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Weiterbildungsordnung
der Arztekammer Nordrhein
vom 20. Marz 2004, 20. November 2004,
12. Februar 2005 sowie vom 18. Juni 2005

Aufgrund des § 42 Abs. 1 des Heilberufsgesetzes NRW
vom 9. Mai 2000 (GV. NRW. S. 403), zuletzt geandert
durch das Gesetz vom 1. Marz 2005 (GV. NRW. S. 148),
hat die Kammerversammlung der Arztekammer Nord-
rhein in ihren Sitzungen am 20. Marz 2004, 20. Novem-
ber 2004, 12. Februar 2005 und 18. Juni 2005 folgende
Anderung der Weiterbildungsordnung beschlossen, die
durch Erlass des Ministeriums fiir Arbeit, Gesundheit
und Soziales des Landes NRW vom 8. August 2005 -
II17-0810.47 — genehmigt worden ist.

Artikel I

Die Weiterbildungsordnung fiir die nordrheinischen Arz-
tinnen und Arzte vom 31. Oktober 1992 und 23. Oktober
1993 in der Fassung vom 13. Juni 2002 wird wie folgt
neu gefasst:
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Gebiet Biochemie

Gebiet Chirurgie

FA Allgemeine Chirurgie

FA GefaBichirurgie

FA Herzchirurgie

FA Kinderchirurgie

FA Orthopéadie und Unfallchirurgie

FA Plastische und Asthetische Chirurgie
FA Thoraxchirurgie

FA Visceralchirurgie

Gebiet Frauenheilkunde und Geburtshilfe

SP Gynikologische Endokrinologie und Reproduk-
tionsmedizin

SP Gynikologische Onkologie
SP Spezielle Geburtshilfe und Perinatalmedizin

Gebiet Hals-Nasen-Ohrenheilkunde

FA Hals-Nasen-Ohrenheilkunde

FA Sprach-, Stimm- und kindliche Horstorungen
Gebiet Haut- und Geschlechtskrankheiten
Gebiet Humangenetik

Gebiet Hygiene und Umweltmedizin

Gebiet Innere Medizin und Allgemeinmedizin

FA Innere und Allgemeinmedizin (Hausarzt)

FA Innere Medizin und SP Angiologie

FA Innere Medizin und SP Endokrinologie und
Diabetologie

FA Innere Medizin und SP Gastroenterologie

f“A Innere Medizin und SP Hamatologie und Onko-
ogie

FA Innere Medizin und SP Kardiologie

FA Innere Medizin und SP Nephrologie

FA Innere Medizin und SP Pneumologie

FA Innere Medizin und SP Rheumatologie

Gebiet Kinder- und Jugendmedizin

SP Kinder-Hamatologie und -Onkologie
SP Kinder-Kardiologie

SP Neonatologie

SP Neuropéadiatrie

Gebiet Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psy-
chotherapie

Gebiet Laboratoriumsmedizin

Gebiet Mikrobiologie, Virologie und Infektionsepi-
demiologie

Gebiet Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie
Gebiet Neurochirurgie

Gebiet Neurologie

Gebiet Nuklearmedizin

Gebiet Offentliches Gesundheitswesen
Gebiet Pathologie

FA Neuropathologie

FA Pathologie

Gebiet Pharmakologie

FA Klinische Pharmakologie

FA Pharmakologie und Toxikologie
Gebiet Physikalische und Rehabilitative Medizin
Gebiet Physiologie

Gebiet Psychiatrie und Psychotherapie
SP Forensische Psychiatrie

Gebiet Psychosomatische Medizin und Psychothe-
rapie
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Gebiet Radiologie
SP Kinderradiologie
SP Neuroradiologie

Gebiet Rechtsmedizin
Gebiet Strahlentherapie
Gebiet Transfusionsmedizin
Gebiet Urologie

Abschnitt C
Zusatz-Weiterbildungen

Arztliches Qualitdtsmanagement
Akupunktur

Allergologie

Andrologie

Betriebsmedizin

Dermatohistologie

Diabetologie

Flugmedizin

Geriatrie

Gynakologische Exfoliativ-Zytologie
Hamostaseologie

Handchirurgie

Homoopathie

Infektiologie

Intensivmedizin
Kinder-Endokrinologie und -Diabetologie
Kinder-Gastroenterologie
Kinder-Nephrologie
Kinder-Orthopéadie
Kinder-Pneumologie
Kinder-Rheumatologie
Labordiagnostik — fachgebunden -
Magnetresonanztomographie — fachgebunden —
Manuelle Medizin/Chirotherapie
Medikamenttse Tumortherapie
Medizinische Informatik
Naturheilverfahren

Notfallmedizin

Orthopédische Rheumatologie
Palliativmedizin

Phlebologie

Physikalische Therapie und Balneologie
Plastische und Asthetische Operationen
Proktologie

Psychoanalyse

Psychotherapie — fachgebunden —
Rehabilitationswesen
Rontgendiagnostik — fachgebunden -
Schlafmedizin

Sozialmedizin

Spezielle Orthopédische Chirurgie
Spezielle Schmerztherapie

Spezielle Unfallchirurgie
Sportmedizin

Suchtmedizinische Grundversorgung
Tropenmedizin

Arztliche Weiterbildung beinhaltet das Erlernen arztli-
cher Fahigkeiten und Fertigkeiten nach abgeschlossener
arztlicher Ausbildung und Erteilung der Erlaubnis zur
Austlibung der arztlichen Téatigkeit. Kennzeichnend fiir
die Weiterbildung ist die praktische Anwendung arztli-
cher Kenntnisse in der ambulanten, stationdren und re-
habilitativen Versorgung der Patienten.

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

Die vorgeschriebenen Weiterbildungsinhalte und Weiter-
bildungszeiten sind Mindestanforderungen. Die Weiter-
bildungszeiten verldngern sich individuell, wenn Weiter-
bildungsinhalte in der Mindestzeit nicht erlernt werden
konnen.

Die Weiterbildung wird in angemessen vergiiteter haupt-
beruflicher Ausiibung der arztlichen Tétigkeit an zuge-
lassenen Weiterbildungsstéatten durchgefiihrt. Sie erfolgt
unter Anleitung befugter Arzte in praktischer Tatigkeit
und theoretischer Unterweisung sowie teilweise durch
die erfolgreiche Teilnahme an anerkannten Kursen.

Der Abschluss der zu dokumentierenden Weiterbildung
wird auf Grund der von den Weiterbildungsbefugten er-
stellten Zeugnisse und einer Priifung beurteilt. Der er-
folgreiche Abschluss der Weiterbildung wird durch eine
Anerkennungsurkunde bestatigt.

Die Weiterbildungsbezeichnung ist der Nachweis fiir er-
worbene Kompetenz. Sie dient der Qualitdtssicherung
der Patientenversorgung und der Biirgerorientierung.

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

Abschnitt A
Paragraphenteil

§1

Ziel
Ziel der Weiterbildung ist der geregelte Erwerb festge-
legter Kenntnisse, Erfahrungen und Fertigkeiten, um
nach Abschluss der Berufsausbildung besondere arztli-
che Kompetenzen zu erlangen. Die Weiterbildung dient
der Sicherung der Qualitat arztlicher Berufsaustibung.

§2
Struktur

(1) Der erfolgreiche Abschluss der Weiterbildung fiihrt
— zur Facharztbezeichnung in einem Gebiet,

— zur Schwerpunktbezeichnung im Schwerpunkt eines
Gebietes

oder
— zur Zusatzbezeichnung.

(2) Ein Gebiet wird als ein definierter Teil in einer Fach-
richtung der Medizin beschrieben. Die Gebietsdefinition
bestimmt die Grenzen fiir die Austibung der fachéarztli-
chen Téatigkeit.

Wer innerhalb eines Gebietes die vorgeschriebenen
Weiterbildungsinhalte und -zeiten abgeleistet und in ei-
ner Prifung die dafiir erforderliche Facharztkompetenz
nachgewiesen hat, erhilt eine Facharztbezeichnung. Die
in der Facharztkompetenz vorgeschriebenen Weiterbil-
dungsinhalte beschrinken nicht die Ausiibung der fach-
arztlichen Tatigkeiten im Gebiet.

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

Wer die innerhalb eines Schwerpunktes vorgeschriebe-
nen Weiterbildungsinhalte und -zeiten abgeleistet und in
einer Prifung die dafiir erforderliche fachliche Kompe-
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tenz nachgewiesen hat, erhélt eine Schwerpunktbezeich-
nung. Die in der Schwerpunktkompetenz vorgeschriebe-
nen Weiterbildungsinhalte beschrénken nicht die Ausii-
bung der fachérztlichen Tatigkeiten im Gebiet.

(4) Eine Zusatz-Weiterbildung beinhaltet die Speziali-
sierung in Weiterbildungsinhalten, die zusétzlich zu den
Facharzt- und Schwerpunktweiterbildungsinhalten ab-
zuleisten sind, sofern nichts anderes in Abschnitt C gere-
gelt ist.

Wer in der Zusatz-Weiterbildung die vorgeschriebenen
Weiterbildungsinhalte und -zeiten abgeleistet und in ei-
ner Priifung die dafiir erforderliche fachliche Kompe-
tenz nachgewiesen hat, erhilt eine Zusatzbezeichnung.

Sind Weiterbildungszeiten gefordert, miissen diese
zusitzlich zu den festgelegten Voraussetzungen zum Er-
werb der Bezeichnung abgeleistet werden, sofern nichts
anderes in Abschnitt C geregelt ist.

Die Gebietsgrenzen fachirztlicher Tatigkeiten werden
durch Zusatz-Weiterbildungen nicht erweitert.

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

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

§3

Fiihren von Bezeichnungen

(1) Facharzt-, Schwerpunkt- und Zusatzbezeichnungen
dirfen nach MaBigabe dieser Weiterbildungsordnung un-
ter Beachtung der Regeln der Berufsordnung gefiihrt
werden.

(2) Schwerpunktbezeichnungen diirfen nur zusammen
mit der zugehorigen Facharztbezeichnung gefiihrt wer-
den.

(3) Zusatzbezeichnungen diirfen nur zusammen mit der
Bezeichnung , Arzt“, ,Praktischer Arzt“ oder einer
Facharztbezeichnung gefiihrt werden.

Zusatzbezeichnungen, die bestimmten Gebieten zuge-
ordnet sind, diirfen nur zusammen mit den zugeordneten
Facharztbezeichnungen gefiihrt werden.

(4) Hat ein Arzt die Anerkennung fiir mehrere Facharzt-
bezeichnungen erhalten, darf er sie nebeneinander fiih-
ren. Zu den verwandten, nebeneinander fithrbaren Fach-
arztbezeichnungen erldsst die Kammer eine entspre-
chende Richtlinie.

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

§4
Art, Inhalt und Dauer

(1) Mit der Weiterbildung kann erst nach der drztlichen
Approbation oder der Erteilung der Erlaubnis zur Austi-
bung des arztlichen Berufes gemil Bundesirzteordnung
begonnen werden. Der Abschluss in der Facharztweiter-
bildung Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie setzt auch die
zahnarztliche Approbation voraus. Die Weiterbildung
erfolgt im Rahmen angemessen vergiiteter arztlicher
Berufstatigkeit unter Anleitung zur Weiterbildung
befugter Arzte oder durch Unterweisung in anerkannten
Weiterbildungskursen.

(2) Tatigkeitsabschnitte, die als Arzt im Praktikum
abgeleistet werden und den Anforderungen dieser
Weiterbildungsordnung geniigen, werden auf die Weiter-
bildung angerechnet.

(3) Die Weiterbildung muss griindlich und umfassend
sein. Sie beinhaltet insbesondere die Vertiefung der
Kenntnisse, Erfahrungen und Fertigkeiten in der Verhti-
tung, Erkennung, Behandlung, Rehabilitation und
Begutachtung von Krankheiten, Korperschiden und
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Leiden einschlieBlich der Wechselbeziehungen zwischen
Mensch und Umwelt und geschlechtsspezifischer Unter-
schiede.

(4) Dauer und Inhalt der Weiterbildung richten sich
nach den Bestimmungen dieser Weiterbildungsordnung.
Die festgelegten Weiterbildungszeiten und Weiterbil-
dungsinhalte sind Mindestzeiten und Mindestinhalte.
Weiterbildungs- oder Téatigkeitsabschnitte unter sechs
Monaten konnen nur dann auf die Weiterbildungszeit
angerechnet werden, wenn dies in Abschnitt B und C
vorgesehen ist. Eine Unterbrechung der Weiterbildung,
insbesondere aus Griinden wie Schwangerschaft, Eltern-
zeit, Wehr- und Ersatzdienst — soweit eine Weiterbildung
nicht erfolgt —, wissenschaftliche Auftrage oder Krank-
heit kann nicht auf die Weiterbildungszeit angerechnet
werden. Tariflicher Erholungsurlaub stellt keine Unter-
brechung dar.

(5) Die Weiterbildung zum Facharzt und in Schwer-
punkten ist grundséatzlich ganztigig und in hauptberuf-
licher Stellung durchzufiihren. Dies gilt auch fir Zu-
satz-Weiterbildungen, soweit in Abschnitt C nichts
anderes geregelt ist.

(6) Eine Weiterbildung in Teilzeit kann in personlich
begriindeten Féllen angerechnet werden, wenn sie
mindestens die Hélfte der regelméBigen Arbeitszeit be-
tragt soweit in Abschnitt B und C nichts anderes gere-
gelt ist. Die Weiterbildungszeit verldngert sich entspre-
chend. Die Entscheidung trifft die Kammer unter beson-
derer Berticksichtigung von Familie und Beruf.

(7) Die Weiterbildung in einem Schwerpunkt baut auf
der Facharztkompetenz auf, sofern nichts anderes in Ab-
schnitt B geregelt ist. Die Zusatz-Weiterbildung ist zeit-
lich und inhaltlich zusédtzlich zur Facharztweiterbildung
abzuleisten, sofern_die Weiterbildungsordnung nichts
anderes bestimmt. Arztliche T4tigkeiten in eigener Pra-
xis sind nicht anrechnungstfihig.

(8) Sofern die Weiterbildungsordnung die Ableistung
von Kursen vorschreibt, ist eine vorherige Anerkennung
des jeweiligen Kurses und dessen Leiters durch die fiir
den Ort der Veranstaltung zustindige Arztekammer
erforderlich. Diese Kurse missen den von der Arztekam-
mer vorgeschriebenen Anforderungen entsprechen.

§5
Befugnis

(1) Die Weiterbildung zum Facharzt und in Schwer-
punkten wird unter verantwortlicher Leitung der von
der Arztekammer befugten Arzte in einer zugelassenen
Weiterbildungsstatte durchgefiihrt. Das Erfordernis ei-
ner Befugnis gilt auch fiir eine Zusatz-Weiterbildung,
soweit nichts anderes in Abschnitt C geregelt ist.

(2) Die Befugnis zur Weiterbildung kann nur erteilt wer-
den, wenn der Arzt die Bezeichnung fiihrt, fachlich und
personlich geeignet ist und eine mehrjahrige Tatigkeit
nach Abschluss der entsprechenden Weiterbildung nach-
weisen kann. Die Befugnis kann befristet und mit dem
Vorbehalt des Widerrufs versehen werden. Weitere
Nebenbestimmungen sind zuléssig.

Die Befugnis kann nur fiir eine Facharztweiterbildung
und/oder einen zugehorigen Schwerpunkt und/oder
grundsétzlich fiir eine Zusatz-Weiterbildung erteilt wer-
den.

(3) Der befugte Arzt ist verpflichtet, die Weiterbildung
personlich zu leiten sowie =zeitlich und inhaltlich
entsprechend dieser Weiterbildungsordnung zu gestalten
und die Richtigkeit der Dokumentation der Weiterbil-
dung eines in Weiterbildung befindlichen Arztes gemal3
§ 8 zu bestéatigen.

Dies gilt auch, wenn die Befugnis mehreren Arzten an
einer oder mehreren Weiterbildungsstiatten gemeinsam
erteilt wird.

(4) Fir den Umfang der Befugnis ist mafgebend, inwie-
weit die an Inhalt, Ablauf und Zielsetzung der Weiter-
bildung gestellten Anforderungen durch den befugten
Arzt unter Berticksichtigung des Versorgungsauftrages,
der Leistungsstatistik sowie der personellen und materi-
ellen Ausstattung der Weiterbildungsstatte erfiillt wer-
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den koénnen. Auf Verlangen sind der Arztekammer
Ausktinfte zu erteilen. Der befugte Arzt hat Veranderun-
gen in Struktur und GroBe der Weiterbildungsstétte
unverziglich der Arztekammer anzuzeigen. Der Umfang
der Befugnis ist an Verdnderungen anzupassen.

(5) Die Befugnis wird auf Antrag von der Arztekammer
erteilt. Dem Antrag ist ein gegliedertes Programm fir
die Weiterbildung zum Facharzt, in Schwerpunkten oder
Zusatz-Weiterbildungen, fiir die die Befugnis beantragt
wird, beizufiigen. Der zur Weiterbildung befugte Arzt
muss dieses gegliederte Programm den unter seiner
Verantwortung Weiterzubildenden aushindigen. Die
Arztekammer fiihrt ein Verzeichnis der befugten Arzte
und der Weiterbildungsstiatten mit Angaben tiiber den
Umfang der Befugnis.

§6
Zulassung als Weiterbildungsstitte
(1) Eine zugelassene Weiterbildungsstiatte ist eine

Universitats- oder Hochschulklinik sowie eine hierzu
zugelassene Einrichtung der &rztlichen Versorgung. Zu
den Einrichtungen der &drztlichen Versorgung zahlt auch
die Praxis eines niedergelassenen Arztes.

(2) Eine Weiterbildungsstiatte muss folgende Vorausset-
zungen erfillen:

— die fiir die Weiterbildung typischen Krankheiten mis-
sen nach Zahl und Art der Patienten regelmaflig und
hiaufig genug vorkommen,

— Personal und Ausstattung der Einrichtung miissen den
Erfordernissen der medizinischen Entwicklung Rech-
nung tragen,

— Krankenhausabteilungen miissen eine regelmaBige
Konsiliartatigkeit aufweisen.

§7
Widerruf der Befugnis und der Zulassung
als Weiterbildungsstitte

(1) Die Befugnis zur Weiterbildung ist ganz oder teil-
weise zu widerrufen, wenn ihre Voraussetzungen nicht
mehr gegeben sind, insbesondere wenn

— ein Verhalten vorliegt, das die fachliche oder personli-
che Eignung des Arztes als Weiterbilder ausschlie3t,

— Tatsachen vorliegen, aus denen sich ergibt, dass die in
der Weiterbildungsordnung an den Inhalt der Weiter-
bildung gestellten Anforderungen nicht oder nicht
mehr erfillt werden kénnen.

(2) Mit der Beendigung der Tiatigkeit eines befugten
Arztes an der Weiterbildungsstétte, der Auflésung der
Weiterbildungsstatte oder des Widerrufs der Zulassung
als Weiterbildungsstiatte erlischt die Befugnis zur
Weiterbildung.

(3) Die Zulassung als Weiterbildungsstétte kann ganz
oder teilweise widerrufen werden, wenn die Vorausset-
zungen gemél § 6 Absatz 2 nicht mehr gegeben sind.

§8

Dokumentation der Weiterbildung

(1) Der in Weiterbildung befindliche Arzt hat die
Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungsinhalte
zu dokumentieren.

(2) Der zur Weiterbildung befugte Arzt fithrt mit seinem
in Weiterbildung befindlichen Kollegen nach Abschluss
eines Weiterbildungsabschnitts, mindestens jedoch ein-
mal jahrlich, ein Gesprédch, in welchem der Stand der
Weiterbildung von beiden beurteilt wird. Bestehende
Defizite werden aufgezeigt. Der Inhalt dieses Gesprachs
ist zu dokumentieren und dem Antrag zur Zulassung zur
Prifung beizufiigen.

§9

Erteilung von Zeugnissen

(1) Der befugte Arzt hat dem in Weiterbildung befindli-
chen Arzt tiber die unter seiner Verantwortung abgeleis-
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tete Weiterbildungszeit ein Zeugnis auszustellen, das im
einzelnen die erworbenen Kenntnisse, Erfahrungen und
Fertigkeiten darlegt und zur Frage der fachlichen Eig-
nung ausfihrlich Stellung nimmt. Das Zeugnis muss
auch Angaben tiber den zeitlichen Umfang der Teilzeit-
beschéftigungen und Unterbrechungen in der Weiterbil-
dung enthalten. Diese Pflichten gelten nach Beendigung
der Befugnis fort.

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

§10
Anerkennung gleichwertiger Weiterbildung

Eine von § 4 und den Abschnitten B und C abweichende
Weiterbildung kann vollstédndig oder teilweise angerech-
net werden, wenn sie gleichwertig ist. Die Arztekammer
entscheidet ber die Anrechnung. Sie kann zur
Entscheidung zusétzlich Fachgutachter oder Priifungs-
ausschiisse horen.

§11
Anerkennungsverfahren

Die Anerkennung einer Bezeichnung wird auf Antrag
durch den Nachweis der fachlichen Kompetenz gemé&f
§ 2 Absatz 2 bis 4 nach Erfiilllung der vorgeschriebenen
Mindestanforderungen und bestandener Prifung von der
Arztekammer erteilt.

§ 12
Zulassung zur Priifung

(1) Uber die Zulassung zur Priifung entscheidet die
Arztekammer. Die Zulassung wird erteilt, wenn die
Erfullung der zeitlichen und inhaltlichen Anforderungen
durch Zeugnisse und Nachweise einschlieflich der
Dokumentationen nach § 8 Absatz 2 belegt ist.

(2) Die Zulassung ist mit schriftlicher Begriindung
abzulehnen oder zurtickzunehmen, wenn die Vorausset-
zungen gemal Absatz 1 nicht erfiillt oder zu Unrecht als
gegeben angenommen worden sind.

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

§13
Priifungsausschuss und Widerspruchsausschuss

(1) Die Arztekammer bildet zur Durchfiihrung der Prii-
fung Priifungsausschiisse. Die Priifung kann auch in
Zusammenarbeit mit anderen Arztekammern durchge-
fithrt werden.

(2) Die Mitglieder der Priifungsausschiisse bestellt die
Arztekammer. Jedem  Priifungsausschuss gehoren
mindestens drei Arzte an, von denen zwei die zu priifen-
de Facharzt-, Schwerpunkt- und/oder Zusatzbezeich-
nung besitzen miissen. Die Aufsichtsbehorde kann ein
weiteres Mitglied bestimmen.

Die Priufung kann auch bei Abwesenheit des von der
Aufsichtsbehorde bestimmten Mitglieds durchgefiihrt
werden.

(3) Die Arztekammer bestimmt die Vorsitzenden der
Priifungsausschiisse.

(4) Der Priufungsausschuss beschlieft mit einfacher
Stimmenmehrheit. Bei Stimmengleichheit gibt die Stim-
me des Vorsitzenden den Ausschlag.

(5) Die Mitglieder des Priifungsausschusses entscheiden
unabhingig und sind an Weisungen nicht gebunden.

(6) Zur Beratung tiber Widerspriiche gegen Priifungs-
entscheidungen wird bei der Arztekammer ein Wider-
spruchsausschuss gebildet. Fur die Bestellung und
Zusammensetzung der Mitglieder und die Bestimmung
des Vorsitzenden gelten Absatz 2 und 3 entsprechend.
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(7) Die Bestellung der Mitglieder und des Vorsitzenden
der Prifungsausschiisse und des Widerspruchsausschus-
ses erfolgt fiir die Dauer der Wahlperiode der Organe der
Arztekammer.

§14
Priifung

(1) Die Arztekammer setzt den Termin der Priifung fest,
die in angemessener Frist nach der Zulassung stattfin-
den soll. Der Arzt ist mit einer Frist von mindestens zwei
Wochen zu laden.

(2) Die Prifung kann sich auf alle vorgeschriebenen
Weiterbildungsinhalte erstrecken. Die erworbenen
Kenntnisse, Erfahrungen und Fertigkeiten werden vom
Priufungsausschuss tberpriift. Die Dauer der Priifung
betrigt mindestens 30 Minuten.

(3) Der Priifungsausschuss entscheidet auf Grund der
vorgelegten Zeugnisse und des Priifungsergebnisses, ob
die vorgeschriebenen Kenntnisse, Erfahrungen und Fer-
tigkeiten erworben worden sind.

(4) Bei Nichtbestehen der Priifung beschliet der Pri-
fungsausschuss, ob auf Grund der festgestellten Mangel

— die Weiterbildungszeit zu verldngern ist und welche
inhaltlichen Anforderungen hieran zu stellen sind
und/oder

— erforderliche Kenntnisse, Erfahrungen und Fertigkei-
ten zusédtzlich bis zur Wiederholungspriifung erwor-
ben werden sollen.

In geeigneten Fillen kann der Priifungsausschuss Aufla-
gen erteilen, deren Erfiilllung durch die Arztekammer zu
prifen ist. Sind die Auflagen erfiillt, erteilt die Arzte-
kammer die Anerkennung ohne nochmalige Priifung.

(5) Die Dauer der verlangerten Weiterbildung betréagt
mindestens 3 Monate, fiir Facharztweiterbildungen
hochstens 2 Jahre, fir Schwerpunkte und Zusatz-Wei-
terbildungen hochstens 1 Jahr.

(6) Wenn der Antragsteller ohne ausreichenden Grund
der Prufung fernbleibt oder sie abbricht, gilt die Pri-
fung als nicht bestanden.

(7) Uber die Priifung ist eine Niederschrift anzufertigen.

§15
Mitteilung der Priifungsentscheidung

(1) Der Vorsitzende des Priifungsausschusses teilt dem
Priifungsteilnehmer und der Arztekammer das Ergebnis
der Prufung mit. Das Nichtbestehen wird dem Prifungs-
teilnehmer grundsétzlich miindlich begriindet.

(2) Bei Bestehen der Priifung stellt die Arztekammer
dem Antragsteller eine Anerkennungsurkunde aus.

(3) Bei Nichtbestehen der Priifung erteilt die Arztekam-
mer dem Antragsteller einen schriftlichen rechtsmittel-
fahigen Bescheid mit Begriindung einschlieflich der vom
Prufungsausschuss beschlossenen Auflagen gemif3 § 14
Absatz 4 und 5.

(4) Legt der Arzt gegen den Bescheid der Arztekammer
Widerspruch ein, entscheidet die Arztekammer tiber den
Widerspruch nach Anhérung des Widerspruchsausschus-
ses gemdl § 13 Absatz 6.

§ 16
Wiederholungspriifung
Eine Wiederholungspriifung kann frithestens drei Mona-
te nach der nicht erfolgreich abgeschlossenen Priifung

durchgefiihrt werden. Fir die Wiederholungsprifung
gelten die §§ 12 bis 15 entsprechend.

§17
Riicknahme der Anerkennung von Bezeichnungen
Die Anerkennung einer Bezeichnung ist zurtickzuneh-

men, wenn die hierfiir erforderlichen Voraussetzungen
nicht gegeben waren. Vor der Entscheidung der Arzte-
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kammer tiber die Riicknahme sind ein gemal § 13 gebil-
deter Priifungsausschuss und der Betroffene zu horen.

§ 18
Weiterbildung
auBBerhalb der Bundesrepublik Deutschland
in Mitgliedstaaten der Européischen Union
und in anderen Vertragsstaaten des Abkommens
iiber den Europaischen Wirtschaftsraum

(1) Wer als Staatsangehoriger eines Mitgliedstaates der
Européischen Union oder eines anderen Vertragsstaates
des Abkommens tiber den Européischen Wirtschaftsraum
ein Diplom, Priufungszeugnis oder einen sonstigen Befa-
higungsnachweis fiir eine Facharztweiterbildung, einen
Schwerpunkt oder eine Zusatz-Weiterbildung besitzt, die
nach der Richtlinie 93/16/EWG des Rates vom 5. April
1993 (zuletzt gedndert durch die Richtlinie 2001/19/EG
des Europdischen Parlaments und des Rates vom 14. Mai
2001) oder nach dem Abkommen tiber den Europiischen
Wirtschaftsraum gegenseitig anerkannt werden, erhalt
auf Antrag die Anerkennung fir eine entsprechende
Facharzt-, Schwerpunkt- oder Zusatz-Weiterbildung und
das Recht zum Fiithren einer entsprechenden Bezeich-
nung, soweit nach dieser Weiterbildungsordnung eine
entsprechende Anerkennung moglich ist.

Wenn dabei die Mindestdauer der Weiterbildung nach
der Richtlinie 93/16/EWG oder nach dem Abkommen
tber den Europiischen Wirtschaftsraum nicht erfillt
worden ist, kann die Arztekammer von dem Arzt eine
entsprechende Bescheinigung der zustéandigen Stelle des
Heimat- oder Herkunftsstaates dartiber verlangen, dass
die betreffende drztliche Tatigkeit tatsdchlich und recht-
méfBig wihrend eines Zeitraums ausgelibt worden ist,
der der doppelten Differenz zwischen der tatsidchlichen
Dauer der Weiterbildung und der Mindestdauer der Wei-
terbildung entspricht. Die Liste der Bezeichnungen der
Diplome, Priifungszeugnisse oder sonstigen Befédhi-
gungsnachweise des Facharztes und die Liste der Be-
zeichnungen der fachérztlichen Weiterbildungen, die
nach der Richtlinie 93/16/EWG sowie nach dem Abkom-
men liber den Européischen Wirtschaftsraum gegenseitig
anerkannt werden, ergeben sich aus den Anhéngen B
und C der Richtlinie 93/16/EWG und den entsprechen-
den Ergidnzungen durch das Abkommen iliber den Euro-
péischen Wirtschaftsraum fiir die Staaten Liechtenstein,
Island und Norwegen. Die Arztekammer erteilt auf An-
frage einem interessierten Arzt Auskunft.

(2) Stimmen bei Antrag eines Staatsangehorigen eines
Mitgliedstaates der Europédischen Union oder eines an-
deren Vertragsstaates des Abkommens tiber den Européa-
ischen Wirtschaftsraum die Bezeichnungen eines Dip-
loms, Priifungszeugnisses und sonstigen Befdhigungs-
nachweises nicht mit den fiir den betreffenden Staat in
der Liste der Bezeichnungen der fachérztlichen Weiter-
bildungen nach der Richtlinie 93/16/EWG oder dem Ab-
kommen tber den Europédischen Wirtschaftsraum aufge-
fithrten Bezeichnungen iiberein, so erhilt er eine Aner-
kennung fiir eine entsprechende Kompetenz und das
Recht zum Fihren einer entsprechenden Bezeichnung,
wenn eine Bescheinigung der zustdndigen Behorden oder
Einrichtungen vorgelegt wird. Aus dieser Bescheinigung
muss hervorgehen, dass die betreffenden Diplome, Prii-
fungszeugnisse und sonstigen Befdhigungsnachweise den
Abschluss einer Weiterbildung entsprechend den Be-
stimmungen nach der Richtlinie 93/16/EWG oder nach
dem Abkommen tber den Europidischen Wirtschafts-
raum bestédtigen und von dem ausstellenden Mitglied-
staat oder Vertragsstaat mit denjenigen Befihigungs-
nachweisen gleichgestellt werden, die in der Liste der
Bezeichnungen der fachérztlichen Weiterbildungen nach
der Richtlinie 93/16/EWG oder dem Abkommen iiber
den Européischen Wirtschaftsraum aufgefiihrt sind.

(3) Die von den Staatsangehorigen eines Mitgliedstaates
der Europaischen Union oder eines anderen Vertragsstaa-
tes des Abkommens tiber den Europaischen Wirtschafts-
raum in einem der anderen Mitglied- oder anderen Ver-
tragsstaaten abgeleisteten Weiterbildungszeiten, die noch
nicht zu einem Diplom, Priifungszeugnis oder sonstigen
Befdhigungsnachweis geméfl Absatz 1 Satz 1 gefiihrt ha-
ben, sind nach Mafigabe des § 10 auf die in dieser Weiter-
bildungsordnung festgesetzten Weiterbildungszeiten ganz
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oder teilweise anzurechnen. Dasselbe gilt flir Weiterbil-
dungszeiten, welche durch ein von den zustindigen Be-
horden eines Mitglied- oder eines anderen Vertragsstaa-
tes ausgestelltes Diplom, Priifungszeugnis oder einen
sonstigen Befdhigungsnachweis, die nicht unter die Rege-
lungen des Absatz 1 fallen, belegt sind, soweit diese Wei-
terbildungszeiten der fiir das betreffende Fachgebiet
nach dieser Weiterbildungsordnung vorgeschriebenen
Mindestdauer der Weiterbildung entsprechen.

Dabei sind die im anderen Mitglied- oder im anderen
Vertragsstaat erworbene Berufserfahrung und dort
durchgefiihrte Zusatzausbildungen zu berticksichtigen.
Die Arztekammer trifft die Entscheidung tiber die An-
rechnung und die noch abzuleistende Weiterbildung in-
nerhalb einer Frist von drei Monaten ab dem Zeitpunkt,
zu dem der Antragsteller den Antrag zusammen mit den
vollstandigen Unterlagen eingereicht hat.

(4) Sofern ein Staatsangehoriger eines Mitgliedstaates
der Europédischen Union oder eines anderen Vertrags-
staates des Abkommens tiber den Europidischen Wirt-
schaftsraum ein Diplom, Priifungszeugnis oder einen
sonstigen Befdhigungsnachweis aullerhalb der Europii-
schen Union oder eines anderen Vertragsstaates des Ab-
kommens {iber den Europidischen Wirtschaftsraum er-
worben hat, die bereits in einem anderen Mitglied- oder
in einem anderen Vertragsstaat anerkannt wurden, sind
die abgeleisteten Weiterbildungszeiten nach MalBgabe
des § 10 auf die in dieser Weiterbildungsordnung festge-
setzten Weiterbildungszeiten ganz oder teilweise anzu-
rechnen. Dabei sind in dem anderen Mitglied- oder in
dem anderen Vertragsstaat absolvierte Ausbildungsgin-
ge und/oder die dort erworbene Berufserfahrung zu be-
rlicksichtigen. Die Arztekammer trifft die Entscheidung
uber die Anrechnung und die noch abzuleistende Weiter-
bildung innerhalb einer Frist von drei Monaten ab dem
Zeitpunkt, zu dem der Antragsteller den Antrag zusam-
men mit den vollstdndigen Unterlagen eingereicht hat.

§19

Weiterbildung auBlerhalb der Mitgliedstaaten
der Européiischen Union und aufierhalb

der anderen Vertragsstaaten des Abkommens
iiber den Europiischen Wirtschaftsraum

Eine Weiterbildung in Staaten aufBlerhalb der Europii-
schen Union oder auBerhalb der anderen Vertragsstaaten
des Abkommens tiber den Europiischen Wirtschafts-
raum kann ganz oder teilweise angerechnet werden,
wenn sie den Grundsitzen dieser Weiterbildungsord-
nung entspricht und eine Weiterbildung von mindestens
12 Monaten in einer angestrebten Facharzt- oder
Schwerpunkt-Weiterbildung in der Bundesrepublik
Deutschland abgeleistet worden ist. Gleiches gilt fiir die
Weiterbildung in einem Mitgliedstaat der Européischen
Union oder einem anderen Vertragsstaat des Abkom-
mens Uber den Europaischen Wirtschaftsraum, wenn sie
von einem Arzt abgeleistet wurde, der nicht Staatsange-
horiger eines Mitgliedstaates oder eines anderen Ver-
tragsstaates ist. Auf das Verfahren der Anerkennung fin-
den die §§ 11 bis 16 entsprechende Anwendung.

§ 20
Allgemeine Ubergangsbestimmungen

(1) Soweit in Abschnitt B und C keine speziellen Rege-
lungen getroffen sind, gelten die allgemeinen Ubergangs-
bestimmungen.

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

(3) Die nach der bisher giiltigen Weiterbildungsordnung
erworbenen Qualifikationsnachweise behalten ihre Giil-
tigkeit.

(4) Kammerangehorige, die sich bei In-Kraft-Treten die-
ser Weiterbildungsordnung in einer Facharztweiterbil-
dung befinden, kénnen diese innerhalb einer Frist von
sieben Jahren nach den Bestimmungen der bisher giilti-
gen Weiterbildungsordnung abschlieBen und die Zulas-
sung zur Priifung beantragen.
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(5) Kammerangehorige, die sich bei In-Kraft-Treten die-
ser Weiterbildungsordnung nach Facharztanerkennung
in einer Weiterbildung zum Schwerpunkt befinden, kon-
nen diese innerhalb einer Frist von drei Jahren nach den
Bestimmungen der bisher giiltigen Weiterbildungsord-
nung abschliefen und die Zulassung zur Priifung bean-
tragen.

(6) Kammerangehorige, die sich bei In-Kraft-Treten die-
ser Weiterbildungsordnung in der Weiterbildung in ei-
nem Bereich befinden, konnen diese innerhalb einer
Frist von drei Jahren nach den Bestimmungen der bisher
giltigen Weiterbildungsordnung abschlieBen und die
Zulassung zur Priifung beantragen.

(7) Kammerangehorige, die sich bei In-Kraft-Treten die-
ser Weiterbildungsordnung nach Facharztanerkennung
in der Weiterbildung zu einer Fakultativen Weiterbil-
dung oder einer Fachkunde befinden, kénnen diese in-
nerhalb einer Frist von zwei Jahren nach den Bestim-
mungen der bisher giltigen Weiterbildungsordnung ab-
schliefen und die Zulassung zur Priifung beantragen.

(8) Kammerangehorige, die bei Einfiihrung einer neuen
Bezeichnung in diese Weiterbildungsordnung in dem je-
weiligen Gebiet, Schwerpunkt oder der jeweiligen Zu-
satz-Weiterbildung innerhalb der letzten 8 Jahre vor der
Einfiihrung mindestens die gleiche Zeit regelmifiig an
Weiterbildungsstéatten oder vergleichbaren Einrichtun-
gen tatig waren, welche der jeweiligen Mindestdauer der
Weiterbildung entspricht, koénnen die Zulassung zur
Priifung beantragen.

Die Arztekammer beruft bei der Einfithrung neuer Arzt-
bezeichnungen in die Weiterbildungsordnung zuerst je
einen Prifungsausschuss und einen Widerspruchsaus-
schuss. Danach finden auf das Verfahren der Anerken-
nung die §§ 12 bis 16 entsprechende Anwendung. Ab-
weichendes ist in den Abschnitten B und C der Weiter-
bildungsordnung fiir einzelne Gebiete, Facharzt- und
Schwerpunktkompetenzen oder Zusatz-Weiterbildungen
bestimmt.

Der Antragsteller hat den Nachweis einer regelméfBigen
Tatigkeit fir die in Satz 1 angegebene Mindestdauer in
dem jeweiligen Gebiet, Schwerpunkt oder Zusatz-Wei-
terbildung zu erbringen. Aus dem Nachweis muss her-
vorgehen, dass der Antragsteller in dieser Zeit tiberwie-
gend im betreffenden Gebiet, Schwerpunkt oder der ent-
sprechenden Zusatz-Weiterbildung tatig gewesen ist und
dabei umfassende Kenntnisse, Erfahrungen und Fertig-
keiten erworben hat.

Antrage sind innerhalb einer Frist von sieben Jahren zu
stellen.

(9) Weiterbildungszeiten konnen in neu eingefiihrten
Gebieten, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen so-
wie Zusatz-Weiterbildungen in den ersten 24 Monaten
nach Einfiihrung auch dann angerechnet werden, wenn
die Weiterbilder nicht gemaB §§ 5 bis 8 befugt waren, die
Weiterbildung aber dieser Weiterbildungsordnung ent-
spricht.

(10) In den Fillen der Absétze 4 bis 8 finden auf das An-
erkennungsverfahren die §§ 12 bis 16 Anwendung.
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Begriffserliuterungen
fur die Anwendung im Rahmen der Weiterbildungsordnung

Ambulanter Bereich: Arztliche Praxen, Institutsambulanzen, Tageskliniken, poliklinische Ambulanzen

Stationirer Bereich: Krankenhausabteilungen, Rehabilitationskliniken, Belegabteilungen und Einrichtungen, in
denen Patienten tiber Nacht drztlich betreut werden; medizinische Abteilungen, die einer
Klinik angeschlossen sind

Notfallaufnahme: Funktionseinheit eines Akutkrankenhauses, in welcher Patienten zur Erkennung bedrohlicher
Krankheitszustédnde einer Erstuntersuchung bzw. Erstbehandlung unterzogen werden, um
Notwendigkeit und Art der weiteren medizinischen Versorgung festzustellen.

Basisweiterbildung: Definierte gemeinsame Inhalte von verschiedenen Facharztweiterbildungen innerhalb eines
Gebietes

Kompetenzen: Die Kompetenzen (Facharzt-, Schwerpunkt-, Zusatz-Weiterbildungen) spiegeln die Inhalte
eines Gebietes wider, die Gegenstand der Weiterbildung und deren Priifung vor der Arztekam-
mer sind. Die Inhalte dieser Kompetenzen stellen eine Teilmenge des Gebietes dar.

Gebiete der Anisthesiologie, Augenheilkunde, Chirurgie, Frauenheilkunde und Geburtshilfe,

unmittelbaren Hals-Nasen-Ohrenheilkunde, Haut- und Geschlechtskrankheiten, Humangenetik,

Patientenversorgung: Innere Medizin und Allgemeinmedizin, Kinder- und Jugendmedizin, Kinder- und
Jugendpsychiatrie und -psychotherapie, Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie, Neurochirurgie,
Neurologie, Physikalische und Rehabilitative Medizin, Psychiatrie und Psychotherapie,
Psychosomatische Medizin und Psychotherapie, Strahlentherapie, Urologie

Fallseminar: WeiterbildungsmaBnahme mit konzeptionell vorgesehener Beteiligung jedes einzelnen
Teilnehmers, wobei unter Anleitung eines Weiterbildungsbefugten anhand von vorgestellten
Fallbeispielen und deren Erorterung Kenntnisse und Fahigkeiten sowie das dazugehorige
Grundlagenwissen erweitert und gefestigt werden.

Allgemeine Bestimmungen fiir die Abschnitte B und C

1.
Allgemeine Inhalte der Weiterbildung:

Die Weiterbildung beinhaltet unter Beriicksichtigung gebietsspezifischer Auspriagungen auch den Erwerb von Kennt-
nissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

— ethischen, wissenschaftlichen und rechtlichen Grundlagen arztlichen Handelns

— der arztlichen Begutachtung

— den MafBnahmen der Qualitatssicherung und des Qualitiatsmanagements

— der arztlichen Gesprachsfiihrung einschlieBlich der Beratung von Angehorigen

— psychosomatischen Grundlagen

— der interdisziplindren Zusammenarbeit

— der Atiologie, Pathophysiologie und Pathogenese von Krankheiten

— der Aufkldrung und der Befunddokumentation

— labortechnisch gestiitzten Nachweisverfahren mit visueller oder apparativer Auswertung (Basislabor)
— medizinischen Notfallsituationen

— den Grundlagen der Pharmakotherapie einschlieflich der Wechselwirkungen der Arzneimittel und des Arzneimit-
telmissbrauchs

— der allgemeinen Schmerztherapie

— der interdisziplindren Indikationsstellung zur weiterfiihrenden Diagnostik einschlieBlich der Differentialindikation
und Interpretation radiologischer Befunde im Zusammenhang mit gebietsbezogenen Fragestellungen

— der Betreuung von Schwerstkranken und Sterbenden

— den psychosozialen, umweltbedingten und interkulturellen Einfliissen auf die Gesundheit
— gesundheitsokonomischen Auswirkungen drztlichen Handelns

— geschlechtsspezifischen Aspekten in Pravention, Diagnostik, Therapie und Rehabilitation
— den Strukturen des Gesundheitswesens

2.

Sofern fiir die Facharzt-, Schwerpunkt- und Zusatz-Weiterbildungen nichts Niheres definiert ist, kann die Weiter-
bildung sowohl im ambulanten als auch im stationéren Bereich abgeleistet werden.

