher Aktivitat und Sport

Sportartspezifische Techniken von Sportarten flir
Menschen mit chronischen Erkrankungen in ihren Er-
scheinungsformen und Disziplinen und ihre sportme-
dizinische Relevanz

Beurteilung der kdrperlichen Leistungsfahigkeit bei
chronischen Erkrankungen

Beratung und Betreuung von Personen mit funktio-
nellen Beeintrachtigungen, Schaden und chronischen
Krankheiten im Kontext korperlicher Aktivitat und
Sport

Einfluss medikamentdser und physikalischer Therapie
auf korperliche Aktivitat und Sport

Ethische und rechtliche Aspekte der Sportmedizin und des Sports

Ethik sowie (Haft-, Standes-)Recht in der (Sport-)Me-
dizin und im Sport

Strukturen und Organisation(en) des Sports und der
Sportmedizin unter gesundheitlicher und gesell-
schaftlicher Perspektive

Erndhrung, Pharmaka, Dopingproblematik

Grundlagen der Sporternahrung (Makro-, Mikronahr-
stoffe, Fliissigkeitsbedarf) unter Berlicksichtigung ver-
schiedener Leistungsklassen

Beratung und Bewertung von sportgerechter Ernah-
rung und Nahrungserganzungsmitteln sowie mogli-
che Substitution

Management und Bewertung erforderlicher Medika-
menteneinnahme einschlief3lich exogener Hormonga-
ben, z. B. Kontrazeptiva

Medikamentenmissbrauch und Doping, rechtliche
Grundlagen und Anti-Doping-Regularien sowie Nach-
weisverfahren

Anti-Doping-Management
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54 Zusatz-Weiterbildung Sportmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Praktische sportarztliche Tatigkeit in Vereinen oder vergleichbaren Institutionen
Beratung und Betreuung von Kindern, Jugendlichen, 3

Frauen, Mdnnern, Menschen mit Behinderungen und
Senioren in verschiedenen Gruppen, z. B. im Bereich
Leistungs-, Breiten-, Rehabilitationssport

Sportmedizinische Bewertung der Bewegungs- und
Trainingslehre, der Sportdidaktik und Sportmethodik

Sportmedizinische Schulungsmafinahmen von
Ubungsleitern/Ubungsleiterinnen
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55 Zusatz-Weiterbildung Suchtmedizinische Grundversorgung

55 Zusatz-Weiterbildung Suchtmedizinische Grundversorgung

Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Suchtmedizinische Grundversorgung sind integraler Bestandteil der Weiterbildung zum
Facharzt/zur Fachdrztin fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie oder Psychiatrie und Psychotherapie.

Definition Die Zusatz-Weiterbildung Suchtmedizinische Grundversorgung umfasst in Erganzung zu einer
Facharztkompetenz die Vorbeugung, Erkennung, Behandlung und Rehabilitation von Krank-
heitsbildern im Zusammenhang mit dem schadlichen Gebrauch suchterzeugender Stoffe und
nicht-stoffgebundener Suchterkrankungen.

Mindestanforderungen | —  Facharztanerkennung

gema § 11 WBO und zusétzlich

— 50 Stunden Kurs-Weiterbildung gemélR § 4 Absatz 8 in Suchtmedizinische Grundversor-
gung

— 80 Stunden Hospitation in einer suchtmedizinischen Schwerpunktpraxis/-einrichtung, da-
von mindestens 40 Stunden in einer Schwerpunktpraxis mit Substitutionsschwerpunkt

Ubergangsbestimmung:

Kammermitglieder, die die Fachkunde Suchtmedizinische Grundversorgung nachweisen, sind berechtigt, die Zusatzbezeichnung
Suchtmedizinische Grundversorgung zu fiihren.