3

Die inhaltlichen Weiterbildungsanforderungen werden durch Verwaltungsrichtlinien in fachlicher Hinsicht konkreti-
siert.

4.
Fir eine Kursanerkennung sind die bundeseinheitlichen Empfehlungen zu beachten.
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Abschnitt B
Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen

Gebiete FA- und SP-Kompetenz
1 Anaésthesiologie FA Anésthesiologie
2 Anatomie FA Anatomie
3 Arbeitsmedizin FA Arbeitsmedizin
4 Augenheilkunde FA Augenheilkunde
5 Biochemie FA Biochemie
6 Chirurgie 6.1 FA Allgemeine Chirurgie
6.2 FA GefalBchirurgie
6.3 FA Herzchirurgie
6.4 FA Kinderchirurgie
6.5 FA Orthopédie und Unfallchirurgie
6.6 FA Plastische und Asthetische Chirurgie
6.7 FA Thoraxchirurgie
6.8 FA Visceralchirurgie
7 Frauenheilkunde und Geburtshilfe FA Frauenheilkunde und Geburtshilfe
Schwerpunkte:
— Gynéikologische Endokrinologie und
Reproduktionsmedizin
— Gynikologische Onkologie
— Spezielle Geburtshilfe und Perinatalmedizin
8 Hals-Nasen-Ohrenheilkunde 8.1 FA Hals-Nasen-Ohrenheilkunde
8.2 FA Sprach-, Stimm- und kindliche Hérstérungen
9 Haut- und Geschlechtskrankheiten FA Haut- und Geschlechtskrankheiten
10 Humangenetik FA Humangenetik
11 Hygiene und Umweltmedizin FA Hygiene und Umweltmedizin
12 Innere Medizin und Allgemeinmedizin 12.1 FA Innere und Allgemeinmedizin (Hausarzt)
12.2 FA Innere Medizin und Schwerpunkte:
— Angiologie
— Endokrinologie und Diabetologie
— Gastroenterologie
— Héamatologie und Onkologie
— Kardiologie
— Nephrologie
— Pneumologie
— Rheumatologie
13 Kinder- und Jugendmedizin FA Kinder- und Jugendmedizin
Schwerpunkte:
— Kinder-Hédmatologie und -Onkologie
— Kinder-Kardiologie
— Neonatologie
— Neuropéadiatrie
14 Kinder- und Jugendpsychiatrie und FA Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie
-psychotherapie
15 Laboratoriumsmedizin FA Laboratoriumsmedizin
16 Mikrobiologie, Virologie und FA Mikrobiologie, Virologie und Infektionsepidemiologie
Infektionsepidemiologie
17 Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie FA Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie
18 Neurochirurgie FA Neurochirurgie
19 Neurologie FA Neurologie
20 Nuklearmedizin FA Nuklearmedizin
21 Offentliches Gesundheitswesen FA Offentliches Gesundheitswesen
22 Pathologie 22.1 FA Neuropathologie
22.2 FA Pathologie
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Gebiete

FA- und SP-Kompetenz

23 Pharmakologie

23.1 FA Klinische Pharmakologie
23.2 FA Pharmakologie und Toxikologie

24 Physikalische und Rehabilitative Medizin

FA Physikalische und Rehabilitative Medizin

25 Physiologie

FA Physiologie

26 Psychiatrie und Psychotherapie

FA Psychiatrie und Psychotherapie
Schwerpunkt:
— Forensische Psychiatrie

27 Psychosomatische Medizin und
Psychotherapie

FA Psychosomatische Medizin und Psychotherapie

28 Radiologie FA Radiologie
Schwerpunkte:
— Kinderradiologie
— Neuroradiologie
29 Rechtsmedizin FA Rechtsmedizin
30 Strahlentherapie FA Strahlentherapie
31 Transfusionsmedizin FA Transfusionsmedizin
32 Urologie FA Urologie
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1
Gebiet Anisthesiologie

Definition:

Das Gebiet Anésthesiologie umfasst die Allgemein-, Re-
gional- und Lokalanisthesie einschlieBlich deren Vor-
und Nachbehandlung, die Aufrechterhaltung der vitalen
Funktionen wahrend operativer und diagnostischer Ein-
griffe sowie intensivmedizinische, notfallmedizinische
und schmerztherapeutische MaBnahmen.

Facharzt/Fachirztin fiir Anisthesiologie
(Anasthesist/Anisthesistin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Anésthesiologie ist die
Erlangung der Facharztkompetenz nach Ableistung der
vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbil-
dungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

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

48 Monate in der Anisthesiologie, davon konnen bis zu

— 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten ange-
rechnet werden

— 18 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet wer-
den

12 Monate in der Intensivmedizin, davon kénnen

— 6 Monate Intensivmedizin in einem anderen Gebiet
abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— den Anisthesieverfahren
— der Beurteilung perioperativer Risiken
— MaBnahmen der perioperativen Intensivmedizin

— der Behandlung akuter Storungen der Vitalfunktio-
nen, einschlieBlich Beatmungsverfahren und notfall-
méBiger Schrittmacheranwendung

— notfallmedizinischen MaBnahmen

— der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender
Patienten

— der Infusions- und H&motherapie einschlieflich pa-
renteraler Erndhrung

— der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie einschlie3-
lich der perioperativen Medikation

— psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reak-
tionen und psychosozialen Zusammenhingen

— der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewin-
nung und -behandlung fiir Laboruntersuchungen und
Einordnung der Ergebnisse in das Krankheitsbild

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— MaBnahmen zur Behandlung akut gestorter Vitalfunk-
tionen

— Beatmungstechniken einschlieBlich der Beatmungs-
entwohnung

— Punktions- und Katheterisierungstechniken ein-
schlieBlich Legen von Drainagen und zentralvendsen
Zugingen sowie der Gewinnung von Untersuchungs-
material

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

— Elektrokardiogramme
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— selbststdndig durchgefiihrte Anésthesieverfahren, da-
von

— im Gebiet Chirurgie
— im Gebiet Frauenheilkunde und Geburtshilfe

— bei Sauglingen und Kleinkindern bis zum vollende-
ten 5. Lebensjahr

— in wenigstens zwei weiteren operativen Gebieten
— bei Eingriffen im Kopf-Hals-Bereich
— rickenmarksnahe Regionalan&sthesien

— periphere Regionalanésthesien und Nervenblocka-
den

— Mitwirkung bei Anésthesien hoherer Schwierigkeits-
grade, davon

— bei intrathorakalen Eingriffen
— bei intrakraniellen Eingriffen

2
Gebiet Anatomie

Definition:

Das Gebiet Anatomie umfasst die Lehre vom normalen
Bau und Zustand des Korpers mit seinen Geweben und
Organen einschliefilich systematischer und topogra-
phisch-funktioneller Aspekte sowie der Embryologie.

Facharzt/Fachirztin fiir Anatomie

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Anatomie ist die Er-
langung der Facharztkompetenz nach Ableistung der
vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbil-
dungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

48 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstatte gemal § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
konnen bis zu

12 Monate im Gebiet Pathologie angerechnet werden,
davon kénnen

— 6 Monate in anderen Gebieten angerechnet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— den grundlegenden wissenschaftlichen Methoden zur
Untersuchung morphologisch-medizinischer Frage-
stellungen, der makroskopischen Anatomie, der mik-
roskopischen Anatomie und der Embryologie

— Paléontologie, Zyto- und Humangenetik sowie das
Leichentransport- und Bestattungswesen

— der systematischen und topographischen Anatomie
einschlieBlich der Zusammenhénge zwischen Struktur
und Funktion sowie der vergleichenden Anatomie

— der Rontgenanatomie

— der Embryologie

- der Konservierung und Aufbewahrung von Leichen
— den makroskopischen Préparationsmethoden

— der Herstellung, Montage und Pflege von anatomi-
schen Sammlungspréparaten und deren Demonstra-
tion

— der Histologie einschlieBlich der Histochemie und der
Immunhistochemie mit den einschlagigen Fixations-,
Schnitt- und Farbetechniken

— der Mikroskopie mit den verschiedenen Techniken
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der Gewebeziichtung und experimentellen Zytologie
— der Makro- und Mikrophotographie

— der Morphometrie

— der Technik der Elektronenmikroskopie

3
Gebiet Arbeitsmedizin

Definition:

Das Gebiet Arbeitsmedizin umfasst als praventivmedizi-
nisches Fach die Wechselbeziehungen zwischen Arbeit
und Beruf einerseits sowie Gesundheit und Krankheiten
andererseits, die Forderung der Gesundheit und Leis-
tungsfdhigkeit des arbeitenden Menschen, die Vorbeu-
gung, Erkennung, Behandlung und Begutachtung ar-
beits- und umweltbedingter Erkrankungen und Berufs-
krankheiten, die Verhiitung arbeitsbedingter Gesund-
heitsgefdhrdungen einschliellich individueller und be-
trieblicher Gesundheitsberatung, die Vermeidung von
Erschwernissen und die berufsfordernde Rehabilitation.

Facharzt/Fachirztin fiir Arbeitsmedizin
(Arbeitsmediziner/Arbeitsmedizinerin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Arbeitsmedizin ist die
Erlangung der Facharztkompetenz nach Ableistung der
vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbil-
dungsinhalte sowie des Weiterbildungskurses.

Weiterbildungszeit:

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

24 Monate Innere Medizin und Allgemeinmedizin
36 Monate Arbeitsmedizin, davon kénnen bis zu
— 12 Monate in anderen Gebieten angerechnet werden

360 Stunden Kurs-Weiterbildung gemil § 4 Abs. 8 in
Arbeitsmedizin, die wihrend der 60 Monate Weiterbil-
dung abgeleistet werden sollen

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Pravention arbeitsbedingter Gesundheitsstorun-
gen und Berufskrankheiten sowie der auslésenden No-
xen einschlieBlich epidemiologischer Grundlagen

— der Gesundheitsberatung einschliefflich Impfungen

— der betrieblichen Gesundheitsférderung einschlielich
der individuellen und gruppenbezogenen Schulung

— der Beratung und Planung in Fragen des technischen,
organisatorischen und personenbezogenen Arbeits-
und Gesundheitsschutzes

— der Unfallverhiitung und Arbeitssicherheit

— der Organisation und Sicherstellung der Ersten Hilfe
und notfallmedizinischen Versorgung am Arbeitsplatz

— der Mitwirkung bei medizinischer, beruflicher und so-
zialer Rehabilitation

— der betrieblichen Wiedereingliederung und dem Ein-
satz chronisch Kranker und schutzbediirftiger Perso-
nen am Arbeitsplatz

— der Bewertung von Leistungsfiahigkeit, Belastbarkeit
und Einsatzfahigkeit einschlieBlich der Arbeitsphysio-
logie

— der Arbeits- und Umwelthygiene einschlieflich der ar-
beitsmedizinischen Toxikologie
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— der Arbeits- und Betriebspsychologie einschlieBlich
psychosozialer Aspekte

— arbeitsmedizinischen Vorsorge-, Tauglichkeits- und
Eignungsuntersuchungen einschliefilich verkehrsme-
dizinischen Fragestellungen

— den Grundlagen hereditarer Krankheitsbilder ein-
schlieBlich der Indikationsstellung fiir eine humange-
netische Beratung

— der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewin-
nung und -behandlung fiir Laboruntersuchungen ein-
schlieBlich des Biomonitorings und der arbeitsmedizi-
nischen Bewertung der Ergebnisse

— der arztlichen Begutachtung bei arbeitsbedingten Er-
krankungen und Berufskrankheiten, der Beurteilung
von Arbeits-, Berufs- und Erwerbsfihigkeit ein-
schlieBlich Fragen eines Arbeitsplatzwechsels

— der arbeitsmedizinischen Erfassung von Umweltfakto-
ren sowie deren Bewertung hinsichtlich ihrer gesund-
heitlichen Relevanz

— der Entwicklung betrieblicher Praventionskonzepte

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— arbeitsmedizinische
Rechtsvorschriften

Vorsorgeuntersuchungen nach

— Arbeitsplatzbeurteilungen und Gefiahrdungsanalysen
— Beratungen zur ergonomischen Arbeitsgestaltung

— Ergometrie

— Lungenfunktionspriifungen

— Beurteilung des Hor- und Sehvermogens mittels einfa-
cher apparativer Techniken

— arbeitsmedizinische Bewertung von Messergebnissen
verschiedener Arbeitsumgebungsfaktoren, z. B. Lirm,
KlimagroBen, Beleuchtung, Gefahrstoffe

4
Gebiet Augenheilkunde

Definition:

Das Gebiet Augenheilkunde umfasst die Vorbeugung,
Erkennung, Behandlung, Nachsorge und Rehabilitation
der anatomischen und funktionellen Verdnderungen des
Sehorgans und seiner Adnexe einschlieBlich der Opto-
metrie und der plastisch-rekonstruktiven Operationen in
der Periorbitalregion.

Facharzt/Fachiirztin fiir Augenheilkunde
(Augenarzt/Augenérztin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Augenheilkunde ist die
Erlangung der Facharztkompetenz nach Ableistung der
vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbil-
dungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstiatte gemall § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
konnen bis zu

36 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Gesundheitsberatung und Fritherkennung ein-
schlieflich Amblyopie-Prophylaxe

— der Erkennung, konservativen und operativen Be-
handlung und Nachsorge von Erkrankungen, Funk-
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tionsstorungen, Verletzungen und Komplikationen des
Sehorgans, der Sehbahn und der Hirnnerven

— der Neuroophthalmologie

— der Erhebung optometrischer Befunde und der Be-
stimmung und Verordnung von Sehhilfen einschlief3-
lich Anpassung von Kontaktlinsen und vergroBernden
Sehhilfen sowie Indikationsstellung fiir refraktivchi-
rurgische Verfahren

— der Erkennung und Behandlung nicht paretischer und
paretischer Stellungs- und Bewegungsstorungen der
Augen, der okuldren Kopfzwangshaltungen und des
Nystagmus

— der Rehabilitation von Sehbehinderten
— der Ergo-, Sport- und Verkehrsophthalmologie

— der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewin-
nung und -behandlung fiir Laboruntersuchungen und
Einordnung der Ergebnisse

— der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie einschlie3-
lich immunologischer und infektiologischer Bezlige

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— sonographische Untersuchungstechniken bei ophthal-
mologischen Erkrankungen und Verletzungen

— Messung von Refraktionsfehlern

— ophthalmologische Untersuchungstechniken, z. B.
Spaltlampe, Gonioskopie und Opthalmoskopie, Peri-
metrie, Bestimmung des Farb- und Lichtsinns, Augen-
innendruckmessung

— Lokal- und Regionalanésthesien
— ophthalmologische Eingriffe an

— Lidern und Tranenwegen, z. B. Korrektur von En-
tropium und Ektropium, Lidmuskeloperationen,
Dehnung und Strikturspaltung der Tranenwege

- Bindehaut und Hornhaut, z. B. Fremdkorperentfer-
nung, Wundnaht

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

— geraden Augenmuskeln

— laserchirurgische Eingriffe
— am Vorderabschnitt des Auges
— an der Retina

— Mitwirkung bei intraokularen Eingriffen, einschlie3-
lich Netzhaut- und Glaskorperoperationen, und Au-
genmuskeloperationen hoheren Schwierigkeitsgrades,
z. B. Katarakt-, Glaukom-, Amotiooperationen, Vi-
trektomien, Enukleationen, Keratoplastik, plastisch-
rekonstruktive Eingriffe

5
Gebiet Biochemie

Definition:

Das Gebiet Biochemie umfasst die Chemie der Lebens-
vorgange und der lebenden Organismen einschlieflich
der organischen und anorganischen Substanzen des Or-
ganismus sowie die bei den Lebensvorgingen ablaufen-
den Reaktionen.

Facharzt/Fachiirztin fiir Biochemie

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Biochemie ist die Er-
langung der Facharztkompetenz nach Ableistung der
vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbil-
dungsinhalte.
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Weiterbildungszeit:

48 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstiatte gemal § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
konnen bis zu

12 Monate in anderen Gebieten angerechnet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten

in

— der allgemeinen und physikalischen Chemie ein-
schlieBlich der Reaktionskinetik, Thermodynamik,
Elektrolytchemie, Elektrochemie sowie der Theorie
der chemischen Bindung und der Gleichgewichtszu-
stande und der biologischen Statistik und Datenverar-
beitung

— biochemischen Reaktionen auf koérperfremde Stoffe,
den Wirkungsmechanismen von Substanzgruppen auf
molekularer Ebene, der Pathophysiologie von Stoff-
wechselkrankheiten und Stoffwechselanomalien, ein-
schlieBlich endokriner Stérungen und des Wasser- und
Elektrolythaushaltes, sowie der Erndhrungswissen-
schaft und toxikologischen Problemen des Umwelt-
schutzes

— der chemischen und biologisch-chemischen Laborato-
riumsdiagnostik

— der Photometrie, Fluorometrie und der Elektrometrie
— der Darstellung biologischer Substanzen

— den Enzympriparationen und enzymatischen Bestim-
mungen

— der Chromatographie und Elektrophorese

— der Zellfraktionierung, Isotopentechnik und Mikroti-
termethode

— immunchemischen Testverfahren
— den Eigenschaften der Proteine und Kohlenhydrate

— dem Lipid- und EiweiBlstoffwechsel und der Enzymo-
logie einschlieflich der Methoden der Strukturaufkla-
rung

— den biochemischen Funktionen der Gewebe und Orga-
ne sowie der Mechanismen des Zell- und Organstoff-
wechsels

— den Grundlagen der biochemischen Genetik und der
Immunochemie

— der Biochemie der Erndhrung, des Séduren-Basen- so-
wie Wasser- und Elektrolythaushaltes

— der Labororganisation und dem Laborbetrieb

6
Gebiet Chirurgie

Definition:

Das Gebiet Chirurgie umfasst die Vorbeugung, Erken-
nung, konservative und operative Behandlung, Nachsor-
ge und Rehabilitation von chirurgischen Erkrankungen,
Verletzungen und Verletzungsfolgen sowie angeborenen
und erworbenen Formverdnderungen und Fehlbildungen
der Gefialle, der inneren Organe einschlieflich des Her-
zens, der Stiitz- und Bewegungsorgane und der onkolo-
gischen Wiederherstellungs- und Transplantationschi-
rurgie.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Chirurgie ist die Er-
langung von Facharztkompetenzen 6.1 bis 6.8 nach Ab-
leistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und
Weiterbildungsinhalte, die auf der Basisweiterbildung
(gemeinsame Inhalte der Facharztweiterbildungen) auf-
bauen.
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Basisweiterbildung fiir die Facharztkompetenzen 6.1 bis

Weiterbildungszeit:

24 Monate Basisweiterbildung bei einem Weiterbil-
dungsbefugten an einer Weiterbildungsstitte gemall § 5
Abs. 1 Satz 1, davon

6 Monate Notfallaufnahme

6 Monate Intensivmedizin in der Chirurgie oder in ei-
nem anderen Gebiet

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

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— Erkennung, Klassifizierung, Behandlung und Nach-
sorge chirurgischer Erkrankungen und Verletzungen

— der Indikationsstellung zur konservativen und opera-
tiven Behandlung chirurgischer Erkrankungen und
Verletzungen

— der Risikoeinschétzung, der Aufklarung und der Do-
kumentation

— den Prinzipien der perioperativen Diagnostik und Be-
handlung

— operativen Eingriffen und Operationsschritten

— der Wundversorgung, Wundbehandlung und Ver-
bandslehre einschliefilich Impfprophylaxe

— den Grundlagen der gebietsbezogenen Tumortherapie

— der Erkennung und Behandlung von Infektionen ein-
schlieBlich epidemiologischer Grundlagen, den Hygie-
nemafBnahmen

— der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewin-
nung und -behandlung fir Laboruntersuchungen und
Einordnung der Ergebnisse in das jeweilige Krank-
heitsbild

— Analgesierungs- und Sedierungsmafnahmen ein-
schlieBlich der Behandlung akuter Schmerzzustande

— der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender
Patienten

— der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie

— der Erkennung und Behandlung akuter Notfille ein-
schlieflich lebensrettender Mafnahmen zur Auf-
rechterhaltung der Vitalfunktionen und Wiederbe-
lebung einschliefllich der Grundlagen der Beat-
mungstechnik und intensivmedizinischer Basismaf-
nahmen

— der Indikationsstellung und Uberwachung physikali-
scher TherapiemaBBnahmen

— der medikamentosen Thromboseprophylaxen

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— Ultraschalluntersuchungen bei chirurgischen Erkran-
kungen und Verletzungen

— Punktions- und Katheterisierungstechniken ein-
schlieflich Legen von Drainagen und zentralvendsen
Zugangen sowie der Gewinnung von Untersuchungs-
material

— Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapie, en-
terale und parenterale Ernédhrung einschlieBlich Son-
dentechnik

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

— Erste Assistenzen bei Operationen und angeleitete
Operationen
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6.1
Facharzt/Fachirztin fiir Allgemeine Chirurgie

(Allgemeinchirurg/Allgemeinchirurgin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basiswei-
terbildung die Erlangung der Facharztkompetenz Allge-
meine Chirurgie nach Ableistung der vorgeschriebenen
Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:
24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Chirurgie
und

48 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstatte gemal § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
12 Monate in Orthopéadie und Unfallchirurgie
12 Monate in Visceralchirurgie
24 Monate in diesen und/oder anderen Facharztwei-
terbildungen des Gebietes Chirurgie, davon koénnen
bis zu
— 12 Monate in Anisthesiologie, Frauenheilkunde und
Geburtshilfe, Hals-Nasen-Ohrenheilkunde, Innere
Medizin und Gastroenterologie, Mund-Kiefer-Ge-
sichtschirurgie, Neurochirurgie, Pathologie und/
oder Urologie angerechnet werden

— 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der operativen und nicht operativen Grund- und Not-
fallversorgung bei gefdf3-, thorax-, unfall- und visce-
ralchirurgischen einschlieBlich der koloproktologi-
schen Erkrankungen, Verletzungen, Fehlbildungen
und Infektionen

— der Indikationsstellung zur operativen und konserva-
tiven Behandlung einschlieflich der Risikoeinschét-
zung und prognostischen Beurteilung

— endoskopischen, laparoskopischen (minimal-invasi-
ven) Operationsverfahren

— instrumentellen und funktionellen Untersuchungsme-
thoden

— der Erhebung einer intraoperativen radiologischen
Befundkontrolle unter Berticksichtigung des Strahlen-
schutzes

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— Ultraschalluntersuchungen des Abdomens, Retroperi-
toneums, der Urogenitalorgane

groffe Wundversorgung bei Weichteilverletzungen
— Deckung von Haut- und Weichteildefekten

— Verbande, z. B. Kompressions-, Stiitz-, Schienen- und
fixierende Verbénde

— Repositionen von Frakturen und Luxationen

— operative Eingriffe an Kopf/Hals und Brustwand ein-
schlieBlich Thorakotomien und Thoraxdrainagen und an
Bauchwand und Bauchhohle, Stiitz- und Bewegungssys-
tem, Gefa3- und Nervensystem einschlieBlich Resektio-
nen, Uberndhungen, Exstirpationen und Exzisionen
mittels konventioneller, endoskopischer und interventio-
neller Techniken, z. B. Lymphknotenexstirpation, Port-
Implantation, Entfernung von Weichteilgeschwilsten,
Schilddriisen-Resektion, explorative Laparotomie, Tho-
rakotomie, Thoraxdrainage, Magen-, Diinndarm- und
Dickdarm-Resektion, Notversorgung von Leber- und
Milzverletzungen, Cholecystektomie, Appendektomie,
Anus praeter-Anlage, Herniotomien, Hamorrhoidekto-
mie, periproktitische Abzessspaltung, Fistel- und Fis-
sur-Versorgung, Osteosynthesen, Implantatentfernung,
Exostosenabtragung, Amputationen, Varizenoperatio-
nen, Thrombektomie, Embolektomie, Tracheotomie

— Mitwirkung bei Eingriffen hoherer Schwierigkeitsgrade
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6.2
Facharzt/Fachirztin fiir GefiBchirurgie

(GetaBchirurg/Gefalchirurgin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basiswei-
terbildung die Erlangung der Facharztkompetenz Ge-
faBchirurgie nach Ableistung der vorgeschriebenen Wei-
terbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:
24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Chirurgie
und

48 Monate Weiterbildung zum Facharzt fir Gefafichi-
rurgie bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstatte gemall § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
kénnen bis zu

12 Monate in einer der anderen Facharztweiterbil-
dungen des Gebietes Chirurgie

oder

6 Monate in Anésthesiologie, Innere Medizin und An-
giologie oder Radiologie angerechnet werden

12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet wer-
den

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Vorbeugung, Erkennung und Nachbehandlung von
Erkrankungen, Verletzungen, Infektionen und Fehlbil-
dungen des Gefafisystems einschlieBlich der Rehabili-
tation

— der Indikationsstellung zur operativen und konserva-
tiven Behandlung einschlieBlich der Risikoeinsché&t-
zung und prognostischen Beurteilung

— der operativen Behandlung einschlieBlich hyper-
Amisierender, resezierender und rekonstruktiver
Eingriffe und konservativen MaBnahmen am Gefa3-
system

— instrumentellen Untersuchungsverfahren einschlie3-
lich der Durchblutungsmessung und Erhebung eines
angiologischen Befundes zur Operationsvorbereitung
und -nachsorge

— der Erhebung einer intraoperativen radiologischen
Befundkontrolle unter Berticksichtigung des Strahlen-
schutzes

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:
— intraoperative angiographische Untersuchungen
— Doppler-/Duplex-Untersuchungen der
- Extremitédten versorgenden Gefale,
— abdominellen und retroperitonealen Geféfe,
— extracraniellen hirnzufithrenden Gefaf3e
— hamodynamische Untersuchungen an Venen
— rekonstruktive Operationen
— an supraaortalen Arterien,

— an aortalen, iliakalen, viszeralen und thorakalen
Gefallen,

— im femoro-poplitealen, brachialen und cruro-peda-
len Abschnitt

— endovaskulédre Eingriffe
— Anlage von Dialyse-Shunts, Port-Implantation
— Operationen am Venensystem

— Grenzzonenamputationen, Ulkusversorgungen
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6.3
Facharzt/Fachirztin fiir Herzchirurgie

(Herzchirurg/Herzchirurgin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basiswei-
terbildung die Erlangung der Facharztkompetenz Herz-
chirurgie nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:
24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Chirurgie
und

48 Monate Weiterbildung zum Facharzt fiir Herzchirur-
gie bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Wei-
terbildungsstéitte gemafl § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
konnen bis zu

12 Monate in einer der anderen Facharztweiter-
bildungen des Gebietes Chirurgie, in Innere Me-
dizin und Kardiologie und/oder Kinder- und
Jugendmedizin/Kinder-Kardiologie angerechnet
werden,

— die auch im ambulanten Bereich abgeleistet wer-
den kénnen

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Vorbeugung, Erkennung, operativen und postope-
rativen Behandlung und Rehabilitation von Erkran-
kungen, Verletzungen und Verletzungsfolgen, Fehlbil-
dungen des Herzens, der herznahen GefdBle sowie des
Mediastinums und der Lunge im Zusammenhang mit
herzchirurgischen Eingriffen

— MaBnahmen der Nachsorge nach operativer Behand-
lung einschlieflich Immunsuppression und Organab-
stoBungsbehandlung bei Transplantationen

— der Indikationsstellung zur operativen und konserva-
tiven Behandlung einschlieBlich der Risikoeinsché&t-
zung und prognostischen Beurteilung

— den Grundlagen minimal-invasiver Therapie

— der Erhebung einer intraoperativen radiologischen
Befundkontrolle unter Berticksichtigung des Strahlen-
schutzes

— den Grundlagen der Diagnostik und Behandlung an-
geborener Herzerkrankungen sowie terminaler Er-
krankungen von Herz und Lunge

— der Anwendung von Kreislaufassistenzsystemen

— der Indikationsstellung zur Herz-, Lungen- und Herz-
Lungen-Transplantation einschlieBlich technischer
Grundlagen von Herzassistenzsystemen

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:
— Elektrokardiogramm

— sonographische Untersuchungen der Thoraxorgane
einschlieBlich Doppler-/Duplex-Untersuchungen des
Herzens und der groBen Gefalle

— Echokardiographie

— Operationen mit Hilfe oder in Bereitschaft der extra-
korporalen Zirkulation

— an Koronargefif3en
— an der Mitralklappe einschlieBlich Rekonstruktion

— an der Aortenklappe und/oder Aorta aszen-

dens/Mitralklappe/Koronargefal3

bei angeborenen Herzfehlern
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Operationen ohne Einsatz der extrakorporalen Zirku-
lation

— Anastomosen und Rekonstruktionen an den thora-
kalen Geféafen einschlieBlich Aortenaneurysmen

— transvendse Schrittmacherimplantationen/Defibril-
latoren (AICD)

— Operationen am Thorax in Zusammenhang mit
herzchirurgischen Eingriffen z. B. Brustwandresek-
tion, Thoraxstabilisierung, Exstirpation von Fremd-
korpern, Operationen bei Thoraxverletzungen

— Operationen an der Lunge und am angrenzenden
Mediastinum in Zusammenhang mit herzchirurgi-
schen Eingriffen

— Operationen an peripheren Gefdflen im Zusammen-
hang mit herzchirurgischen Eingriffen, z. B. Rekon-
struktion peripherer Gefiale nach Einsatz von
Kreislaufassistenzsystemen und der extrakorpora-
len Zirkulation

6.4
Facharzt/Fachirztin fiir Kinderchirurgie

(Kinderchirurg/Kinderchirurgin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basiswei-
terbildung die Erlangung der Facharztkompetenz Kin-
derchirurgie nach Ableistung der vorgeschriebenen Wei-
terbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Chirurgie

und

48 Monate Weiterbildung zum Facharzt fiir Kinderchi-

rurgie bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstatte gemall § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

12 Monate in Kinder- und Jugendmedizin, davon
konnen

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

— konnen 6 Monate in einer anderen Facharztweiter-
bildung des Gebietes Chirurgie oder in Anésthesio-
logie, Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie, Neurochi-
rurgie, Radiologie oder Urologie oder in Handchi-
rurgie angerechnet werden

— konnen bis zu 12 Monate im ambulanten Bereich
abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten

mn

der Vorbeugung, Erkennung, operativen und konser-
vativen Behandlung, Nachsorge und Rehabilitation
von Fehlbildungen, Erkrankungen, Infektionen, Or-
gantumoren, Verletzungen, Verbrennungen sowie de-
ren Folgen im Kindesalter einschlieflich prénataler
Entwicklungsstorungen

den instrumentellen und funktionellen TUntersu-
chungsmethoden

der Erhebung einer intraoperativen radiologischen
Befundkontrolle unter Berticksichtigung des Strahlen-
schutzes

den endoskopischen, laparoskopischen, minimal-inva-
siven, mikrochirurgischen Operationsverfahren und
Laser-Techniken

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

der konservativen und operativen Frakturversorgung
einschlieBlich gelenknaher Frakturen und Gelenkver-
letzungen sowie plastisch-rekonstruktiver Techniken
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der enteralen und parenteralen Erndhrung insbeson-
dere nach Operationen, auch bei Frith- und Neugebo-
renen

den Grundlagen der Durchgangsarzt- und Verlet-
zungsartenverfahren der gewerblichen Berufsgenos-
senschaften

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

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

operative Eingriffe einschlieBlich endoskopischer, mi-
nimal-invasiver, mikrochirurgischer und Laser-Tech-
niken

- an Kopf- und Hals, z. B. Trepanationen, ventriku-
lare Liquorableitungen, Osteoplastik bei Cranioste-
nose, Tracheotomien, Thyreoidektomien, Korrektur
von Kiemengangsanomalien, &sophagotracheale
Fisteln, Verletzungen und muskuldrer Schiefhals,
Tumorresektionen

— an Brustwand und Brusthohle, z. B. Korrekturen
von Fehlbildungen, Erkrankungen und Verletzun-
gen der Brustwand, der Brusthohle, des Mediasti-
nums, des Tracheobronchialsystems, der Lungen
und des Oesophagus, Resektion dulerer, mediastina-
ler und pulmonaler Tumoren

— an Bauchwand, Bauchhohle und Retroperitoneum,
z. B. Korrektur von Fehlbildungen, operative Thera-
pie von Organverletzungen &uBlerer und innerer
Hernien, bei Funktionsstérungen und entziindlichen
Erkrankungen, intestinale Resektionen einschlief3-
lich Tumorresektionen

— am Urogenitaltrakt, z. B. Korrektur von Fehlbildun-
gen der Nieren, ableitenden Harnwege und der in-
neren und &uBleren Genitale einschlieBlich Verlet-
zungen, Tumorresektionen

— am GefaB-, Nerven- und Lymphsystem, z. B. bei
Fehlbildungen einschlieBlich Dysraphien, Verlet-
zungen und Tumoren, Anlage von Shunts, Port-Im-
plantationen

— am Stiitz- und Bewegungssystem, z. B. bei Fraktu-
ren, Luxationen und Weichteilverletzungen ein-
schlieBlich deren Folgen, Weichteil-, Knochen- und
Gelenkinfektionen, Tumoren

— bei plastisch-rekonstruktiven Eingriffen, z. B. bei
Fehlbildungen, kongenitalen Defekten und Defekt-
verletzungen an Kopf, Hals, Brustwand, Rumpf und
Extremitiaten und Zwerchfellplastiken, Haut-, Mus-
kel-, Sehnen- und Knorpelplastiken

6.5
Facharzt/Fachirztin fiir Orthopidie und Unfallchirurgie

(Orthopade und Unfallchirurg/Orthopadin und Unfall-
chirurgin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basiswei-

terbildung die Erlangung der Facharztkompetenz Ortho-

padie und Unfallchirurgie nach Ableistung der vorge-

ickllriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsin-
alte.

Weiterbildungszeit:

24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Chirurgie

und

48 Monate Weiterbildung zum Facharzt fiir Orthopadie

und Unfallchirurgie bei einem Weiterbildungsbefug-
ten an einer Weiterbildungsstitte gemédl § 5 Abs. 1
Satz 1, davon konnen bis zu

— 12 Monate in einer der anderen Facharztweiterbil-
dungen des Gebietes Chirurgie und/oder in Neuro-
chirurgie abgeleistet werden

— 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet wer-
den
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Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Vorbeugung, Erkennung, operativen und konser-
vativen Behandlung, Nachsorge und Rehabilitation
von Verletzungen und deren Folgezustidnden sowie von
angeborenen und erworbenen Formverdnderungen,
Fehlbildungen, Funktionsstérungen und Erkrankun-
gen der Stiitz- und Bewegungsorgane unter Bertick-
sichtigung der Unterschiede in den verschiedenen Al-
tersstufen

— der Behandlung von Schwer- und Mehrfachverletzten
einschlieBlich des Traumamanagements

— den zur Versorgung im Notfall erforderlichen neuro-
traumatologischen, gefdBchirurgischen, thoraxchirur-
gischen und visceralchirurgischen Mafnahmen in in-
terdisziplindrer Zusammenarbeit

— der Erhebung einer intraoperativen radiologischen
Befundkontrolle unter Berticksichtigung des Strahlen-
schutzes

— der konservativen und funktionellen Behandlung von
angeborenen und erworbenen Deformitdten und Rei-
fungsstérungen

— den Grundlagen der konservativen und operativen Be-
handlung rheumatischer Gelenkerkrankungen

— den Grundlagen der operativen Behandlung von Tu-
moren der Stlitz- und Bewegungsorgane

— der Erkennung und Behandlung von Weichteilverlet-
zungen, Wunden und Verbrennungen einschlieBlich
Mitwirkung bei rekonstruktiven Verfahren

— der Erkennung und Behandlung von Verletzungen, Er-
krankungen und Funktionsstérungen der Hand

— der Vorbeugung, Erkennung und Behandlung von
Sportverletzungen und Sportschédden sowie deren Fol-
gen

— der Mitwirkung bei operativen Eingriffen hoherer
Schwierigkeitsgrade

— der Pravention und Behandlung von Knochenerkran-
kungen und der Osteoporose

— der Biomechanik

— chirotherapeutischen und physikalischen Mafinahmen
einschlieflich funktioneller und entwicklungsphysio-
logischer Ubungsbehandlungen sowie der medizini-
schen Aufbautrainings- und Gerétetherapie

— der technischen Orthopiadie und Schulung des Ge-
brauchs orthopadischer Hilfsmittel einschlieflich ih-
rer Uberprifung bei Anproben und nach Fertigstel-
lung

— den Grundlagen der Durchgangsarzt- und Verlet-
zungsartenverfahren der gewerblichen Berufsgenos-
senschaften

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— sonographische Untersuchungen der Bewegungsorga-
ne einschlieBlich Arthrosonographien, auch bei Siug-
lingen

— operative Eingriffe einschlieBlich Notfalleingriffe an
Korperhohlen, Wirbelsdule, Schulter/Oberarm/Ellbo-
gen, Unterarm/Hand, Becken, Hiiftgelenk, Oberschen-
kel, Kniegelenk, Unterschenkel, Sprunggelenk, Fufl

— Eingriffe an Nerven und Gefalen

— Eingriffe bei Infektionen an Weichteilen, Knochen und
Gelenken

— Implantatentfernungen

— Behandlung von thermischen und chemischen Schédi-
gungen

— konservative Behandlungen von angeborenen und er-
worbenen Deformitiaten, Luxationen, Frakturen und
Distorsionen

— Injektions- und Punktionstechniken an Wirbelsiule
und Gelenken
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— Osteodensitometrie

— Anordnung, Uberwachung und Dokumentation von
Verordnungen orthopéadischer Hilfsmittel

6.6

Facharzt/Fachirztin fiir Plastische und Asthetische Chi-
rurgie

(Plastischer und Asthetischer Chirurg/Plastische und
Asthetische Chirurgin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basiswei-
terbildung die Erlangung der Facharztkompetenz Plasti-
sche und Asthetische Chirurgie nach Ableistung der
vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbil-
dungsinhalte.

Weiterbildungszeit:
24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Chirurgie
und

48 Monate Weiterbildung zum Facharzt fiir Plastische
und Asthetische Chirurgie bei einem Weiterbildungs-
befugten an einer Weiterbildungsstitte gemiall § 5
Abs. 1 Satz 1, davon kénnen bis zu

— 12 Monate in einer der anderen Facharztweiterbil-
dungen des Gebietes Chirurgie, in Hals-Nasen-Oh-
renheilkunde und/oder Mund-Kiefer-Gesichtschi-
rurgie oder

— 6 Monate in Anésthesiologie, Frauenheilkunde und
Geburtshilfe oder Pathologie angerechnet werden

— 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet wer-
den

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Vorbeugung, Erkennung, operativen und konser-
vativen Wiederherstellung und Verbesserung angebo-
rener oder durch Krankheit, Degeneration, Tumor,
Unfall oder Alter verursachter sichtbar gestorter Kor-
perfunktionen und der Korperform

— der Behandlung Brandverletzter in der Akut- und se-
kundé&ren Rekonstruktionsphase

— der Differentialtherapie bei postoperativen Komplika-
tionen, Growunden und Wundheilungsstérungen

- RekonstruktionsmaBnahmen bei Fehlbildungen

— therapeutischen Verfahren bei akuten Verletzungen
der Haut und Weichteile einschliefllich Rekonstruktion

— der asthetisch-plastischen Chirurgie in allen Korper-
regionen einschlieBlich kosmetische Operationen unter
Berticksichtigung der psychologischen Exploration
und Elektionskriterien und der spezifischen Aufkla-
rung bei elektiven Operationsindikationen

— funktions- und strukturwiederherstellende Eingriffe
bei akuten Verletzungen und chronischen Wunden und
Infektionen der Haut, der Weichteile und des mus-
kulo-skelettalen Apparates sowie deren Folgeschéaden
auch in interdisziplindrer Kooperation

— der Erkennung und Behandlung von Verletzungen, Er-
krankungen und Funktionsstorungen der Hand

— der Mitwirkung bei Replantationen und Revaskulari-
sationen abgetrennter Korperteile einschlieBlich der
Behandlung von Verletzungen und Erkrankungen des
peripheren Nervensystems

— der Transplantation isogener, allogener oder syntheti-
scher Ersatzstrukturen

— psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reak-
tionen und psychosozialen Zusammenhingen bei an-
geborenen Fehlbildungen, erworbenen Defekten und
asthetisch-kosmetischen Eingriffen
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— der Nachbehandlung asthetisch-plastischer Eingriffe
einschlieBlich Verbande, Ruhigstellung, Stabilisierung
auch bei Schuhversorgungen, Orthesen und Prothesen
sowie bei Transplantationen

— der Erhebung einer intraoperativen radiologischen
Befundkontrolle unter Berticksichtigung des Strahlen-
schutzes

— der Bewertung bildgebender, endoskopischer und neu-
rologischer/neurophysiologischer Befunde

— der Verordnung von Krankengymnastik, Ergotherapie
und weiterer Rehabilitationsmanahmen

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— konstruktive, rekonstruktive und &sthetisch-plastisch-
chirurgische Eingriffe einschlieBlich mikrochirurgi-
scher, Laser- und Ultraschall-Techniken sowie Nah-
und Fernlappenplastiken mit und ohne GefédBanschluss

- im Kopf-Hals-Bereich

— im Brustbereich

— an Rumpf und Extremitéten

— an Haut- und subkutanen Weichteilen
— an peripheren Nerven

— Mitwirkung bei Eingriffen im Rahmen der Erstversor-
gung von Verbrennungen und zur Behandlung von
Verbrennungsfolgen

6.7
Facharzt/Fachiirztin fiir Thoraxchirurgie

(Thoraxchirurg/Thoraxchirurgin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basiswei-
terbildung die Erlangung der Facharztkompetenz Tho-
raxchirurgie nach Ableistung der vorgeschriebenen Wei-
terbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:
24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Chirurgie
und

48 Monate Weiterbildung zum Facharzt fiir Thoraxchi-
rurgie bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstétte gemall § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
konnen bis zu

— 12 Monate in einer der anderen Facharztweiterbil-
dungen des Gebietes Chirurgie, in Innere Medizin
und H&matologie und Onkologie und/oder Innere
Medizin und Pneumologie angerechnet werden

— 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet wer-
den

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Vorbeugung, Erkennung, operativen und konser-
vativen Behandlung und Nachsorge von Erkrankun-
gen einschlieBlich Neoplasien, Infektionen, Verletzun-
gen und Fehlbildungen der Lunge, der Pleura, des
Tracheo-Bronchialsystems, des Mediastinums, der
Thoraxwand, des Zwerchfells und der jeweils angren-
zenden Strukturen einschlieflich der Rehabilitation

— operativen Eingriffen am Herzen im Zusammenhang
mit thoraxchirurgischen Operationen

— der Indikationsstellung zur operativen und konserva-
tiven Behandlung einschliefllich der Risikoeinschét-
zung und prognostischen Beurteilung

— den zur Versorgung im Notfall erforderlichen, gefaf3-
chirurgischen, unfallchirurgischen, visceralchirurgi-
schen und allgemeinchirurgischen MafBnahmen in in-
terdisziplinirer Zusammenarbeit
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— der operativen Tumorchirurgie einschlieBlich pallia-
tivmedizinischer und schmerztherapeutischer Ma@-
nahmen

— der Erhebung einer intraoperativen radiologischen
Befundkontrolle unter Berticksichtigung des Strahlen-
schutzes

— der Planung und Durchfiihrung multimodaler Thera-
piekonzepte bei Tumorpatienten in interdisziplinidrer
Zusammenarbeit sowie Durchfiihrung von Fritherken-
nungs- und Nachsorgemafinahmen zur Tumor- und
Rezidiverkennung

— Techniken minimal-invasiver Chirurgie

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— sonographische Untersuchungen der Thoraxorgane
(ohne Herz)

— diagnostische und therapeutische Endoskopien, z. B.
Tracheo-Bronchoskopie, Thorakoskopie, Oesophago-
skopie

— operative Eingriffe einschlieflich minimal invasiver
Techniken

- an Kopf und Hals, z. B. Tracheotomie, Mediastino-
skopie

— am Mediastinum und Oesophagus, z. B. Dissektion
der mediastinalen Lymphknoten, Tumorresektion,
Thymektomie, oesophagotracheale Fisteln, Verlet-
zungen des Oesophagus

— an der Thoraxwand, z. B. Verletzungen, Brustwand-
resektion, Thorakoplastik, Korrekturplastik

— an der Lunge, auch auf thorakoskopischem Weg,
z. B. Keilresektion, Laserresektion, Segmentresekti-
on, Lobektomie, Pneumonektomie

— erweiterte Eingriffe an der Lunge, z. B. intraperi-
kardiale GefédBversorgung, Vorhofteilresektion, Pe-
rikard-und Zwerchfellresektion, plastische Opera-
tionen am Tracheobronchial- und Gefd8baum

— videothorakoskopische Eingriffe, z. B. Pleurekto-
mie, Keilresektion, Sympathektomie, Biopsien

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

— Eingriffe bei thorakalen Verletzungen

6.8
Facharzt/Fachirztin fiir Visceralchirurgie

(Visceralchirurg/Visceralchirurgin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basiswei-
terbildung die Erlangung der Facharztkompetenz Visce-
ralchirurgie nach Ableistung der vorgeschriebenen Wei-
terbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:
24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Chirurgie
und

48 Monate Weiterbildung zum Facharzt fiir Visceralchi-
rurgie bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstatte gemali § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
koénnen bis zu

— 12 Monate in einer der anderen Facharztweiterbil-
dungen des Gebietes Chirurgie, in Anésthesiologie,
Frauenheilkunde und Geburtshilfe, Innere Medizin
und Gastroenterologie, Innere Medizin und Hama-
tologie und Onkologie, Pathologie und/oder Urolo-
gie angerechnet werden

— 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet wer-
den
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Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Vorbeugung, Erkennung, Behandlung, Nachbe-
handlung und Rehabilitation von Erkrankungen, Ver-
letzungen, Infektionen, Fehlbildungen innerer Organe
insbesondere der gastroenterologischen, endokrinen
un{l onkologischen Chirurgie der Organe und Weich-
teile

— der Indikationsstellung zur operativen und konserva-
tiven Behandlung einschlieflich der Risikoeinsché&t-
zung und prognostischen Beurteilung

— endoskopischen, laparoskopischen und minimal-inva-
siven Operationsverfahren

— der Erhebung einer intraoperativen radiologischen
Befundkontrolle unter Berticksichtigung des Strahlen-
schutzes

— der Mitwirkung bei interdiszipliniren interventionel-
len Verfahren wie radiologisch und radiologisch-endo-
skopischen Verfahren oder endosonographischen Un-
tersuchungen des Gastrointestinaltraktes

— der interdisziplindren Indikationsstellung zu gastroen-
terologischen, strahlentherapeutischen und nuklear-
medizinischen Behandlungsverfahren

— instrumentellen und funktionellen Untersuchungsme-
thoden einschlieBlich Ultraschalluntersuchungen und
Endoskopie

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— sonographische Untersuchungen des Abdomens und
Retroperitoneums einschlieflich Duplex-Sonogra-
phien der abdominellen und retroperitonealen Ge-
talle

— Durchfithrung und Befundung von Rekto-/Sigmoido-
skopien und den Grundlagen der Koloskopie und Oso-
phago-Gastro-Duodenoskopie

— konventionelle, minimal-invasive und endoskopische
operative Eingriffe an Kopf- und Hals einschlieBlich
Tracheotomie, Thorakotomie, Thoraxdrainagen, Oeso-
phagus, Magen, Leber, Gallenwege, Pankreas, Milz,
Diinndarm, Dickdarm, Rektum, Anus, Bauchhéhle,
Retroperitoneum, Bauchwand

Ubergangsbestimmungen:

Kammerangehorige, die die Facharztbezeichnung Chi-
rurgie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Fach-
arztbezeichnung Allgemeine Chirurgie zu fithren.