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Suchtmedizinische Grundversorgung

Atiologie von Suchtkrankheiten
Vorbeugung, Erkennung, Behandlung und Rehabilita-
tion von Suchtkrankheiten
Suchtspezifische Anamnesen
Spezielle Gesprachstechniken (z. B. Motivational In-
terviewing)

Vernetzungsstrukturen im Suchthilfesystem

Einblick in auf Suchterkrankungen spezialisierte Ein-

richtungen

Soziale und psychosoziale Aspekte der Behandlung

Suchtkranker
Beratung im Zusammenhang mit suchterzeugenden
Stoffen und nicht-stoffgebundenen Suchterkrankun-
gen

Pharmakologie suchterzeugender Stoffe
Substitutionsspezifische betdubungsmittelrechtliche
Regelungen und ihre Umsetzung in der Praxis
Entzugs- und Substitutionsbehandlung
Kriseninterventionen
Erkennung psychiatrischer und somatischer Erkran-
kungen im Zusammenhang mit Suchterkrankungen
und Indikationsstellung zur weiterfiihrenden Behand-
lung
Dokumentierte Behandlungsfalle im zeitlichen Verlauf 3
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56 Zusatz-Weiterbildung Transplantationsmedizin

56 Zusatz-Weiterbildung Transplantationsmedizin
Dieser Bezeichnung kann der adjektivische Zusatz der jeweiligen Facharztbezeichnung zugefligt werden.

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Transplantationsmedizin umfasst in Ergdnzung zu einer Facharztkom-
petenz die Indikationsstellung, Vorbereitung, Durchfiihrung und/oder Nachsorge bei Organtrans-
plantationen, Lebendorganspenden, Erkennung und Behandlung von Komplikationen nach Or-
ganspende, das Wartelistenmanagement und umfassende immunologische Kenntnisse ein-
schlieRlich der Anwendung und Uberwachung der medikamentdsen Immunsuppression nach Or-
gantransplantation und supportiver Malnahmen.

Mindestanforderungen | —
geman § 11 WBO

und zusatzlich

Facharztanerkennung fiir Andsthesiologie, Allgemeinchirurgie, GefaRchirurgie, Herzchirur-

gie, Thoraxchirurgie, Viszeralchirurgie, Innere Medizin und Gastroenterologie, Innere Medizin
und Kardiologie, Innere Medizin und Nephrologie, Innere Medizin und Pneumologie, Kinder-
und Jugendmedizin oder Urologie

— 24 Monate Transplantationsmedizin in einem Transplantationszentrum unter Befugnis an
Weiterbildungsstatten

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Gemeinsame Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Transplantationsmedizin

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Transplantationsmedizin

Rechtliche, ethische und gesellschaftliche Rahmenbe-
dingungen der Organtransplantation, insbesondere
hinsichtlich postmortaler Organspende und Lebend-
organspende sowie Allokationsverfahren

Vorbereitung und Meldung auf die Warteliste zur Or-
gantransplantation sowie Wartelistenmanagement

Grundlagen der Spender- und Empfangerauswahl

Indikationsstellung und Kontraindikationen fiir die
Transplantation

Immunsuppressive Therapieoptionen bei Organtrans-
plantation

Erkennung und ggf. interdisziplindre Behandlung von
immunologischen, chirurgischen und pharmakologi-
schen Komplikationen nach Organtransplantation

Infektiologische Aspekte der Transplantation

Nachsorge nach Organtransplantation, auch in inter-
disziplindrer Zusammenarbeit

Transplantationsmedizinische Qualitatssicherung

Grundlagen der Immunologie, insbesondere der Hu-
manen Leukozyten Antigene (HLA) und Antikorper re-
levanten Organallokation und Kompatibilitatsdiag-
nostik

Spezifische Inhalte fiir die Facharztweiterbildung Anédsthesiologie

Mitbeurteilung des Operationsrisikos bei Patientinnen
und Patienten zur Nieren-, Leber-, Pankreas-, Diinn-
darm-, Herz- oder Lungentransplantation

Moglichkeiten und Indikationen extrakorporaler Or-
ganunterstiitzungsverfahren

Intensivmedizinische Behandlung von Patientinnen
und Patienten vor und nach Nieren-, Leber-, Pan-
kreas-, Dinndarm-, Herz- oder Lungentransplantation
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56 Zusatz-Weiterbildung Transplantationsmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten
Farbkodierte Duplexsonographie Leber oder Niere 25
Gerinnungsdiagnostik mittels POC (Rotem oder TEG) 50

Spezifische Inhalte fiir die Facharztweiterbildungen Allgemeinchirurgie, GefaBchirurgie, Viszeralchirurgie, Urologie

Diagnostik und Therapie

Perioperative Behandlung von Patientinnen und Pati-
enten vor und nach Nieren-, Leber-, Pankreas- und/o-
der Diinndarmtransplantation
Farbkodierte Duplexsonographie der Leber und/oder 25
Niere
Organentnahme bei Nierenlebendspende und/oder 20
Leberlebendspende
Organentnahme bei postmortaler Organspende 25
Transplantationen, alternativ
- entweder Nieren 25
- oder Leber 30
- oder Pankreas 15
Nieren- und/oder Lebertransplantatbiopsie 25
Spezifische Inhalte fiir die Facharztweiterbildung Herzchirurgie
Diagnostik und Therapie
Perioperative Behandlung von Patientinnen und Pati-
enten vor und nach Herz- und/oder Lungentransplan-
tation
Organentnahme bei postmortaler Organspende 25
Thorakale Transplantation von Herz und/oder Lunge 15
und/oder kombiniert Herz-Lunge
Spezifische Inhalte fiir die Facharztweiterbildung Thoraxchirurgie
Diagnostik und Therapie
Perioperative Behandlung von Patientinnen und Pati-
enten vor und nach Lungentransplantation
Organentnahme bei postmortaler Organspende 25
Lungentransplantation 15
Spezifische Inhalte fiir die Facharztweiterbildung Innere Medizin und Gastroenterologie
Diagnostik und Therapie
Behandlung von Patientinnen und Patienten vor und
nach Lebertransplantation, auch im Langzeitverlauf
Farbkodierte Duplexsonographie des Lebertransplan- 50
tats
ERCP nach Lebertransplantation
Lebertransplantatbiopsie nach Lebertransplantation 25
Teilnahme an Lebertransplantationen
Spezifische Inhalte fiir die Facharztweiterbildung Innere Medizin und Kardiologie
Diagnostik und Therapie
Behandlung von Patientinnen und Patienten vor und
nach Herz- und Herz-Lungentransplantation, auch im
Langzeitverlauf
Endomyokardbiopsie nach Herztransplantation 25
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56 Zusatz-Weiterbildung Transplantationsmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz
Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Richtzahl

Linksherzkatheter einschlieRlich Koronarangiogra-
phie nach Herztransplantation

25

Teilnahme an Herztransplantationen

Spezifische Inhalte fiir die Facharztweiterbildung Innere Medizin und Nephrologie

Diagnostik und Therapie

Behandlung von Patientinnen und Patienten vor und
nach Nierentransplantation und Pankreastransplan-
tation, auch im Langzeitverlauf

Farbkodierte Duplexsonographie des Nierentrans-
plantats

50

Nierentransplantatbiopsie

25

Teilnahme an Nierentransplantationen

Spezifische Inhalte fiir die Facharztweiterbildung Innere Medizin und Pneumologie

Diagnostik und Therapie

Behandlung von Patientinnen und Patienten vor und
nach Lungen- und Herz-Lungentransplantation, auch
im Langzeitverlauf

Bronchoskopie mit bronchoalveolérer Lavage nach
Lungentransplantation

25

Lungenfunktionsuntersuchungen nach Lungentrans-
plantation

50

Teilnahme an Lungen- und/oder Herz-Lungentrans-
plantationen

Spezifische Inhalte fiir die Facharztweiterbildung Kinder- und Jugendmedizin

Diagnostik und Therapie

Behandlung von Kindern und Jugendlichen vor und
nach Nieren-, Leber-, Darm-, Herz- und/oder Lungen-
transplantation, auch im Langzeitverlauf

Farbkodierte Duplexsonographie

- entweder des Nierentransplantats

50

- oder des Lebertransplantats, davon

- vor Transplantation

20

- nach Transplantation

100

Nieren- und/oder Lebertransplantatbiopsie

10

Teilnahme an Nieren- und/oder Lebertransplantatio-
nen bei Kindern und Jugendlichen
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57 Zusatz-Weiterbildung Tropenmedizin

57 Zusatz-Weiterbildung Tropenmedizin

Definition

Die Zusatz-Weiterbildung Tropenmedizin umfasst die Epidemiologie, Vorbeugung, Erkennung,
Behandlung und das Management von Gesundheitsstérungen und Erkrankungen, die mit den be-
sonderen Lebensumstanden, Krankheitserregern und Umweltbedingungen in tropischen Léan-
dern oder Regionen mit besonderen klimatischen oder gesundheitlichen Belastungen verbunden
sind sowie hereditdr vorkommen einschliefllich der in Deutschland seltenen, oft tropischen, le-
bensbedrohlichen und hochkontagitsen Erkrankungen aus dem Ausland.