Kammerangehorige, die bei In-Kraft-Treten dieser Wei-
terbildungsordnung die Schwerpunktbezeichnung

— GefaBchirurgie
— Thoraxchirurgie
— Visceralchirurgie

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

Kammerangehorige, die nach Facharztanerkennung bei
In-Kraft-Treten dieser Weiterbildungsordnung eine Wei-
terbildung in den Schwerpunkten GeféBchirurgie, Tho-
raxchirurgie und Visceralchirurgie begonnen haben,
koénnen diese nach Bestimmungen der bisher giiltigen
Weiterbildung abschliefen. Nach bestandener Priifung
erhalten sie die entsprechende Facharztbezeichnung.
Entsprechendes gilt auch fiir die Kammerangehorige, die
vor In-Kraft-Treten dieser Weiterbildungsordnung die
Weiterbildung in den Gebieten Herzchirurgie, Kinder-
chirurgie und Plastische und Asthetische Chirurgie be-
gonnen haben.

Kammerangehorige, die vor In-Kraft-Treten dieser Wei-
terbildungsordnung ihre Weiterbildung im Gebiet Ortho-
péadie oder im Schwerpunkt Unfallchirurgie begonnen
haben, konnen diese nach der bisher giiltigen Weiterbil-
dungsordnung abschliefen und die entsprechenden Be-
zeichnungen fiithren.
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Kammerangehorige, die sich bei In-Kraft-Treten dieser
Weiterbildungsordnung im Gebiet Orthopédie oder im
Schwerpunkt Unfallchirurgie in Weiterbildung befinden,
konnen diese als Facharzt fir Orthopadie und Unfallchi-
rurgie abschliefen, wenn sie eine Mindestweiterbil-
dungszeit von 6 Jahren und mindestens jeweils eine 2-
jahrige Weiterbildung in Orthopédie und Unfallchirurgie
nachweisen.

Kammerangehorige, die bei In-Kraft-Treten dieser Wei-
terbildungsordnung im Besitz der Schwerpunktbezeich-
nung Unfallchirurgie sind, kénnen die neue Facharztbe-
zeichnung Orthopadie und Unfallchirurgie innerhalb ei-
ner Frist von 3 Jahren beantragen, wenn sie mindestens
2 Jahre Weiterbildung im Gebiet Orthopédie nachwei-
sen. Auf das Anerkennungsverfahren finden die §§ 12
bis 16 Anwendung.

Kammerangehorige, die bei In-Kraft-Treten dieser Wei-
terbildungsordnung im Besitz der Facharztanerkennung
Orthopédie sind, konnen die Facharztbezeichnung Or-
thopadie und Unfallchirurgie innerhalb einer Frist von 3
Jahren beantragen, wenn sie mindestens 2 Jahre Weiter-
bildung im Schwerpunkt Unfallchirurgie nachweisen.
Auf das Anerkennungsverfahren finden die §§ 12 bis 16
Anwendung. Soweit keine anderweitigen Fristen ge-
nannt sind, findet § 20 Abs. 4 bis 8 Anwendung

7
Gebiet Frauenheilkunde und Geburtshilfe

Definition:

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

Facharzt/Fachiirztin fiir Frauenheilkunde und Geburts-
hilfe

(Frauenarzt/Frauenirztin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Frauenheilkunde und
Geburtshilfe ist die Erlangung der Facharztkompetenz
nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungs-
zeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstitte gemifl § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
kénnen

— 6 Monate in einem anderen Gebiet angerechnet
werden

— bis zu 12 Monate in den Schwerpunktweiterbil-
dungen des Gebietes abgeleistet werden

— bis zu 24 Monate im ambulanten Bereich abgeleis-
tet werden

und

80 Stunden Kurs-Weiterbildung gemifl § 4 Abs. 8 in
Psychosomatische Grundversorgung

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in:

— der Gesundheitsberatung einschlieflich Stillberatung
und den Grundlagen der Erndhrungsmedizin, Friither-
kennung und Vorbeugung einschlieBlich Impfungen
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— der konservativen und operativen Behandlung der
weiblichen Geschlechtsorgane einschlieflich der
Brust, der Erkennung und Behandlung von Komplika-
tionen und der Rehabilitation

— der (Frih-)Erkennung sowie den Grundlagen der ge-
bietsbezogenen Tumortherapie einschlieflich der Indi-
kationsstellung zur gynikologischen Strahlenbehand-
lung und der Nachsorge von gynékologischen Tumor-
erkrankungen

— der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender
Patienten

— der Feststellung einer Schwangerschaft, der Mutter-
schaftsvorsorge, der Erkennung und Behandlung von
Schwangerschaftserkrankungen, Risikoschwanger-
schaften und der Wochenbettbetreuung

— der Geburtsbetreuung einschlieflich Mitwirkung bei
Risikogeburten und geburtshilflichen Eingriffen hohe-
rer Schwierigkeitsgrade sowie der Versorgung und Be-
treuung des Neugeborenen einschlieflich der Erken-
nung und Behandlung von Anpassungsstorungen

— der Diagnostik und Therapie der Harn- und postpar-
talen Analinkontinenz einschliefllich des Beckenbo-
dentrainings

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

— der Erkennung und Behandlung des préamenstruellen
Syndroms

— der hormonellen Regulation des weiblichen Zyklus
und der ovariellen Fehlfunktionen einschlieBlich der
Erkennung und Basistherapie der weiblichen Sterili-
tat

— der Familienplanung sowie hormoneller, chemischer,
mechanischer und operativer Kontrazeption

— den Grundlagen hereditdarer Krankheitsbilder ein-
schlieBlich der Indikationsstellung fiir eine humange-
netische Beratung

— der Beratung bei Schwangerschaftskonflikten sowie
der Indikationsstellung zum Schwangerschaftsab-
bruch unter Berticksichtigung der gesundheitlichen
einschlieBlich psychischen Risiken

— der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie
— der Pravention der Osteoporose
— der Sexualberatung der Frau und des Paares

— psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reak-
tionen, psychosozialen und psychosexuellen Stoérun-
gen unter Berticksichtigung der gesellschaftsspezifi-
schen Stellung der Frau und ihrer Partnerschaft

— der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewin-
nung und -behandlung fiir Laboruntersuchungen ein-
schlieflich den Grundlagen zytodiagnostischer Ver-
fahren sowie Einordnung der Ergebnisse in das jewei-
lige Krankheitsbild

— der Erkennung und Behandlung akuter Notfélle ein-
schlieflich Gerinnungsstérungen sowie lebensretten-
der MaBnahmen zur Aufrechterhaltung der Vitalfunk-
tionen und Wiederbelebung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:
— ante- und intrapartale Cardiotokogramme

— Leitung von normalen Geburten auch mit Versorgung
von Dammschnitten und Geburtsverletzungen

— Geburtshilfliche Operationen, z. B. Sektio, Forceps,
Vakuum-Extraktion, Entwicklung aus Beckenendlage

— Erstversorgung einschlieflich Erstuntersuchung des
Neugeborenen

— Lokal- und Regionalanisthesie
— operative Eingriffe

— am &duBeren und inneren Genitale und der Brust,
z. B. Abrasio, Nachkiirettage, diagnostische Exstir-
pation, Hysteroskopie
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— vaginale und abdomnelle Operationen, z. B. Hyster-
ektomien einschlieflich Deszensus-Operationen,
Laparoskopien

— Kolposkopien
— Anfertigung von zytologischen Abstrichpraparaten

— Ultraschalluntersuchungen einschlieflich Endosono-
graphie und Dopplersonographie der weiblichen Uro-
genitalorgane und der Brust sowie der utero-plazento-
fetalen Einheit auch im Rahmen der Fehlbildungsdi-
agnostik

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

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

Schwerpunkt Gynikologische Endokrinologie und Re-
produktionsmedizin

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Schwerpunkt Gynéikologische

Endokrinologie und Reproduktionsmedizin ist aufbau-

end auf der Facharztweiterbildung die Erlangung der

Schwerpunktkompetenz nach Ableistung der vorge-

flclllriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsin-
alte.

Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstatte gemall § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
konnen bis zu

— 12 Monate wihrend der Facharztweiterbildung ab-
geleistet werden

— 24 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet wer-
den

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Erkennung und Behandlung geschlechtsspezifi-
scher endokriner, neuroendokriner und fertilitatsbezo-
gener Funktionen, Dysfunktionen und Erkrankungen
sowie von Fehlbildungen des inneren Genitale in der
Pubertat, der Adoleszens, der fortpflanzungsfdhigen
Phase, dem Klimiakterium und der Peri- und Postme-
nopause

— endoskopischen und mikrochirurgischen Operations-
verfahren

— der fertilitdtsbezogenen Paarberatung

— der Erkennung und Behandlung gebietsbezogener en-
dokrin bedingter Alterungsprozesse

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

— genetisch bedingten Regulations- und Fertilitatssto-
rungen mit Indikationsstellung zur humangenetischen
Beratung

— Erkennung und Behandlung des Androgenhaushaltes,
Hirsutismus und des Prolaktinhaushaltes

— den endokrin bedingten Funktions- und Entwick-
lungsstorungen der weiblichen Brust

— den gynikologisch-endokrinen Aspekten der Transse-
xualitat

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— assistierte Fertilisationsmethoden einschlieBlich hor-
moneller Stimulation, Inseminationen, in-vitro-Ferti-
lisation (IVF), intrazytoplasmatische Spermatozoen-
Injektion (ICSI)
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— Kryokonservierungsverfahren

— Spermiogramm-Analyse und Ejakulat-Aufbereitungs-
methoden und Funktionstests

— Mitwirkung bei groBeren fertilitdtschirurgischen Ein-
griffen einschlieBlich hysteroskopischer und laparos-
kopischer Verfahren, z. B. bei Endometriose, Tuben-
und Ovarchirurgie

Ubergangsbestimmungen:

Kammerangehorige, die die Fakultative Weiterbildung
Gynikologische Endokrinologie und Reproduktionsme-
dizin besitzen, sind berechtigt, die Schwerpunktbezeich-
nung Gynékologische Endokrinologie und Reprodukti-
onsmedizin zu fihren.

Schwerpunkt Gynikologische Onkologie

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Schwerpunkt Gynékologische
Onkologie ist aufbauend auf der Facharztweiterbildung
die Erlangung der Schwerpunktkompetenz nach Ableis-
tung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und
Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstiatte gemalf § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
koénnen

— bis zu 12 Monate wihrend der Facharztweiterbil-
dung abgeleistet werden

— 6 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet wer-
den

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— Erkennung und Behandlung der bésartigen Erkran-
kungen des weiblichen Genitale und der Brust

— chemotherapeutischen und hormonellen Verfahren

— molekularbiologischen onkogenetischen immunmodu-
latorischen, supportiven und palliativen Verfahren

— organ- und fertilitatserhaltenden Verfahren
- radikalen Behandlungsverfahren

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— morphologisch-funktionelle (z. B. Ultraschall, Endo-
skopie) und invasive (z. B. Punktion, Biopsie) Verfah-
ren der Genitalorgane und Brust

— organerhaltende und radikale Krebsoperationen am
Genitale (z. B. Debulking-OP, Wertheim-OP, Vulvekto-
mie, Lymphadenektomie, inguinal, pelvin, paraaortal,
Exenteration)

— organerhaltende und radikale Krebsoperationen an
der Mamma

- rekonstruktive Eingriffe am Genitale, den Bauchde-
cken und der Brust im Zusammenhang mit onkologi-
schen Behandlungen

— hormonelle (ablative und additive) Therapien

— zytostatische Therapiezyklen

— supportive und palliative medikamentose Tumorthera-
pien

— gynékologische Strahlen-Kontakt-Therapie

— psychoonkologische Betreuung, Rehabilitation und

Begutachtung
— spezielle Rezidivdiagnostik und -Behandlung
— Tumornachsorge
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Schwerpunkt Spezielle Geburtshilfe und Perinatalme-
dizin

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Schwerpunkt Spezielle Ge-
burtshilfe und Perinatalmedizin ist aufbauend auf der
Facharztweiterbildung die Erlangung der Schwerpunkt-
kompetenz nach Ableistung der vorgeschriebenen Wei-
terbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstéatte geméll § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
konnen

— 6 Monate Weiterbildung in Humangenetik oder
Neonatologie angerechnet werden

— bis zu 12 Monate wihrend der Facharztweiterbil-
dung abgeleistet werden

— bis zu 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleis-
tet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Erkennung und Behandlung maternaler und feta-
ler Erkrankungen hoheren Schwierigkeitsgrades ein-
schlieBlich invasiver und operativer MaBnahmen und
der Erstversorgung des gefdhrdeten Neugeborenen

— der Erkennung fetomaternaler Risiken

— der Erkennung und Behandlung von fetalen Entwick-
lungsstérungen, Fehlbildungen und Erkrankungen

- der Betreuung der Risikoschwangerschaft und Leitung
der Risikogeburt

— der Beratung der Patientin bzw. des Paares bei geziel-
ten pranataldiagnostischen Fragestellungen sowie
weiterfiihrende Diagnostik

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— Ultraschalluntersuchungen einschlieflich Dopplerso-
nographien des Fetus und seiner Gefiafie sowie fetale
Echokardiographie

— Uberwachung bei erhohtem Risiko zur differenzierten
Zustandsdiagnostik des Feten

— Leitung von Risikogeburten und geburtshilflichen
Notfallsituationen einschliefflich NotfallmaBnahmen
und Wiederbelebung beim Neugeborenen

- invasive pra- und perinatale Eingriffe, z. B. Amnio-
zentesen, Chorionzottenbiopsien, Nabelschnurpunk-
tionen, Punktionen aus fetalen Korperhohlen, Amni-
ondraingen

— operative Entbindungen bei Risikoschwangerschaften
einschlieBlich Beckenendlagenentwicklung, Versor-
gung komplizierter Geburtsverletzungen, Resectiones
und Entwicklung von Mehrlingen

Ubergangsbestimmungen:

Kammerangehorige, die die Fakultative Weiterbildung
Spezielle Geburtshilfe und Perinatalmedizin besitzen,
sind berechtigt, die Schwerpunktbezeichnung Spezielle
Geburtshilfe und Perinatalmedizin zu fiithren.

8
Gebiet Hals-Nasen-Ohrenheilkunde

Definition:

Das Gebiet Hals-Nasen-Ohrenheilkunde umfasst die
Vorbeugung, Erkennung, konservative und operative Be-
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handlung, Nachsorge und Rehabilitation von Erkran-
kungen, Verletzungen, Fehlbildungen, Formveridnderun-
gen und Tumoren des Ohres, der Nase, der Nasenneben-
hohlen, der Mundhohle, des Pharynx und Larynx und
von Funktionsstorungen der Sinnesorgane dieser Regio-
nen sowie von Stimm-, Sprach-, Sprech- und Horstorun-
gen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Hals-Nasen-Ohren-
heilkunde ist die Erlangung von Facharztkompetenzen
8.1 und 8.2 nach Ableistung der vorgeschriebenen Wei-
terbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte, die auf der
Basisweiterbildung (gemeinsame Inhalte der Facharzt-
weiterbildungen) aufbauen.

Basisweiterbildung fiir die Facharztkompetenzen 8.1
und 8.2:

Weiterbildungszeit:

24 Monate Basisweiterbildung bei einem Weiterbil-
dungsbefugten an einer Weiterbildungsstatte gemifl § 5
Abs. 1 Satz 1, davon kénnen bis zu

12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet wer-
den

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Gesundheitsberatung, Vorbeugung, (Frith-)Erken-
nung und Behandlung von Erkrankungen des Gehor-
und Gleichgewichtsorgans, der Hirnnerven, der Nase
und Nasennebenhohlen, der Tranen-Nasen-Wege, der
Lippen, der Wange, der Zunge, des Zungengrunds, des
Mundbodens und der Tonsillen, des Rachens, des
Kehlkopfs, der Kopfspeicheldriisen sowie der Oto-
und Rhinobasis einschlieflich des Lymphsystems so-
wie der Weichteile des Gesichtsschiadels und des Hal-
ses

— den Grundlagen der Indikationsstellung zur operati-
ven und konservativen Behandlung einschlieBlich der
Risikoeinschétzung und prognostischen Beurteilung

— psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reak-
tionen und psychosozialen Zusammenhéngen

— den Grundlagen funktioneller Stérungen der Halswir-
belsdule und der Kiefergelenke

— der Wundversorgung, Wundbehandlung und Ver-

bandslehre

— Untersuchungen der gebietsbezogenen Hirnnerven
einschlieBlich Priifung des Riech- und Schmeck-Sin-
nes

— den Grundlagen der Diagnostik und Therapie von
Schluck-, Stimm-, Sprech- und Sprachstérungen ein-
schlieBlich Stroboskopie und Stimmfeldmessungen

— der Hor-Screening-Untersuchung

— der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewin-
nung und -behandlung fiir Laboruntersuchungen und
Einordnung der Ergebnisse in das jeweilige Krank-
heitsbild

— den Grundlagen hereditdrer Krankheitsbilder ein-
schlieBlich der Indikationsstellung fiir eine humange-
netische Beratung

— der Indikationsstellung und Uberwachung physikali-
scher TherapiemaBBnahmen

— der Erkennung und Behandlung akuter Notfélle ein-
schlieBlich lebensrettender MaBnahmen zur Aufrecht-
erhaltung der Vitalfunktionen und Wiederbelebung
sowie den Grundlagen der Beatmungstechnik und in-
tensivmedizinischer BasismaBnahmen

— der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie
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Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— audiologische Untersuchungen, z. B. Tonschwellen-,
Sprach-Horfeldaudiometrie, elektrische Reaktionsau-
diometrie (ERA), otoakustische Emissionen, Hortests
zur Diagnostik zentraler Horstorungen sowie zur Hor-
gerateversorgung einschliefflich Anpassung und Uber-
prifung, Horschwellenbestimmung, Impedanzmessun-
gen mit Stapediusreflexmessung einschlief3lich Neuge-
borenen-Hor-Screening

— neuro-otologische Untersuchungen, z. B. experimen-
telle Nystagmusprovokation, spinovestibulire, vesti-
bulospinale und zentrale Tests

— Sprachtests

— Ventilationspriifungen, z. B. Rhinomanometrie, Spiro-
metrie, Spirographie

— mikroskopische und endoskopische Untersuchungen,
z. B. Rhinoskopie, Sinuskopie, Nasopharyngoskopie,
Laryngoskopie, Tracheoskopie, Oesophagoskopie

— sonographische Untersuchungen der Gesichts- und
Halsweichteile sowie der Nasennebenhohlen und
Doppler-/Duplex-Sonographien der extrakraniellen
hirnversorgenden Gefédl3e

— Lokal- und Regionalanésthesien

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

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

8.1
Facharzt/Fachirztin fiir Hals-Nasen-Ohrenheilkunde

(Hals-Nasen-Ohrenarzt/Hals-Nasen-Ohrenérztin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basiswei-
terbildung die Erlangung der Facharztkompetenz Hals-
Nasen-Ohrenheilkunde nach Ableistung der vorgeschrie-
benen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Hals-Nasen-
Ohrenheilkunde

und

36 Monate Weiterbildung zum Facharzt fiir Hals-Na-
sen-Ohrenheilkunde bei einem Weiterbildungsbefug-
ten an einer Weiterbildungsstitte gemédl § 5 Abs. 1
Satz 1, davon kénnen

— 6 Monate im Gebiet Chirurgie oder Pathologie oder
in Anésthesiologie, Kinder- und Jugendmedizin,
Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie, = Neurochirurgie
oder Sprach-, Stimm- und kindliche Horstérungen
angerechnet werden

— bis zu 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleis-
tet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Erkennung, konservativen und operativen Be-
handlung, Nachsorge und Rehabilitation von Erkran-
kungen einschlieflich Funktionsstérungen, Verletzun-
gen, Fehlbildungen, Formverédnderungen und Tumoren
der Organe der Nase und Nasennebenhohlen, der Tra-
nen-Nasen-Wege, des Gehor- und Gleichgewichtsor-
gans, der Hirnnerven, der Lippen, der Wange, der
Zunge, des Zungengrunds, des Mundbodens, der Ton-
sillen, des Rachens, des Kehlkopfes, der oberen Luft-
und Speisewege, der Kopfspeicheldriisen sowie der
Oto- und Rhinobasis sowie der Weichteile des Ge-
sichtsschéidels und des Halses
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— den Grundlagen der gebietsbezogenen Tumortherapie

— der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender
Patienten

— der Erkennung und Behandlung gebietsbezogener al-
lergischer Erkrankungen einschlieBlich der Notfallbe-
handlung des anaphylaktischen Schocks

— den Grundlagen schlafbezogener Atemstérungen und
deren operativer Behandlungsmafnahmen

— der Indikationsstellung zur operativen und konserva-
tiven Behandlung einschlieBlich der Risikoeinschét-
zung und prognostischen Beurteilung

— den umweltbedingten Schiadigungen im Hals-Nasen-
Ohrenbereich einschlieflich Larmschwerhorigkeit

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— unspezifische und allergenvermittelte Provokations-
und Karenztests einschlieBlich epikutaner, kutaner
und intrakutaner Tests einschlieBlich Erstellung eines
Therapieplanes

— Hyposensibilisierung

— neuro-otologische Untersuchungen, z. B. experimen-
telle Nystagmusprovokation, spinovestibulédre, vesti-
bulospinale und zentrale Tests und funktionelle Un-
tersuchung des Hals-Wirbel-Saulensystems auch mit
apparativer Registrierung mittels elektro- und/oder
Videonystagmographie

— operative Eingriffe einschlieBlich endoskopischer und
mikroskopischer Techniken

— an Ohr, Ohrschéidel, Gehorgang, Ohrmuschel ein-
schlieBlich Felsenbeinpriaparationen

— an Nasennebenhohlen, Nase und Weichteilen des
Gesichtsschidels

— plastische Mafinahmen geringen Schwierigkeitsgra-
des an Nase und Ohr

— im Pharynx

— im Bereich des Kehlkopfs und der oberen Luftrohre
einschlieBlich Tracheotomie

— am duBeren Hals
— an Speicheldriisen und -ausfithrungsgéngen
- Eingriffe bei Schlafapnoe

— Mitwirkung bei Eingriffen hoherer Schwierigkeitsgra-
de, z. B. bei mikrochirurgischen Ohroperationen grof3e
tumorchirurgische Operationen im Kopf-Hals-Be-
reich, bei endoskopischer Ethmoidektomie und Pansi-
nusoperationen, bei neuroplastischen Eingriffen, bei
GeféaBersatz und mikrovaskuldren Anastomosen

8.2

Facharzt/Fachirztin fiir Sprach-, Stimm- und kindliche
Horstorungen

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basiswei-
terbildung die Erlangung der Facharztkompetenz
Sprach-, Stimm- und kindliche Horstérungen nach Ab-
leistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und
Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Hals-Nasen-
Ohrenheilkunde

und

36 Monate Weiterbildung zum Facharzt fiir Sprach-,
Stimm- und kindliche Horstorungen bei einem Wei-
terbildungsbefugten an einer Weiterbildungsstitte
gemil § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen

— 6 Monate in Hals-Nasen-Ohrenheilkunde, Kinder-
und Jugendmedizin, Kinder- und Jugendpsychiat-
rie und -psychotherapie, Neurologie oder Psycho-
somatische Medizin und Psychotherapie angerech-
net werden
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Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Erkennung, konservativen Behandlung und Reha-
bilitation von organischen, funktionellen, peripheren
und zentralen Funktionsstorungen der Stimme, des
Sprechens, der Sprache, des Schluckens und des kind-
lichen Horens, der Horreifung, -verarbeitung und
-wahrnehmung einschlieilich psychosomatischer St6-
rungen und der Beratung von Angehorigen

— Erkennung auditiver, visueller, kin&sthetischer und
taktiler Verarbeitungs- und Wahrnehmungsstérungen
im Kindesalter einschlieBlich entwicklungsneurologi-
scher und -psychologischer Zusammenhinge

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

— der alters- und entwicklungsgemiflen Kinderaudio-
metrie mit subjektiven und objektiven Horprifungen
einschlieBlich Screening-Verfahren auch bei Neugebo-
renen und Sduglingen

— der Sprach- und Sprechtherapie einschlieflich Maf3-
nahmen zur Verbesserung der Kommunikation auf
phonetisch-phonologischer, morphologisch-syntakti-
scher, semantischer und pragmatisch-kommunikativer
Ebene

— der funktionellen Schlucktherapie einschlieBlich kom-
pensatorischer Strategien und Hilfen zur Unterstiit-
zung des Essens und Trinkens und Stellung von Indi-
kationen zur chirurgischen Schluckrehabilitation so-
wie der Versorgung mit Trachealkaniilen und gastro-
duodenalen Sonden

— der Stimmtherapie einschlieBlich Mainahmen zur Ver-
besserung von Selbst- und Fremdwahrnehmung, To-
nusregulierung, Atmung, Artikulation, Phonation und
Ersatzstimmbildung

— der Anpassung und Uberpriifung von Hérgeriten im
Kindesalter einschlieBlich Gebrauchsschulung

— der Rehabilitation nach Horgerateversorgung und
Cochlea-Implantation im Kindesalter

— Stimmleistungsuntersuchungen bei Sprech- und

Stimmberufen einschlieBlich Stimmhygiene

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— Ableitung akustisch und somatosensorisch evozierter
Potenziale

— elektrische Reaktionsaudiometrie (ERA) im Kindesal-
ter

— Messung otoakustischer Emissionen im Kindesalter

— Horschwellen-Bestimmung mit altersbezogenen reak-
tions-, verhaltens- und spielaudiometrischen Verfah-
ren im Kindesalter

— subjektive und objektive Methoden zur Diagnostik
zentraler Horstorungen im Kindesalter

— Kindersprachtests entsprechend dem Sprachentwick-
lungsalter

- entwicklungs-,
Testverfahren

neuro- und leistungspsychologische

— instrumentelle Analysen des Stimm- und Sprach-
schalls in Frequenz-, Intensitidts- und Zeitbereich,
z. B. Stimmfeldmessung, Grundtonfrequenzbestim-
mung, Spektral- und Periodizitatsanalysen

— Untersuchung der Phonationsatmung mit Bestimmung
statischer und dynamischer Lungenfunktionsparame-
ter

— Analyse der Stimmlippenschwingungen mittels Stro-
boskopie und Elektroglottographie

— fachbezogene Elektromyographie und Elektroneuro-
graphie einschlieBlich der kortikalen Magnetstimula-
tion
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Ubergangsbestimmungen:

Kammerangehorige, die die Facharztbezeichnung Pho-
niatrie und Péadaudiologie besitzen, sind berechtigt,
stattdessen die Facharztbezeichnung Sprach-, Stimm-
und kindliche Horstérungen zu fithren.

9
Gebiet Haut- und Geschlechtskrankheiten

(Hautarzt/Hautéarztin)

Definition:

Das Gebiet Haut- und Geschlechtskrankheiten umfasst
die Vorbeugung, Erkennung, konservative und operative
Behandlung, die Nachsorge und Rehabilitation von Er-
krankungen einschlieBlich der durch Allergene und
Pseudoallergene ausgelosten Krankheiten der Haut, der
Unterhaut, der hautnahen Schleimhiute und der Haut-
anhangsgebilde sowie von Geschlechtskrankheiten.

Facharzt/Fachiirztin fiir Haut- und Geschlechtskrank-
heiten

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Haut- und Ge-
schlechtskrankheiten ist die Erlangung der Facharzt-
kompetenz nach Ableistung der vorgeschriebenen Wei-
terbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstatte gemal § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
konnen bis zu

30 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet wer-
den

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Gesundheitsberatung, (Frith-)Erkennung, konser-
vativen und operativen Behandlung und Rehabilita-
tion der Haut, Unterhaut und deren Gefalle, der Haut-
anhangsgebilde und hautnahen Schleimhiute ein-
schlieBlich der gebietsbezogenen immunologischen
Krankheitsbilder

— der Vorbeugung, Erkennung, operativen Behandlung,
Nachsorge und Rehabilitation von Tumoren des Haut-
organs und der hautnahen Schleimhiute einschlief3-
lich den Grundlagen der gebietsbezogenen Tumorthe-
rapie

— der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender
Patienten

— psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reak-
tionen und psychosozialen Zusammenhéngen

— der Erkennung und Behandlung gebietsbezogener al-
lergischer Erkrankungen

— der Vorbeugung, Erkennung und Behandlung sexuell
tbertragbarer Infektionen und Infestationen an Haut
und hautnahen Schleimh&uten und Geschlechtsorga-
nen

— der Erkennung andrologischer Storungen und Indika-
tionsstellung zur weiterfithrenden Behandlung

— der Erkennung und Behandlung der gebietsbezogenen
epifaszialen GefdBlerkrankungen einschlieBlich der
chronisch vendsen Insuffizienz, des Ulcus cruris und
der peripheren lymphatischen AbfluBlstéorungen

— der Erkennung proktologischer Erkrankungen und In-
dikationsstellung zur weiterfithrenden Behandlung
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— der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie einschlie3-
lich topischer und systemischer Pharmaka und der
Galenik von Dermatika

— der Vorbeugung, Erkennung, Behandlung und Rehabi-
litation berufsbedingter Dermatosen

— den Grundlagen der Gewerbe- und Umweltdermato-
logie einschlieilich der gebietsbezogenen Toxikolo-

gie

— der Wundversorgung,
bandslehre

— der Notfallbehandlung des anaphylaktischen Schocks

Wundbehandlung und Ver-

— der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewin-
nung und -behandlung fiir Laboruntersuchungen und
Einordnung der Ergebnisse in das jeweilige Krank-
heitsbild

— der Indikationsstellung und Uberwachung physikali-
scher, balneologischer und klimatologischer Therapie-
maBnahmen

— der dermatologischen nicht ionisierenden Strahlenbe-
handlung und Lasertherapie

— der Indikationsstellung zu und Befundbewertung von
gebietsbezogenen histologischen Untersuchungen

— erndhrungsbedingten Hautmanifestationen einschlie3-
lich distetischer Behandlung

— den Grundlagen hereditdrer Krankheitsbilder ein-
schlieBlich der Indikationsstellung fiir eine humange-
netische Beratung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:
— operative Eingriffe
— Exzisionen von benignen und malignen Tumoren

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

— freie Hauttransplantationen durch autologe und an-
dere Transplantate

— phlebologische operative Eingriffe, z. B. epifasziale
Venenexhairese, Ulcusdeckung, Unterbindung in-
suffizienter Venae perforantes, Crossektomie, super-
fizielle Thrombektomie

— asthetisch operative Dermatologie, wie z. B. Nar-
benkorrekturen, Konturverbesserungen, Dermabra-
sionen, physiko-chemische Dermablationen

— proktologische Eingriffe wie Haemorrhoidalsklero-
sierung, Mariskenexzision, Fissurektomie, Entfer-
nung analer Condylomata acuminata

— Eingriffe mit kryotherapeutischen Verfahren

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

— Mitwirkung bei Eingriffen hoherer Schwierigkeits-
grade

— Sklerosierungstherapie oberflachlich gelegener Venen

— Sonographie der Haut und hautnahen Lymphknoten
einschlieBlich Doppler/Duplexsonographie peripherer
Gefalle

— phlebologische Funktionsuntersuchungen wie Ver-
schlussplethysmographie, Lichtreflexrheographie

— Photochemotherapie, Balneophototherapie und photo-
dynamische Therapie

— Punktions- und Katheterisierungstechniken
— Lokal-, Tumeszenz- und Regionalanésthesien

— Gestaltung von dermatologischen Rehabilitationspla-
nen

— mykologische Untersuchungen einschlieflich kulturel-
ler Verfahren und Erregerbestimmung

— Trichogramm



Ministerialblatt fiir das Land Nordrhein-Westfalen — Nr. 42 vom 30. September 2005

10
Gebiet Humangenetik

Definition:

Das Gebiet Humangenetik umfasst die Aufklarung, Er-
kennung und Behandlung genetisch bedingter Erkran-
kungen einschlieBlich der genetischen Beratung von Pa-
tienten und ihren Familien sowie den in der Gesund-
heitsversorgung tiatigen Arzte.

Facharzt/Fachirztin fiir Humangenetik

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Humangenetik ist die
Erlangung der Facharztkompetenz nach Ableistung der
vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbil-
dungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

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

— 24 Monate in der humangenetischen Patientenver-
sorgung,

— 12 Monate in einem zytogenetischen Labor,
— 12 Monate in einem molekulargenetischen Labor,

— 12 Monate in den Gebieten der unmittelbaren Pa-
tientenversorgung

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Vorbeugung, Erkennung und Behandlung mono-
gen, polygen, multifaktoriell und mitochondrial be-
dingter Erkrankungen mittels klinischer, zytogeneti-
scher, molekulargenetischer und biochemischer/pro-
teinchemischer Methoden

— der Beratung von Patienten und ihrer Familien unter
Bertiicksichtigung psychologischer Gesichtspunkte

— der Beratung und Unterstiitzung der in der Vorsorge
und Krankenbehandlung tétigen Arzte im Rahmen in-
terdisziplindrer Zusammenarbeit

— der Berechnung und Einschitzung genetischer Risiken
— der prasymptomatischen und préadiktiven Diagnostik

— den Grundlagen der Entstehung und Wirkung von
Mutationen, der Genwirkung, der molekularen Gene-
tik, der formalen Genetik und der genetischen Epide-
miologie

— der Wirkung exogener Noxen hinsichtlich Mutagenese,
Tumorgenese und Teratogenese

— der pranatalen Diagnostik

— der medikamentésen Therapie unter Berticksichtigung
individueller genetischer Veranlagung

— den Grundlagen der Behandlung genetisch beding-
ter Krankheiten einschlieBlich priaventiver MaBnah-
men

— den Grundlagen der Zytogenetik mit Zellkultur aus
verschiedenen Geweben, der Chromosomenprépara-
tion, -farbung und -analyse sowie der molekularen
Zytogenetik

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

— den Grundlagen molekulargenetischer Diagnostik mit
direktem Nachweis von Genmutationen auch bei Ab-
stammungsuntersuchungen sowie Methoden der indi-
rekten Genotypisierung
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Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— Kklinisch-genetische Diagnostik erblich bedingter
Krankheiten, angeborener Fehlbildungen und Fehlbil-
dungssyndrome

— Befunderhebung und Risikoabschétzung bei
— monogenen und komplexen Erbgéngen

— numerischen und strukturellen Chromosomenaber-
rationen

— molekulargenetischen Befunden

— genetische Beratungen einschliefflich Erhebung der
Familienanamnese in 3 Generationen und Erstellung
einer epikritischen Beurteilung bei verschiedenen
Krankheitsbildern

— pra- und postnatale Chromosomanalysen

— Methoden der molekularen Zytogenetik einschliellich
chromosomaler in-situ-Hybridisierung, Kultivierungs-
und Préaparationsschritten an

— Interphasekernen
— Metaphasechromosomen
— pré- und postnatale molekulargenetische Analysen

11
Gebiet Hygiene und Umweltmedizin

Definition:

Das Gebiet Hygiene und Umweltmedizin umfasst die Er-
kennung, Erfassung, Bewertung sowie Vermeidung
schadlicher exogener Faktoren, welche die Gesundheit
des Einzelnen oder der Bevolkerung beeinflussen sowie
die Entwicklung von Grundsatzen fiir den Gesundheits-
schutz und den gesundheitsbezogenen Umweltschutz.
Das Gebiet umfasst auch die Unterstiitzung und Bera-
tung von Arzten und Institutionen in der Krankenhaus-
und Praxishygiene, der Umwelthygiene und -medizin,
der Individualhygiene sowie im gesundheitlichen Ver-
braucherschutz.

Facharzt/Fachirztin fiir Hygiene und Umweltmedizin

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharzt-
kompetenz Hygiene und Umweltmedizin nach Ableis-
tung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Wei-
terbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstatte gemall § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

— 12 Monate in der stationdren Patientenversorgung an-
derer Gebiete

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

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Krankenhaus- und Praxishygiene sowie Infekti-
onspravention und hygienisches Qualititsmanagement
einschlieBlich der Mitwirkung bei Planung und Be-
trieb von Gesundheitseinrichtungen und Erstellung
von Hygienepldanen

— der Beratung beziiglich Infektionsverhiitung, -erken-
nung und -bekimpfung sowie der Uberwachung der
Desinfektion, Sterilisation, Ver- und Entsorgung
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— der Erkennung nosokomialer Infektionen und Aus-
wertung epidemiologischer Erhebungen

— der Vorbeugung und Epidemiologie von infektitsen
und nicht infektiosen Krankheiten einschlieflich des
individuellen und allgemeinen Seuchenschutzes

— der Umwelthygiene wie Wasser-, Boden-, Lufthygiene
und Hygiene von Lebensmitteln, Gebrauchs- und Be-
darfsgegenstéanden

— der Beurteilung der Beeinflussung des Menschen
durch Umweltfaktoren und Schadstoffe

— der klinischen Umweltmedizin einschlieBlich Biomo-
nitoring

— der Umweltanalytik und Umwelttoxikologie
— dem gesundheitlichen Verbraucherschutz
— den Grundlagen der Reisemedizin

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— hygienische Ortsbegehungen und Inspektion ein-
schlieBlich Krankenhausbegehung

— Analysen von Roh-, Trink-, Mineral-, Brauch-, Bade-
und Abwéissern, Boden- und Abfallproben einschlief3-
lich Befundbeurteilung in Bezug auf Grenz- und
Richtwerte

— Untersuchungen fir die Bau- und Siedlungshygiene
einschlieBlich der Larmbeeinflussung und der Luft-
qualitat

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

12
Gebiet Innere Medizin und Allgemeinmedizin

Definition:

Das Gebiet Innere Medizin und Allgemeinmedizin um-
fasst die Vorbeugung, (Frith-)Erkennung, konservative
und interventionelle Behandlung sowie Rehabilitation
und Nachsorge der Gesundheitsstérungen und Erkran-
kungen der Atmungsorgane, des Herzens und Kreislaufs,
der Verdauungsorgane, der Nieren und ableitenden
Harnwege, des Blutes und der blutbildenden Organe, des
Getfalisystems, des Stoffwechsels und der inneren Sekre-
tion, des Immunsystems, des Stiitz- und Bindegewebes,
der Infektionskrankheiten und Vergiftungen sowie der
soliden Tumore und der h&matologischen Neoplasien.
Das Gebiet umfasst auch die Gesundheitsférderung und
die hauséarztliche Betreuung unter Berticksichtigung der
somatischen, psychischen und sozialen Wechselwirkun-
gen und die interdisziplindre Koordination der an der
gesundheitlichen Betreuung beteiligten Personen und
Institutionen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Innere Medizin und
Allgemeinmedizin ist die Erlangung von Facharzt-/
Schwerpunktkompetenzen 12.1/12.2 nach Ableistung
der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiter-
bildungsinhalte.