Mindestanforderungen
gemaR § 11 WBO

und zusatzlich

und zusatzlich

und zusatzlich

sitologie

24 Monate Weiterbildung in einem Gebiet der unmittelbaren Patientenversorgung

9 Monate Tropenmedizin unter Befugnis an Weiterbildungsstatten

9 Monate tropenmedizinische Tatigkeit in einer medizinischen Einrichtung in den Tropen

3 Monate Kurs-Weiterbildung gemil} § 4 Absatz 8 in Tropenmedizin und Medizinische Para-

Weiterbildungsinhalte der Zusatz-Weiterbildung

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
ichtz
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Ubergreifende Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Tropenmedizin

Gesundheitssysteme in ressourcenarmen Landern so-

wie geomedizinische Zusammenhange und deren Fol-

gen
Meldung von Infektions- und Tropenkrankheiten nach
dem Infektionsschutzgesetz sowie der Berufskrank-
heiten-Verordnung

Soziokulturelle Besonderheiten und deren Beriick-

sichtigung bei Anamnese, Befunderhebung und The-

rapie

Ethnische und altersspezifische Besonderheiten

Epidemiologie

Auftreten und Verbreitung von infektisen und nicht-

Uibertragbaren landerspezifischen Erkrankungen so-

wie umwelt-, fauna- und florabedingte Gefahren

Epidemiologie der Ubertragungswege tropenmedizi-

nisch relevanter Erreger, deren zoonotische Reser-

voire sowie Ubertragungsvektoren und Ubertragungs-

kompetenz

Epidemiologische Grundlagen bei tropenmedizini-

schen Fragestellungen
Identifizierung von Vektoren von Infektionskrankhei-
ten

Diagnostik

Diagnostische Verfahren zum Nachweis von tropen-

medizinisch relevanten Infektionserregern
Mikroskopische Untersuchungen, z. B. von Blut, Ge- 100
webe, Sputum, Stuhl, Urin, Haut- und Liquorproben
einschliellich der wichtigsten Farbeverfahren tropen-
medizinischer Erreger
Durchfiihrung von Schnelltest-Verfahren bei tropen- 30
medizinischen Fragestellungen
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57 Zusatz-Weiterbildung Tropenmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz Richtzahl
Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Indikationsstellung, Praanalytik und Befundinterpre-
tation von Laboruntersuchungen

Reisemedizin

Besonderheiten der Hohen-, Tauch- und klimaspezifi-

schen Medizin
Landerspezifische Beratung vor Reisen, Entsendung
und Auslandseinsatzen einschlieBlich Prophyla-
xemafinahmen unter besonderer Berticksichtigung
von Risikogruppen sowie Beurteilung der Reisefahig-
keit

Nationale und supranationale Impfvorschriften

Indikationen und Kontraindikationen von Impfungen

sowie Immun- und Chemoprophylaxe, z. B. Malaria-

prophylaxe
Impfung von Reisenden einschlieBlich Gelbfieberimp- 100
fungen
Erstellung von individuellen ldanderspezifischen Expo- 100
sitionen und Chemoprophylaxeplénen

Tropenmedizinische Erkrankungen
Erkennung, Diagnostik, Differentialdiagnostik und
Therapie von infektiosen und nicht-tbertragbaren Er-
krankungen in den Tropen einschlief3lich bakterieller,
viraler, mykotischer und parasitarer Infektionen und
Gifttierunfélle
Erkennung, Diagnostik, Differentialdiagnostik und
Therapie von infektisen und nicht-tibertragbaren Er-
krankungen bei Reiserlickkehrern, Reisenden und
Migranten einschlieBlich bakterieller, viraler, mykoti-
scher und parasitarer Infektionen und Gifttierunfalle

Landerspezifische Erkrankungsmuster

Vorgehen bei Verdacht auf Import lebensbedrohlicher

und hochkontagioser Erreger

Arbeitsmedizinische Aspekte

Arbeits- und umweltmedizinische Aspekte im Ausland

einschliefRlich Vorsorge und Tauglichkeit
Gefdhrdungsbeurteilung von Arbeitspldtzen in den
Tropen
Durchfiihrung von Tropentauglichkeitsuntersuchun- 35
gen und Riickkehreruntersuchungen einschlieBlich
Beratung
Durchfiihrung der arbeitsmedizinischen Vorsorge
Gutachtenerstellung
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