Gemeinsame Inhalte fiir die im Gebiet enthaltenen
Facharzt-/Schwerpunktkompetenzen 12.1 und 12.2:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Gesundheitsberatung, der Fritherkennung von Ge-
sundheitsstorungen einschlieflich Gewalt- und Sucht-
pravention, der Pravention einschlieBlich Impfungen,
der Einleitung und Durchfiihrung rehabilitativer Maf3-
nahmen sowie der Nachsorge

— der Erkennung und Behandlung von nichtinfektiosen,
infektiosen, toxischen und neoplastischen sowie von

allergischen, immmunologischen, metabolischen, er-
nadhrungsabhingigen und degenerativen Erkrankun-
gen auch unter Beriicksichtigung der Besonderheiten
dieser Erkrankungen im héheren Lebensalter

— den Grundlagen der gebietsbezogenen Tumortherapie

— der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender
Patienten

— der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewin-
nung und -behandlung fiir Laboruntersuchungen und
Einordnung der Ergebnisse in das jeweilige Krank-
heitsbild

— geriatrischen Syndromen und Krankheitsfolgen im Al-
ter einschlieBlich der Pharmakotherapie im Alter

— psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reak-
tionen und psychosozialen Zusammenhingen ein-
schlieBlich der Krisenintervention sowie der Grundzii-
ge der Beratung und Fiihrung Suchtkranker

— Vorsorge- und FritherkennungsmafBnahmen

— erndhrungsbedingten = Gesundheitsstérungen  ein-
schlieBlich didtetischer Behandlung sowie Beratung
und Schulung

— den Grundlagen hereditirer Krankheitsbilder ein-
schlieBlich der Indikationsstellung fiir eine humange-
netische Beratung

— der Indikationsstellung und Uberwachung physikali-
scher TherapiemaBnahmen

— der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie

— der Erkennung und Behandlung akuter Notfille ein-
schlieBlich lebensrettender Mafnahmen zur Aufrecht-
erhaltung der Vitalfunktionen und Wiederbelebung

— der Bewertung der Leistungsfahigkeit und Belastbar-
keit, der Arbeitstahigkeit, der Berufs- und Erwerbsfé-
higkeit sowie der Pflegebediirftigkeit

— der intensivmedizinischen Basisvorsorgung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— Durchfiihrung und Dokumentation von Diabetikerbe-
handlungen einschlieBlich strukturierter Schulungen

— Elektrokardiogramm

— Ergometrie

— Langzeit-EKG

— Langzeitblutdruckmessung

— spirometrische Untersuchungen der Lungenfunktion

— Ultraschalluntersuchungen des Abdomens und Retro-
peritoneums einschlieBlich Urogenitalorgane

— Ultraschalluntersuchungen der Schilddriise

— Doppler-Sonographien der Extremitidten versorgenden
und der extrakraniellen Hirn versorgenden Gefafie

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

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

— Proktoskopie

12.1
Facharzt/Fachirztin fiir Innere und Allgemeinmedizin'

(Hausarzt/Hausérztin)

! Die Facharztbezeichnung ,Facharzt fiir Innere und Allgemeinmedizin®
darf nur in der Form ,,Facharzt fiir Allgemeinmedizin“ gefithrt werden.
Die Bezeichnung ,Facharzt fir Innere und Allgemeinmedizin“ ist ab
dem Tag nach der Veroffentlichung einer von der Bundesrepublik
Deutschland gemaf Titel IV der Richtlinie 93/16 EWG vom 05.04.1993
(ABl. EG Nr. L 165 S. 1) gedndert durch die Richtlinie 2001/19/EG des
Europaischen Parlamentes und des Rates vom 14.05.2001 (ABL EG Nr.
L 206 S. 1) notifizierten Mitteilung tiber den Ersatz der bisherigen Be-
zeichnung , Facharzt fiir Allgemeinmedizin® zu fiithren.
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Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharzt-
kompetenz Innere wund Allgemeinmedizin (Haus-
arzt/Hausarztin) nach Ableistung der vorgeschriebenen
Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte ein-
schlieBlich der gemeinsamen Inhalte fiir die im Gebiet
enthaltenen Facharzt-/Schwerpunktkompetenzen und
des Weiterbildungskurses.

Weiterbildungszeit:

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

36 Monate in der stationéren internistischen Patien-
tenversorgung, davon kénnen bis zu

— 12 Monate in den Gebieten der unmittelbaren Pa-
tientenversorgung (auch 3 Monats-Abschnitte) an-
gerechnet werden, die auch im ambulanten Bereich
ableistbar sind, dabei sind htéchstens 6 Monate in
anderen zugelassenen Einrichtungen oder Diensten
des Gesundheitswesens, die sich mit Allgemeinme-
dizin befassen, anrechenbar

und

24 Monate Weiterbildung in der ambulanten haus-
drztlichen Versorgung, davon kénnen bis zu

— 6 Monate in Chirurgie (auch 3 Monats-Abschnitte)
angerechnet werden

und

80 Stunden Kurs-Weiterbildung gemal § 4 Abs. 8 in
Psychosomatische Grundversorgung

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— den gemeinsamen Inhalten fiir die im Gebiet enthalte-
nen Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen

— der priméren Diagnostik, Beratung und Behandlung
bei allen auftretenden Gesundheitsstorungen und Er-
krankungen im unausgelesenen Patientengut

— der Integration medizinischer, psychischer und sozia-
ler Belange im Krankheitsfall

— der Langzeit- und familienmedizinischen Betreuung

— Erkennung und koordinierte Behandlung von Verhal-
tensauffélligkeiten im Kindes- und Jugendalter

— interdisziplindrer Koordination einschliefllich der Ein-
beziehung weiterer arztlicher, pflegerischer und sozia-
ler Hilfen in Behandlungs- und Betreuungskonzepte,
insbesondere bei multimorbiden Patienten

— der Behandlung von Patienten in ihrem familidren
Umfeld und héuslichen Milieu, in Pflegeeinrichtungen
sowie in ihrem weiteren sozialen Umfeld einschlie3-
lich der Hausbesuchstatigkeit

— gesundheitsfordernden MaBnahmen, z. B. auch im
Rahmen gemeindenaher Projekte

— Vorsorge- und Fritherkennungsuntersuchungen

— der Erkennung von Suchtkrankheiten und Einleitung
von spezifischen Maflnahmen

— der Erkennung, Beurteilung und Behandlung der Aus-
wirkungen von Umwelt und Milieu bedingten Schéden
einschlieflich Arbeitsplatzeinfliissen

— der Behandlung von Erkrankungen des Stiitz- und Be-
wegungsapparates unter besonderer Berticksichtigung
funktioneller Storungen

— den fur die hauséarztliche Versorgung erforderlichen
Techniken der Wundversorgung und der Wundbehand-
lung, der Inzision, Extraktion, Exstirpation und Pro-
beexzision auch unter Anwendung der Lokal- und pe-
ripheren Leitungsanésthesie

Mindestens 6 Monate der Weiterbildung in der stationé-
ren internistischen Patientenversorgung und mindestens
6 Monate in der ambulanten hausérztlichen Versorgung
missen in ganztigiger Tatigkeit erfolgen.
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12.2

Facharzt/Fachiirztin fiir Innere Medizin und Schwer-
punkt Angiologie

(Internist und Angiologe/Internistin und Angiologin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharzt-
und Schwerpunktkompetenzen Innere Medizin und An-
giologie nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeiten und Weiterbildungsinhalte einschlielich
der gemeinsamen Inhalte fiir die im Gebiet enthaltenen
Facharzt-/Schwerpunktkompetenzen.

Weiterbildungszeit:

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstatte geméfl § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

36 Monate in der stationéren internistischen Patien-
tenversorgung

und

36 Monate Weiterbildung im Schwerpunkt Angiolo-
gie, davon

— 6 Monate internistische Intensivmedizin

— konnen bis zu 18 Monate im ambulanten Bereich
abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— den gemeinsamen Inhalten fiir die im Gebiet enthalte-
nen Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen

— der Erkennung und konservativen Behandlung der
Gefafkrankheiten einschlieflich Arterien, Kapil-
laren, Venen und LymphgefiaBle sowie in der Mit-
wirkung bei interventionellen Eingriffen und der
Rehabilitation

— der physikalischen und medikamentdsen Therapie ein-
schliefflich h&modiluierender und thrombolytischer
Verfahren

— der lokalen Behandlung ischdmisch und vendés beding-
ter Gewebedefekte

— der Behandlung peripherer Lymphgefikrankheiten

— Mitwirkung und Beurteilung therapeutischer Kathe-
terinterventionen, z. B. Intraarterielle Lyse, PTA,
Stentimplantationen, Atherektomie, interventionelle
Trombembolektomie, Brachytherapie

— der Beurteilung von Roéntgenbefunden bei Angiogra-
phien (Arteriographie, Phlebographie, Lymphogra-
phie)

— der interdisziplindren Indikationsstellung zu operati-
ven Eingriffen an den GefaBlen, der prioperativen Ab-
klarung und der postoperativen Nachbetreuung

— der intensivmedizinischen Basisversorgung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— den invasiven und nichtinvasiven Funktionsuntersu-
chungen, einschlieBlich

— Messungen des systolischen Blutdruckes peripherer
Arterien

— Oszillographien/Rheographien

— Kapillaroskopien

— transcutanen Sauerstoffdruckmessungen
— VenenverschluB3plethysmographien

— Phlebodynamometrien

— rheologische Untersuchungsmethoden

— ergometrische Verfahren zur Gehstreckenbestim-
mung
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— Doppler-/Duplex-Untersuchungen der
— Extremitédten versorgenden Arterien,
— Extremitédten versorgenden Venen,
— abdominellen und retroperitonealen Gefife,
— extrakraniellen hirnzufiihrenden Geféle,
— intrakraniellen Gefal3e
— Sklerosierung oberfldchlicher Varizen

12.2

Facharzt/Fachirztin fiir Innere Medizin und Schwer-
punkt Endokrinologie und Diabetologie

(Internist und Endokrinologe und Diabetologe/Internis-
tin und Endokrinologin und Diabetologin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharzt-
und Schwerpunktkompetenzen Innere Medizin und En-
dokrinologie und Diabetologie nach Ableistung der vor-
geschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbil-
dungsinhalte einschlieBlich der gemeinsamen Inhalte fir
die im Gebiet enthaltenen Facharzt-/Schwerpunktkom-
petenzen.

Weiterbildungszeit:

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstatte gemall § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

36 Monate in der stationiren internistischen Patien-
tenversorgung

und

36 Monate Weiterbildung im Schwerpunkt Endokri-
nologie und Diabetologie, davon

— 6 Monate internistische Intensivmedizin
— 6 Monate in einem endokrinologischen Labor

— konnen bis zu 18 Monate im ambulanten Bereich
abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— den gemeinsamen Inhalten fiir die im Gebiet enthalte-
nen Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen

— der Vorbeugung, Erkennung und Behandlung endokri-
ner Erkrankungen der hormonbildenden Driisen

— des endokrinen Pankreas, insbesondere des Diabetes
mellitus gemil Zusatz-Weiterbildung,

— sdmtlicher hormonbildender, orthotop oder hetero-
top gelegener Driisen, Tumoren oder paraneoplasti-
scher Hormonproduktionsstellen

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

— Diabetes-assoziierten Erkrankungen wie arterielle
Hypertonie, koronare Herzerkrankung, Fettstoffwech-
selstérung

— der Behandlung der sekundédren Diabetesformen und
des Diabetes mellitus in der Graviditat

— der Fritherkennung, Behandlung und Vorbeugung von
Diabeteskomplikationen einschlieBlich des diabeti-
schen Fuisyndroms

— der Insulinbehandlung einschlieflich der Insulinpum-
penbehandlung

— der Erndhrungsberatung und Distetik bei Stoffwech-
sel- und endokrinen Erkrankungen

— der Indikationsstellung, Methodik, Durchfiihrung und
Einordnung der Laboruntersuchungen von Hormon-,
Diabetes- und stoffwechselspezifischen Parametern
einschlieBlich deren Vorstufen, Abbauprodukten sowie
Antikorpern
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— der Erkennung wund Behandlung
Krankheitsbilder

— strukturierten Schulungskursen fiir Typ 1- und Typ 2-
Diabetiker mit und ohne Komplikationen, fiir schwan-
gere Diabetikerinnen sowie Schulungen zur Hypogly-
kamiewahrnehmung

andrologischer

— der Berufswahl- und Familienberatung bei endokri-
nen Erkrankungen

— der Indikationsstellung und Bewertung nuklearmedi-
zinischer in-vivo Untersuchungen endokriner Organe

— der interdisziplinédren Indikationsstellung zu chirurgi-
schen, strahlentherapeutischen und nuklearmedizini-
schen Behandlungsverfahren

— der intensivmedizinischen Basisversorgung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— Ultraschalluntersuchungen einschliefllich Duplex-So-
nographien an endokrinen Organen sowie Feinnadel-
punktionen

— endokrinologische Labordiagnostik
— Osteodensitometrie

— Belastungsteste einschlieBlich Stimulations- und Sup-
pressionsteste

12.2

Facharzt/Fachirztin fiir Innere Medizin und Schwer-
punkt Gastroenterologie

(Internist und Gastroenterologe/Internistin und Gastro-
enterologin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharzt-
und Schwerpunktkompetenzen Innere Medizin und
Gastroenterologie nach Ableistung der vorgeschriebenen
Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte ein-
schlieflich der gemeinsamen Inhalte fir die im Gebiet
enthaltenen Facharzt-/Schwerpunktkompetenzen.

Weiterbildungszeit:

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

36 Monate in der stationéren internistischen Patien-
tenversorgung

und

36 Monate Weiterbildung im Schwerpunkt Gastro-
enterologie, davon

— 6 Monate internistische Intensivmedizin

— konnen bis zu 18 Monate im ambulanten Bereich
abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— den gemeinsamen Inhalten fiir die im Gebiet enthalte-
nen Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen

— der Erkennung und Behandlung der Krankheiten der
Verdauungsorgane einschlieBlich Leber und Pankreas
sowie der schwerpunktbezogenen Infektionskrankhei-
ten, z. B. Virushepatitis, bakterielle Infektionen des
Intestinaltraktes

— der Endoskopie einschlieBlich interventioneller Ver-
fahren

— der Erndhrungsberatung und Diétetik bei Erkrankun-
gen der Verdauungsorgane einschlieflich enteraler
und parenteraler Erndhrung

— der gebietsbezogenen medikamentosen Tumortherapie
als integraler Bestandteil des Schwerpunkts
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— der Indikationsstellung, Durchfiihrung und Uberwa-
chung der zytostatischen, immunmodulatorischen, an-
tihormonellen sowie supportiven Therapie bei soliden
Tumorerkrankungen des Schwerpunkts einschlieflich
der Beherrschung auftretender Komplikationen

— der Mitwirkung bei interdisziplindren interventionel-
len Verfahren, z. B. radiologische und kombiniert
radiologisch-endoskopische Verfahren wie transjugu-
lare Leberpunktion, transjugulédrer portosystemischer
Shunt (TIPSS), perkutane transhepatische Cholangio-
graphie (PTC) und Drainage (PTD), PTD im Rendez-
vouz-Verfahren mit ERCP und bei endosonographi-
schen Untersuchungen des Verdauungstraktes

— der interdisziplinaren Indikationsstellung zu chirurgi-
schen, strahlentherapeutischen und nuklearmedizini-
schen Behandlungsverfahren

— der Erkennung proktologischer Erkrankungen und der
Indikationsstellung zur weiterfithrenden Behandlung

— der intensivmedizinischen Basisversorgung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— Duplex-Sonographien der abdominellen und retrope-
ritonealen Gefafle

— Osophago-Gastro-Duodenoskopie einschlieBlich inter-
ventioneller Mafinahmen, z. B. Blutstillung, Varizen-
sklerosierung, perkutane-endoskopische Gastrostomie,
Mukosaresektion

— endoskopisch retrograde Cholangiopankreatikogra-
phie einschlieflich Papillotomie, Steinextraktionen
und Endoprothesenimplantation sowie radiologischer
Interpretation

— Intestinoskopie

- Koloskopie einschliefilich koloskopischer Polypekto-
mie

— Prokto-/Rekto-/Sigmoidoskopie einschlieBlich thera-
peutischer Eingriffe

— interventionelle MaBnahmen im oberen und unteren
Verdauungstrakt einschlieflich endoskopische Blut-
stillung, Varizentherapie, Thermo- und Laserkoagula-
tion, Stent- und Endoprothesenimplantation, Poly-
pektomie

— Mitwirkung bei Laparoskopien einschlieflich Minila-
paroskopien

— Leberpunktionen

— sonographisch gesteuerte interventionelle Verfahren
an gastrointestinalen Organen

— manometrische Untersuchungen des oberen und unte-
ren Verdauungstraktes

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

— mikroskopischer Nachweis von Protozoen (Lamblien,
Amoben) oder Wiirmern/Wurmeiern im Stuhl oder
Duodenalsaft

— abgeschlossene und dokumentierte zytostatische The-
rapien

12.2

Facharzt/Fachiirztin fiir Innere Medizin und Schwer-
punkt Himatologie und Onkologie

(Internist und Hamatologe und Onkologe/Internistin und
Hamatologin und Onkologin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharzt-
und Schwerpunktkompetenzen Innere Medizin und Ha-
matologie und Onkologie nach Ableistung der vorge-
schriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsin-
halte einschlieBlich der gemeinsamen Inhalte fiir die im
Gebiet enthaltenen Facharzt-/Schwerpunktkompeten-
zen.
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Weiterbildungszeit:

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an
einer Weiterbildungsstatte gemall § 5 Abs. 1 Satz 1, da-
von

36 Monate in der stationéren internistischen Patien-
tenversorgung

und

36 Monate Weiterbildung im Schwerpunkt Hédmato-
logie und Onkologie, davon

— 6 Monate internistische Intensivmedizin

— 6 Monate in einem h&matologisch-onkologischen
Labor

— konnen bis zu 18 Monate im ambulanten Bereich
abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— den gemeinsamen Inhalten fiir die im Gebiet enthalte-
nen Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen

— der Erkennung, Behandlung und Stadieneinteilung
der Erkrankungen des Blutes, der blutbildenden Or-
gane und des lymphatischen Systems einschliefllich
der hamatologischen Neoplasien, der soliden Tumo-
ren, humoraler und zelluldrer Immundefekte, hdmor-
rhagischer Diathesen und Hyperkoagulopathien so-
fvie der systemischen chemotherapeutischen Behand-
ung

— der Indikationsstellung, Methodik, Durchfiithrung und
Bewertung spezieller Laboruntersuchungen ein-
schlieBlich Funktionspriifungen des peripheren Blutes,
des Knochenmarks, anderer Korperflissigkeiten sowie
zytologischer Feinnadelaspirate

— hamostaseologischen Untersuchungen und Beratungen
einschlieBlich der Beurteilung der Blutungs- und
Thromboemboliegefdhrdung

— der Behandlung angeborener oder erworbener hamor-
rhagischer Diathesen

— der zytostatischen, immunmodulatorischen, supporti-
ven und palliativen Behandlung bei soliden Tumorer-
krankungen und hamatologischen Neoplasien ein-
schlieBlich der Hochdosistherapie sowie der Durch-
fihrung und Uberwachung von zellularen und immu-
nologischen Therapieverfahren

— der Erndhrungsberatung und Diitetik einschlielich
enteraler und parenteraler Erngdhrung

— der interdisziplinidren Indikationsstellung zu chirurgi-
schen, strahlentherapeutischen und nuklearmedizini-
schen Behandlungsverfahren sowie deren prognosti-
scher Beurteilung

— der intensivmedizinischen Basisversorgung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— morphologische, zytochemische und immunologische
Zelldifferenzierung und Zellzidhlung

— hamatologisch-onkologische Labordiagnostik

— mikroskopische Untersuchung eines Préparates nach
differenzierender Férbung einschlieBlich des Aus-
strichs, Tupf- und Quetschpréparates des Knochen-
marks

— koagulometrische, amidolytische und immunologische
Analyseverfahren

— Globalteste der Blutgerinnung und zur Kontrolle
des Fibrinolysesystems sowie Einzelfaktorbestim-
mungen

— sonographische Untersuchungen bei hématologisch-
onkologischen Erkrankungen
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12.2

Facharzt/Fachirztin fiir Innere Medizin und Schwer-
punkt Kardiologie

(Internist und Kardiologe/Internistin und Kardiologin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharzt-
und Schwerpunktkompetenzen Innere Medizin und Kar-
diologie nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeiten und Weiterbildungsinhalte einschlieBlich
der gemeinsamen Inhalte fiir die im Gebiet enthaltenen
Facharzt-/Schwerpunktkompetenzen.

Weiterbildungszeit:

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstétte gemall § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

36 Monate in der stationaren internistischen Patien-
tenversorgung

und

36 Monate Weiterbildung im Schwerpunkt Kardiolo-
gie, davon

— 6 Monate internistische Intensivmedizin

— konnen bis zu 18 Monate im ambulanten Bereich
abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— den gemeinsamen Inhalten fiir die im Gebiet enthalte-
nen Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen

— der Erkennung sowie konservativen und interventio-
nellen Behandlung von angeborenen und erworbenen
Erkrankungen des Herzens, des Kreislaufs, der herz-
nahen Gefille, des Perikards

— Beratung und Fihrung von Herz- Kreislaufpatienten
in der Rehabilitation sowie ihre sozialmedizinische
Beurteilung hinsichtlich beruflicher Belastbarkeit

— der Durchfithrung und Beurteilung diagnostischer
Herzkatheteruntersuchungen

— der Mitwirkung und Beurteilung therapeutischer Ko-
ronarinterventionen (z. B. PTCA, Stentimplantationen,
Atherektomie, Rotablation, Brachytherapie)

— der Durchleuchtung, Aufnahmetechnik und Beurtei-
lung von Rontgenbefunden bei Angiokardiographien
und Koronarangiographien

— der Beurteilung von Valvuloplastien und interventio-
nellen Therapien von erworbenen und kongenitalen
Erkrankungen des Herzens und der herznahen Venen

— der medikamenttsen und apparativen antiarrhythmi-
schen Therapie einschlieBlich Defibrillation

— der Schrittmachertherapie und -nachsorge

— der Indikationsstellung und Nachsorge von Kardiover-
ter-Defibrillatoren und Ablationen zur Behandlung
von Herzrhythmusstérungen

— der interdisziplindren Indikationsstellung und Beur-
teilung nuklearmedizinischer Untersuchungen sowie
chirurgischer Behandlungsverfahren

— der intensivmedizinischen Basisversorgung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— Echokardiographie einschlieBlich Strefechokardiogra-
phie und Echokontrastuntersuchung sowie Doppler-/
Duplex-Untersuchungen des Herzens, der herznahen
Venen

— transoesophageale Echokardiographie

— Rechtsherzkatheteruntersuchungen
einschlieBlich Belastung

gegebenenfalls
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Spiro-Ergometrie

— Linksherzkatheteruntersuchungen einschliefllich der
dazugehorigen Linksherz-Angiokardiographien und
Koronarangiographien

— Langzeituntersuchungsverfahren, z. B. ST-Segment-
analysen, Herzfrequenzvariabilitat, Spatpotentiale

— Applikation von Schrittmachersonden
— Schrittmacherkontrollen

— Kontrollen von internen Cardiovertern bzw. Defibril-
latoren (ICD)

12.2

Facharzt/Fachirztin fiir Innere Medizin und Schwer-
punkt Nephrologie

(Internist und Nephrologe/Internistin und Nephrologin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharzt-
und Schwerpunktkompetenzen Innere Medizin und
Nephrologie nach Ableistung der vorgeschriebenen Wei-
terbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte einschlie3-
lich der gemeinsamen Inhalte fiir die im Gebiet enthalte-
nen Facharzt-/Schwerpunktkompetenzen.

Weiterbildungszeit:

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

36 Monate in der stationéren internistischen Patien-
tenversorgung

und

36 Monate Weiterbildung im Schwerpunkt, davon
— 6 Monate internistische Intensivmedizin

— 6 Monate in der Dialyse

— konnen bis zu 18 Monate im ambulanten Bereich
abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— den gemeinsamen Inhalten fiir die im Gebiet enthalte-
nen Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen

— der Erkennung und Kkonservativen Behandlung
der akuten und chronischen Nieren- und renalen
Hochdruckerkrankungen sowie deren Folgeerkran-
kungen

— der Betreuung von Patienten mit Nierenersatztherapie

— den Dialyseverfahren und analogen Verfahren bei
akutem Nierenversagen und chronischer Niereninsuf-
fizienz sowie bei gestorter Plasmaproteinzusammen-
setzung und Vergiftungen einschlielich extrakorpora-
le Eliminationsverfahren und Peritonealdialyse

— der Indikationsstellung und Mitwirkung bei Nierenbi-
opsien sowie Einordnung des Befundes in das Krank-
heitsbild

— der Indikationsstellung zu interventionellen Eingriffen
bei Nierenarterienstenose und Stérungen des Harnab-
flusses einschlieBlich Nierensteinen

— der interdisziplindren Indikationsstellung nuklearme-
dizinischer Untersuchungen sowie chirurgischer und
strahlentherapeutischer Behandlungsverfahren ein-
schlieBlich Nierentransplantation

— der Betreuung von Patienten vor und nach Nieren-
transplantation

— der Erndhrungsberatung und Diitetik bei Nierener-
krankungen

— der intensivmedizinischen Basisversorgung
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Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:
— Hémodialysen oder analoge Verfahren

— Doppler-/Duplex-Untersuchungen der Nierengefifie
einschlieBlich bei Transplantatnieren

— Mikroskopien des Urins einschliefllich Quantifizierung
und Differenzierung der Zellen

12.2

Facharzt/Fachirztin fiir Innere Medizin und Schwer-
punkt Pneumologie

(Internist und Pneumologe/Internistin und Pneumologin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharzt-
und Schwerpunktkompetenzen Innere Medizin und
Pneumologie nach Ableistung der vorgeschriebenen Wei-
terbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte einschliel3-
lich der gemeinsamen Inhalte fiir die im Gebiet enthalte-
nen Facharzt-/Schwerpunktkompetenzen.

Weiterbildungszeit:

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

36 Monate in der stationéren internistischen Patien-
tenversorgung

und

36 Monate Weiterbildung im Schwerpunkt Pneumo-
logie, davon

— 6 Monate internistische Intensivmedizin

— konnen bis zu 18 Monate im ambulanten Bereich
abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— den gemeinsamen Inhalten fiir die im Gebiet enthalte-
nen Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen

— der Erkennung und Behandlung der Erkrankungen
der Lunge, der Atemwege, des Mediastinums, der
Pleura sowie der extrapulmonalen Manifestationen
pulmonaler Erkrankungen

— der Patientenschulung einschlieBlich der Tabakent-
wohnung

— den Krankheiten durch inhalative Umwelt-Noxen und
durch Arbeitsplatzeinfliisse

— den Grundlagen schlafbezogener Atemstérungen

— der gebietsbezogenen medikamentosen Tumortherapie
als integraler Bestandteil des Schwerpunkts

— der Indikationsstellung, Durchfiihrung und Uberwa-
chung der zytostatischen, immunmodulatorischen, an-
tihormonellen sowie supportiven Therapie bei soliden
Tumorerkrankungen des Schwerpunkts einschlief3lich
der Beherrschung auftretender Komplikationen

— den heriditdaren Erkrankungen der Atmungsorgane

— den infektiologischen Erkrankungen der Atmungsor-
gane einschlielich Tuberkulose

— der Erkennung und Behandlung gebietsbezogener al-
lergischer Erkrankungen

— der interdisziplinidren Indikationsstellung zu chirurgi-
schen, strahlentherapeutischen und nuklearmedizini-
schen Behandlungsverfahren

— der intensivmedizinischen Basisversorgung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— sonographische Diagnostik des rechten Herzens und
des Lungenkreislaufes sowie transoesophageale Un-
tersuchungen des Mediastinums
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— Fiberbronchoskopie einschlieBlich broncho-alveolarer
Lavage

Mitwirkung bei Thorakoskopien und bei Bronchosko-
pien mit starrem Instrumentarium bei interventionel-
len Verfahren

— Funktionsuntersuchungen der Atmungsorgane, wie
— Ganzkorperplethysmographien
— Bestimmungen des CO-Transfer-Faktors

— Untersuchungen von Atempump-Funktion und
Atemmechanik

— Spiro-Ergometrie

— Untersuchungen des Lungenkreislaufs einschlielich
Rechtsherzkatheter

— Sauerstofflangzeittherapie und Beatmungstherapie
einschlieBlich der Heimbeatmung

12.2

Facharzt/Fachirztin fiir Innere Medizin und Schwer-
punkt Rheumatologie

(Internist und Rheumatologe/Internistin und Rheumato-
login)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharzt-
und Schwerpunktkompetenzen Innere Medizin und
Rheumatologie nach Ableistung der vorgeschriebenen
Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte ein-
schlieBlich der gemeinsamen Inhalte fiir die im Gebiet
enthaltenen Facharzt-/Schwerpunktkompetenzen.

Weiterbildungszeit:

72 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstatte geméf § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

36 Monate in der stationéren internistischen Patien-
tenversorgung

und

36 Monate Weiterbildung im Schwerpunkt Rheuma-
tologie, davon

— 6 Monate internistische Intensivmedizin

— 6 Monate in einem rheumatologisch-immunologi-
schen Labor

— konnen bis zu 18 Monate im ambulanten Bereich
abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— den gemeinsamen Inhalten fiir die im Gebiet enthalte-
nen Facharzt- und Schwerpunktkompetenzen

— der Erkennung und konservativen Behandlung der
rheumatischen Erkrankungen einschlieBlich der ent-
ziindlich-rheumatischen = Systemerkrankungen wie
Kollagenosen, der Vaskulitiden, der entzlindlichen
Muskelerkrankungen und Osteopathien

— der Verordnung und Funktionstiberpriifung von Or-
thesen und Hilfsmitteln bei rheumatischen Erkran-
kungen

— der Indikationsstellung radiologischer Untersuchun-
gen und Einordnung der Befunde in das Krankheits-
bild

— der Indikationsstellung, Methodik, Durchfiihrung und
Einordnung der Laboruntersuchungen von immunolo-
gischen Parametern in das Krankheitsbild

— der interdisziplinidren Indikationsstellung zu chirurgi-
schen, strahlentherapeutischen und nuklearmedizini-
schen Behandlungsverfahren

— der intensivmedizinischen Basisversorgung
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Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— Sonographien des Bewegungsapparates einschlielich
Arthrosonographien

— lokale und intraartikulére Punktionen und Injektions-
behandlungen

— mikroskopische Differenzierung eines Ausstrichs,
Tupf- und Quetschpripartes von Organpunktaten ein-
schlieBlich Untersuchung nach differenzierender Far-
bung und Zellzédhlung

— rheumatologisch-immunologische
einschlieBlich Synovialanalyse

Labordiagnostik

— Kapillarmikroskopie

Ubergangsbestimmungen fiir das Gebiet Innere und All-
gemeinmedizin anstelle von § 20 Abs. 8, der keine An-
wendung findet

1) Kammerangehorige, die eine Facharztanerkennung
im Gebiet Innere Medizin, eine Schwerpunktbe-
zeichnung der Inneren Medizin oder die Facharztbe-
zeichnung Allgemeinmedizin besitzen, behalten die-
se bei.

2) Kammerangehorige, die bei In-Kraft-Treten dieser
Weiterbildungsordnung Facharzt fur Allgemeinme-
dizin sind, konnen die Anerkennung der neuen Be-
zeichnung beantragen, wenn sie mindestens 24 Mo-
nate Weiterbildung im Gebiet Innere Medizin nach-
weisen.

Kammerangehorige, die bei In-Kraft-Treten dieser
Weiterbildungsordnung Facharzt fiir Allgemeinmedi-
zin sind und mindestens 18 Monate Weiterbildung im
Gebiet Innere Medizin nachweisen, konnen die Aner-
kennung der neuen Bezeichnung beantragen, wenn
sie mindestens fiinf Jahre hauptberufliche hausérzt-
liche Tétigkeit in eigener Praxis nachweisen.

Kammerangehorige, die bei In-Kraft-Treten dieser
Weiterbildungsordnung Facharzt fiir Innere Medizin
sind, konnen die Anerkennung der neuen Bezeich-
nung beantragen, wenn sie mindestens 5 Jahre
hauptberufliche hausérztliche Tatigkeit in eigener
Praxis nachweisen.

3) Kammerangehorige, die bei In-Kraft-Treten dieser
Weiterbildungsordnung eine Weiterbildung im Gebiet
Innere Medizin sowie deren Schwerpunkten oder in
Allgemeinmedizin begonnen haben, koénnen diese
nach den Bestimmungen der bisherigen Weiterbil-
dungsordnung innerhalb einer Frist von 7 Jahren ab-
schlieBen.

4) Kammerangehorige, die die Schwerpunktbezeich-
nung Endokrinologie besitzen, sind berechtigt, statt-
dessen die Schwerpunktbezeichnung Endokrinologie
und Diabetologie zu fiihren.

5) Bei Antrdgen nach Abs. 2 finden die §§ 12 bis 16 die-
ser Weiterbildungsordnung Anwendung. Soweit keine
anderweitigen Fristen genannt sind, findet § 20
Abs. 4 bis T Anwendung.

13
Gebiet Kinder- und Jugendmedizin

Definition:

Das Gebiet Kinder- und Jugendmedizin umfasst die Er-
kennung, Behandlung, Pravention, Rehabilitation und
Nachsorge aller korperlichen, neurologischen, psychi-
schen und psychosomatischen Erkrankungen, Verhal-
tensauffalligkeiten, Entwicklungsstérungen und Behin-
derungen des Sauglings, Kleinkindes, Kindes und
Jugendlichen von Beginn bis zum Abschluss seiner so-
matischen Entwicklung einschlieBlich prénataler Er-
krankungen, Neonatologie, Sozialpddiatrie und der
Schutzimpfungen.
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Facharzt/Fachiirztin fiir Kinder- und Jugendmedizin
(Kinderarzt/Kinderarztin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Kinder- und Jugend-
medizin ist die Erlangung der Facharztkompetenz nach
Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und
Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

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

— 6 Monate in der intensivmedizinischen Versorgung
von Kindern und Jugendlichen

— konnen bis zu 12 Monate im Gebiet Kinder- und
Jugendpsychiatrie und -psychotherapie und/oder Kin-
derchirurgie oder 6 Monate in anderen Gebieten ange-
rechnet werden

— konnen bis zu 12 Monate in den Schwerpunktweiter-
bildungen des Gebietes abgeleistet werden

— konnen bis zu 24 Monate im ambulanten Bereich ab-
geleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in:

— der Beurteilung der korperlichen, sozialen, psychi-
schen und intellektuellen Entwicklung des Kindes und
Jugendlichen

— der Erkennung und koordinierten Behandlung von
Verhaltensauffalligkeiten im Kindes- und Jugendalter

— der Gespriachsfithrung mit Kindern und Jugendlichen
und der Gesundheitsberatung einschlieBlich ihrer Be-
zugspersonen

— Vorsorgeuntersuchungen und Fritherkennungsmaf3-
nahmen einschlieBlich orientierende Hor- und Sehprii-
fungen

— der Prévention einschlieBlich Impfungen

— der Behandlung im familidren und weiteren sozialen
Umfeld und hé#uslichen Milieu einschlieflich der
Hausbesuchstatigkeit und sozialp&ddiatrischer MaB-
nahmen

— der Einleitung und Durchfithrung rehabilitativer MaR-
nahmen sowie der Nachsorge

— der Erkennung und Behandlung angeborener und im
Kindes- und Jugendalter auftretender Stérungen und
Erkrankungen einschlieBlich der Behandlung von
Frih- und Reifgeborenen

— den Grundlagen hereditarer Krankheitsbilder ein-
schlieBlich der Indikationsstellung fiir eine humange-
netische Beratung

— der Erkennung und Behandlung von bakteriellen, vi-
ralen, mykotischen und parasitiaren Infektionen ein-
schlieBlich epidemiologischer Grundlagen

— altersbezogenen neurologischen Untersuchungsmetho-
den und der Differentialdiagnostik neurologischer
Krankheitsbilder

— der Reifebeurteilung von Frith- und Neugeborenen
und Einleitung neonatologischer Behandlungsmal-
nahmen

— Durchfithrung und Beurteilung entwicklungs- und
psychodiagnostischer Testverfahren und Einleitung
therapeutischer Verfahren

— orientierenden Untersuchungen des Sprechens, der
Sprache und der Sprachentwicklung

— der Entwicklung des kindlichen Immunsystems

— der Erkennung und Behandlung gebietsbezogener
allergischer Erkrankungen
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— der Erkennung und Behandlung von Stérungen des
Wachstums und der Pubertédtsentwicklung

— psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reak-
tionen und psychosozialen Zusammenhéngen

— erndhrungsbedingten = Gesundheitsstérungen  ein-

schlieBlich diatetischer Behandlung und Schulung

— der Betreuung und Schulung von Kindern und Ju-
gendlichen mit chronischen Erkrankungen, z. B. Asth-
maschulung, Diabetesschulung

— der Gewalt- und Suchtpréavention
— der Sexualberatung

— der Erkennung und Bewertung von Kindesmisshand-
lungen und Vernachlédssigungen, von sozial- und um-
weltbedingten Gesundheitsstérungen

— der Behandlung akuter und chronischer Schmerzzu-
stande

— der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewin-
nung und -behandlung fiir Laboruntersuchungen und
Einordnung der Ergebnisse in das jeweilige Krank-
heitsbild

— der Indikationsstellung und Uberwachung logopadi-
scher, ergo- und physiotherapeutischer sowie physika-
lischer TherapiemalBnahmen

— der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie

— der Erkennung und Behandlung akuter Notfille ein-
schlieBlich lebensrettender MaBnahmen zur Aufrecht-
erhaltung der Vitalfunktionen und Wiederbelebung
einschlieflich bei Frith- und Neugeborenen

— der intensivmedizinischen Basisversorgung

— der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender
Patienten

— interdisziplindrer Koordination einschlieflich der Ein-
beziehung weiterer arztlicher, pflegerischer und sozia-
ler Hilfen in Behandlungs- und Betreuungskonzepte

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:
— Kinder- und Jugendlichen-Vorsorgeuntersuchungen

— Elektrokardiogramm einschlieflich Langzeit-EKG

— Langzeit-Blutdruckmessung

— spirometrische Untersuchungen der Lungenfunktion

— orientierende Hor- und Seh-Screening-Untersuchun-
gen

— Ultraschalluntersuchungen des Abdomens, des Retro-
peritoneums, der Urogenitalorgane, des Gehirns, der
Schilddriise, der Nasennebenhthlen sowie der Gelen-
ke einschlieBllich der Sduglingshiifte

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

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

— Phototherapie

Ubergangsbestimmung:

Kammerangehorige, die die Facharztbezeichnung Kin-
derheilkunde besitzen, sind berechtigt, stattdessen die
Facharztbezeichnung Kinder- und Jugendmedizin zu
fiithren.

Schwerpunkt Kinder-Hiamatologie und -Onkologie

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Facharzt-
weiterbildung die Erlangung der Schwerpunktkompe-
tenz Kinder-Hamatologie und -Onkologie nach Ableis-
tung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und
Weiterbildungsinhalte.
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Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstatte gemall § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

— 6 Monate in einem hématologisch-onkologischen La-
bor

— konnen bis zu 12 Monate wiahrend der Facharztwei-
terbildung abgeleistet werden

— konnen bis zu 12 Monate im ambulanten Bereich ab-
geleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Erkennung, konservativen Behandlung und Stadi-
eneinteilung solider Tumoren und maligner Systemer-
krankungen, Erkrankungen des Blutes und der blut-
bildenden Organe, des lymphatischen Systems bei
Kindern und Jugendlichen von Beginn bis zum Ab-
schluss ihrer somatischen Entwicklung

— der gebietsbezogenen medikamenttsen Tumortherapie
als integraler Bestandteil des Schwerpunktes

— der chemotherapeutischen Behandlung einschliefllich
Hochdosistherapie maligner Tumoren und Systemer-
krankungen im Rahmen kooperativer Behandlungs-
konzepte

— der interdisziplindren Indikationsstellung zu chirurgi-
schen, strahlentherapeutischen und nuklearmedizini-
schen Behandlungsverfahren sowie deren prognosti-
scher Beurteilung

— der Indikationsstellung zur Knochenmarktransplanta-
tion

— der Erkennung und Behandlung von bakteriellen, vi-
ralen und mykotischen Infektionen bei hamatologisch-
onkologischen Erkrankungen

— der Nachsorge, Rehabilitation, Erkennung und Be-
handlung von Rezidiven und Therapie-Folgeschédden

— der Vorbeugung, Erkennung und Behandlung angebo-
rener und erworbener Blutgerinnungsstérungen ein-
schlieBlich hamorrhagischer Diathesen und Beurtei-
lung von Blutungs- und Thromboemboliegefdhrdungen

— der Durchfiihrung von Biopsien und Punktionen ein-
schlieBlich zytologischer Befundung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— Punktionen und mikroskopische Untersuchung eines
Préparates nach differenzierender Farbung einschlief3-
lich des Ausstrichs, Tupf- und Quetschpriparates des
Knochenmarks

— Punktion des Liquorraums mit Instillation chemothe-
rapeutischer Medikamente

— sonographische Untersuchungen bei hidmato-onkolo-
gischen Erkrankungen

Schwerpunkt Kinder-Kardiologie

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Facharzt-
weiterbildung die Erlangung der Schwerpunktkompe-
tenz Kinder-Kardiologie nach Ableistung der vorge-
schriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsin-
halte.

Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstéatte gemifl § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
konnen bis zu

— 12 Monate wahrend der Facharztweiterbildung abge-
leistet werden

— 18 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden
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Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Vorbeugung, invasiven und nicht invasiven Erken-
nung, konservativen und medikamentosen Behand-
lung, Nachsorge und Rehabilitation von angeborenen
und erworbenen Erkrankungen des Herzens und des
Kreislaufs einschlieBlich des Perikards, der grofen
Gefafle und der Gefafle des kleinen Kreislaufs bei Kin-
dern und Jugendlichen von Beginn bis zum Abschluss
ihrer somatischen Entwicklung

— der Erkennung und Behandlung von Herzrhythmus-
storungen einschlieflich Mitwirkung bei invasiven
elektrophysiologischen Untersuchungen und interven-
tionellen, ablativen Behandlungen

— der medikamenttdsen und apparativen antiarrhythmi-
schen Therapie einschlieBlich Defibrillation

— der Schrittmachertherapie und -nachsorge

— der Indikationsstellung und Mitwirkung bei Katheter-
interventionen wie Atrioseptostomien, Dilatationen
von Klappen und Gefiaflen, Verschluss des Ductus ar-
teriosus und anderer Gefafle, Septumdefekte

— der Durchleuchtung, Aufnahmetechnik und Beurtei-
lung von Rontgenbefunden bei Angiokardiographien
und Koronarangiographien

— der interdisziplindren Indikationsstellung zu nuklear-
medizinischen Untersuchungen sowie chirurgischen
Behandlungsverfahren

— der Indikationsstellung und Moglichkeiten zu operati-
ven Eingriffen und ihren kurz- und langfristigen Aus-
wirkungen

— der intensivmedizinischen Basisversorgung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:
— Ergometrie einschlieBlich Spiro-Ergometrie

— Echokardiographie einschlieBlich Strefechokardiogra-
phie, Echo-Kontrastuntersuchung und fetale Echokar-
diographie

— transoesophageale Echokardiographie

— Doppler-/Duplex-Untersuchungen des Herzens und
der groflen Gefalie

— Rechtsherzkatheteruntersuchungen einschliefilich Be-
lastung und der dazugehorigen Rechtsherz-Angiokar-
diographien

— Linksherzkatheteruntersuchungen einschlieBlich der
dazugehorigen Linksherz-Angiokardiographien und
Koronarangiographien

- Langzeit-EKG

— Langzeit-Blutdruckmessungen
Schwerpunkt Neonatologie

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Fach-
arztweiterbildung die Erlangung der Schwerpunkt-
kompetenz Neonatologie nach Ableistung der vorge-
scﬁrilebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungs-
inhalte.

Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstatte gemall § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
koénnen bis zu

— 12 Monate wéhrend der Facharztweiterbildung abge-
leistet werden

— 6 Monate in Anéisthesiologie oder Frauenheilkunde
und Geburtshilfe angerechnet werden
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Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

- der Erkennung, Uberwachung und Behandlung von
Storungen und Erkrankungen der postnatalen Adap-
tation und Unreife bei Frith- und Neugeborenen

— der Erkennung und Behandlung von Storungen der
Kreislaufumstellung, der Temperaturregulation, der
Ausscheidungsfunktion und des Saure-Basen-, Was-
ser- und Elektrolythaushaltes sowie des Bilirubinstoff-
wechsels mit Indikation zur Austauschtransfusion

— den Besonderheiten der medikamentdsen Therapie bei
Friih- und Neugeborenen

— der Erkennung und Behandlung pri-, peri- und post-
nataler Infektionen und Stoffwechselstorungen des
Neugeborenen

— der Erkennung und Behandlung der Storungen des
Sauerstofftransportes und der Sauerstoffaufnahme
einschlieBlich der Friihgeborenen-Retinopathie und
des Atemnotsyndroms

— der enteralen und parenteralen Ernahrung von Friih-
und Neugeborenen

— der Erstversorgung und Transportbegleitung von
schwerkranken und vital gefdhrdeten Frith- und Neu-
geborenen

— der Primérversorgung und Reanimation des Friih- und
Neugeborenen

— intensivmedizinischen Messverfahren und MafBnah-
men einschlieflich zentralvenosen Katheterisierungen
und Pleuradrainagen

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— Kreiflsaalerstversorgung von Frith- und Neugeborenen
mit vitaler Bedrohung

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

— entwicklungsneurologische Diagnostik

— differenzierte Beatmungstechnik und Beatmungsent-
wohnung einschlieBlich Surfactantbehandlung

— Stickoxidtherapie
Schwerpunkt Neuropédiatrie

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Facharzt-
weiterbildung die Erlangung der Schwerpunktkompe-
tenz Neuropéadiatrie nach Ableistung der vorgeschriebe-
nen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstatte gemall § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
koénnen bis zu

— 12 Monate wihrend der Facharztweiterbildung ab-
geleistet werden

— 18 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet wer-
den

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Vorbeugung, Erkennung, konservativen Behand-
lung und Rehabilitation von Stérungen und Erkran-
kungen einschlieflich Neoplasien des zentralen, peri-
pheren und vegetativen Nervensystems und der Mus-
kulatur
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— der Erkennung angeborener Fehlbildungen des zentra-
len Nervensystems, der Storungen der Motorik und der
Sinnesfunktionen sowie assoziierter Erkrankungen

— der Erkennung und Behandlung entziindlicher, trau-
matischer und toxischer Erkrankungen und Schéden
des Nervensystems und ihrer Folgen

— der Behandlung zerebraler Anfélle und Epilepsien
— neuromuskulédren Erkrankungen

— vaskuldren Erkrankungen des zentralen Nervensys-
tems und der Muskulatur

— neurometabolischen, -degenerativen und -genetischen
Erkrankungen

— der Behandlung von Zerebralparesen

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

— der Beurteilung mentaler, motorischer, sprachlicher
und psychischer Entwicklungsstérungen

— der Indikationsstellung zur neuroradiologischen Un-
tersuchung des Nervensystems und der Muskulatur

— der Erstellung von Therapie-, Rehabilitations- und
Forderplanen und deren Koordination, z. B. im medi-
zinisch-funktionstherapeutischen, psychologisch-p&-
dagogischen und sozialen Bereich

— der Bewertung der Anwendung von Rehabilitations-
verfahren, Bewegungstherapien, krankengymnasti-
schen Verfahren, Logopiadie, Ergotherapie, Sozialmal3-
nahmen und neuropsychologischem Training

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— Elektroenzephalogramm, Polygraphie und elektrophy-
siologische Untersuchungen, z. B. Elektromyographie,
Elektroneurographie, visuell, somatosensibel, moto-
risch und akustisch evozierte Potenziale

— Ultraschalluntersuchungen des zentralen Nervensys-
tems und der Muskulatur einschlieBlich Doppler- und
Duplex-Sonographien

14

Gebiet Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychothe-
rapie

Definition:

Das Gebiet Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psycho-
therapie umfasst die Erkennung, Behandlung, Praventi-
on und Rehabilitation bei psychischen, psychosomati-
schen, entwicklungsbedingten und neurologischen Er-
krankungen oder Stérungen sowie bei psychischen und
sozialen Verhaltensauffilligkeiten im S&duglings-, Kin-
des- und Jugendalter und bei Heranwachsenden auch
unter Beachtung ihrer Einbindung in das familidre und
soziale Lebensumfeld.

Facharzt/Fachirztin fiir Kinder- und Jugendpsychiatrie
und -psychotherapie

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Kinder- und Jugend-
psychiatrie und -psychotherapie ist die Erlangung der
Facharztkompetenz nach Ableistung der vorgeschriebe-
nen Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

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

12 Monate Kinder- und Jugendmedizin, Psychiatrie
und Psychotherapie und/oder Psychosomatische Me-
dizin und Psychotherapie, davon kénnen

— 6 Monate in Neurologie oder Neuropadiatrie ange-
rechnet werden
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konnen bis zu 24 Monate im ambulanten Bereich ab-
geleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— allgemeiner und spezieller Psychopathologie ein-
schlieBlich der biographischen Anamneseerhebung,
Verhaltensbeobachtung und Explorationstechnik

— Abkliarung und Gewichtung der Entstehungsbedin-
gungen psychischer Erkrankungen und Stérungen im
Kindes- und Jugendalter einschlieBlich der Aufstel-
lung eines Behandlungsplanes

— (entwicklungs-)neurologischen Untersuchungsmetho-
den

— psychodiagnostischen Testverfahren

— Fritherkennung, Krankheitsverhtitung, Riickfallverhti-
tung und Verhiitung unerwiinschter Therapieeffekte

— der Krankheitslehre und Differentialdiagnostik psy-
chosomatischer, psychiatrischer und neurologischer
Krankheitsbilder

- sozialpsychiatrischen diagnostischen und therapeuti-
schen MafBnahmen

— wissenschaftlichen psychotherapeutischen Verfahren

— der Indikationsstellung und Technik der Ubungsbe-
handlung, z. B. funktionelle Entwicklungstherapie,
systematische sensomotorische Ubungsbehandlung,
insbesondere heilpadagogische, sprachtherapeutische,
ergotherapeutische, bewegungstherapeutische und
krankengymnastische MafBnahmen, sowie indirekte
kinder- und jugendpsychiatrische Behandlung durch
Verhaltensmodifikationen von Bezugspersonen

— der Indikationsstellung und Methodik neuroradiologi-
scher und elektrophysiologischer Verfahren einschlief3-
lich der Beurteilung und der Einordnung in das
Krankheitsbild

Weiterbildung im speziellen Neurologie-Teil

— Krankheitslehre neurologischer Krankheitsbilder, Di-
agnostik und Therapie von Schmerzsyndromen, neuro-
physiologische und neuropathologische Grundlagen
kinder- und jugendpsychiatrischer Erkrankungen

— Methodik und Technik der neurologischen Anamnese

— Methodik und Technik der neurologischen Untersu-
chung

— Indikationsstellung, Durchfiihrung und Beurteilung
neurophysiologischer und neuropsychologischer Un-
tersuchungs- und Behandlungsmethoden

— Indikationsstellung, Durchfiihrung und Bewertung der
Elektroenzephalographie sowie evozierte Potentiale

— Grundlagen der Somato- und Pharmakotherapie neu-
rologischer Erkrankungen des Kindes- und Jugendal-
ters

Strukturierte Weiterbildung im allgemeinen Psychiatrie-
Teil

(Die strukturierten Weiterbildungsinhalte werden konti-
nuierlich an einer anerkannten Weiterbildungseinrich-
tung oder im Weiterbildungsverbund erworben.)

— Behandlung psychischer Krankheiten und Stérungen
mit der Definition von Behandlungszielen, der Indika-
tionsstellung fiir verschiedene Behandlungsverfahren
einschlieBlich Anwendungstechnik und Erfolgskon-
trolle sowie der Festlegung eines Behandlungsplanes,
dabei sind insbesondere somato-, sozio- und psycho-
therapeutische Verfahren unter Einbeziehung der Be-
zugspersonen zu berticksichtigen

— sozialpsychiatrische Behandlung und Rehabilitation
unter Berticksichtigung extramuraler, komplementérer
Versorgungsstrukturen, der Kooperation mit Jugend-
hilfe, Sozialhilfe und Schule
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— Diagnostik und Therapie bei geistiger Behinderung

— 60 supervidierte und dokumentierte Erstuntersuchun-
gen unter Berlicksichtigung biologisch-somatischer,
psychologischer, psychodynamischer und sozialpsychi-
atrischer Gesichtspunkte und unter Beachtung einer
diagnostischen Klassifikation und der Einbeziehung
symptomatischer Erscheinungsformen sowie familié-
rer, epidemiologischer, schichtenspezifischer und
transkultureller Gesichtspunkte

— 10 Stunden Seminar zur standardisierten Diagnostik

— Methodik der psychologischen Testverfahren und der
Beurteilung psychologischer und psychopathologi-
scher Befunderhebung in der Entwicklungs- , Leis-
tungs- und Personlichkeitsdiagnostik (Durchfithrung
von je 10 Testen)

— Methodik neuropsychologischer Verfahren einschlie3-
lich Fremd- und Selbstbeurteilungsskalen

— 40 Stunden Fallseminar tiber Kontraindikation und
Indikation medikamentdser Behandlungen und ande-
rer somatischer Therapieverfahren in Wechselwirkung
mit der Psycho- und Soziotherapie einschlieflich
praktischer Anwendungen

— Gutachten zu Fragestellungen aus den Bereichen der
Straf-, Zivil-, Sozial- und freiwilligen Gerichtsbar-
keit, insbesondere nach dem Jugendhilferecht, Sozial-
hilferecht, Familienrecht und Strafrecht

— Durchfithrung der Befundung und Dokumentation
von 20 abgeschlossenen Therapien unter kontinuierli-
cher Supervision einschlieflich des storungsspezifi-
schen psychotherapeutischen Anteils der Behandlung
und sozialpsychiatrischer Behandlungsformen bei
komplexen psychischen Storungsbildern

— Durchfiihrung von Befundung und Dokumentation
von 20 abgeschlossenen Therapien in der Gruppe un-
ter kontinuierlicher Supervision und unter Bertick-
sichtigung storungsspezifischer Anteile bei komplexen
psychischen Storungsbildern

Strukturierte Weiterbildung im speziellen Psychothe-
rapie-Teil

(Die Psychotherapie-Weiterbildungsinhalte werden kon-
tinuierlich an einer anerkannten Weiterbildungseinrich-
tung oder im Weiterbildungsverbund erworben.)

— 100 Stunden Seminarweiterbildung, Kurse, Praktika
und Fallseminare tber theoretische Grundlagen der
Psychotherapie, insbesondere allgemeine spezielle
Neurosenlehre, Entwicklungspsychologie und Ent-
wicklungspsychopathologie sowie der Theorie und
Methodik der Verhaltenstherapie, Theorie und Thera-
pie in der Psychosomatik

— Kenntnisse in Therapien unter Einschluss der Bezugs-
personen, davon 5 Doppelstunden Familientherapie,
10 Behandlungsstunden Krisenintervention unter Su-
pervision und 8 Behandlungsstunden supportive Psy-
chotherapie unter Supervision

— 16 Doppelstunden autogenes Training oder progressive
Muskelentspannung oder Hypnose

— 10 Stunden Seminar und 6 Behandlungen unter Su-
pervision in Kriseninterventionen, supportive Verfah-
ren und Beratung

— 10 Stunden Seminar in psychiatrisch-psychotherapeu-
tischer Konsil- und Liaisonarbeit unter Supervision

— 240 Therapiestunden mit Supervision nach jeder 4.
Stunde in einem wissenschaftlich anerkannten Psy-
chotherapieverfahren im gesamten Bereich psychi-
scher Erkrankungen einschliefilich Suchterkrankun-
gen, bei denen die Psychotherapie im Vordergrund des
Behandlungsspektrums steht

— 35 Doppel-Stunden Balintgruppenarbeit

Selbsterfahrung

— 150 Stunden Einzel- oder Gruppenselbsterfahrung in
einem wissenschaftlich anerkannten Verfahren
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Gebiet Laboratoriumsmedizin

Definition:

Das Gebiet Laboratoriumsmedizin umfasst die Beratung
und Unterstiitzung der in der Vorsorge und Krankenbe-
handlung Tatigen bei der Vorbeugung, Erkennung und
Risikoabschédtzung von Krankheiten und ihren Ursa-
chen, bei der Uberwachung des Krankheitsverlaufes so-
wie bei der Prognoseabschatzung und Bewertung thera-
peutischer Manahmen durch die Anwendung morpho-
logischer, chemischer, physikalischer, immunologischer,
biochemischer, immunchemischer, molekularbiologischer
und mikrobiologischer Untersuchungsverfahren von
Korpersaften, ihrer morphologischen Bestandteile sowie
Ausscheidungs- und Sekretionsprodukten, einschlieflich
der dazu erforderlichen Funktionspriifungen sowie der
Erstellung des daraus resultierenden &drztlichen Befun-
des.

Facharzt/Fachiirztin fiir Laboratoriumsmedizin
(Laborarzt/Laborarztin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Laboratoriumsmedizin
ist die Erlangung der Facharztkompetenz nach Ableis-
tung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und
Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

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

12 Monate in der stationédren Patientenversorgung in
Innere Medizin und Allgemeinmedizin und/oder Kin-
der- und Jugendmedizin

6 Monate in einem mikrobiologischen Labor
6 Monate in einem infektionsserologischen Labor
6 Monate in einem immunh&matologischen Labor

konnen bis zu 12 Monate in Mikrobiologie, Virologie
und Infektionsepidemiologie angerechnet werden

konnen bis zu 6 Monate in Transfusionsmedizin an-
gerechnet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— den Grundséatzen eines Labor- und Qualitdtsmanage-
ments einschlieBlich der Beachtung und Minimierung
von EinflussgroBen, Storfaktoren und der Standardi-
sierung der Untersuchungsverfahren

— der Auswahl, Anwendung, Beurteilung und Befun-
dung morphologischer, physikalischer, klinisch-chemi-
scher, biochemischer, immunchemischer und mikro-
biologischer Untersuchungsverfahren von Korpersaf-
ten einschlieBlich molekulargenetischer Analytik zur
Erkennung und Verlaufskontrolle physiologischer Ei-
genschaften und krankhafter Zustdnde sowie Progno-
seabschitzung und Bewertung therapeutischer Maf3-
nahmen einschlieBlich technischer und medizinischer
Validierung

— der Gewinnung und Eingangsbeurteilung des Unter-
suchungsmaterials

— der Probenvorbereitung

— immunologischen Routineverfahren und der Blutgrup-
penserologie

— Grundlagen der Pharmakokinetik und Pharmakody-
namik einschlieflich Drug-Monitoring
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Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:
— Mikroskopier- und Farbeverfahren
— Bestimmung und Bewertung von

— Enzymen und Substraten

— Plasmaproteinen und Tumormarkern

— Spurenelementen, toxischen Substanzen und Vita-
minen

— harnpflichtigen morphologischen Bestandteilen und
Substanzen

— Entziindungsparametern

— Entziindungsmediatoren, Antigenen, Antikoérpern
und Autoantikoérpern

— Parametern der Infektionsserologie

— Bestimmung und Bewertung von Parametern des
— Fett-, Kohlenhydrat- und Proteinstoffwechsels
— Hormon- und Knochenstoffwechsels
— Wasser-, Elektrolyt- und Mineralhaushalts
— Séaure-Basen-Haushaltes
— Liquors, Urins und Punktats

— Bestimmung und Bewertung von Parametern der hi-
matologischen, immunh&matologischen, immunologi-
schen und hamostaseologischen Analytik

— bakteriologische und virologische Untersuchung ein-
schlieBlich Keimdifferenzierung und Resistenztestung,
z. B. aus Blut, Sputum, Eiter, Urin, Gewebe, Abstri-
chen

— Drug-Monitoring, Drogenscreening
— molekulargenetische Analytik
— Radioimmunoassay
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Gebiet Mikrobiologie, Virologie und Infektionsepidemio-
logie

Definition:

Das Gebiet Mikrobiologie, Virologie und Infektionsepi-
demiologie umfasst die Laboratoriumsdiagnostik der
durch Mikroorganismen, Viren und andere tibertragbare
Agenzien bedingten Erkrankungen und die Aufklarung
ihrer Pathogenese, epidemiologischen Zusammenhénge
und Ursachen sowie die Unterstiitzung der in der Vor-
sorge, in der Krankenbehandlung und im o6ffentlichen
Gesundheitsdienst tatigen Arzte bei der Vorbeugung, Er-
kennung, Behandlung und Bekédmpfung von Infektions-
krankheiten.

Facharzt/Fachirztin fiir Mikrobiologie, Virologie und
Infektionsepidemiologie

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Mikrobiologie, Viro-
logie und Infektionsepidemilogie ist die Erlangung
der Facharztkompetenz nach Ableistung der vorge-
schriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungs-
inhalte.

Weiterbildungszeit:

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

12 Monate in den Gebieten der unmittelbaren Pati-
entenversorgung

konnen bis zu 12 Monate in Hygiene und Umweltme-
dizin und/oder Laboratoriumsmedizin angerechnet
werden
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Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— den diagnostischen Verfahren der Bakteriologie, Viro-
logie, Parasitologie, Mykologie, Serologie und Immu-
nologie von Infektionskrankheiten und ihren Folgezu-
stdnden einschlieBlich mikrobiologisch-virologischer
gtufendiagnostik und molekularbiologischen Metho-

en

— der Symptomatologie, Laboratoriumsdiagnostik und
Verlaufsbeurteilung der durch infektiose Agenzien
verursachten Erkrankungen

— der Auswahl geeigneter Untersuchungsmaterialien so-
wie deren Gewinnung, Transport, Qualitatsbeurtei-
lung und Aufbereitung

— mikroskopischen, biochemischen, immunologischen
und molekularbiologischen Methoden zum Nachweis
von Bakterien, Viren, Pilzen und anderen tibertragba-
ren Agenzien einschlieflich Bewertung und Befundin-
terpretation

— den Kriterien zur Unterscheidung von pathologischer
und Normalflora

— den Grundséitzen eines Labor- und Qualitdtsmanage-
ments einschlieBlich der Beachtung und Minimierung
von EinflussgroBen und Storfaktoren sowie der Eva-
luation und Standardisierung von Untersuchungsver-
fahren

— Methoden zum Anziichten, Anreichern, Differenzieren
und Typisieren von Erregern einschlieflich Zellkultur-
techniken

— der genotypischen Charakterisierung nachgewiesener
Krankheitserreger

— der Beratung bei der Behandlung einschlieBlich klini-
scher Konsiliartatigkeit

— der allgemeinen Epidemiologie und Infektionsepide-
miologie

— der Infektionspriavention einschlieflich der Immun-
prophylaxe

— der Krankenhaus- und Praxishygiene einschliellich
der Hygiene von Lebensmitteln, Gebrauchs- und Be-
darfsgegenstanden

— der mikrobiologischen, virologischen und hygieni-
schen Uberwachung von Operations-, Intensivpflege-
und sonstigen Krankenhausbereichen

— der Erstellung von Hygieneplédnen und der Erfassung
nosokomialer Infektionen sowie zur Erreger- und Re-
sistenziiberwachung

— der Erkennung, Vorbeugung und Bekdmpfung von
Krankenhausinfektionen und Auswertung epidemiolo-
gischer Erhebungen einschlieBlich klinisch-mikrobio-
logischer Konsiliartatigkeit

— der mikrobiologischen und virologischen Bewertung
therapeutischer und desinfizierender Substanzen ein-
schlieBlich Empfindlichkeitsbestimmungen von Mik-
roorganismen und Viren gegeniiber Arznei- und Des-
infektionsmitteln

— der Erkennung, Bekdmpfung und Verhiitung von Seu-
chen

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— bakteriologische und virologische Untersuchung ein-
schlieBlich Keimdifferenzierung und Resistenztestung,
z. B. aus Blut, Sputum, Eiter, Urin, Gewebe, Abstri-
chen

— infektionsserologischer Nachweis von Antigenen und
Antikorpern

— mikroskopischer Nachweis von Bakterien, Protozoen,
Helminthen einschlieflich deren Genom-Nachweis
mittels molekularbiologischer Methoden

— kulturelle Anziichtungen
— Zellkultur zum Antigennachweis von Viren
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— Auto-Antikorpernachweis einschlieflich Lymphozy-
tentypisierung und Nachweis von Lymphokinen

— Bestimmung von Bestandteilen des Immunsystems,
Immunglobulinen und Komplementfaktoren

Ubergangsbestimmungen:

Kammerangehorige, die die Facharztbezeichnung Mik-
robiologie und Infektionsepidemiologie besitzen, sind
berechtigt, stattdessen die Facharztbezeichnung Mikro-
biologie, Virologie und Infektionsepidemiologie zu fiih-
ren.

17
Gebiet Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie

Der Abschluss in der Facharztweiterbildung Mund-Kie-
fer-Gesichtschirurgie setzt auch die zahnirztliche Ap-
probation voraus.

Definition:

Das Gebiet Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie umfasst die
Vorbeugung, Erkennung, konservative und operative Be-
handlung, Nachsorge und Rehabilitation von Erkran-
kungen, Verletzungen, Frakturen, Tumoren, Fehlbildun-
gen und Formverdnderungen des Zahnes, des Zahnhalte-
apparates, der Alveolarfortsidtze, des Gaumens, der Kie-
fer, der Mundhohle, der Speicheldriisen sowie des Ge-
sichtsschiddels und der bedeckenden Weichteile ein-
schlieBlich der chirurgischen Kieferorthopédie, protheti-
schen Versorgung und Implantologie.

Facharzt/Fachirztin fiir Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie

(Mund-Kiefer-Gesichtschirurg/Mund-Kiefer-Gesichts-
chirurgin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Mund-Kiefer-Ge-
sichtschirurgie ist die Erlangung der Facharztkompetenz
nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungs-
zeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstétte gemall § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
konnen bis zu

12 Monate im Gebiet Chirurgie und/oder in Anésthe-
siologie, Hals-Nasen-Ohrenheilkunde und/oder Neu-
rochirurgie angerechnet werden

24 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet wer-
den

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Gesundheitsberatung, Vorbeugung, Erkennung
und Behandlung von Erkrankungen des Zahnes, des
Zahnhalteapparates, der Alveolarfortsidtze einschlief3-
lich der Implantologie

— der Erkennung und Behandlung von Erkrankungen
der Kiefer, Kiefergelenke und des Jochbeins ein-
schlieBlich der chirurgischen Kieferorthopadie und
Korrekturen der Biss- und Kaufunktionen

— der Erkennung, Behandlung und Nachsorge von Er-
krankungen einschlieBlich Tumoren des Gaumen, der
Lippen, der Zunge, der Mundhohlenwandungen, der
Speicheldriisen, des Naseneingangs, der Weichteile des
Gesichtsschéddels einschlieflich der gebietsbezogenen
Nerven und regionalen Lymphknoten
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— den Grundlagen der gebietsbezogenen Tumortherapie

— der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender
Patienten

— der Indikationsstellung, Durchfiihrung und Interpre-
tation gebietsbezogener Rontgenuntersuchungen ein-
schlieBlich Strahlenschutz

— der prothetischen Versorgung

— den Grundlagen der Indikationsstellung zur operati-
ven und konservativen Behandlung einschlieBlich der
Risikoeinschétzung und prognostischen Beurteilung

— der Behandlung akuter und chronischer Schmerzzu-
stande, die keinen eigenstéandigen Krankheitswert er-
langt haben

— psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reak-
tionen und psychosozialen Zusammenhingen

— der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie

— der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewin-
nung und -behandlung fiir Laboruntersuchungen und
Einordnung der Ergebnisse in das jeweilige Krank-
heitsbild

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— sonographische Untersuchungen der Gesichts- und
Halsweichteile sowie der Nasennebenhohlen und
Doppler-/Duplex-Sonographien der extrakraniellen
hirnversorgenden Gefédl3e

— Lokal- und Regionalanésthesie

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

— Punktions- und Katheterisierungstechniken ein-
schlieBlich der Gewinnung von Untersuchungsmateri-
al

— operative Eingriffe in der

— dentoalveoldaren Chirurgie, z. B. Wurzelspitzenre-
sektionen, parodontalchirurgische MaSnahmen

- septischen Chirurgie, z. B. Kieferhohlenoperationen,
Speichelsteinentfernungen

— Chirurgie bei Verletzungen, z. B. operative Versor-
gung von kombinierten Weichteil- und Knochenver-
letzungen

— Fehlbildungschirurgie, z.
menspalten-Operationen

B. Lippen-Kiefer-Gau-

— kieferorthopadischen und Kiefergelenkschirurgie,
z. B. Osteotomien bei skelettalen Dysgnathien

— praprothetischen Chirurgie, z. B. Mundvorhofplas-
tik, enossale Implantationen

— Tumorchirurgie, z. B. Probeexzisionen, Tumorresek-
tionen

— Chirurgie an peripheren Gesichtsnerven, z. B. De-
kompressionen, Nerven-Verlagerungen

— plastischen und Wiederherstellungschirurgie, z. B.
Umschneidung von Fern- und Nahlappen, Uber-
pflanzung von Haut, Knochen und Knorpel

— sonstige Eingriffe im Zusammenhang mit Mund-Kie-
fer und Gesichtsoperationen, z. B. mikrochirugische
Transplationen einschlieBlich des Praparierens von
GefalBanschliissen

18
Gebiet Neurochirurgie

Definition:

Das Gebiet Neurochirurgie umfasst die Erkennung, ope-
rative, perioperative und konservative Behandlung,
Nachsorge und Rehabilitation von Erkrankungen, Ver-
letzungen, Verletzungsfolgen und Fehlbildungen des
zentralen Nervensystems, seiner Gefél3e und seiner Hiil-
len, des peripheren und vegetativen Nervensystems.
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Facharzt/Fachirztin fiir Neurochirurgie
(Neurochirurg/Neurochirurgin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Neurochirurgie ist die
Erlangung der Facharztkompetenz nach Ableistung der
vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbil-
dungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

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

48 Monate in der stationdren Patientenversorgung

6 Monate in der intensivmedizinischen Versorgung
neurochirurgischer Patienten

kénnen bis zu 12 Monate im Gebiet Chirurgie
und/oder in Neurologie, Neuropathologie und/oder
Neuroradiologie oder 6 Monate in Anisthesiologie,
Augenheilkunde, Hals-Nasen-Ohrenheilkunde, Kin-
der- und Jugendmedizin oder Mund-Kiefer-Gesichts-
chirurgie angerechnet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Erkennung, konservativen, operativen Behand-
lung, Nachsorge und Rehabilitation von Krankheiten
einschlieBlich Tumoren des Schidels, des Gehirns, der
Wirbelsdule, des Riickenmarks, deren Gefdfle und zu-
filhrenden Gefalle, der peripheren Nerven, des vegeta-
tiven Nervensystems und des endokrinen Systems

— der Erkennung, operativen Behandlung und Nachsor-
ge neuroonkologischer Erkrankungen einschlieBlich
den Grundlagen der gebietsbezogenen Tumortherapie

— der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender
Patienten

— der Erhebung einer intraoperativen radiologischen
Befundkontrolle unter Berticksichtigung des Strahlen-
schutzes

— psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reak-
tionen und psychosozialen Zusammenhingen

— der Erkennung und Behandlung von Schmerzsyndro-
men

— der Erkennung psychogener Syndrome

— der interdisziplindren Zusammenarbeit, z. B. bei ra-
diochirurgischen Behandlungen

— der Erkennung und Behandlung akuter Notfille ein-
schlieBlich lebensrettender Malnahmen zur Aufrecht-
erhaltung der Vitalfunktionen und Wiederbelebung

— der Hirntoddiagnostik einschlieBlich der Organisation
von Organspende

— der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie

— der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewin-
nung und -behandlung fiir Laboruntersuchungen und
Einordnung der Ergebnisse in das jeweilige Krank-
heitsbild

- der Indikationsstellung und Uberwachung physikali-
scher, ergotherapeutischer und logopédischer Thera-
piemafinahmen

— der intensivmedizinischen Basisversorgung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— neurophysiologische Untersuchungen, z. B. Elektroen-
zephalogramm einschlieBlich evozierten Potenzialen,
Elektromyogramm

— sonographische Untersuchungen und Doppler-/Dup-
lex-Untersuchungen extrakranieller hirnversorgender
und intrakranieller Geféf3e
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— Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapie, en-
terale und parenterale Erndhrung

— Punktions- und Katheterisierungstechniken ein-
schlieBlich der Gewinnung von Untersuchungsmateri-
al

- einfache Beatmungstechniken einschlieBlich der Beat-
mungsentwohnung

— Lokal- und Regionalanisthesie

— neurochirurgische Eingriffe einschlieBlich minimalin-
vasiver, stereotaktischer und endoskopischer Metho-
dik, auch unter Anwendung der Neuronavigation

— an peripheren und vegetativen Nerven, z. B. Verla-
gerung, Naht, Neurolyse, Tumorentfernung

— an der zervikalen, thorakalen und lumbalen Wirbel-
saule, z. B. Nervenwurzel-, Riickenmarksdekom-
pression, Versorgung von Wirbelsdulenverletzungen

— bei Schéadel-Hirn-Verletzungen, z. B. von intra- und
extraduralen Hématomen, Liquorfisteln, Impres-
sionsfrakturen

— bei supra- und infratentoriellen intrazerebralen
Prozessen, z. B. Tumor-Operationen

— bei Schédel-, Hirn- und spinalen Fehlbildungen, z.
B. Liquorableitungen, Operationen bei Spaltmiss-
bildungen

— bei Schmerzsyndromen, z. B. augmentative, destru-
ierende, Implantations-Verfahren

— bei diagnostischen Eingriffen, z. B. Myelographie,
lumbale und ventrikuldre Liquordrainage mit und
ohne Druckmessung, Biopsien

— bei sonstigen chirurgischen MaBnahmen, z. B. Ein-
griffe an extrakraniellen Gefafen, Tracheotomien

19
Gebiet Neurologie

Definition:

Das Gebiet Neurologie umfasst die Vorbeugung, Erken-
nung, konservative Behandlung und Rehabilitation der
Erkrankungen des zentralen, peripheren und vegetativen
Nervensystems einschlieflich der Muskulatur.

Facharzt/Fachirztin fiir Neurologie
(Neurologe/Neurologin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Neurologie ist die Er-
langung der Facharztkompetenz nach Ableistung der
vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbil-
dungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstatte gemafl § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

24 Monate in der stationiren neurologischen Patien-
tenversorgung

12 Monate in Psychiatrie und Psychotherapie

6 Monate in der intensivmedizinischen Versorgung
neurologischer Patienten

konnen bis zu 12 Monate im Gebiet Innere Medizin
und Allgemeinmedizin und/oder in Neurochirurgie,
Neuropathologie, Neuroradiologie und/oder Psycho-
somgtische Medizin und Psychotherapie angerechnet
werden

konnen bis zu 24 Monate im ambulanten Bereich ab-
geleistet werden
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Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Vorbeugung, Erkennung, Behandlung, Nachsorge
und Rehabilitation neurologischer Krankheitsbilder
und Defektzustiande

— der neurologisch-psychiatrischen Anamneseerhebung
einschlieBlich biographischer und psychosozialer Zu-
sammenhénge, psychogener Symptome sowie somato-
psychischer Reaktionen

— der Indikationsstellung und Uberwachung neurologi-
scher und physikalischer Behandlungsverfahren

— der Indikationsstellung und Auswertung neuroradio-
logischer Verfahren

— der interdiszipliniren diagnostischen und therapeuti-
schen Zusammenarbeit auch mit anderen Berufsgrup-
pen der Gesundheitsversorgung wie der Krankengym-
nastik, Logopédie, Neuropsychologie und Ergothera-
pie einschliefilich ihrer Indikationsstellung und Uber-
wachung entsprechender MaBnahmen

— der Indikationsstellung soziotherapeutischer Mafinah-
men

— der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie
— den Grundlagen der gebietsbezogenen Tumortherapie

— der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender
Patienten

— neurologisch-geriatrischen Syndromen und Krank-
heitsfolgen einschlieBlich der Pharmakotherapie im
Alter

— den Grundlagen neurolgisch relevanter Schlaf- und
Vigilanzstérungen

— den Grundlagen der Verhaltensneurologie und der me-
dizinischen Neuropsychologie

— den Grundlagen hereditdarer Krankheitsbilder ein-
schlieBlich der Indikationsstellung fiir eine humange-
netische Beratung

— der Hirntoddiagnostik

— der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewin-
nung und -behandlung fiir Laboruntersuchungen und
Einordnung der Ergebnisse in das jeweilige Krank-
heitsbild

— der intensivmedizinischen Basisversorgung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:
— Elektroenzephalographie
— Elektromyographie

— Elektroneurographie einschlieBlich der kortikalen
Magnetstimulation

- visuelle, somatosensible, akustisch evozierte Potentia-
le

— Funktionsdiagnostik des autonomen Nervensystems

— Funktionsanalysen bei peripheren und zentralen Be-
wegungsstorungen und Gleichgewichtsstorungen

— Funktionsanalysen bei und

Schluckstorungen

Sprach-, Sprech-

— neuro-otologische Untersuchungen, z. B. experimen-
telle Nystagmusprovokation, spinovestibuldre, vesti-
bulospinale und zentrale Tests

— verhaltensneurologische und

Testverfahren

neuropsychologische

— sonographische Untersuchungen und Doppler-/Dup-
lex-Untersuchungen extrakranieller hirnversorgender
Gefafle und intrakranieller Gefdfle

— neurologische Befunderhebung bei Stérungen der ho-
heren Hirnleistungen, z. B. der Selbst- und Defizit-
wahrnehmungen, der Motivation, des Antriebs, der
Kommunikation, der Aufmerksamkeit, des Gedacht-
nisses, der rdumlichen Fahigkeiten, des Denkens, des
Handelns, der Kreativitat

Ministerialblatt fir das Land Nordrhein-Westfalen — N1. 42 vom 30. September 2005

— Erstellung von Rehabilitationsplidnen, Uberwachung
und epikritische Bewertung der Anwendung von Re-
habilitationsverfahren

— Punktions- und Katheterisierungstechniken ein-
schlieBlich der Gewinnung von Untersuchungsmateri-
al aus dem Liquorsystem

— Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapie, en-
terale und parenterale Ernédhrung

20
Gebiet Nuklearmedizin

Definition:

Das Gebiet Nuklearmedizin umfasst die Anwendung ra-
dioaktiver Substanzen und kernphysikalischer Verfah-
ren zur Funktions- und Lokalisationsdiagnostik von Or-
ganen, Geweben und Systemen sowie offener Radionuk-
lide in der Behandlung.

Facharzt/Fachirztin fiir Nuklearmedizin
(Nuklearmediziner/Nuklearmedizinerin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Nuklearmedizin ist die
Erlangung der Facharztkompetenz nach Ableistung der
vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbil-
dungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

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

12 Monate in der stationdren Patientenversorgung,
davon kénnen

— 6 Monate in einem anderen Gebiet angerechnet
werden

konnen bis zu 12 Monate in Radiologie angerechnet
werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— den Grundlagen der Strahlenbiologie und Strahlen-
physik in der Anwendung ionisierender Strahlen am
Menschen

— den Grundlagen des Strahlenschutzes beim Patienten
und Personal einschlielich der Personaliiberwachung
sowie des baulichen und apparativen Strahlenschutzes

— der Messtechnik einschlieflich Datenverarbeitung

— der Indikationsstellung, Untersuchung und Behand-
lung mit Radiodiagnostika und -therpeutika

— der nuklearmedizinischen in-vivo- und in-vitro-Diag-
nostik unter Verwendung von organ-/zielgerichteten
Radiodiagnostika und -therapeutika einschlieBlich
Befundanalyse, Schweregrad-, Prognose- und Thera-
pieeffizienz-Bestimmungen

— der molekularen Bildgebung, insbesondere mit Radio-
pharmazeutika

— der nuklearmedizinischen Therapie einschlielich der
damit verbundenen Nachsorge

— der Therapieplanung unter Berticksichtigung der Do-
sisberechnung

— der Radiochemie und der gebietsbezogenen Immuno-
logie und Radiopharmakologie

— der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie

— der interdisziplindren Zusammenarbeit zwecks Kom-
bination mit anderen Behandlungsverfahren
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Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— Ultraschalluntersuchungen von Abdomen, Retroperi-
toneum und Urogenitalorganen, Schilddriise, Ge-
sichtsweichteilen und Weichteilen des Halses

— nuklearmedizinische Untersuchungen einschlielich
tomographischer SPECT-Technik und PET-Technik

— am Zentralnervensystem
— am Skelett- und Gelenksystem
— am kardiovaskuldren System
— am Respirationssystem
— am Gastrointestinaltrakt
— am Urogenitalsystem
— an endokrinen Organen
— am h@matopoetischen und lymphatischen System
— nuklearmedizinische Behandlungsverfahren bei
— benignen und malignen Schilddriisenerkrankungen

— anderen soliden oder systemischen malignen Tumo-
ren und/oder benignen Erkrankungen

21
Gebiet Offentliches Gesundheitswesen

Definition:

Das Gebiet Offentliches Gesundheitswesen umfasst die
Beobachtung, Begutachtung und Wahrung der gesund-
heitlichen Belange der Bevdlkerung und die Beratung
der Tréger offentlicher Aufgaben in gesundheitlichen
Fragen einschlieBlich Planungs- und Gestaltungsaufga-
ben, Gesundheitsforderung und der gesundheitlichen
Versorgung, der ¢ffentlichen Hygiene, der Gesundheits-
aufsicht sowie der Verhiitung und Bekampfung von
Krankheiten.

Facharzt/Fachirztin fiir Offentliches Gesundheitswesen

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Offentliches Gesund-
heitswesen ist die Erlangung der Facharztkompetenz
nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungs-
zeit und Weiterbildungsinhalte sowie des Weiterbil-
dungskurses.

Weiterbildungszeit:

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

24 Monate entsprechend Rechtsverordnung nach § 46
HeilBerG NW

36 Monate in den Gebieten der unmittelbaren Pati-
entenversorgung, davon

— 6 Monate in Psychiatrie und Psychotherapie

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— den Verfahren, Normen und Standards der offentli-
chen Gesundheitssicherung und der Gesundheitsver-
waltung

— Epidemiologie, Statistik, Gesundheitsindikatoren und
Gesundheitsberichterstattung

— der medizinischen Beratung von Einrichtungen, Insti-
tutionen und o6ffentlichen Tragern bei der Gesund-
heitsplanung, Gesundheitssicherung und beim Ge-
sundheitsschutz

— der Erstellung von amtlichen/amtsérztlichen Gutach-
ten
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— Umsetzung und Sicherstellung der bevélkerungsbezo-
genen rechtlichen und fachlichen Normen der Ge-
sundheitssicherung und des Gesundheitsschutzes

— der Gewihrleistung von QualitdtsmaBnahmen zur Si-
cherung der gesundheitlichen Versorgung der Bevolke-
rung und Verbesserung des Gesundheitsschutzniveaus

— hygienischem Qualitdtsmanagement in Institutionen
und 6ffentlichen Einrichtungen

— der Priorisierung, Initiierung, Koordination und Eva-
luation von Strategien und MafBnahmen zur Krank-
heitsvorbeugung, Gesunderhaltung und Gesundheits-
férderung von Bevolkerungsgruppen

— der Indikationsstellung, Initiierung, ggf. subsididre Si-
cherstellung von Gesundheitshilfen fir Menschen und
Bevolkerungsgruppen, deren ausreichende gesundheit-
liche Versorgung nicht gewahrleistet ist

— der Beratung, Vorbeugung, dem Monitoring, der Sur-
veillance und Durchfiihrung von Mafnahmen zur Re-
duktion tiibertragbarer Erkrankungen bei Einzelnen
und in definierten Bevolkerungsgruppen

— der Risikoanalyse, -bewertung, -kommunikation und
-management infektioser Erkrankungen und umwelt-
bedingter gesundheitlicher Belastungen und Schadi-
gungen

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— Analyse und gesundheitliche Bewertung gemeindebe-
zogener Planungen

— Bewertung der gesundheitlichen Versorgung und des
Gesundheitszustandes bestimmter Bevoélkerungsgrup-
pen

— Methodik von GesundheitsférderungsmafSinahmen und
Praventionsprogrammen

— bevolkerungsbezogenes gesundheitliches Monitoring
und Surveillance tibertragbarer und nicht tibertragba-
rer Erkrankungen

— Analyse und Bewertung von Gesundheitsbeeintrachti-
gungen und -gefahren

— hygienische Begehungen, Bewertungen und Gefdhr-
dungsanalysen

22
Gebiet Pathologie

Definition:

Das Gebiet Pathologie umfasst die Erkennung von
Krankheiten, ihrer Entstehung und ihrer Ursachen
durch die morphologiebezogene Beurteilung von Unter-
suchungsgut oder durch Obduktion und dient damit zu-
gleich der Beratung und Unterstiitzung der in der Be-
handlung tatigen Arzte.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Pathologie ist die Er-
langung von Facharztkompetenzen 22.1 und 22.2 nach
Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten
und Weiterbildungsinhalte, die auf der Basisweiterbil-
dung (gemeinsame Inhalte der Facharztweiterbildungen)
aufbauen.

Basisweiterbildung fiir die Facharztkompetenzen 22.1
und 22.2:

Weiterbildungszeit:

24 Monate Basisweiterbildung bei einem Weiterbil-
dungsbefugten an einer Weiterbildungsstétte geméBl § 5
Abs. 1 Satz 1
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Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Obduktionstatigkeit einschlieBlich histologischer
Untersuchungen und epikritischer Auswertungen

— der makroskopischen Beurteilung und der Entnahme
morphologischen Materials fir die histologische und
zytologische Untersuchung einschlieBlich der Metho-
den der technischen Bearbeitung und Farbung

— der Aufbereitung und Befundung histologischer und
zytologischer Praparate einschlieBlich bioptischer
Schnellschnittuntersuchungen

— den speziellen Methoden der morphologischen Diag-
nostik einschlieBlich der Immunhistochemie, der Mor-
phometrie, der Molekularpathologie, z. B. Nukleinsdu-
re- und Proteinuntersuchungen und der Zytogenetik

— der Asservierung von Untersuchungsgut fiir ergédnzen-
de Untersuchungen

— der fotografischen Dokumentation

— der interdisziplindren Zusammenarbeit bei der Erken-
nung von Krankheiten und ihren Ursachen, der Uber-
wachung des Krankheitsverlaufes und Bewertung the-
rapeutischer MaBnahmen einschlieBlich der Durch-
fithrung von klinisch-pathologischen Konferenzen

22.1
Facharzt/Fachirztin fiir Neuropathologie

(Neuropathologe/Neuropathologin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basiswei-
terbildung die Erlangung der Facharztkompetenz Neu-
ropathologie nach Ableistung der vorgeschriebenen Wei-
terbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:
24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Pathologie
und

48 Monate Weiterbildung zum Facharzt fiir Neuropa-
thologie bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Wei-
terbildungsstatte gemall § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen
bis zu

— 12 Monate in Neurochirurgie, Neurologie, Neuropa-
diatrie, Neuroradiologie und/oder Psychiatrie und
Psychotherapie angerechnet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Obduktionstéitigkeit insbesondere von Gehirnen,
Riickenmarkspréparaten, Spinalganglien, peripheren
Nervenanteilen und Skelettmuskulatur

— der Aufbereitung und diagnostischen Auswertung
neurohistologischer, histochemischer, elektronenmik-
roskopischer, neurozytologischer und molekularbiolo-
gischer Praparate

— der molekularen Neuropathologie

— der Kklinisch-experimentellen oder vergleichenden
Anatomie und Pathologie des Nervensystems

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— Obduktionen des Zentralnervensystems einschlielich
histologischer Untersuchungen, epikritischer Auswer-
tungen und Dokumentation

— histopathologische, insbesondere neurohistologische
Untersuchung einschlieflich Schnellschnittuntersu-
chungen

— Liquorzytologie
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— neuromorphologische Diagnostik mittels z. B. Histo-
chemie, Elektronenmikroskopie, Gewebekultur

— molekularpathologische Untersuchungen, z. B. DNA-
und RNA-Analysen

22.2
Facharzt/Fachirztin fiir Pathologie
(Pathologe/Pathologin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basiswei-
terbildung im Gebiet die Erlangung der Facharztkompe-
tenz Pathologie nach Ableistung der vorgeschriebenen
Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:
24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Pathologie
und

48 Monate Weiterbildung zum Facharzt fiir Pathologie
bei einem Weiterbildungsbefugten an einer Weiterbil-
dungsstitte gemall § 5 Abs. 1 Satz 1, davon koénnen bis
zu

— 12 Monate in den Gebieten der unmittelbaren Patien-
tenversorgung angerechnet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Obduktionstatigkeit einschlieBlich spezieller Pra-
parations- und Nachweismethoden der makroskopi-
schen und mikroskopischen Diagnostik

— der Herrichtung von obduzierten Leichen und der
Konservierung von Leichen

— der diagnostischen Histopathologie aus verschiedenen
Gebieten der Medizin

— der diagnostischen Zytopathologie

— der gynikologischen Exfoliativ-Zytologie als integra-
ler Bestandteil der Facharztweiterbildung

— der Dermatohistologie als integraler Bestandteil der
Facharztweiterbildung

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— Obduktionen einschlieBlich histologischer Untersu-
chungen, epikritischer Auswertung und Dokumenta-
tion

— histopathologische Untersuchungen an Préparaten aus
verschiedenen Gebieten der Medizin einschliefilich
Dermatohistologie sowie Schnellschnittuntersuchun-
gen

— zytopathologische Untersuchungen an Préparaten aus
verschiedenen Gebieten der Medizin einschlieBlich gy-
nikologischer Exfoliativzytologie

— molekularpathologische Untersuchungen, z. B. DNA-
und RNA-Analysen

23
Gebiet Pharmakologie

Definition:

Das Gebiet Pharmakologie umfasst die Erforschung
von Arzneimittelwirkungen, Entwicklung und Anwen-
dung von Arzneimitteln, die Erforschung der Wirkung
von Fremdstoffen im Tierexperiment und am Men-
schen, die Bewertung des therapeutischen Nutzens, der
Erkennung von Nebenwirkungen sowie die Beratung
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und Unterstiitzung der in der Vorsorge und Kranken-
behandlung Tétigen bei der Anwendung substanzba-
sierter therapeutischer und diagnostischer Mafnah-
men.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Pharmakologie ist die
Erlangung von Facharztkompetenzen 23.1 und 23.2 nach
Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten
und Weiterbildungsinhalte, die auf der Basisweiterbil-
dung (gemeinsame Inhalte der Facharztweiterbildung)
aufbauen.

Basisweiterbildung fiir die Facharztkompetenzen 23.1
und 23.2:

Weiterbildungszeit:

24 Monate Basisweiterbildung bei einem Weiterbil-
dungsbefugten an einer Weiterbildungsstatte gemall § 5
Abs. 1 Satz 1, davon

12 Monate in den Gebieten der unmittelbaren Pati-
entenversorgung

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— den pharmakologischen, toxikologischen, klinischen
und experimentellen Grundlagen bei der Erforschung,
Entwicklung und Anwendung von Arzneimitteln

— der Erkennung unerwiinschter Arzneimittelwirkungen
einschlieflich dem Arzneimittelrecht und dem Melde-
system

— der Risikobewertung einschlieflich Risikomanage-
ment und -kommunikation bei der Verwendung von
Wirk- und Schadstoffen

— der Beratung und Unterstiitzung der in der Vorsorge
und Behandlung tatigen Arzte in Fragen der therapeu-
tischen und diagnostischen Anwendung von Arznei-
mitteln und der klinischen Toxikologie

— der Biometrie/Biomathematik, Arzneimittel-Epide-
miologie und -Anwendungsforschung

— der Pharmako- und Toxikokinetik sowie -dynamik re-
levanter Wirk- und Schadstoffe

— den Grundlagen der biochemischen, chemischen, im-
munologischen, mikrobiologischen, molekular-biologi-
schen, physikalischen und physiologischen Arbeits-
und Nachweismethoden

— den Grundlagen der tierexperimentellen Forschungs-
technik zur Wirkungsanalyse von Arzneimitteln und
Giften einschlieflich der tierexperimentellen Erzeu-
gung von Krankheitszustdnden zur Wirkungsanalyse
von Arzneimitteln und fiir die Priifung von Arzneimit-
teln

— der Erkennung und Behandlung akuter Notfédlle und
Vergiftungen einschlieflich lebensrettender Mafnah-
men zur Aufrechterhaltung der Vitalfunktionen und
Wiederbelebung

23.1
Facharzt/Fachiirztin fiir Klinische Pharmakologie

(Klinischer Pharmakologe/Klinische Pharmakologin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basiswei-
terbildung die Erlangung der Facharztkompetenz Kli-
nische Pharmakologie nach Ableistung der vorge-
schriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungs-
inhalte.
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Weiterbildungszeit:

24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Pharmako-
logie

und

36 Monate Weiterbildung zum Facharzt fir Klinische
Pharmakologie bei einem Weiterbildungsbefugten an ei-
ner Weiterbildungsstatte gemafl § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
kénnen bis zu

— 12 Monate in den Gebieten der unmittelbaren Patien-
tenversorgung angerechnet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— den ethischen und rechtlichen Grundlagen fir Kklini-
sche Arzneimittelprifungen am Menschen

— den Grundlagen der klinischen Pharmakologie sowie
biometrischer Methoden, der Meldesysteme und der
unterschiedlichen Formen von Studien

— der Wirkungsanalyse von Arzneimitteln am Menschen
einschlieBlich der klinischen Priifphasen

— der Erprobung neuer Arzneimittel am Menschen und
den hierzu erforderlichen Untersuchungen in den Pha-
sen I bis IV einschlieBlich der Erstellung von Priifpla-
nen

— der Bewertung von Arzneimitteln in Zusammenarbeit
mit dem behandelnden Arzt oder dem Priifarzt

— der Beratung in arzneimitteltherapeutischen Fragen
und bei Vergiftungen

— der Planung multizentrischer Langzeitpriifungen so-
wie klinischer Untersuchungsverfahren und Bewer-
tungskriterien fiir die Wirksamkeitspriifung

— der Arzneimittelbestimmungen in Korperflissigkeiten
und deren Bewertung

— der Zulassung von Arzneimitteln

— der Arzneimittelsicherheit und der Nutzen-Risiko-Be-
wertung

— der Anwendung der Good Clinical and Laboratory
Practice (GCP, GLP)-Leitlinien in klinischen Priifun-
gen

— der pharmazeutischen, préaklinischen und klinischen
Entwicklung neuer Substanzen

— der Evaluation von Therapieverfahren und For-
schungsberichten

— der Erstellung, Beurteilung und Implementierung von
Therapieleitlinien

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— Teilnahme an Kklinischer Erprobung, Planung und
Durchfiihrung von kontrollierten klinischen Priifun-
gen von Arzneimitteln an Menschen in den Phasen
-1V

— pharmakokinetische Untersuchungen am Menschen
einschlieBlich biologischer Verfiigbarkeit, Metabolis-
mus, Ausscheidung und pharmakokinetische Interak-
tionsstudien

— Beurteilung von Dosis-/Konzentrations-Wirkungsbe-
ziehungen

— Beurteilung von Meldungen zur Arzneimittelsicherheit
einschlieBlich Nutzen-Risiko-Abschéatzung

— therapeutisches Drug Monitoring, pharmakogeneti-
sche Analysen

23.2
Facharzt/Fachirztin fiir Pharmakologie und Toxikologie

(Pharmakologe und Toxikologe/Pharmakologin und To-
xikologin)



1110 Ministerialblatt fiir das Land Nordrhein-Westfalen — Nr. 42 vom 30. September 2005

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Basiswei-

terbildung die Erlangung der Facharztkompetenz Phar-

makologie und Toxikologie nach Ableistung der vorge-

;cliriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsin-
alte.

Weiterbildungszeit:
24 Monate Basisweiterbildung im Gebiet Pharmakologie
und

36 Monate Weiterbildung zum Facharzt fiir Pharmako-
logie und Toxikologie bei einem Weiterbildungsbefugten
an einer Weiterbildungsstéatte gemé&l § 5 Abs. 1 Satz 1

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— den rechtlichen Grundlagen fiir Entwicklung, Zulas-
sung und Umgang mit Arzneimitteln

- der Versuchsplanung, -durchfithrung und -auswertung
von Studien einschlieBlich den ethischen Grundlagen
zur Durchfithrung von Versuchen am Menschen und
beim Tier

— biologischen Test- und Standardisierungsverfahren
sowie den gebrduchlichen Untersuchungsverfahren
und Messmethoden der Pharmakologie und Toxikolo-
gie einschlieBlich chemisch-analytischer, elektrophy-
siologischer, zell- und molekularbiologischer Verfah-
ren

— der Analyse und Bewertung toxikologischer Wirkun-
gen am Menschen einschlieBlich der medizinisch wich-
tigen Giften und deren Antidote

— der klinisch toxikologischen Beratung

— den theoretischen Grundlagen der (tier-)experimentel-
len Forschung zur Analyse der erwiinschten bzw.
schidlichen Wirkungen von Arzneistoffen und Fremd-
stoffen

— der experimentellen Erzeugung von kurativen und
schadlichen Wirkungen beim Tier

— der experimentellen Erzeugung von Krankheiten so-
wie deren Beeinflussung durch Arzneistoffe und
Fremdstoffe und deren Erfassung und Bewertung mit
biochemischen, chemischen, immunologischen, mikro-
biologischen, molekularbiologischen und physikali-
schen und physiologischen Methoden

— der Narkose und Analgesie von Versuchstieren

— verhaltenspharmakologischen Untersuchungsverfah-
ren

— in-vitro-Methoden zur Untersuchung der Wirkung von
Arzneistoffen und Fremdstoffen an isolierten Organen,
Zellkulturen und subzelluldren Reaktionssystemen

— Grundlagen morphologischer und histologischer Un-
tersuchungsverfahren

— gebrauchlichen Isolations- und Analysemethoden zur
Identifizierung und Quantifizierung von Arzneistoffen
und Fremdstoffen und deren Metaboliten, z. B. in Kor-
perfliissigkeiten und Umweltmedien

— Grundlagen der Analyse von Versuchsdaten, Biostatis-
tik, Biometrie und Bioinformatik

— Dosis- Wirkungsbeziehungen

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— Mitwirkung an experimentellen-pharmakologisch-
toxikologischen Studien

— pharmakologsch-toxikologische Experimente mit mo-
lekularbiologisch-biochemischen und integrativ-phy-
siologischen Methoden

— Arzneimittelbewertungen

24
Gebiet Physikalische und Rehabilitative Medizin

Definition:

Das Gebiet Physikalische und Rehabilitative Medizin
umfasst die sekundire Pravention, die interdisziplinire
Diagnostik, Behandlung und Rehabilitation von kérper-
lichen Beeintrichtigungen, Struktur- und Funktionssto-
rungen mit konservativen, physikalischen, manuellen
und naturheilkundlichen TherapiemaBnahmen sowie
den Verfahren der rehabilitativen Intervention.

Facharzt/Fachirztin fiir Physikalische und Rehabilitative
Medizin

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Physikalische und Re-
habilitative Medizin ist die Erlangung der Facharztkom-
petenz nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbil-
dungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

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

12 Monate in der stationiren Patientenversorgung im
Gebiet Chirurgie und/oder in Frauenheilkunde und
Geburtshilfe, Neurochirurgie und/oder Urologie

12 Monate in der stationdren Patientenversorgung im
Gebiet Innere Medizin und Allgemeinmedizin
und/oder in Anésthesiologie, Kinder- und Jugendme-
dizin und/oder Neurologie

konnen bis zu 12 Monate im ambulanten Bereich ab-
geleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Rehabilitationsabkldrung und Rehabilitations-
steuerung

— der Klassifikation von funktionalen Gesundheitssto-
rungen

— der Durchfihrung von Rehabilitationsmafnahmen
einschlieBlich der Frithrehabilitation mit dem Ziel der
Beseitigung bzw. Verminderung von Krankheitsfolgen,
der Verbesserung und Kompensation gestorter Funk-
tionen und der Integration in die Gesellschaft ein-
schlieBlich der Langzeitrehabilitation

— den Grundlagen der Diagnostik von Rehabilitation er-
fordernden Krankheiten und deren Verlaufskontrolle

— der Funktionsdiagnostik, Indikationsstellung, Verord-
nung, Steuerung, Kontrolle und Dokumentation von
MabBnahmen und Konzepten der physikalischen Medi-
zin einschlieBlich der Heil- und Hilfsmittel unter ku-
rativer und rehabilitativer Zielsetzung

— den physikalischen Grundlagen, physiologischen und
pathophysiologischen Reaktionsmechanismen ein-
schlieBlich der Kinesiologie und der Steuerung von
Gelenk- und Muskelfunktionen, der therapeutischen
Wirkung und praktischen Anwendung von Physiothe-
rapiemethoden

— der Besonderheit von angeborenen Leiden und von Er-
krankungen des Alters

— der physikalischen Therapie wie Krankengymnastik,
Ergotherapie, medizinische Trainingstherapie, manu-
elle Therapie, Massagetherapie, Elektro- und Ultra-
schalltherapie, Hydrotherapie, Inhalationstherapie,
Wiarme- und Kaéltetragertherapie, Balneotherapie,
Phototherapie

— der Behandlung im multiprofessionellen Team ein-
schlieBlich Koordination der interdisziplindren Zu-
sammenarbeit
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— den Grundlagen und der Anwendung von Verfahren
zur Bewertung der Aktivitatsstorung/Partizipations-
storung einschlieBlich Kontextfaktoren (Assessments)

— der Erstellung von Rehabilitationsplanen einschlie3-
lich Steuerung, Uberwachung und Dokumentation des
Rehabilitationsprozesses im Rahmen der Sekundéir-,
Tertidrpravention und Nachsorge

— der Patienteninformation und Verhaltensschulung so-
wie in der Angehorigenbetreuung

— der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie

— psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reak-
tionen und psychosozialen Zusammenhingen

— der Bewertung der Leistungsfahigkeit und Belastbar-
keit, der Arbeitsfahigkeit, der Berufs- und Erwerbsfi-
higkeit sowie der Pflegebediirftigkeit

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— Erstellung von Rehabilitationspldnen einschlieBlich
deren epikritischer Bewertung

— spezielle Verfahren der rehabilitativen Diagnostik,
z. B. sensomotorische Tests, Leistungs-, Verhaltens- und
Funktionsdiagnostiktests, neuropsychologische Tests

— rehabilitative Interventionen, z. B. Rehabilitations-
pflege, Dysphagietherapie, neuropsychologisches Trai-
ning, Biofeedbackverfahren, Musik- und Kunstthera-
pie, rehabilitative Sozialpaddagogik, Di&tetik, Ent-
spannungsverfahren

— funktionsbezogene apparative Messverfahren, z. B.

Muskelfunktionsanalyse, Stand- und Ganganalyse,
Bewegungsanalyse, Algometrie, Thermometrie

25
Gebiet Physiologie

Definition:

Das Gebiet Physiologie umfasst die Lehre der normalen
Lebensvorgiange des Bewegungsapparates, Kreislaufsys-
tems, Sinnessystems und zentralen Nervensystems.

Facharzt/Fachirztin fiir Physiologie

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Physiologie ist die Er-
langung der Facharztkompetenz nach Ableistung der
vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbil-
dungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

48 Monate bei einer Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstatte gemall § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
konnen bis zu

12 Monaten in anderen Gebieten angerechnet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— den Grundlagen der Physik, Physikalischen Chemie,
Biochemie, Mathematik und Biostatistik einschliefllich
der Datenverarbeitung, Kybernetik und Bionik sowie
Anatomie, Histologie und Zytologie

— der Physiologie des Blutes, des Herzens und Blutkreis-
laufs sowie der Atmung, der Physiologie des Stoff-
wechsels, des Energie- und Wiarmehaushaltes, der Er-
nidhrung und Verdauung des Elektrolyt- und Wasser-
haushaltes und des endokrinen Systems sowie der ho-
moostatischen Mechanismen und Regulationen
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— der Physiologie der peripheren Nerven und der Rezep-
toren, des Muskels, des zentralen Nervensystems und
des vegetativen Nervensystems

— der Physiologie der Sinnesorgane

— der Physiologie der korperlichen und geistigen Leis-
tungsfahigkeit in allen Lebensaltersstufen

— den elektrophysiologischen Methoden zur Untersu-
chung der Eigenschaften des zentralen Nervensystems
sowie der neuralen und muskuliren Elemente

— den Methoden der Herz-Kreislauf- und Atmungsphy-
siologie

— den Methoden der Leistungsphysiologie
— den tierexperimentellen Arbeitstechniken

26
Gebiet Psychiatrie und Psychotherapie

Definition:

Das Gebiet Psychiatrie und Psychotherapie umfasst die
Vorbeugung, Erkennung und somatotherapeutische, psy-
chotherapeutische sowie sozial-psychiatrische Behand-
lung und Rehabilitation primérer psychischer Erkran-
kungen und Storungen in Zusammenhang mit korperli-
chen Erkrankungen und toxischen Schidigungen ein-
schlieBlich ihrer sozialen Anteile, psychosomatischen
Beziige und forensischen Aspekte.

Facharzt/Fachirztin fiir Psychiatrie und Psychotherapie

(Psychiater und Psychotherapeut/Psychiaterin und Psy-
chotherapeutin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Psychiatrie und Psy-
chotherapie ist die Erlangung der Facharztkompetenz
nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungs-
zeit und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstatte gemafl § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

24 Monate in der stationdren psychiatrischen und
psychotherapeutischen Patientenversorgung

12 Monate in Neurologie

konnen bis zu 12 Monate in der Schwerpunktweiter-
bildung des Gebietes abgeleistet werden

konnen bis zu 12 Monate Kinder- und Jugendpsychi-
atrie und -psychotherapie und/oder Psychosoma-
tische Medizin und Psychotherapie oder 6 Monate im
Gebiet Innere Medizin und Allgemeinmedizin oder in
Neurochirurgie oder Neuropathologie angerechnet
werden

konnen bis zu 24 Monate im ambulanten Bereich ab-
geleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der psychiatrischen Anamnese und Befunderhebung
— der allgemeinen und speziellen Psychopathologie
— psychodiagnostischen Testverfahren

— den Entstehungsbedingungen, Verlaufsformen und der
Behandlung psychischer Erkrankungen und Stérungen

— Krankheitsverhiitung, Fritherkennung, Riickfallverhii-
tung und Verhiitung unerwiinschter Therapieeffekte
(primére, sekundaire, tertidre und quartdre Préavention)
unter Einbeziehung von Familienberatung, Krisenin-
tervention, Sucht- und Suizidprophylaxe
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— Erkennung und Behandlung von Verhaltensaufféllig-
keiten im Kindes- und Jugendalter

— der Erkennung und Behandlung von Suchterkrankun-
gen einschlieBlich Intoxikationen und Entgiftungen,
Motivationsbehandlung und Substitutionstherapie bei
Opiatabhéngigkeit sowie Indikationsstellung zur
Langzeitbehandlung

— der Erkennung und Behandlung psychischer Erkran-
kungen bei lern- und geistig-behinderten Menschen

— der Soziotherapie sowie Indikation zu ergotherapeuti-
schen, sport- und bewegungstherapeutischen, musik-
und kunsttherapeutischen MaBnahmen

— der Behandlung von chronisch psychisch kranken
Menschen, insbesondere in Zusammenarbeit mit kom-
plementédren Einrichtungen und der Gemeindepsychi-
atrie

— der praktischen Anwendung von wissenschaftlich an-
erkannten Psychotherapie-Verfahren

— der Erkennung und Behandlung gerontopsychiatri-
scher Erkrankungen unter Berticksichtigung interdis-
ziplindrer Aspekte

— den Grundlagen der neuro-psychiatrischen Differenti-
aldiagnose und Kklinisch-neurologischer Diagnostik
einschlieBlich Elektrophysiologie

- der Konsiliar- und Liaisonpsychiatrie und -psychothe-
rapie

— der Erkennung und Behandlung psychischer Erkran-
kungen aufgrund Stérungen der Schlaf-Wach-Regula-
tion, der Schmerzwahrnehmung und der Sexualent-
wicklung und -funktionen einschlieflich Stoérungen
der sexuellen Identitat

— der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie einschlie3-
lich der Probleme der Mehrfachverordnungen und der
Risiken des Arzneimittelmissbrauchs

— der Krisenintervention, supportiven Verfahren und
Beratung

— der Anwendung von Rechtsvorschriften bei der Unter-
bringung und Behandlung psychisch Kranker

Weiterbildung im speziellen Neurologie-Teil

— Krankheitslehre neurologischer Krankheitsbilder, Di-
agnostik und Therapie von Schmerzsyndromen, neuro-
physiologische und neuropathologische Grundlagen

— Methodik und Technik der neurologischen Anamnese

— Methodik und Technik der neurologischen Untersu-
chung

— Indikationsstellung, Durchfiihrung und Beurteilung
neurophysiologischer und neuropsychologischer Un-
tersuchungs- und Behandlungsmethoden

— Indikationsstellung, Durchfiihrung und Bewertung der
Elektroenzephalographie sowie evozierte Potentiale

— Grundlagen der Somato- und Pharmakotherapie neu-
rologischer Erkrankungen

Strukturierte Weiterbildung im allgemeinen Psychiatrie-
Teil

(Die strukturierten Weiterbildungsinhalte werden konti-
nuierlich an einer anerkannten Weiterbildungseinrich-
tung oder im Weiterbildungsverbund erworben.)

— 60 supervidierte und dokumentierte Erstuntersuchun-
gen

— 60 Doppelstunden Fallseminar in allgemeiner und
spezieller Psychopathologie mit Vorstellung von 10
Patienten

— 10 Stunden Seminar tiber standardisierte Befunderhe-
bung unter Anwendung von Fremd- und Selbstbeur-
teilungsskalen und Teilnahme an einem Fremdrater-
Seminar
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— Durchfiithrung, Befundung und Dokumentation von 40
abgeschlossenen Therapien unter kontinuierlicher Su-
pervision einschlieflich des stérungsspezfisichen psy-
chotherapeutischen Anteils der Behandlung aus den
Bereichen primér psychischer Erkrankungen, orga-
nisch bedingter psychischer Stérungen und Suchter-
krankungen

— 40 Stunden Fallseminar iiber die pharmakologischen
und anderen somatischen Therapieverfahren ein-
schlieBlich praktischer Anwendungen

— 2-monatige Teilnahme an einer Angehorigengruppe
unter Supervision

— 40 Stunden praxisorientiertes Seminar tiber Sozial-
psychiatrie einschlieBlich somatischer, pharmakologi-
scher und psychotherapeutischer Verfahren

— Gutachten aus den Bereichen Sozial-, Zivil- und
Strafrecht

Strukturierte Weiterbildung im speziellen Psychothera-
pie-Teil

(Die Psychotherapie-Weiterbildungsinhalte werden kon-
tinuierlich an einer anerkannten Weiterbildungseinrich-
tung oder im Weiterbildungsverbund erworben.)

— 100 Stunden Seminare, Kurse, Praktika und Fallsemi-
nare Uber theoretische Grundlagen der Psychotherapie
insbesondere allgemeine und spezielle Neurosenlehre,
Entwicklungs- und Personlichkeitspsychologie, Lern-
psychologie und Tiefenpsychologie, Dynamik der
Gruppe und Familie, Gesprachspsychotherapie,
Psychosomatik, entwicklungsgeschichtliche, lernge-
schichtliche und psychodynamische Aspekte von
Personlichkeitsstorungen, Psychosen, Stichten und
Alterserkrankungen

— 16 Doppelstunden autogenes Training oder progressive
Muskelentspannung oder Hypnose

— 10 Stunden Seminar und 6 Behandlungen unter Su-
pervision in Kriseninterventionen, supportive Verfah-
ren und Beratung

— 10 Stunden Seminar in psychiatrisch-psychotherapeu-
tischer Konsil- und Liaisonarbeit unter Supervision

— 240 Therapie-Stunden mit Supervision nach jeder
vierten Stunde in einem wissenschaftlich anerkannten
Psychotherapieverfahren im gesamten Bereich psychi-
scher Erkrankungen einschlieflich Suchterkrankun-
gen, bei denen die Psychotherapie im Vordergrund des
Behandlungsspektrums steht, z. B. Patient mit Schizo-

phrenie, affektiven Erkrankungen, Angst- und
Zwangsstorungen,  Personlichkeitsstorungen  und
Suchterkrankungen

Selbsterfahrung:

— 150 Stunden Einzel- oder Gruppenselbsterfahrung in
einem wissenschaftlich anerkannten Verfahren

— 35 Doppelstunden Balintgruppenarbeit oder interakti-
onsbezogene Fallarbeit

Schwerpunkt Forensische Psychiatrie

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Schwerpunkt Forensische
Psychiatrie ist aufbauend auf der Facharztweiterbildung
die Erlangung der Schwerpunktkompetenz nach Ableis-
tung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und
Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstatte gemall § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
koénnen bis zu

12 Monate wiahrend der Facharztweiterbildung abge-
leistet werden
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Weiterbildungsinhalt:
Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

— ethischen und rechtlichen Fragen, die den Umgang
mit psychisch kranken, gestérten und behinderten
Menschen betreffen

— der Erkennung und Behandlung psychisch kranker
und gestorter Straftater

— gerichtlich angeordneter psychiatrisch-psychothera-
peutischer Therapie, auch im MafBregel- und Justiz-
vollzug

— der Beurteilung der Schuldfahigkeit, der Glaubhaftig-
keit von Zeugenaussagen und Zeugentiichtigkeit

— den Grundlagen der Einweisung in den MaBregelvoll-
zug einschlieBlich subsididrer MaBnahmen unter Be-
achtung der gesetzlichen Vorschriften

— der Beurteilung der Riickfall- und Gefdhrlichkeits-
prognose

— der Beurteilung der Verhandlungs-, Haft- und Verneh-
mungsfahigkeit

— der Beurteilung der Reife von Heranwachsenden nach
Jugendgerichtsgesetz sowie ihrer Anwendung im
Straf-, Zivil- und Sorgerecht

— Fragen des Zivil-, Betreuungs- und Unterbringungs-
rechtes einschlieBlich Geschéaftsfahigkeit, Testierfa-
higkeit, Prozessfahigkeit

— forensischen Gutachten aus den Bereichen Sozial-, Zi-
vil- und Strafrecht

— verwaltungs- und verkehrsrechtlichen Zusammen-
hangsfragen

— der Beurteilung und Behandlung von Stérungsbildern
wie aggressives Verhalten, sexuell abweichendes Ver-
halten, Suizidalitat, Intoxikationssyndrome

27
Gebiet Psychosomatische Medizin und Psychotherapie

Definition:

Das Gebiet Psychosomatische Medizin und Psychothera-
pie umfasst die Erkennung, psychotherapeutische Be-
handlung, Prévention und Rehabilitation von Krankhei-
ten und Leidenszustidnden, an deren Verursachung psy-
chosoziale und psychosomatische Faktoren einschliel3-
lich dadurch bedingter koérperlich-seelischer Wechsel-
wirkungen mafgeblich beteiligt sind.

Facharzt/Fachirztin fiir Psychosomatische Medizin und
Psychotherapie

(Psychosomatiker und Psychotherapeut/Psychosomati-
kerin und Psychotherapeutin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Psychosomatische Me-
dizin und Psychotherapie ist die Erlangung der Fach-
arztkompetenz nach Ableistung der vorgeschriebenen
Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstatte gemall § 5 Abs. 1 Satz 1 davon

12 Monate in Psychiatrie und Psychotherapie, davon
koénnen

— 6 Monate Kinder- und Jugendpsychiatrie und
-psychotherapie angerechnet werden

12 Monate im Gebiet Innere Medizin und Allgemein-
medizin, davon kénnen

— 6 Monate in den Gebieten der unmittelbaren Pati-
entenversorgung angerechnet werden

konnen bis zu 24 Monate im ambulanten Bereich ab-
geleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Pravention, Erkennung, psychotherapeutischen
Behandlung und Rehabilitation psychosomatischer
Erkrankungen und Storungen einschliefllich Familien-
beratung, Sucht- und Suizidprophylaxe

— der praktischen Anwendung von wissenschaftlich an-
erkannten Psychotherapie-Verfahren

— der Indikationsstellung zu soziotherapeutischen Maf3-
nahmen

— Erkennung und Behandlung von Verhaltensaufféllig-
keiten im Kindes- und Jugendalter

— Grundlagen der Erkennung und Behandlung innerer
Erkrankungen, die einer psychosomatischen Behand-
lung bedtirfen

— der psychiatrischen Anamnese und Befunderhebung

— der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie unter be-
sonderer Berticksichtigung der Risiken des Arzneimit-
telmissbrauchs

— der Erkennung und psychotherapeutischen Behand-
lung von psychogenen Schmerzsyndromen

— 16 Doppelstunden autogenes Training oder progressive
Muskelentspannung oder Hypnose

— 10 Falle Durchfiihrung supportiver und psychoeduka-
tiver Therapien bei somatisch Kranken

— Grundlagen in der Verhaltenstherapie und psychody-
namisch/tiefenpsychologisch fundierten Psychothera-

pie
— 10 Kriseninterventionen unter Supervision

— 35 Doppelstunden Balintgruppenarbeit bzw. interakti-
onsbezogene Fallarbeit

— 20 Falle psychosomatisch-psychotherapeutische Kon-
siliar- und Liaisonarbeit

Theorievermittlung: 240 Stunden in

psychodynamischer Theorie: Konfliktlehre, Ich-Psy-
chologie, Objektbeziehungstheorie, Selbstpsychologie
— Entwicklungspsychologie, Psychotraumatologie, Bin-
dungstheorie

— allgemeiner und spezieller Psychopathologie, psychi-
atrischer Nosologie

— allgemeiner und spezieller Neurosen-, Persénlichkeits-
lehre und Psychosomatik

— den theoretischen Grundlagen in der Sozial-, Lernpsy-
chologie sowie allgemeiner und spezieller Verhaltens-
lehre zur Pathogenese und Verlauf

— psychodiagnostischen Testverfahren und der Verhal-
tensdiagnostik

— Dynamik der Paarbeziehungen, der Familie und der
Gruppe einschlieBlich systemische Theorien

— den theoretischen Grundlagen der psychoanalytisch
begriindeten und verhaltenstherapeutischen Psycho-
therapiemethoden

— Konzepten der Bewéltigung von somatischen Erkran-
kungen sowie Technik der psychoedukativen Verfah-
ren

— Pravention, Rehabilitation, Krisenintervention, Sui-
zid- und Suchtprophylaxe, Organisationspsychologie
und Familienberatung

Diagnostik

(Die Weiterbildungsinhalte werden kontinuierlich an ei-
ner anerkannten Weiterbildungseinrichtung oder im
Weiterbildungsverbund erworben.)

— 100 dokumentierte und supervidierte Untersuchungen
(psychosomatische Anamnese einschlieBlich standar-
disierter Erfassung von Befunden, analytisches Erstin-
terview, tiefenpsychologisch-biographische Anamnese,
Verhaltensanalyse, strukturierte Interviews und Test-
diagnostik)
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Behandlung

(Die Weiterbildungsinhalte werden kontinuierlich an ei-
ner anerkannten Weiterbildungseinrichtung oder im
Weiterbildungsverbund erworben.)

— 1500 Stunden Behandlungen und Supervision nach je-
der vierten Stunde (Einzel- und Gruppentherapie ein-
schlieBlich traumaorientierter Psychotherapie, Paar-
therapie einschliefllich Sexualtherapie sowie Famili-
entherapie) bei mindestens 40 Patienten aus dem ge-
samten Krankheitsspektrum des Gebietes mit beson-
derer Gewichtung der psychosomatischen Symptoma-
tik unter Einschluss der Anleitung zur Bewiltigung
somatischer und psychosomatischer Erkrankungen
und Techniken der Psychoedukation

Von den 1500 Behandlungsstunden sind wahlweise in ei-
ner der beiden Grundorientierungen abzuleisten:

— in den psychodynamischen/tiefenpsychologischen Be-
handlungsverfahren

— 6 Einzeltherapien tiber 50 bis 120 Stunden pro Be-
handlungsfall

— 6 Einzeltherapien tber 25 bis 50 Stunden pro Be-
handlungsfall

— 4 Kurzzeittherapien tiber 5 bis 25 Stunden pro Be-
handlungsfall

— 2 Paartherapien tiber mindestens 10 Stunden
— 2 Familientherapien tiber 5 bis 25 Stunden

— 100 Sitzungen Gruppenpsychotherapien mit 6 bis 9
Patienten

oder
— in verhaltenstherapeutischen Verfahren
— 10 Langzeitverhaltenstherapien mit 50 Stunden

— 10 Kurzzeitverhaltenstherapien mit insgesamt 200
Stunden

— 4 Paar- oder Familientherapien

— 6 Gruppentherapien (differente Gruppen wie indi-
kative Gruppe oder Problemlésungsgruppe), davon
ein Drittel auch als Co-Therapie

Selbsterfahrung in der gewéhlten Grundorientierung
wahlweise

— 150 Stunden psychodynamische/tiefenpsychologische
oder psychoanalytische Einzelselbsterfahrung und 70
Doppelstunden Gruppenselbsterfahrung

oder

— 70 Doppelstunden verhaltenstherapeutische Selbster-
fahrung einzeln oder in der Gruppe

Ubergangsbestimmung:

Kammerangehorige, die die Facharztbezeichnung Psy-
chotherapeutische Medizin besitzen, sind berechtigt,
stattdessen die Facharztbezeichnung Psychosomatische
Medizin und Psychotherapie zu fiihren.

28
Gebiet Radiologie

Definition:

Das Gebiet Radiologie umfasst die Erkennung von
Krankheiten mit Hilfe ionisierender Strahlen, kernphy-
sikalischer und sonographischer Verfahren und die An-
wendung interventioneller, minimal-invasiver radiologi-
scher Verfahren

Facharzt/Fachirztin fiir Radiologie
(Radiologe/Radiologin)
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Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Radiologie ist die Er-
langung der Facharztkompetenz nach Ableistung der
vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbil-
dungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstatte gemall § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
koénnen bis zu

12 Monate in den Gebieten der unmittelbaren Pati-
entenversorgung angerechnet werden

12 Monate in den Schwerpunktweiterbildungen des
Gebietes abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten

in

— der Indikation der mit ionisierenden Strahlen und
kernphysikalischen Verfahren zu untersuchenden Er-
krankungen

— den radiologischen Untersuchungsverfahren mit ioni-
sierenden Strahlen einschlieBlich ihrer Befundung

— der Magnetresonanzverfahren und Spektroskopie ein-
schlieBlich ihrer Befundung

— der Sonographie einschlieBlich ihrer Befundung

— den interventionell-radiologischen Verfahren auch in
interdisziplindrer Zusammenarbeit

— Analgesierungs- und SedierungsmaBnahmen ein-
schlieBlich der Behandlung akuter Schmerzzustinde

— der Erkennung und Behandlung akuter Notfille ein-

schlieBlich lebensrettender MaBnahmen zur Aufrecht-
erhaltung der Vitalfunktionen und Wiederbelebung

— den Grundlagen der Strahlenbiologie und Strahlen-
physik bei Anwendung ionisierender Strahlen am
Menschen

— den physikalischen Grundlagen der Magnetresonanz-
verfahren und Biophysik einschlieflich den Grundla-
gen der Patienteniiberwachung sowie der Sicherheits-
maBnahmen fiir Patienten und Personal

— den Grundlagen des Strahlenschutzes beim Patienten
und Personal einschliefflich der Personaliiberwachung
sowie des baulichen und apparativen Strahlenschutzes

— der Geritekunde

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— Ultraschalluntersuchungen, einschlieflich Doppler-/
Duplex-Untersuchungen, an allen Organen und Or-
gansystemen

- radiologische Diagnostik einschlieflich Computerto-
mographie, z. B. an

— Skelett und Gelenken

— Schédel einschlieBlich Spezialaufnahmen, Riicken-
mark und Nerven

— Thorax und Thoraxorganen

— Abdomen und Abdominalorganen

— Urogenitaltrakt

— der Mamma

— Gefallen (Arterio-, Phlebo- und Lymphographien)

— Magnetresonanztomographien, z. B. an Hirn, Riicken-
mark, Nerven, Skelett, Gelenken, Weichtteilen ein-
schlieflich der Mamma, Thorax, Abdomen, Becken,
Gefallen

— interventionelle und minimal-invasive radiologische
Verfahren, davon

- GefaBpunktionen, -zugidnge und -katheterisierun-
gen
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- rekanalisierende Verfahren, z. B. PTA, Lyse, Frag-
mentation, Stent

- perkutane Einbringung von Implantaten

- gefafBverschlieBende Verfahren, z. B. Embolisation,
Sklerosierung

— Punktionsverfahren zur Gewinnung von Gewebe und
Flissigkeiten sowie Drainagen von pathologischen
Flissigkeitsansammlungen

— perkutane Therapie bei Schmerzzustdnden und Tumo-
ren sowie ablative und gewebestabilisierende Verfah-
ren

Ubergangsbestimmung:

Kammerangehorige, die die Facharztbezeichnung Diag-
nostische Radiologie oder Radiologische Diagnostik be-
sitzen, sind berechtigt, stattdessen die Facharztbezeich-
nung Radiologie zu fiihren.

Schwerpunkt Kinderradiologie

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Facharzt-
weiterbildung die Erlangung der Schwerpunktkompe-
tenz Kinderradiologie nach Ableistung der vorgeschrie-
benen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstiatte gemalf § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
konnen bis zu

12 Monate in der stationédren Patientenversorgung in
Kinderchirurgie und/oder Kinder- und Jugendmedi-
zin angerechnet werden

12 Monate wéahrend der Facharztweiterbildung abge-
leistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der radiologischen Diagnostik bei Kindern unter be-
sonderer Beriicksichtigung der Strahlenschutzmal3-
nahmen

— den Besonderheiten in der Indikationsstellung und
Anwendung ionisierender Strahlen und kernphysika-
lischer Verfahren im Kindesalter einschliefilich der
Strahlenbiologie und der Strahlenphysik

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— Ultraschalluntersuchungen einschlielich Doppler-/
Duplex-Untersuchungen an den Organen und Organ-
systemen beim Kind

— radiologische Diagnostik einschlieBlich Computerto-
mographie beim Kind, davon

— am wachsenden Skelett
— am Schédel einschlieBlich Teilaufnahmen

— an der Wirbelsdule, am Becken, an den Extremiti-
ten

— an Thorax und Thoraxorganen
— am Abdomen einschlieBlich Magen-Darm-Trakt
— am Urogenitaltrakt

— Magnetresonanztomographien und Spektroskopie
beim Kind, z. B. an Hirn, Riickenmark, Skelett, Gelen-
ken, Weichteilen, Thorax, Abdomen, Becken, GeféalB3en

— Mitwirkung bei interventionellen und minimal-invasi-
ven radiologischen Verfahren beim Kind
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Schwerpunkt Neuroradiologie

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist aufbauend auf der Facharzt-
weiterbildung die Erlangung der Schwerpunktkom-
petenz Neuroradiologie nach Ableistung der vorge-
schriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbildungs-
inhalte.

Weiterbildungszeit:

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

12 Monate in der stationdren Patientenversorgung in
Neurochirurgie und/oder Neurologie angerechnet
werden

12 Monate wéhrend der Facharztweiterbildung abge-
leistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— den Grundlagen neurologisch-neurochirurgischer und
psychiatrischer Erkrankungen

— den Untersuchungen des zentralen Nervensystems ein-
schlieBlich der Schédelbasis und ihrer benachbarten
Raume, des autonomen Nervensystems, der peripheren
Nerven mittels Computertomographie und Magnetre-
sonanztomographie

— den Untersuchungen der Liquorrdume des Kopfes und
Spinalkanals mit intrathekalem Kontrastmittel wie
Myelographie, Zisternographie

— der Kontrastmittel-Katheter-Angiographie von hirn-
versorgenden und spinalen Gefédfien

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— Ultraschalluntersuchungen einschlieBlich Doppler-/
Duplex-Untersuchungen der extrakraniellen hirnver-
sorgenden und intrakraniellen Gefafle

einschlieBlich
Liquorrdumen,

— neuroradiologische Untersuchungen
Computertomographie an Gehirn,
Schédelbasis und Riickenmark

— diagnostische Angiographien der hirnversorgenden
und spinalen Gefifle

— diagnostische, dynamische und funktionelle Magnet-
resonanztomographie einschlieBlich Spektroskopie des
Gehirns, Riickenmarks und muskulo-skelettalen Sys-
tems

— interventionelle neuroradiologische Verfahren, z. B.
— rekanalisierende Eingriffe (Lyse, PTA, Stent)

— gefaBverschliefende Eingriffe (Embolisation, Coi-
ling)

— perkutane Therapie oder Biopsie bei GefaBmissbil-
dungen, Tumoren oder Schmerzzustédnden

29
Gebiet Rechtsmedizin

Definition:

Das Gebiet Rechtsmedizin umfasst die Entwicklung, An-
wendung und Beurteilung medizinischer und naturwis-
senschaftlicher Kenntnisse fiir die Rechtspflege sowie
die Vermittlung arztrechtlicher und ethischer Kenntnisse
fiir die Arzteschaft.
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Facharzt/Fachirztin fiir Rechtsmedizin
(Rechtsmediziner/Rechtsmedizinerin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Rechtsmedizin ist die
Erlangung der Facharztkompetenz nach Ableistung der
vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbil-
dungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstatte gemafl § 5 Abs. 1 Satz 1, davon

6 Monate im Gebiet Pathologie

6 Monate in Psychiatrie und Psychotherapie oder Fo-
rensische Psychiatrie

konnen 6 Monate im Gebiet Pathologie oder in Of-
fentliches Gesundheitswesen, Pharmakologie und
Toxikologie, Psychiatrie und Psychotherapie oder
Forensische Psychiatrie angerechnet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Durchfiihrung der Leichenschau

— der rechtsmedizinischen Sektionstechnik und Be-
wertung der makroskopischen und mikroskopischen
Befunde einschlieflich histologischer Untersuchun-
gen

— der Darstellung des Kausalzusammenhangs im Rah-
men der Todesermittlung unter Auswertung der Er-
mittlungsakten und Untersuchungsergebnisse

— der Erstattung von schriftlichen und miindlichen Gut-
achten tiber Kausalzusammenhénge im Rahmen der
Todesermittlung und zu forensisch-psychopathologi-
schen Fragestellungen

— der Asservierung, Auswertung und Beurteilung von
Spuren

— der Beurteilung von Verletzungen bei Lebenden, ins-
besondere in Fallen von Kindesmisshandlung und Se-
xualdelikten

— der Beurteilung von Intoxikationen bei Lebenden und
Leichen einschlieBlich der Materialsicherung

— den Grundlagen der forensischen Molekulargenetik
unter spezieller Beriicksichtigung der Paternitat und
Identifizierung

— strafrechtlichen, verkehrs- und versicherungsmedizi-
nischen Fragestellungen einschlieflich forensischer
Biomechanik

— forensischer Traumatologie

- forensischer Anthropologie einschliefllich forensischer
Odontologie

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— Beschreibung und Bewertung von Leichenschaubefun-
den

- Befunddokumentation und -beurteilung von Tat- und
Fundorten

— gerichtliche Obduktionen mit Begutachtung des Zu-
sammenhangs zwischen morphologischem Befund und
Geschehensablauf

— histologische Untersuchungen

— Beurteilung von Spurenbildern und Spurenasservie-
rung

— miindliche und schriftliche Gutachten fiir das Gericht

- forensisch-osteologische bzw. -odontologische Exper-
tisen

Ministerialblatt fir das Land Nordrhein-Westfalen — N1. 42 vom 30. September 2005

30
Gebiet Strahlentherapie

Definition:

Das Gebiet Strahlentherapie umfasst die Strahlenbe-
handlung maligner und benigner Erkrankungen ein-
schlieBlich der medikamenttsen und physikalischen Ver-
fahren zur Radiosensibilisierung und Verstarkung der
Strahlenwirkung am Tumor unter Berticksichtigung von
SchutzmaBnahmen der gesunden Gewebe.

Facharzt/Fachiirztin fiir Strahlentherapie

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Strahlentherapie ist
die Erlangung der Facharztkompetenz nach Ableistung
der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbil-
dungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

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

12 Monate in der stationdren Patientenversorgung,
davon konnen

— 6 Monate in einem anderen Gebiet angerechnet
werden

konnen bis zu 12 Monate in Radiologie angerechnet
werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— den Grundlagen der Strahlenphysik und Strahlenbio-
logie von Tumoren und gesunden Geweben bei diag-
nostischer und therapeutischer Anwendung ionisie-
render Strahlen

— den Grundlagen der fiir die Bestrahlungsplanung er-
forderlichen bildgebenden Verfahren zur Therapiepla-
nung

— der Strahlentherapie einschliellich der Indikations-
stellung und Bestrahlungsplanung

— der medikamentosen und physikalischen Begleitbe-
handlung zur Verstdrkung der Strahlenwirkung im
Tumor und zur Protektion gesunder Gewebe

— den Grundlagen der intracavitdren und interstitiellen
Brachytherapie

— der Behandlung von Tumoren im Rahmen von Kombi-
nationsbehandlungen und interdisziplinirer Therapie-
konzepte einschlieBlich der medikamenttsen Tumor-
therapie als integraler Bestandteil der Facharztweiter-
bildung

— der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender
Patienten

— der Nachsorge und Rehabilitation von Tumorpatienten

— den Grundlagen der Erndhrungsmedizin einschlieBlich
distetischer Beratung

— psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reak-
tionen und psychosozialen Zusammenhéngen

— der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie

— den Grundlagen des Strahlenschutzes beim Patienten
und Personal einschlieflich der Personaliiberwachung

— den Grundlagen des Strahlenschutzes beim Umgang
mit offenen und geschlossenen radioaktiven Strahlern
einschlieBlich des baulichen und apparativen Strah-
lenschutzes

— der Geritekunde
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Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

- Anwendung bildgebender Verfahren zur Therapiepla-
nung, z. B. Rontgensimulator, Computertomographie,
Ultraschalluntersuchungen

— Erstellung strahlentherapeutischer Behandlungspléne
auch unter Einbeziehung von Kombinationstherapien
und interdisziplindrer Behandlungskonzepte

— externe Strahlentherapie (Teilchenbeschleuniger, ra-
dioaktive Quellen, Rontgentherapie) einschlieflich mit
Linearbeschleunigern

— Brachytherapie einschlieBlich bei Tumoren des weibli-
chen Genitale

— Bestrahlungsplanungen mit einem Simulator ein-
schlieBlich Einbezug von Rechnerplinen und Compu-
tertomographie

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

31
Gebiet Transfusionsmedizin

Definition:

Das Gebiet Transfusionsmedizin umfasst als klinisches
Fach die Auswahl und medizinische Betreuung von
Blutspendern, die Herstellung, Priifung und Weiterent-
wicklung allogener und autologer zellularer und plasma-
tischer Blutpraparate und alle Aufgabenbereiche in der
Vorbereitung, Durchfiihrung und Bewertung hamothera-
peutischer Massnahmen am Patienten.

Facharzt/Fachirztin fiir Transfusionsmedizin
(Transfusionsmediziner/Transfusionsmedizinerin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung ist die Erlangung der Facharzt-
kompetenz Transfusionsmedizin nach Ableistung der
vorgeschriebenen Weiterbildungszeiten und Weiterbil-
dungsinhalte.

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstatte gemall § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
kénnen

24 Monate in der stationéren Patientenversorgung im
Gebiet Chirurgie und/oder Innere Medizin und Allge-
meinmedizin und/oder in Ané&sthesiologie, Frauen-
heilkunde und Geburtshilfe, Kinder- und Jugendme-
dizin, Neurochirurgie und/oder Urologie angerechnet
werden, davon konnen

— 6 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet wer-
den

konnen bis zu 12 Monate in Laboratoriumsmedizin
angerechnet werden, davon kénnen

— 6 Monate in Mikrobiologie, Virologie und Infekti-
onsepidemiologie angerechnet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— den fiir die Produktsicherheit erforderlichen laborana-
lytischen Methoden und deren Interpretation

— der Blutgruppenserologie einschlieBlich Vertréglich-
keitsprobe vor Transfusionen

— der Vorbeugung, Erkennung, Préparateauswahl und
Behandlungsempfehlung auch im Rahmen der perina-
talen Hdmotherapie und immunh&matologischen Di-
agnostik der Mutterschaftsvorsorge
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— der Patienteninformation und Patientenkommunika-
tion tiber Indikation, Durchfiihrung und Risiken von
hédmotherapeutischen Behandlungen

— der Planung, Organisation und Durchfithrung von
Blutspendeaktionen

— der Spenderauswahl und medizinischen Betreuung
von Blutspendern

— der Immunprophylaxe

— der Gewinnung, Herstellung, Priifung, Bearbeitung
und Weiterentwicklung zelluldrer, plasmatischer und
spezieller Blutkomponenten sowie deren Lagerung
und Transport

— der praparativen und therapeutischen H&mapherese
sowie analoger Verfahren

— der Indikation, Spenderauswahl und Durchfiihrung
der autologen Blutspende

— der Indikation, Spenderauswahl, Spenderkonditio-
nierung und Gewinnung von allogenen und autolo-
gen Stammzellen einschlieBlich der Produktbearbei-
tung

— der Praparation und Expansion autologer und alloge-
ner Zellen

— der Langzeitlagerung und -kryokonservierung von
Blutkomponenten

— der Freigabe und Entsorgung der Blutkomponenten

— der Durchfiihrung und Bewertung von Rickverfol-
gungsverfahren

— der Erfassung und Bewertung von transfusionsmedizi-
nischen Nebenwirkungen einschlieBlich Therapiemal3-
nahmen bei einem Transfusionszwischenfall und einer
serologischen Notfallsituation

— der priméaren Notfallversorgung einschlieBlich der
Schockbehandlung und der Herz-Lungen-Wiederbele-
bung

— den Grundlagen der Organisation der Blutversorgung
im Katastrophenfall

— der diagnostischen und therapeutischen Konsiliarta-
tigkeit

— der Gewinnung von Untersuchungsmaterial sowie
Probentransport, -eingangsbegutachtung, -aufberei-
tung und -untersuchung

— der Erkennung, Bewertung und Steuerung von Ein-
fluBgroBen auf Messergebnisse

— der Durchfiihrung und Bewertung von immunh&mato-
logischen Untersuchungen an Kkorpuskuldren und
plasmatischen Bestandteilen des Blutes sowie an Blut
bildenden Zellen

— den Grundlagen der Transplantationsimmunologie
und Organspende

— der Therapie mit Hamotherapeutika

— den Grundlagen fiir die Zulassung von Blut und Blut-
produkten nach dem Arzneimittelgesetz

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— Bearbeitung der Blutkomponenten, z. B. Separations-
technik, Filtration, Waschen, Kryokonservierung, Be-
strahlung mit ionisierenden Strahlen, Einengen, Zu-
sammenfiigen und andere Techniken

— produktbezogene immunhimatologische, Kklinisch-
chemische, héamostaseologische, infektiologische und
Laboranalytik

— serologische, zytometrische und molekularbiologi-
sche Bestimmungen von Antigenen sowie von Allo-
und Auto-Antikorpern gegen korpuskuldre Blutbe-
standteile des Blutes einschliefllich Vertriglichkeits-
proben

— préaparative und therapeutische Hamapherese
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Gebiet Urologie

Definition:

Das Gebiet Urologie umfasst die Vorbeugung, Erken-
nung, Behandlung, Nachsorge und Rehabilitation von
Erkrankungen, Funktionsstérungen, Fehlbildungen und
Verletzungen des ménnlichen Urogenitalsystems und der
weiblichen Harnorgane.

Facharzt/Fachiirztin fiir Urologie
(Urologe/Urologin)

Weiterbildungsziel:

Ziel der Weiterbildung im Gebiet Urologie ist die Erlan-
gung der Facharztkompetenz nach Ableistung der vor-
geschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbildungs-
inhalte.

Weiterbildungszeit:

60 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstatte gemall § 5 Abs. 1 Satz 1, davon
kénnen

bis zu 12 Monate in der stationéiren Patientenversor-
gung im Gebiet Chirurgie angerechnet werden

6 Monate in einem anderen Gebiet angerechnet wer-
den

bis zu 12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet
werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Vorbeugung, Erkennung, Behandlung, Nachsorge
und Rehabilitation von Erkrankungen, Infektionen,
Verletzungen und Fehlbildungen des ménnlichen Uro-
genitalsystems und der weiblichen Harnorgane sowie
Notfallversorung

— der Vorbeugung, (Frih-)Erkennung, Behandlung und
Nachsorge von urologischen Tumorerkrankungen

— den Grundlagen der gebietsbezogenen Tumortherapie
einschlieBlich der Indikationsstellung zur urologi-
schen Strahlentherapie

— der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender
Patienten

— den umwelthygienischen Aspekten der Entstehung
urologischer Tumore

— der Erkennung und Behandlung der erektilen Dys-
funktion einschlieBlich der Erkennung andrologischer
Storungen und Indikationsstellung zur weiterfithren-
den Behandlung

— der Familienplanung und Sexualberatung des Mannes
und des Paares

— der Sterilisation und (Re-)Fertilisierung des Mannes

— der Erkennung und Behandlung gebietsbezogener en-
dokrin bedingten Alterungsprozesse

— der Erkennung proktologischer Erkrankungen und
der Indikationsstellung zur weiterfithrenden Behand-
lung

— der Erndhrungsberatung und Diétetik bei urologi-
schen Erkrankungen

— der Indikationsstellung zur operativen Behandlung
und der Risikoeinschitzung und prognostischen
Beurteilung einschliellich der Nierentransplanta-
tion
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— den Prinzipien der perioperativen Diagnostik und Be-
handlung

— endoskopischen und minimal-invasiven Operations-
verfahren

— der Erhebung einer intraoperativen radiologischen
Befundkontrolle unter Berticksichtigung des Strahlen-
schutzes

— instrumentellen und funktionellen Untersuchungsme-
thoden einschlieBlich urodynamischer Verfahren

— psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reak-
tionen und psychosozialen Zusammenhéngen

— der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewin-
nung und -behandlung fiir Laboruntersuchungen ein-
schlieBlich den Grundlagen zytodiagnostischer Ver-
fahren sowie Einordnung der Ergebnisse in das jewei-
lige Krankheitsbild

— Wundversorgung, Wundbehandlung und Verbands-
lehre

— der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie

— der Erkennung und Behandlung akuter Notfille ein-
schlieflich lebensrettender MaBnahmen zur Auf-
rechterhaltung der Vitalfunktionen und Wiederbele-
bung

— der Indikationsstellung und Uberwachung physikali-
scher TherapiemaBBnahmen

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:
— urologische Fritherkennungsuntersuchungen
— Ejakulatuntersuchungen

— kulturelle bakteriologische und mykologische Unter-
suchung im Nativmaterial (Urin, Prostatasekret, Eja-
kulat) unter Verwendung eines Trégers mit einem oder
mehreren vorgefertigten Nahrbéden (z. B. Eintauch-
nihrboden)

— Keimzahlschéatzung

— Nachweis antimikrobieller Wirkstoffe mittels Hemm-
stofftest

— Ultraschalluntersuchungen der Urogenitalorgane, des
Retroperitoneums und Abdomens einschlieBlich
Doppler-/Duplex-Sonographien der GefdaBle des Uro-
genitaltraktes

— Punktions- und Katheterisierungstechniken ein-
schlieBlich suprapubischer Zystostomie, Harnleiter-
schienung und Legen von Drainagen sowie der Gewin-
nung von Untersuchungsmaterial

— Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapie, en-
terale und parenterale Ernahrung einschlieflich Son-
dentechnik

— Lokal- und Regionalanésthesien

— urodynamische Untersuchungen einschlieBlich Provo-
kationstests und Uroflowmetrie

— extrakorporale Stowellenbehandlung

— urologische Eingriffe einschlieBlich endoskopischer,
laparoskopischer, lasertherapeutischer, ultraschallge-
steuerter und sonstiger physikalischer Verfahren,

— an Niere, Harnleiter, Retroperitonealraum, z. B.
Nﬁphrektomie, Ureteroskopie, Nierenbeckenplas-
ti

— an Harnblase und Prostata, z. B. Harn-Inkontinenz-
operation, Prostataadenomektomie einschliefllich
transurethraler Prostata- und/oder Blasentumor-
operationen

— am auBleren Genitale und Harnrohre, z. B. Hodenbi-
opsie, Zirkumzision, Orchidopexie, Varikozelen/
Hydrozelen-Operation, Urethrotomie

— Mitwirkung bei operativen Eingriffen hoherer Schwie-
rigkeitsgrade, z. B. Radikaloperation bei urologischen
Krebserkrankungen
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Arztliches Qualititsmanagement

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Arztliches Qualititsmanage-
ment umfasst die Grundlagen fiir eine kontinuierliche
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Verbesserung von Strukturen, Prozessen und Ergebnis-
sen in der medizinischen Versorgung.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Arztliches Qualitatsmanage-
ment nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbil-
dungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie des Weiter-
bildungskurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

36 Monate Weiterbildungszeit bei einem Weiterbildungs-
befugten an einer Weiterbildungsstatte geméll § 5 Abs. 1
Satz 1

Weiterbildungszeit:

200 Stunden Kurs-Weiterbildung gemill § 4 Abs. 8 in
Arztliches Qualitdtsmanagement

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Methodik des Qualitdtsmanagements im Gesund-
heitswesen

— der Anwendung gesundheitsokonomischer Konzepte
einschlieBlich Abschétzung von Kosten-Nutzen-Rela-
tionen

— der Darlegung und Anwendung von Qualitdtsmanage-
ment-Modellen

— den Grundlagen der Evidence-based Medicine
— der Moderation von Qualitdtsprozessen
— der Evaluation von Qualitatssicherungsverfahren

— der Implementierung und Uberpriifung der Einhal-
tung von &rztlichen Leitlinien

2
Akupunktur

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Akupunktur umfasst in Er-
gédnzung zu einer Facharztkompetenz die therapeutische
Beeinflussung von Korperfunktionen tiber definierte
Punkte und Areale der Korperoberfliche durch Aku-
punkturtechniken, fiir die eine Wirksamkeit nachgewie-
sen ist.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in der Akupunktur nach Ab-
leistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und
Weiterbildungsinhalte sowie des Weiterbildungskur-
ses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:
Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit:

120 Stunden Kurs-Weiterbildung gemil3 § 4 Abs. 8 mit
praktischen Ubungen in Akupunktur und anschlieBend
unter Anleitung eines Weiterbildungsbefugten

60 Stunden praktische Akupunkturbehandlungen

20 Stunden Fallseminare in mindestens 5 Sitzungen in-
nerhalb von mindestens 24 Monaten
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Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— den neurophysiologischen und humoralen Grundlagen
und Kklinischen Forschungsergebnissen zur Akupunk-
tur

— der Systematik und Topographie der Leitbahnen und
ausgewahlter Akupunktur-Punkte einschliefflich Ext-
ra- und Triggerpunkte sowie Punkte auBlerhalb der
Leitbahnen

— der Indikationsstellung und Einbindung der Aku-
punktur in Behandlungskonzepte

— der Punktauswahl und -lokalisation unter akupunk-
turspezifischen differentialdiagnostischen Gesichts-
punkten

— Stichtechniken und Stimulationsverfahren

— der Durchfiihrung der Akupunktur -einschlieBlich
der Mikrosystemakupunktur, z. B. im Rahmen der
Schmerztherapie

— der Teilnahme an Fallseminaren einschlieflich Vertie-
fung und Erginzung der Theorie und Praxis der Aku-
punktur anhand eigener Fallvorstellungen

3
Allergologie

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Allergologie umfasst in Er-
gédnzung zu einer Facharztkompetenz die Vorbeugung,
Erkennung und Behandlung der durch Allergene und
Pseudoallergene ausgeltsten Erkrankungen verschiede-
ner Organsysteme einschlieBlich der immunologischen
Aspekte.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Allergologie nach Ableistung
der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbil-
dungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:
Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit:

18 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemial § 5
Abs. 1 Satz 2, davon kénnen bis zu

— 12 Monate wihrend der Weiterbildung in Hals-Na-
sen-Ohrenheilkunde, Haut- und Geschlechtskrank-
heiten, Innere Medizin und Pneumologie und/oder
Kinder- und Jugendmedizin abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Biologie, chemischen und physikalischen Eigen-
schaften und der Okologie der Allergene und der Al-
lergenextrakte sowie deren umweltmedizinischer Be-
deutung

— der Allergiepravention einschlieflich Allergenkarenz
und Allergen-Elimination

— der Indikationsstellung und Bewertung von serologi-
schen, zelluldren und pharmakologischen in-vitro-
Testverfahren

— der Ernahrungsberatung einschlieBlich Eliminations-
diaten

— der spezifischen Immuntherapie (Hyposensibilisie-
rung) einschlieflich der Erstellung des Behandlungs-
plans
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— der Notfallbehandlung des anaphylaktischen Schocks

— psychosozialer Problematik einschlieflich berufsbe-
dingter Aspekte

— der Diagnostik psychogener Symptome und somato-
psychischer Reaktionen

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— Erhebung und Dokumentation der speziellen allergo-
logischen Anamnese

- Kutan- und Epikutanteste bei Soforttyp- und Spéat-
typ-Reaktionen

— Bestimmung hautsensibilisierender Antikérper vom
Soforttyp (Ig E)

— gebietsbezogene Provokationsteste, z. B. nasal, bron-
chial, oral, parenteral

— zelluldre in-vitro-Testverfahren, z. B. Antigen-abhéan-
gige Lymphozytenstimulation, Durchflufizytometrie,
Histamin- und Leukotrien-Freisetzung

— Stichprovokationstestung zur Therapiekontrolle

— Auswertung von Pollen-, Schimmelpilz- oder Haus-
staubproben

— Durchfiihrung der spezifischen Immuntherapie

— besondere Methoden der spezifischen Immuntherapie
mit Hymenopterengiften

4
Andrologie

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Andrologie umfasst in Ergan-
zung zu einer Facharztkompetenz die Vorbeugung, Er-
kennung, konservative Behandlung und Rehabilitation
von ménnlichen Fertilitatsstorungen einschlieBlich part-
nerschaftlicher Stérungen und ménnlicher Kontrazepti-
on, der erektilen Dysfunktion einschlieflich Libido-,
Ejakulations- und Kohabitationsstérungen, des primé-
ren und sekundédren Hypogonadismus, der Pubertas tar-
da sowie der Seneszenz des Mannes.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Andrologie nach Ableistung
der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbil-
dungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung fiir Haut- und Geschlechtskrank-
heiten oder Urologie oder Schwerpunktanerkennung fiir
Innere Medizin und Endokrinologie und Diabetologie

Weiterbildungszeit:

18 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemif § 5
Abs. 1 Satz 2, davon kénnen

6 Monate wéhrend der Weiterbildung in Haut- und
Geschlechtskrankheiten, Innere Medizin und Endo-
krinologie und Diabetologie oder Urologie abgelei-
stet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der andrologischen Beratung auch onkologischer Pati-
enten einschlieBlich Kryokonservierung von Sperma-
tozoen und Hodengewebe

— Storungen der Erektion und Ejakulation
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— der interdisziplindren Indikationsstellung zu den Ver-
fahren der assistierten Reproduktion

— den entziindlichen Erkrankungen des ménnlichen Ge-
nitale

— den Grundlagen hereditarer Krankheitsbilder ein-
schlieBlich der Indikationsstellung fiir eine humange-
netische Beratung

— der Gynékomastie

— den psychogenen Symptomen, somatopsychischen Re-
aktionen und der psychologischen Fihrung andrologi-
scher Patienten

— der Ejakulatuntersuchungen einschlieBlich Sperma-
aufbereitungsmethoden

— den sonographischen Untersuchungen des ménnlichen
Genitale
— Nachweis von andrologischen Behandlungsfallen

— der Hodenbiopsie mit Einordnung der Histologie in
das Krankheitsbild

5
Betriebsmedizin

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Betriebsmedizin umfasst in
Erginzung zu einer Facharztkompetenz die Wechsel-
beziehung zwischen Arbeit und Beruf einerseits sowie
Gesundheit und Krankheiten andererseits, die Foérde-
rung der Gesundheit und Leistungsfdhigkeit des arbei-
tenden Menschen, die Vorbeugung, Erkennung und Be-
gutachtung arbeits- und umweltbedingter Erkrankun-
gen und Berufskrankheiten.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Betriebsmedizin nach Ableis-
tung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Wei-
terbildungsinhalte sowie des Weiterbildungskurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung in einem Gebiet der unmittelba-
ren Patientenversorgung

Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten an einer
Weiterbildungsstatte gemal § 5 Abs. 1, davon

12 Monate Innere Medizin und Allgemeinmedizin

6 Monate in einem Gebiet der unmittelbaren Patien-
tenversorgung

18 Monate Betriebsmedizin/Arbeitsmedizin

360 Stunden Kurs-Weiterbildung geméfl § 4 Abs. 8, die
wihrend der 18 Monate in betriebsmedizinischer/arbeits-
medizinischer Weiterbildung abgeleistet werden sollen

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Pravention arbeitsbedingter Gesundheitsstorun-
gen und Berufskrankheiten sowie der auslésenden No-
xen einschlieBlich epidemiologischer Grundlagen

— der Gesundheitsberatung einschlieBlich Impfungen

— der betrieblichen Gesundheitsférderung einschlieBlich
der individuellen und gruppen-bezogenen Schulung

— der Beratung und Planung in Fragen des technischen,
organisatorischen und personenbezogenen Arbeits-
und Gesundheitsschutzes

— der Unfallverhiitung und Arbeitssicherheit
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— der Organisation und Sicherstellung der Ersten Hilfe
und notfallmedizinischen Versorgung am Arbeitsplatz

— der Mitwirkung bei medizinischer, beruflicher und so-
zialer Rehabilitation

— der betrieblichen Wiedereingliederung und dem Ein-
satz chronisch Kranker und schutzbedirftiger Perso-
nen am Arbeitsplatz

— der Bewertung von Leistungsfidhigkeit, Belastbarkeit
und Einsatzfihigkeit einschlieBlich der Arbeitsphysio-
logie

— der Arbeitshygiene einschlieBlich der arbeitsmedizini-
schen Toxikologie

— der Arbeits- und Betriebspsychologie einschlielich
psychosozialer Aspekte

— allgemeinen arbeitsmedizinischen Vorsorgeuntersu-
chungen (einschlieBlich verkehrs-medizinischer Fra-
gestellungen)

— der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewin-
nung und -behandlung fiir Laboruntersuchungen ein-
schlieflich des Biomonitorings und der betriebsmedi-
zinischen Bewertung der Ergebnisse

— der Entwicklung betrieblicher Praventionskonzepte

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— arbeitsmedizinische
Rechtsvorschriften

Vorsorgeuntersuchungen nach

— Arbeitsplatzbeurteilungen und Gefdhrdungsanalysen
— Beratungen zur ergonomischen Arbeitsgestaltung

— Ergometrie

— Lungenfunktionspriifungen

— Beurteilung des Hor- und Sehvermdogens mittels einfa-
cher apparativer Techniken

— Arbeitsumgebungsfaktoren, z. B. Larm, Klimagroen,
Beleuchtung, Gefahrstoffe

6
Dermatohistologie

Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Dermatohistologie
sind integraler Bestandteil der Weiterbildung zum Fach-
arzt fiir Pathologie.

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Dermatohistologie umfasst in
Erginzung zur Facharztkompetenz die Durchfiihrung
von histologischen Untersuchungen an der normalen
und pathologischen Haut, Unterhaut, deren Anhangsge-
bilde und der hautnahen Schleimh&ute.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Dermatohistologie nach Ab-
leistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und
Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung fiir Haut- und Geschlechtskrank-
heiten

Weiterbildungszeit:

24 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fiir Der-
matohistologie gemall § 5 Abs. 1 Satz 2 oder Pathologie
gemil § 5 Abs. 1 Satz 1, davon kénnen

— 6 Monate wiahrend der Weiterbildung in Haut- und
Geschlechtskrankheiten abgeleistet werden
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Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— den Methoden der technischen Bearbeitung, der Fér-
bung sowie der dazu erforderlichen Apparatekunde

— der morphologischen Diagnostik einschlieBlich der
Spezialfarbungen der Histochemie, Immunhistologie
und optischer Sonderverfahren

— der photographischen Dokumentation

— der interdisziplindren Zusammenarbeit auch durch re-
gelmaBige Teilnahme an klinischen dermatohistologi-
schen Demonstrationen

— der Befundung von histologischen Praparaten von
Krankheitsfallen aus dem Gebiet Haut- und Ge-
schlechtskrankheiten einschlieBlich Schnellschnittun-
tersuchungen

7
Diabetologie

Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Diabetologie sind
integraler Bestandteil der Schwerpunkt-Weiterbildung
in Innere Medizin und Endokrinologie und Diabetologie.

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Diabetologie umfasst in Er-
gédnzung zu einer Facharztkompetenz die Erkennung,
Behandlung und Rehabilitation aller Formen der diabe-
tischen Stoffwechselstorung einschlieBlich ihrer Kompli-
kationen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Diabetologie nach Ableistung
der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbil-
dungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung im Gebiet Innere Medizin und
Allgemeinmedizin oder fir Kinder- und Jugendmedizin

Weiterbildungszeit:

18 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fiir Diabe-
tologie gemall § 5 Abs. 1 Satz 2 oder Innere Medizin und
Endokrinologie und Diabetologie gemil § 5 Abs. 1
Satz 1, davon kénnen

— 6 Monate wihrend der Weiterbildung im Gebiet
Innere Medizin und Allgemeinmedizin oder in Kin-
der- und Jugendmedizin abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Vorbeugung, Erkennung und konservativen Be-
handlung des Diabetes mellitus aller Typen, Formen
und Schweregrade einschlieBllich assoziierter metabo-
lischer Storungen und Erkrankungen

— der Behandlung der sekundiren Diabetesformen und
des Diabetes mellitus in der Graviditat

— strukturierten Schulungskursen fir Typ 1- und Typ 2-
Diabetiker mit und ohne Komplikationen, fiir schwan-
gere Diabetikerinnen sowie Schulungen zur Hypogly-
kamiewahrnehmung

— der Berufswahl- und Familienberatung bei Diabeti-
kern

— der Fritherkennung, Behandlung und Vorbeugung von
Diabeteskomplikationen einschlieBlich des diabeti-
schen Fuisyndroms
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— der Erndhrungsberatung und Didtetik bei Diabetes
mellitus

— der Insulinbehandlung einschlieBlich der Insulinpum-
penbehandlung

8
Flugmedizin

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Flugmedizin umfasst in Er-
gédnzung zu einer Facharztkompetenz die Luft- und
Raumfahrtmedizin einschlieBlich der physikalischen und
medizinischen Besonderheiten des Aufenthaltes in Luft
und Weltraum sowie des Wohlergehens des fliegenden
Personals und der Passagiere.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Flugmedizin nach Ableistung
der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbil-
dungsinhalte sowie des Weiterbildungskurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung im Gebiet Innere Medizin und
Allgemeinmedizin oder fiir Arbeitsmedizin

Weiterbildungszeit:

6 Monate Weiterbildung bei einem Weiterbildungsbefug-
ten gem&B § 5 Abs. 1 Satz 2

180 Stunden Kurs-Weiterbildung gemifl § 4 Abs. 8 in
Flugmedizin

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der klinischen Flugphysiologie

— der Beurteilung der Leistungsfihigkeit und Flieger-
verwendungsfihigkeit

— der Flugpsychologie
— den Flugreisetauglichkeitsbestimmungen

— Prinzipien des Primér- und Sekundirtransportes von
Kranken und Behinderten in Flugzeugen und Hub-
schraubern

— der medizinischen Ausristung an Bord von Verkehrs-
flugzeugen

— flugmedizinischer Beratung von Fernreisenden tiber
Malariaprophylaxe, Impfungen und Einreisebestim-
mungen, Hygienemafinahmen und Medikamentenan-
passung bei Zeitzonenverschiebung

— Cockpit-Erfahrung (bei einem Besatzungsumlauf) in
groBen Verkehrsflugzeugen mit Zeitzonenverschie-
bung (mindestens 6 Zeitzonen)

— FREMEC- und MEDA-Formularen der IATA fiir kran-
ke und behinderte Passagiere

9
Geriatrie

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Geriatrie umfasst in Ergéin-
zung zu einer Facharztkompetenz die Vorbeugung, Er-
kennung, konservative und interventionelle Behandlung
und Rehabilitation korperlicher und seelischer Erkran-
kungen im biologisch fortgeschrittenen Lebensalter mit
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dem Ziel der Erhaltung und Wiederherstellung grofBt-
moglicher Selbststandigkeit.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Geriatrie nach Ableistung der
vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbil-
dungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:
Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit:

18 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemall § 5
Abs. 1 Satz 2

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Symptomatologie und funktionellen Bedeutung
von Altersveranderungen sowie Erkrankungen und
Behinderungen des hoheren Lebensalters

— geriatrisch diagnostischen Verfahren zur Erfassung
organbezogener und tibergreifender motorischer, emo-
tioneller und kognitiver Funktionseinschrankungen

— Vorbeugung und Erkennung sowie Stadieneinteilung,
Indikationsstellung und prognostische Einschitzung
konservativer und invasiver TherapiemalBnahmen ge-
riatrischer Syndrome, einschlieBlich Indikationsstel-
lung sowie ggf. Durchfiihrung interventioneller Thera-
pieformen wie

— Gebrechlichkeit

— lokomotorische Probleme und Stiirze

— verzogerte Remobilitat/Immobilitat

— metabolische Instabilitdt einschlieBlich des Delirs
— Inkontinenz

— Dekubitus

- kognitiv-neuropsychologische Storungen einschlie3-
lich Depression und Demenz

— der Durchfiihrung des geriatrischen Assessments ein-
schlieBlich Testungen der Hirnleistungsfdhigkeit und
Untersuchungen des Verhaltens und der emotionellen
Befindlichkeit mit Hilfe von Schitzskalen

— der geriatrischen Therapie von korperlichen und seeli-
schen Erkrankungen einschlieflich der Erstellung in-
terdisziplindrer Therapiepldne und der Verlaufskon-
trolle

— den speziellen pharmakodynamischen Besonderheiten
und der Dosierung von Arzneimitteln, Medikamenten-
interaktionen bei Mehrfachverordnungen unter beson-
derer Berticksichtigung von Compliance und der Me-
dikamentenhandhabung im hoheren Lebensalter

— der altersaddquaten Erndhrung und Diétetik

— physio- und ergotherapeutischen, prothetischen und
logopédischen Mafinahmen

— Reintegrationsmafinahmen und Nutzung externer Hil-
fen und sozialer Einrichtungen zur Wiedereingliede-
rung unter Berticksichtigung von Multimorbiditat und
korperlich-seelischen Wechselwirkungen

— der Hygieneberatung

— der Anleitung eines interdisziplinidren therapeutischen
Teams

— dem gezielten Einsatz von Akuttherapie und (Friih-)
Rehabilitation unter Berticksichtigung ambulanter,
teilstationdrer und stationdrer Versorgungsangebote
und der qualifizierten Uberleitung

— der Beratung bezliglich sozialmedizinischer, pflege-
und betreuungsrechtlicher Fragestellungen sowie be-
sonderer Aspekte der Heil- und Hilfsmittelverordnung
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— der Durchfiihrung geriatrischer Konsile einschlielich
Screening, geriatrischen Assessment und Festlegung
eines vorldufigen Therapieziels

— der Planung und Durchfiihrung von strukturierter

(Akut-)Diagnostik einschlieBlich geriatischen Assess-
ment bei Patienten mit

— Sturzkrankheit

— Hemiplegiesyndrom

— Hirnleistungsstorung einschlieflich der Differenti-
aldiagnostik Delir, Depression und Demenz

— Inkontinenz

— protrahierter Remobilisation

— Tumorerkrankungen und nicht malignen Begleiter-
krankungen

— geriatrietypischen Syndromen und/oder chroni-
schen Schmerzen

Ubergangsbestimmung:

Kammerangehorige, die sich bei In-Kraft-Treten dieser
Weiterbildungsordnung nach Facharztanerkennung in
der Fakultativen Weiterbildung Klinische Geriatrie be-
finden, konnen diese innerhalb einer Frist von 2 Jahren
nach der bisher giiltigen Weiterbildungsordnung ab-
schliefen und erhalten nach bestandener Priifung die
Zusatzbezeichnung Geriatrie.

Kammerangehorige, die die Fakultative Weiterbildung
Klinische Geriatrie besitzen, sind berechtigt, stattdessen
die Zusatzbezeichnung Geriatrie zu fiihren.

10
Gynikologische Exfoliativ-Zytologie

Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Gynikologische
Exfoliativ-Zytologie sind integraler Bestandteil der Wei-
terbildung zum Facharzt fiir Pathologie.

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Gynikologische Exfoliativ-
Zytologie umfasst in Ergdnzung zu einer Facharztkom-
petenz die Durchfithrung und Befundung gynékologi-
scher Abstrichuntersuchungen zur Friherkennung des
Gebarmutterhalskrebses.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Gynékologische Exfoliativ-Zy-
tologie nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbil-
dungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung fiir Frauenheilkunde und Ge-
burtshilfe

Weiterbildungszeit:

Der Nachweis einer zusidtzlichen Mindestweiterbildungs-
zeit ist nicht erforderlich.

Die Weiterbildung findet unter Anleitung eines Weiter-
bildungsbefugten fiir Gynikologische Exfoliativ-Zytolo-
gie gemélB § 5 Abs. 1 Satz 2 oder Pathologie gemal3 § 5
Abs. 1 Satz 1 statt.

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der sachgerechten Abstrichentnahme
— der Aufbereitung des Praparates
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— der Erhebung des Befundes und Erstellung des Be-
fundberichtes

— der Erkennung, Bewertung und Steuerung von Ein-
flussgroBen und Storfaktoren auf die Untersuchungs-
ergebnisse

— der Begutachtung und Klassifizierung des Zellausstri-
ches, auch bei Zervixkarzinomen und deren Vorstufen

Ubergangsbestimmung:

Kammerangehorige, die die Fachkunde Gynékologische
Exfoliativ-Zytologie zum Zeitpunkt des In-Kraft-Tre-
tens dieser Weiterbildungsordnung besitzen, sind be-
rechtigt, diese als Zusatzbezeichnung zu fiithren.

11
Hamostaseologie

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Hémostaseologie umfasst in
Erginzung zu einer Facharztkompetenz die Erkennung
und Behandlung von okkulten und manifesten Thrombo-
embolien und Blutungsstérungen bei vererbten und er-
worbenen Hamostasestérungen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Hamostaseologie nach Ableis-
tung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Wei-
terbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung in den Gebieten Chirurgie, Innere
Medizin und Allgemeinmedizin oder fiir Anésthesiologie,
Frauenheilkunde und Geburtshilfe, Kinder- und Jugend-
medizin, Laboratoriumsmedizin, Neurologie oder Trans-
fusionsmedizin

Weiterbildungszeit:

12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemé&l § 5
Abs. 1 Satz 2, davon kénnen

6 Monate in Innere Medizin und Angiologie, Innere
Medizin und Hédmatologie und Onkologie oder Trans-
fusionsmedizin abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Symptomatologie und Diagnostik von arteriellen
und venodsen Thrombosen

— der antithrombotischen Therapie mit Antikoagulanzi-
en, Thrombozytenfunktionshemmern und Fibrinolyti-
ka

— der Symptomatologie und Differentialdiagnostik von
Storungen der zelluldren und plasmatischen Hamosta-
se

— der Therapie mit Gerinnungsfaktoren, Thrombozyten,
anderen Blutkomponenten und Hamostyptika

— der Diagnostik thrombophiler und himorrhagischer
Diathesen

— der Prophylaxe von Hamostasestorungen bei heredita-
ren und erworbenen Diathesen

— der Diagnostik und Therapiesteuerung bei dissemi-
nierter intravasaler Koagulopathie und anderen kom-
plexen Hamostasestorungen

— der Therapietiberwachung und Chargendokumenta-
tion
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12
Handchirurgie

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Handchirurgie umfasst in Er-
gédnzung zu einer Facharztkompetenz die Vorbeugung,
Erkennung, operative und nicht operative Behandlung,
Nachsorge und Rehabilitation von Erkrankungen, Ver-
letzungen, Fehlbildungen und Tumoren der Hand und
des distalen Unterarms sowie die Rekonstruktion nach
Erkrankungen oder Verletzungen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Handchirurgie nach Ableis-
tung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Wei-
terbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:
Facharztanerkennung im Gebiet Chirurgie

Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemifl § 5
Abs. 1 Satz 2, davon kénnen bis zu

12 Monate wihrend der Weiterbildung in Allgemeine
Chirurgie, Kinderchirurgie, Orthopadie und Unfall-
chirurgie oder Plastische und Asthetische Chirurgie
abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Vorbeugung, (Frith-)Erkennung, operativen und
nichtoperativen Behandlung der Erkrankungen, Ver-
letzungen und Fehlbildungen der Hand einschlieBlich
der mikrochirurgischen Technik zur Replantation und
der Bildung freier Lappen zur Deckung postraumati-
scher und tumorbedingter Haut-Weichteildefekte

— der Rehabilitation und Nachsorge der Verletzungen
und Erkrankungen der Hand

— der Indikationsstellung und Uberwachung physikali-
scher TherapiemaBnahmen

— der Lokal- und Regionalanésthesie an der oberen Ext-
remitat

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:
— Operative Eingriffe an

— Haut und Subkutis, einschliefllich freier Hauttrans-
plantation und gestielter Nah- und Fernlappenplas-
tiken sowie freien Transplantationen mit mikrovas-
kularem Anschluss

— Sehnen, einschlieflich Beuge- und Strecksehnen-
ndhten, -transplantationen und -l6sungen sowie Sy-
novialektomien, Wiederherstellungseingriffen und
Ringbandspaltungen sowie Sehnenumlagerungen
als motorische Ersatzoperation und Operationen der
Dupuytren’schen Kontraktur

— Knochen, einschlieflich geschlossener Frakturbe-
handlungen, Osteosynthesen und Korrekturosteoto-
mien sowie Behandlungen von Pseudarthrosen und
Knochentransplantationen

— Gelenken, einschlieflich Luxationsbehandlung,
Niahten der Seitenbinder, der palmaren Platte, se-
kundéren Bandrekonstruktionen, Denervierungen
sowie Arthrolysen, Arthroplastiken, Arthrodesen
und Synovialektomien

— Nerven, einschlieflich mikrochirurgische Wieder-
herstellungen, Nerventransplantationen und Neuro-
lysen
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— Blutgefafien,einschlieBlich mikrochirurgischer Arte-
rien- und Venennihte und Veneninterponate

— Lokalbehandlungen, einschlieBlich besonderer Ver-
letzungen, z. B. Brandverletzungen, chemische Ver-

letzungen, Elektrotraumen, Spritzpistolenverlet-
zungen, Kompartmentsyndrome und Volkmannsche
Kontrakturen

— Eingriffe bei Nervenkompressionssyndromen ein-
schlieBlich des Karpaltunnelsyndroms

— Tumorresektionen der Weichteile und der Knochen
— Eingriffe bei Infektionen
— Amputationen an der Hand

— Operationen angeborener Fehlbildungen an Hand
und distalem Unterarm

13
Homoopathie

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Homoopathie umfasst in Er-
gidnzung zu einer Facharztkompetenz die konservative
Behandlung mit homd&opathischen Arzneimitteln, die
aufgrund individueller Krankheitszeichen als Einzelmit-
tel nach dem Ahnlichkeitsprinzip angewendet werden.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Homdopathie nach Ableistung
der vorgeschriebenen Weiterbildungsinhalte sowie des
Weiterbildungskurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:
Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit:

6 Monate Weiterbildung bei einem Weiterbildungsbefug-
ten gemalBl § 5 Abs. 1 Satz 2 oder auch ersetzbar durch
100 Stunden Fallseminare einschlieBlich Supervision

160 Stunden Kurs-Weiterbildung gemafl § 4 Abs. 8 in
Homoopathie

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— dem Therapieansatz der Homdoopathie

— der Herstellung, Priifung und Wirkung homdopathi-
scher Arzneimittel

— der homoopathischen Lehre der akuten und chroni-
schen Krankheiten und ihrer spezifischen homoéopa-
thischen Behandlung

— der individuellen Arzneimittelwahl nach dem Ahn-
lichkeitsprinzip

— der strukturierten homoopathischen Erstanamnese
und Folgeanamnesen

— der Indikationsstellung, der Durchfithrung und den
Grenzen homoopathischer Behandlung

— der Fallanalyse akuter und chronischer homdoopathi-
scher Behandlungsfille mit wahlanzeigenden Sympto-
men, Repertorisation und Differentialdiagnose unter
Zuhilfenahme verschiedener Repertorien und Arznei-
mittellehren

— der Verlaufsanalyse akuter und chronischer Krank-
heitstille einschlielich Bewertung der Reaktion und
Begrindung fiir einen Wechsel des Mittels oder der
Potenz

— der Dosierungslehre: Potenzwahl, Potenzhohe, Repeti-
tion in Abhéngigkeit vom Fallverlauf

1125

14
Infektiologie

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Infektiologie umfasst in Er-
ganzung zu einer Facharztkompetenz die Vorbeugung,
Erkennung und konservative Behandlung erregerbeding-
ter Erkrankungen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Infektiologie nach Ableistung
der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbil-
dungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung im Gebiet Innere Medizin und
Allgemeinmedizin oder fir Kinder- und Jugendmedizin

Weiterbildungszeit:

12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemilB3 § 5
Abs. 1 Satz 2, davon kénnen

6 Monate im Gebiet Innere Medizin und Allgemein-
medizin oder in Kinder- und Jugendmedizin oder
Mikrobiologie, Virologie und Infektionsepidemiologie
abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Epidemiologie, Vorbeugung, Erkennung und Be-
handlung von septischen, zyklischen und lokalen In-
fektionen einschliefllich deren Manifestationen und
Komplikationen

— der antimikrobiellen Chemotherapie

— der Erkennung und Behandlung importierter und
einheimischer Infektionskrankheiten insbesondere
nosokomialer und opportunistischer Infektionen
einschlieBlich schwerer Organinfektionen und der
Sepsis

— der Erkennung und Behandlung assoziierter Infek-
tionssyndrome bei immunsuppressiven Zustianden

— der Seuchenmedizin einschlieBlich Impfprophylaxe

15
Intensivmedizin

Dieser Bezeichnung kann der adjektivische Zusatz der
jeweiligen Facharztbezeichnung zugefiigt werden, z. B.
Anésthesiologische, Chirurgische, Internistische, Padiat-
rische, Neurochirurgische, Neurologische Intensivmedi-
zin.

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Intensivmedizin umfasst in
Ergédnzung zu einer Facharztkompetenz die Intensiv-
uberwachung und Intensivbehandlung von Patienten,
deren Vitalfunktionen oder Organfunktionen in lebens-
bedrohlicher Weise gestort sind und durch intensive the-
rapeutische Verfahren unterstiitzt oder aufrechterhalten
werden miissen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Intensivmedizin nach Ableis-
tung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Wei-
terbildungsinhalte.
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Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung in den Gebieten Chirurgie, Innere
Medizin und Allgemeinmedizin oder fiir Anésthesiologie,
Kinder- und Jugendmedizin, Neurochirurgie oder Neu-
rologie

Weiterbildungszeit:

24 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemafl § 5
Abs. 1 Satz 2, davon kénnen

6 Monate — fiir das Gebiet Anésthesiologie: 12 Mona-
te — wiahrend der Facharztweiterbildung abgeleistet
werden

6 Monate in der Intensivmedizin eines anderen Ge-
bietes abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Versorgung von Funktionsstorungen lebenswichti-
ger Organsysteme

— der Intensivbehandlung des akuten Lungen- und Nie-
renversagens, von akuten Storungen des zentralen
Nervensystems, von Schockzusténden, der Sepsis und
des Sepsissyndroms sowie des Multiorganversagens

— interdisziplinirer Behandlungskoordination
— der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie

— der Anwendung von intensivmedizinischen Score-Sys-
temen

— Transport von Intensivpatienten

— der Hirntoddiagnostik einschlieflich der Organisation
von Organspende

— krankenhaushygienischen und organisatorischen As-
pekten der Intensivmedizin

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:

— Punktions-, Katheterisierungs- und Drainagetechni-
ken einschlieBlich radiologischer Kontrolle

— kardio-pulmonale Wiederbelebung
— Mess- und Uberwachungstechniken
— Bronchoskopie

— atmungsunterstiitzende Mafnahmen bei nicht intu-
bierten Patienten

- differenzierte Beatmungstechniken einschlieflich Be-
atmungsentwohnung

— Analgesierungs- und Sedierungsverfahren

— enterale und parenterale Ernidhrung einschlielich
Sondentechnik

— Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapie

— Anwendung extrakorporaler Ersatzverfahren bei aku-
tem Organversagen

— Kardioversion, Defibrillation und Elektrostimulation
des Herzens

— Anlage passagerer transvendser Schrittmacher ein-
schlieBlich radiologischer Kontrolle

Zuséatzlich gebietsbezogener Einsatz intensivmedizini-
scher Behandlungsverfahren in:

Anisthesiologie:
— perioperative intensivmedizinische Behandlung

— intensivmedizinische Uberwachung und Behandlung
nach Traumen

- differenzierte Diagnostik und Therapie kardialer und
pulmonaler Erkrankungen
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— Behandlung intensivmedizinischer Krankheitsbilder
in Zusammenarbeit mit den das Grundleiden behan-
delnden Arzten

Chirurgie:

— intensivmedizinische Behandlung gebietsbezogener
Krankheitsbilder, insbesondere bei oder nach Opera-
tionen und Verletzungen

— differenzierte Diagnostik und Therapie bei vital be-
drohlichen chirurgischen Erkrankungen

Innere Medizin und Allgemeinmedizin:

— intensivmedizinische Behandlung gebietsbezogener
Krankheitsbilder

— differenzierte Diagnostik und Therapie bei vital be-
drohlichen internistischen Erkrankungen

— differenzierte Elektrotherapie des Herzens und spezi-
elle Pharmakotherapie der akut vital bedrohlichen
Herz-Rhythmusstorungen

— differenzierter Einsatz von extrakorporalen Nierener-
satzverfahren

Kinder- und Jugendmedizin:

— intensivmedizinische
Krankheitsbilder

— pra- und postoperative Intensivbehandlung von Kin-
dern und Jugendlichen

Behandlung gebietsbezogener

— Erstversorgungen von vital gefiahrdeten Friih- und
Neugeborenen

— Transportbegleitung kritisch kranker Kinder

Neurochirurgie:

— intensivmedizinische Behandlung bei oder nach neu-
rochirurgischen Operationen und Verletzungen

— intensivmedizinische Behandlung bei intrakraniellen
und intraspinalen Prozessen,

— intrakranielle Hirndruckmessung, Uberwachung von
intrakraniellem Druck und cerebralem Perfusions-
druck

- Uberwachung und Bewertung insbesondere neurophy-
siologischer Monitoringverfahren

Neurologie:

— intensivmedizinische Behandlung gebietsbezogener
Krankheitsbilder einschlieBlich lebensbedrohlicher
entziindlicher, neuromuskulirer, myogener, extra-
pyramidaler und neuropsychiatrischer Erkrankun-
gen

— Intensivbehandlung von raumfordernden intrakraniel-
len Prozessen und Liquorzirkulationsstérungen

— Langzeit-Neuromonitoring

16
Kinder-Endokrinologie und -Diabetologie

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Kinder-Endokrinologie und
-Diabetologie umfasst in Ergédnzung zu einer Facharzt-
kompetenz die Erkennung, Behandlung und Rehabilita-
tion von Erkrankungen der inneren Sekretion ein-
schlieBlich ihrer Komplikationen bei Kindern und Ju-
gendlichen von Beginn bis zum Abschluss ihrer somati-
schen Entwicklung.
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Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Kinder-Endokrinologie und
-Diabetologie nach Ableistung der vorgeschriebenen
Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung fiir Kinder- und Jugendmedizin

Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemif § 5
Abs. 1 Satz 2, davon konnen bis zu

12 Monate wahrend der Facharztweiterbildung abge-
leistet werden

18 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet wer-
den

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Erkennung und Behandlung endokriner Erkran-
kungen und Folgeerscheinungen einschlieBlich Sto-
rungen des Wachstums, der Gewichtsentwicklung
fowie der Geschlechts- und der Pubertdtsentwick-
ung

— den unterschiedlichen Formen der Insulinbehandlung
einschlieBlich Insulinpumpenbehandlung bei Kindern
und Jugendlichen

— der Friherkennung, Behandlung und Vorbeugung von
Diabeteskomplikationen

— der multidisziplindren Betreuung chronischer endo-
kriner Erkrankungen einschlieBlich dem Management
komplexer Storungen unter Beriicksichtigung psycho-
sozialer Auswirkungen bei Kindern und Jugendlichen
einschlieBlich der Berufswahl- und Familienberatung

— Funktions- und Belastungstesten einschlieBlich Sti-
mulations- und Suppressionsteste

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

— den endokrinen Storungen des Calciums-, Phosphat-
und Knochenstoffwechsels

— der Erndhrungsberatung und Diétetik bei endokrinen
Erkrankungen und Diabetes mellitus

— der interdisziplindren Indikationsstellung zu weiter-
fihrenden diagnostischen und therapeutischen Maf3-
nahmen

— auxologischen Methoden zur Erfassung von Wachs-
tumsstérungen, der Bestimmung der Skelettreifung
und der Knochendichte sowie der Berechnung von
prospektiven Endgrossen

— Ultraschalluntersuchungen endokriner Organe ein-
schlieBlich Feinnadelpunktion

17

Kinder-Gastroenterologie

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Kinder-Gastroenterologie
umfasst in Ergdnzung zu einer Facharztkompetenz die
Vorbeugung, Erkennung, konservative Behandlung und
Rehabilitation von angeborenen und erworbenen Er-
krankungen des Verdauungstraktes einschlieflich Leber,
Gallenwege und Bauchspeicheldriise bei Kindern und
Jugendlichen von Beginn bis zum Abschluss ihrer soma-
tischen Entwicklung.
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Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Kinder-Gastroenterologie nach
Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und
Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung fir Kinder- und Jugendmedizin

Weiterbildungszeit:

18 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemal3 § 5
Abs. 1 Satz 2

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in:

— der Erkennung und Behandlung von Erkrankungen
und Funktionsstéorungen des Verdauungstraktes
einschlieBlich der Leber, Gallenwege, Bauchspeichel-
driise

— der Erkennung und Behandlung von hormonellen und
Stoffwechsel-Storungen in der Folge von Erkrankun-
gen des Magen-Darm-Traktes, der Leber und der
Bauchspeicheldriise, insbesondere von Wachstumssto-
rungen

— der Erkennung und Behandlung von Ern&hrungssto-
rungen

— Funktionstesten der Verdauungsorgane

— der Endoskopie des oberen Verdauungstraktes ein-
schlieBlich interventioneller Verfahren wie Fremdkor-
perextraktion, = Osophagusdilatation, blutstillende
MaBnahmen in Osophagus und Magen

— der Endoskopie des unteren Verdauungstraktes ein-
schlieBlich interventioneller Verfahren

— der Leberbiopsie

— der Sonographie des Verdauungstraktes einschlielich
Doppler-/Duplex-Sonographien der GefdBle des Ver-
dauungstraktes

— der Vorbereitung, Nachsorge und Langzeitbetreuung
von Kindern mit Lebertransplantation einschlieBlich
Steuerung und Uberwachung der immunsuppressiven
Therapie

— der Indikation, Steuerung und Uberwachung enteraler
und parenteraler Erndahrungsverfahren

18
Kinder-Nephrologie

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Kinder-Nephrologie umfasst
in Ergénzung zu einer Facharztkompetenz die Vorbeu-
gung, Erkennung, konservative Akut- und Langzeitbe-
handlung und Rehabilitation von Erkrankungen der
Niere und ableitenden Harnwege bei Kindern und Ju-
gendlichen von Beginn bis zum Abschluss ihrer somati-
schen Entwicklung.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Kinder-Nephrologie nach Ab-
leistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und
Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:
Facharztanerkennung fiir Kinder- und Jugendmedizin
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Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemafl § 5
Abs. 1 Satz 2, davon konnen bis zu

12 Monate wahrend der Facharztweiterbildung abge-
leistet werden

18 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet wer-
den

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Erkennung und Behandlung der angeborenen und
erworbenen einschliefilich glomerulédren und tubula-
ren Funktionsstorungen und Erkrankungen von Niere
und Harntrakt

— der Erkennung und Behandlung der akuten und chro-
nischen Nierenfunktionsstérung einschliellich des be-
ginnenden und manifesten Nierenversagens und deren
metabolischen Folgen sowie der Durchfithrung und
Langzeitsteuerung der Nierenersatztherapie

— der Erkennung und Behandlung der arteriellen rena-
len Hypertonie sowie der renalen Osteopathie und
Anémie

— den hormonellen Verianderungen einschlieflich Wachs-
tumsstorungen bei Kindern und Jugendlichen mit Nie-
renerkrankungen

— der interdisziplindren Indikationsstellung zu urolo-
gisch-chirurgischen Behandlungsverfahren

— der Vorbereitung, pria- und postoperativen Versor-
gung von Kindern mit Nierentransplantation sowie
deren Langzeitbetreuung einschliefilich Steuerung
und Uberwachung der immunsuppressiven Medika-
tion

— Doppler-/Duplex-Untersuchungen der Nierengefifie
einschlieBlich bei Transplantatnieren

— der Nierenbiopsie

- extrakorporalen Blutreinigungsverfahren bei Intoxi-
kationen, Stoffwechselerkrankungen und Stoffwech-
selkrisen

— der Peritonealdialyse

— der Hamodialyse und verwandten Techniken wie Filt-
ration, Adsorption und Separation

19
Kinder-Orthopéidie

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Kinder-Orthopadie umfasst in
Ergénzung zu einer Facharztkompetenz die Vorbeugung,
Erkennung, konservative und operative Behandlung von
Erkrankungen, Verletzungen hoherer Schwierigkeitsgra-
de, Verletzungsfolgen sowie angeborenen und erworbe-
nen Formverdnderungen und Fehlbildungen der Stiitz-
und Bewegungsorgane im S&uglings-, Kindes- und Ju-
gendalter.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Kinder-Orthopadie nach Ab-
leistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und
Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung fiir Orthopéddie und Unfallchirur-
gie oder Orthopédie oder Chirurgie mit Schwerpunkt
Unfallchirurgie oder Kinderchirurgie
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Weiterbildungszeit:

18 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemil § 5
Abs. 1 Satz 2, davon konnen bis zu

6 Monate wihrend der Facharztweiterbildung abge-
leistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Durchfiihrung konservativer und operativer Be-
handlungen von Erkrankungen, Verletzungen, Verlet-
zungsfolgen, angeborenen und erworbenen Formver-
adnderungen sowie Fehlbildungen an der Wirbelsidule
und den Extremitédten

— der differentialdiagnostischen Bewertung bei komple-
xen syndromalen Fehlbildungen sowie der Indikati-
onsstellung zu verschiedenen Untersuchungs- und Be-
handlungsverfahren

— den orthopadischen Rehabilitations- und Behand-
lungsverfahren im Kindesalter bei neuroorthopadi-
schen Erkrankungen

— Planung, Durchfiihrung und Uberwachung bei der
Anpassung von orthopadischen Hilfsmitteln, Orthesen,
Prothesen im Wachstumsalter

20
Kinder-Pneumologie

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Kinder-Pneumologie umfasst
in Ergédnzung zu einer Facharztkompetenz die Vorbeu-
gung, Erkennung, konservative Behandlung und Rehabi-
litation von angeborenen und erworbenen Erkrankungen
der oberen und unteren Atemwege, der Lunge, des Medi-
astinums und der Pleura bei Kindern und Jugendlichen
von Beginn bis zum Abschluss ihrer somatischen Ent-
wicklung sowie der hiermit verbundenen allergischen
Erkrankungen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Kinder-Pneumologie nach Ab-
leistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und
Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:
Facharztanerkennung fiir Kinder- und Jugendmedizin

Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemafl § 5
Abs. 1 Satz 2, davon kénnen bis zu

12 Monate wiahrend der Facharztweiterbildung abge-
leistet werden

18 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet wer-
den

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Erkennung und Behandlung von angeborenen und
erworbenen Erkrankungen der oberen Atemwege,
Lunge, Bronchien, Pleura und Mediastinum hoheren
Schwierigkeitsgrades wie Asthma bronchiale Grad III
und IV, Tuberkulose, angeborene Lungenfehlbildung,
cystische Fibrose, interstitielle Lungenerkrankung,
bronchopulmonale Dysplasie, schlafbezogene Atemre-
gulationsstérung

— pulmonal bedingten Erkrankungen des kleinen Kreis-
laufs
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— der pulmonologischen Allergologie
— Asthmaschulungen im Kindes- und Jugendalter

— der Sauerstofflangzeittherapie und Beatmungsthera-
pie einschlieBlich der Heimbeatmung

— speziellen physiotherapeutischen MalBnahmen ein-
schlieBlich autogener Drainage und Inhalationsbe-
handlung

— sonographischen Untersuchungen der Lunge und
Pleura

— Funktionsuntersuchungen der Atmungsorgane wie
Ganzkorperplethysmographie einschlieBlich Mitwir-
kung bei Babybodyplethysmographie, CO-Diffusion,
Compliance-Messung, Bestimmung der funktionellen
Residualkapazitat (FRC) mit einer Gasmischmethode

— der Spiro-Ergometrie

— der Mitwirkung bei Bronchoskopien mit starrem In-
strumentarium bei interventionellen Verfahren

— der Fiberbronchoskopie einschlieBlich broncho-alveo-
larer Lavage

— Pilocarpin-Iontophorese

21
Kinder-Rheumatologie

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Kinder-Rheumatologie um-
fasst in Ergédnzung zu einer Facharztkompetenz die Vor-
beugung, Erkennung, konservative Behandlung und Re-
habilitation von Erkrankungen des rheumatischen For-
menkreises einschlieBlich der entziindlich-rheumati-
schen Systemerkrankungen bei Kindern und Jugendli-
chen von Beginn bis zum Abschluss ihrer somatischen
Entwicklung.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Kinder-Rheumatologie nach
Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und
Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:
Facharztanerkennung fiir Kinder- und Jugendmedizin

Weiterbildungszeit:

18 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemal3 § 5
Abs. 1 Satz 2

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Erkennung, konservativen Behandlung und Reha-
bilitation der rheumatischen Erkrankungen wie juve-
niler idiopathischer Arthritis und der entziindlich-
rheumatischen Systemerkrankungen wie Kollageno-
sen, Vaskulitiden und entziindlichen Muskelerkran-
kungen sowie der reaktiven Arthritiden und der
Schmerzverstarkungssyndrome

— der Langzeitbetreuung von Kindern und Jugendlichen
mit rheumatischen Erkrankungen unter Berticksichti-
gung der Auswirkungen chronisch-rheumatischer Er-
krankungen auf Wachstum und Entwicklung

— den physikalischen, krankengymnastischen und ergo-
therapeutischen Behandlungsprinzipien

— der psychosozialen Versorgung und der Patientenschu-
lung

— der Verordnung und Funktionsiiberprifung von Or-
thesen und Hilfsmitteln bei rheumatischen Erkran-
kungen
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— der Indikationsstellung und Einordnung der Laborun-
tersuchungen von immunologischen Parametern in das
Krankheitsbild

— Gelenkpunktion und intraartikulérer Injektion

— der Sonographie des Bewegungsapparates einschlie3-
lich Arthrosonographie

22
Labordiagnostik — fachgebunden -

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung fachgebundene Labordiag-
nostik umfasst in Ergidnzung zu einer Facharztkompe-
tenz die Durchfiihrung und Befundung gebietsbezogener
labordiagnostischer Verfahren.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in fachgebundener Labordiagnos-
tik nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbil-
dungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:
Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit:

6 Monate Labordiagnostik bei einem Weiterbildungs-
befugten fiir Laboratoriumsmedizin gemaf3 § 5 Abs. 1
Satz 1 oder bei einem Weiterbildungsbefugten fiir
fachgebundene Labordiagnostik gemill § 5 Abs. 1
Satz 2

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— den Grundsétzen eines Labor- und Qualitdtsmanage-
ments einschlieflich der Beachtung und Minimierung
von Einflussgrofen, Storfaktoren und der Standardi-
sierung der Untersuchungsverfahren

— der Gewinnung und Eingangsbeurteilung des Unter-
suchungsmaterials

— der Probenvorbereitung
— der Lagerung von Blutbestandteilkonserven

— der klinisch-chemischen Diagnostik mittels weitge-
hend vollmechanisierter Analysensysteme

— von Analyten, wie Enzyme, Substrate, Metabolite,
Elektrolyte, Plasmaproteine, Medikamente, Drogen

— von globalen Gerinnungs- und Blutbildparametern
— des Elektrolythaushaltes

— einzelner Organfunktionsparameter, z. B. fiir Leber,
Niere, Pankreas, Herz- und Skelettmuskulatur

— immunologischen und bakteriologischen Routinever-
fahren

— der mikroskopischen Diagnostik von Korperfliissig-
keiten und Punktaten

— der Blutgruppenbestimmung einschlieBlich Antikor-
persuchtest und blutgruppenserologischer Vertraglich-
keitstestung

23
Magnetresonanztomographie — fachgebunden —

Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung fachgebundene
Magnetresonanztomographie sind integraler Bestandteil
der Weiterbildung zum Facharzt fiir Radiologie.
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Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung fachgebundene Magnetreso-
nanztomographie (MRT) umfasst in Ergdnzung zu einer
Facharztkompetenz die Durchfiihrung und Befundung
gebietsbezogener Bildgebungsverfahren mittels Magnet-
resonanztomographie.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in fachgebundener Magnetreso-
nanztomographie nach Ableistung der vorgeschriebenen
Weiterbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:
Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit:
24 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fiir Radio-
logie gem&B § 5 Abs. 1, davon kénnen bis zu
12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten geméaf
§ 5 Abs. 1 Satz 2 abgeleistet werden

12 Monate im ambulanten Bereich abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Durchfiihrung und Befundung gebietsbezogener
Untersuchungen mittels Magnetresonanztomographie

— der Indikation und Differentialindikation mit anderen
diagnostischen radiologischen Verfahren

— der Anwendung von Arznei- und Kontrastmittel bei
MRT-Untersuchungen

— den physikalischen Grundlagen der Magnetresonanz-
verfahren und Biophysik einschlieBlich den Grundla-
gen der Patiententiberwachung incl. der Sicherheits-
mafBnahmen fiir Patienten und Personal bei Anwen-
dung von Magnetresonanzverfahren

— der Geratekunde

24
Manuelle Medizin/Chirotherapie

Die Bezeichnung Manuelle Medizin oder Chirotherapie
kann wahlweise gefiithrt werden.

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Manuelle Medizin/Chirothe-
rapie umfasst in Ergédnzung zu einer Facharztkompetenz
die Erkennung und Behandlung reversibler Funktions-
storungen des Bewegungssystems mittels manueller Un-
tersuchungs- und Behandlungstechniken.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Manuelle Medizin/Chirothera-
pie nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbil-
dungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie der Weiter-
bildungskurse.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:
Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit:

120 Stunden Grundkurs gemifBl § 4 Abs. 8 in Manuelle
Medizin/Chirotherapie

200 Stunden Aufbaukurs gemill § 4 Abs. 8 in Manuelle
Medizin/Chirotherapie
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Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der manuellen Befunderhebung mit Untersuchungs-
und Weichteiltechniken an Wirbelsdule, Schadel,
Schulter- und Beckengiirtel und Extremitiaten

— der Indikation und Kontraindikation manualmedizini-
scher MaBBnahmen

— der Erkennung der reflektorisch gesteuerten Wechsel-
beziehungen zwischen Bewegungssystem und anderen
Funktionssystemen einschlieBlich den Grundlagen so-
matischer Dysfunktionen im Konzept parietaler und
visceraler Komponenten

— der Einordnung von funktionspathologischen Befun-
den einschlieBlich hypo- und hypermobiler Funktions-
stérungen zu pathologischen Strukturverdnderungen

— der Mobilisation, Manipulation und Ubungsbehand-
lung an den Extremitdtengelenken, am Beckengiirtel,
den Wirbelgelenken und am Schédel

Ubergangsbestimmungen:

Kammerangehorige, die die Zusatzbezeichnung Chiro-
therapie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die Zu-
satzbezeichnung Manuelle Medizin zu fithren.

25
Medikamentose Tumortherapie

Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung Medikamentose
Tumortherapie sind integraler Bestandteil der Facharzt-
weiterbildung in Strahlentherapie, der Schwerpunkt-
weiterbildungen in Gynékologische Onkologie, Innere
Medizin und Gastroenterologie/Hamatologie und Onko-
logie/Pneumologie und Kinder-Hématologie und -Onko-
logie.

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Medikamenttse Tumorthera-
pie umfasst in Ergédnzung zu einer Facharztkompetenz
die Anwendung und Uberwachung der medikamentésen
Therapie solider Tumorerkrankungen des jeweiligen Ge-
bietes einschlieflich supportiver MafBnahmen und der
Therapie auftretender Komplikationen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Medikamentose Tumortherapie
nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungs-
zeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung im Gebiet Chirurgie oder fir
Frauenheilkunde und Geburtshilfe, Hals-Nasen-Ohren-
heilkunde, Haut- und Geschlechtskrankheiten, Mund-
Kiefer-Gesichtschirurgie, Neurochirurgie, Neurologie
oder Urologie oder Anerkennung einer Schwerpunktbe-
zeichnung im Gebiet Innere Medizin und Allgemeinme-
dizin.

Weiterbildungszeit:

12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fiir Medi-
kamentose Tumortherapie gemifl § 5 Abs. 1 Satz 2 oder
Innere Medizin und Hématologie und Onkologie gemal3
§ 5 Abs. 1 Satz 1, davon koénnen

6 Monate in den Gebieten der unmittelbaren Patien-
tenversorgung abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in
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— der Indikationsstellung, Durchfiihrung und Uberwa-
chung der zytostatischen, immunmodulatorischen, an-
tihormonellen sowie supportiven Therapie bei soliden
Tumorerkrankungen des Gebietes einschlieBlich der
Beherrschung auftretender Komplikationen

— der Durchfiihrung von Chemotherapiezyklen ein-
schlieBlich nachfolgender Uberwachung

26
Medizinische Informatik

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Medizinische Informatik um-
fasst die systematische Verarbeitung von Informationen
in der Medizin durch die Modellierung und Realisierung
von informationsverarbeitenden Systemen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Medizinischer Informatik nach
Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und
Weiterbildungsinhalte sowie des Weiterbildungskurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

24 Monate Weiterbildung in den Gebieten der unmittel-
baren Patientenversorgung bei einem Weiterbildungsbe-
fugten an einer Weiterbildungsstitte gemall § 5 Abs. 1
Satz 1

Weiterbildungszeit:

12 Monate in einer an die Patientenversorgung ange-
schlossenen Einrichtung der Medizinischen Informatik
bei einem Weiterbildungsbefugten gem&dBl § 5 Abs. 1
Satz 2

oder auch ersetzbar durch

360 Stunden Kurs-Weiterbildung gemifl § 4 Abs. 8 in
Medizinische Informatik

480 Stunden Praktikum oder Projektarbeit bei einem
Weiterbildungsbefugten gemall § 5 Abs. 1 Satz 2

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der angewandten Informatik: Aufbau und Funktions-
weise von Rechenanlagen inkl. Betriebssystemen; Pro-
grammierung, Algorithmen und Datenstrukturen,
Prinzipien der Planung, Entwicklung und Auswahl
von Anwendungssystemen, Nutzungserfahrung bei
Standardanwendungen

— der medizinischen Dokumentation: Begriffs- und Ord-
nungssysteme in der Medizin; Standardisierung und
Formalisierung medizinischer Dokumentationen, Pla-
nung und Konfiguration von Dokumentenarchivie-
rungssystemen; medizinische Register

— Informations- und Kommunikationssystemen im Ge-
sundheitswesen: Abbildung und Management von In-
formationen und Arbeitsabldufen, Systeme in der am-
bulanten und stationdren Versorgung, vernetzte und
sektorentibergreifende Systeme; Auswahl und Mana-
gements von Informations- und Kommunikationssys-
temen im Gesundheitswesen, Erfahrungen mit An-
wendungssystemen

— medizinischen Wissensbasen und wissensbasierten
Systemen: Modelle und Anwendungen zur Abbildung
und Verarbeitung von Wissen, praktische Erfahrung
mit einem elektronischen Lernsystem

— Telemedizin und Telematik im Gesundheitswesen: or-
ganisatorische, rechtliche und technische Grundlagen;
Anforderungen, Modelle, Bewertung; Anwendungen
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— Datensicherheit und Datenschutz in der Medizin:
rechtliche Vorschriften; Prinzipien und MaBnahmen
zur Gewihrleistung des Datenschutzes

— Qualitatssicherung und -management: Rechtsgrundla-
gen, Normen und Zertifizierungssysteme; Begriffe und
Methoden in Qualitatspriifung, -sicherung und -mana-
gement; Aufbau und Organisation von Qualitatssiche-
rungs- und Qualitdtsmanagementsystemen; Risiko-
analyse und Technologiebewertung; Erfahrungen aus
der Mitarbeit in einem Qualitatssicherungsprojekt

— computergestiitzten medizintechnischen und bildver-
arbeitenden Verfahren: Grundlagen der Bild- und Bio-
signalverarbeitung; mehrdimensionale Rekonstruktio-
nen und Darstellungen; Steuerung diagnostischer und
therapeutischer Systeme; Robotik

— medizinischen Biometrie: Methoden und Anwendun-
gen bei experimentellen und klinischen Studien, Sta-
tistik-Software

— Evidence Based Medicine

— Epidemiologie: Methoden und Anwendungen bei be-
volkerungsbezogenen und klinischen Studien; Pla-
nungs- und Auswertungsverfahren; rechtliche Rah-
menbedingungen

— Gesundheitsokonomie, Betriebswirtschaftslehre und
medizinisches Controlling: Organisationsformen der
Leistungserbringer und Kostentriager; Finanzierungs-
und Abrechnungsstrukturen

27
Naturheilverfahren

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Naturheilverfahren umfasst
in Ergidnzung zu einer Facharztkompetenz die Anregung
der individuellen korpereigenen Ordnungs- und Heil-
krafte durch Anwendung nebenwirkungsarmer oder
-freier natiirlicher Mittel.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Naturheilverfahren nach Ab-
leistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und
Weiterbildungsinhalte sowie des Weiterbildungskurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:
Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit:

3 Monate Weiterbildung bei einem Weiterbildungsbefug-
ten gemall § 5 Abs. 1 Satz 2 oder auch ersetzbar durch
80 Stunden Fallseminare einschlieBlich Supervision

160 Stunden Kurs-Weiterbildung gemafl § 4 Abs. 8 in
Naturheilverfahren

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— balneo-, klimatherapeutischen und verwandten Maf3-
nahmen

- bewegungs-, atem- und entspannungstherapeutischen
MaBnahmen

— der Massagebehandlung und reflexzonentherapeuti-
schen MafBnahmen einschlieflich manueller Diagnos-
tik

— den Grundlagen der Erndhrungsmedizin und Fasten-
therapie

— der Phytotherapie und Anwendung weiterer Medika-
mente aus Naturstoffen
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— der Ordnungstherapie und Grundlagen der Chrono-
biologie

— physikalischen MafBnahmen einschlieBlich Elektro-
und Ultraschalltherapie
— den ausleitenden und umstimmenden Verfahren

- Heilungshindernissen und Grundlagen der Neuralthe-
rapie

28
Notfallmedizin

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Notfallmedizin umfasst die
Erkennung drohender oder eingetretener Notfallsitua-
tionen und die Behandlung von Notfallen sowie die Wie-
derherstellung und Aufrechterhaltung akut bedrohter
Vitalfunktionen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Notfallmedizin nach Ableis-
tung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Wei-
terbildungsinhalte sowie des Weiterbildungskurses und
der Notarzt-Einsétze.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

24 Monate Weiterbildung in einem Gebiet der stationa-
ren Patientenversorgung bei einem Weiterbildungsbe-
fugten an einer Weiterbildungsstatte gemafl § 5 Abs. 1
Satz 1

Weiterbildungszeit:

— 6 Monate Weiterbildung in Intensivmedizin, Anésthe-
siologie oder in der Notfallaufnahme unter Anleitung
eines Weiterbildungsbefugten gemaf § 5 Abs. 1

— 80 Stunden Kurs-Weiterbildung gemall § 4 Abs. 8 in
allgemeiner und spezieller Notfallbehandlung

und anschlieBend unter Anleitung eines verantwort-
lichen Notarztes

- 50 Einsédtze im Notarztwagen oder Rettungshub-
schrauber

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— den rechtlichen und organisatorischen Grundlagen des
Rettungsdienstes

— der Erkennung und Behandlung akuter Stérungen der
Vitalfunktionen einschlielich der dazu erforderlichen
instrumentellen und apparativen Techniken wie

- endotracheale Intubation
— manuelle und maschinelle Beatmung
— kardio-pulmonale Wiederbelebung

— Punktions- und Katheterisierungstechniken ein-
schlieflich Anlage zentralvenoser Zuginge und
Thoraxdrainage

— der Notfallmedikation einschlieBlich Analgesierungs-
und Sedierungsverfahren

— der sachgerechten Lagerung von Notfallpatienten
— der Herstellung der Transportfahigkeit

— den Besonderheiten beim Massenanfall Verletzter und
Erkrankter einschlieBlich Sichtung
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29
Orthopédische Rheumatologie

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Orthopéadische Rheumatologie
umfasst in Ergdnzung zu einer Facharztkompetenz die
Erkennung und operative Behandlung rheumatischer
Erkrankungen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Orthopadische Rheumatologie
nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungs-
zeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung fiir Orthopéadie und Unfallchirur-
gie oder Orthopédie oder Chirurgie mit Schwerpunkt
Unfallchirurgie

Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemif § 5
Abs. 1 Satz 2, davon kénnen bis zu

12 Monate wiahrend der Facharztweiterbildung abge-
leistet werden

6 Monate in Innere Medizin und Rheumatologie oder
in Kinder-Rheumatologie angerechnet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Vorbeugung, Erkennung und operativen Behand-
lung von Gelenk-, Wirbelsdulen- und Weichteilmani-
festationen bei entzlindlich-rheumatischen Erkran-
kungen und deren Epidemiologie

— der Indikationsstellung und Durchfithrung rheumaor-
thopéddischer Operationen an den Weichteilen, der
Wirbelsdule und den Gelenken

— physikalischen Therapiemafnahmen, Krankengym-
nastik und Ergotherapie, Lagerung, Orthesen,
Schienen- und Apparatetechnik sowie Gelenkinjek-
tionen

30

Palliativmedizin

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Palliativmedizin umfasst in
Ergénzung zu einer Facharztkompetenz die Behandlung
und Begleitung von Patienten mit einer inkurablen, weit
fortgeschrittenen und fortschreitenden Erkrankung mit
dem Ziel, unter Einbeziehung des sozialen Umfelds die
bestmogliche Lebensqualitdt zu erreichen und sicherzu-
stellen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung
der fachlichen Kompetenz in Palliativmedizin nach
Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit
und Weiterbildungsinhalte sowie des Weiterbildungs-
kurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung



Ministerialblatt fiir das Land Nordrhein-Westfalen — Nr. 42 vom 30. September 2005

Weiterbildungszeit:

12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemal3 § 5
Abs. 1 Satz 2 oder anteilig ersetzbar durch 120 Stunden
Fallseminare einschlieBlich Supervision

40 Stunden Kurs-Weiterbildung gemil § 4 Abs. 8 in Pal-
liativmedizin

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Gespriachsfithrung mit Schwerstkranken, Sterben-
den und deren Angehorigen sowie deren Beratung und
Unterstiitzung

— der Indikationsstellung fiir kurative, kausale und pal-
liative MaBnahmen

— der Erkennung von Schmerzursachen und der Be-
handlung akuter und chronischer Schmerzzustande

— der Symptomkontrolle, z. B. bei Atemnot, Ubelkeit,
Erbrechen, Obstipation, Obstruktion, ulcerierenden
Wunden, Angst, Verwirrtheit, deliranten Symptomen,
Depression, Schlaflosigkeit

— der Behandlung und Begleitung schwerkranker und
sterbender Patienten

— psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reak-
tionen und psychosozialen Zusammenhéngen

— der Arbeit im multiprofessionellen Team einschlielich
der Koordination der interdisziplindren Zusammenar-
beit einschlieBlich seelsorgerischer Aspekte

— der palliativmedizinisch relevanten Arzneimittelthe-
rapie

— der Integration existenzieller und spiritueller Bedtirf-
nisse von Patienten und ihren Angehorigen

— der Auseinandersetzung mit Sterben, Tod und Trauer
sowie deren kulturellen Aspekten

— dem Umgang mit Fragestellungen zu Therapieein-
schriankungen, Vorausverfiigungen, Sterbebegleitung

— der Wahrnehmung und Prophylaxe von Uberlastungs-
syndromen

— der Indikationsstellung physiotherapeutischer sowie
weiterer additiver MaBnahmen

31
Phlebologie

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Phlebologie umfasst die Vor-
beugung, Erkennung, Behandlung und Rehabilitation
der Erkrankungen und Fehlbildungen des Venensystems
der unteren Extremititen einschlieflich deren thrombo-
tischer Erkrankungen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Phlebologie nach Ableistung
der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbil-
dungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

24 Monate Weiterbildung in den Gebieten der unmittel-
baren Patientenversorgung bei einem Weiterbildungsbe-
fugten an einer Weiterbildungsstitte gemall § 5 Abs. 1
Satz 1

Weiterbildungszeit:

18 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemal3 § 5
Abs. 1 Satz 2, davon konnen
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6 Monate wahrend der Facharztweiterbildungen in
Gefalichirurgie, Haut- und Geschlechtskrankheiten,
Innere und Allgemeinmedizin oder Innere Medizin
und Angiologie abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Erkennung, Behandlung und Nachbehandlung der
thromboembolischen Krankheiten einschliefllich der
Antikoagulation

— der Diagnostik der Erkrankungen im Endstrombereich
und im LymphgefdBssystem

— den Grundlagen der Lymphtdembehandlung

— den sonographischen Untersuchungen einschlielich
Doppler-/Duplexsonographie des Venensystems

— quantifizierenden apparativen Messverfahren ein-
schlieflich Photoplethysmographie, der Phlebodyna-
mometrie und Venenverschlussplethysmographie

— der Sklerosierungstherapie

— der Behandlung der chronischen Veneninsuffizienz
und ihrer Komplikationen einschlieBlich des Ulcus
cruris

— der Kompressionstherapie, z. B. Wechsel- und Dauer-
verbande, apparative intermittierende Kompression

— der operativen Behandlung von Venenkrankheiten ein-
schlieflich Nachbehandlung, z. B. Phlebextraktion,
Perforantenligatur, Miniphlebochirurgie, Varikotomie

32
Physikalische Therapie und Balneologie

Die Bezeichnung ,Badearzt“ oder ,Kurarzt“ kann ge-
fiihrt werden, wenn der Arzt/die Arztin in einem amtlich
anerkannten Kurort tatig ist.

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Physikalische Therapie und
Balneologie umfasst die Anwendung physikalischer Fak-
toren, balneologischer Heilmittel und therapeutischer
Klimafaktoren unter Nutzung physiologischer Reaktio-
nen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Physikalische Therapie und
Balneologie nach Ableistung der vorgeschriebenen Wei-
terbildungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie des
Weiterbildungskurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

24 Monate Weiterbildung in den Gebieten der unmittel-
baren Patientenversorgung bei einem Weiterbildungsbe-
fugten an einer Weiterbildungsstiatte gemall § 5 Abs. 1
Satz 1

Weiterbildungszeit:

12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fiir Physi-
kalische Therapie und Balneologie gemil3 § 5 Abs. 1 Satz
2 oder Physikalische und Rehabilitative Medizin gemé&f
§ 5 Abs. 1 Satz 1

240 Stunden Kurs-Weiterbildung gemafl § 4 Abs. 8 in
Physikalische Therapie und Balneologie

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in
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— den Anwendungsformen und Wirkungen physikali-
scher, balneologischer und klimatologischer Therapie-
methoden einschlieBlich der Heil- und Therapiepla-
nung

— multiprofessionellen Therapiekonzepten einschlielich
Koordination der interdisziplindren Zusammenarbeit

— den Grundlagen der Erndhrungsmedizin und verhal-
tensmedizinischer Methoden

— krankengymnastischen
schen Mafinahmen

und bewegungstherapeuti-

- ergotherapeutischen MaBnahmen

Ubergangsbestimmung:

Kammerangehorige, die die Bereichsbezeichnungen so-
wohl fur Physikalische Therapie als auch fiir Balneolo-
gie und Medizinische Klimatologie besitzen oder inner-
halb einer Frist von 2 Jahren nach In-Kraft-Treten die-
ser Weiterbildungsordnung erwerben, sind berechtigt,
stattdessen die neue Bezeichnung Physikalische Thera-
pie und Balneologie zu fiihren.

33
Plastische und Asthetische Operationen

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Plastische und Asthetische
Operationen umfasst in Ergédnzung zu einer Facharzt-
kompetenz die konstruktiven und rekonstruktiven plas-
tischen operativen Eingriffe zur Wiederherstellung und
Verbesserung der Form, Funktion und Asthetik in der
Kopf-Hals-Region.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Plastische und Asthetische
Operationen nach Ableistung der vorgeschriebenen Wei-
terbildungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung fiir Hals-Nasen-Ohrenheilkunde
oder Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie

Weiterbildungszeit:

24 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemal § 5
Abs. 1 Satz 2

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— den konstruktiven, rekonstruktiven und &sthetisch-
plastisch-chirurgischen Operationen zur Korrektur
von Fehlbildungen und Fehlformen, zur Versorgung
frischer Verletzungen und Verletzungsfolgen, zur Re-
konstruktion nach Tumoroperationen einschlielich
mikrochirurgischer Techniken sowie Nah- und Fern-
lappenplastiken mit und ohne GefaBanschluf und
freie Haut- und Gewebetransplantationen in der
Kopf- und Hals-Region

— der Lokal- und Regionalanésthesie in der Kopf-Hals-
Region

— der Nachbehandlung nach operativen Eingriffen
und
alternativ:

- operative Eingriffe in der Hals-Nasen-Ohrenheilkun-
de, z. B. Rhinoplastik, Otoplastik, bei Fehlbildungen
der Nase, der Ohrmuschel, des Gesichts und der Haut,
bei Verletzungen und Entziindungen sowie deren Fol-
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gen einschlieflich Rekonstruktion von Nasenneben-
hohlen, Lappenplastiken unterschiedlicher Schwierig-
keitsgrade, Entnahme von Knorpel- und Knochen-
transplantaten, &sthetische Gesichtschirurgie ein-
schlieBlich Narbenkorrekturen und Konturverbesse-
rung

oder

— operative Eingriffe in der Mund-Kiefer-Gesichtschi-
rurgie, z. B. dentoalveoldre Operationen, Operationen
der Fehlbildungschirurgie bei Gesichtsspalten, bei
craniofacialen Anomalien und Dysgnathien, Dysosto-
sen, funktionelle und rekonstruktive Kiefergelenkope-
rationen, préaprothetische Chirurgie mit und ohne
enossale Implantate, Wiederherstellung von Form und
Funktionen bei ausgedehnten Tumorresektionen, &s-
thetische Gesichtschirurgie einschlieBlich Narbenkor-
rekturen und Konturverbesserung

34
Proktologie

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Proktologie umfasst in Ergdn-
zung zu einer Facharztkompetenz die Vorbeugung, Er-
kennung, Behandlung und Rehabilitation von Erkran-
kungen, Verletzungen, Formverédnderungen und funktio-
nellen Storungen des Mastdarms, des Afters, des Konti-
nenzorgans, der Beckenbodenmuskulatur, von Analek-
zemen, anorektalen Geschlechtskrankheiten und analen
Dermatosen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Proktologie nach Ableistung
der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbil-
dungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung fiir Allgemeine Chirurgie, Kinder-
chirurgie, Visceralchirurgie, Haut- und Geschlechts-
krankheiten, Frauenheilkunde und Geburtshilfe, Innere
und Allgemeinmedizin, Innere Medizin und Gastroente-
rologie oder Urologie

Weiterbildungszeit:

12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gem&ll § 5
Abs. 1 Satz 2, davon kénnen

6 Monate wéhrend der Facharztweiterbildung in All-
gemeine Chirurgie, Kinderchirurgie, Visceralchirur-
gie, Haut- und Geschlechtskrankheiten, Frauenheil-
kunde und Geburtshilfe, Innere und Allgemeinmedi-
zin, Innere Medizin und Gastroenterologie oder Uro-
logie abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— den konservativen und operativen Behandlungsmetho-
den der Proktologie, einschlief}lich

— der konservativen Fissurbehandlung und der Mit-
wirkung bei operativer Fissurbehandlung

— Exzision von kleineren peri- und intraanalen Ge-
schwiilsten wie Thrombosen, Marisken und hyper-
trophen Analpapillen

— Behandlung von Hiamorrhoidalleiden, z. B. Ver-
o6dung, Gummibandligaturen

— Aufsuchen und Sondierung von Analfisteln und
Krypten einschliefilich Fadendrainagen

— Mitwirkung bei der operativen Therapie eines Sinus
pilonidalis, der Acne inversa und eines Analabszesses
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— der digitalen Austastung und Befundung

- der Differentialdiagnostik des Analekzems einschlie3-
lich Diagnostik und Therapie der anorektalen Ge-
schlechtskrankheiten und analer Dermatosen

— der Versorgung und Beratung von Stomatrégern
— der Nachsorge bei malignen Tumoren

— der Spekulumuntersuchung des Analkanals

— Proktoskopien

— Rektoskopien

— funktions- und morphologische Diagnostik der analen
SchlieBmuskulatur, z. B. Manometrie, Endosonogra-
phie

— der Lokal- oder Regionalanisthesie

35
Psychoanalyse

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Psychoanalyse umfasst in Er-
gédnzung zu einer Facharztkompetenz die Erkennung
und psychoanalytische Behandlung von Krankheiten
und Storungen, denen unbewusste seelische Konflikte
zugrunde liegen einschlieflich der Anwendung in der
Pravention und Rehabilitation sowie zum Versténdnis
unbewusster Prozesse in der Arzt-Patienten-Beziehung.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Psychoanalyse nach Ableistung
der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbil-
dungsinhalte sowie der Weiterbildungskurse.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung fiir Kinder- und Jugendpsychiat-
rie und -psychotherapie, Psychiatrie und Psychotherapie
oder Psychosomatische Medizin und Psychotherapie

Weiterbildungszeit:

Die Weiterbildungszeit ist unter den Weiterbildungsin-
halten aufgefiihrt.

Die Weiterbildung findet unter Anleitung eines Weiter-
bildungsbefugten gemil § 5 Abs. 1 Satz 2 statt.

Weiterbildungsinhalt:

Die Weiterbildung erfolgt kontinuierlich und besteht aus
den drei aufeinander bezogenen Teilen Lehranalyse, Ver-
mittlung theoretischer Kenntnisse sowie Untersuchung
und Behandlung.

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

Lehranalyse, wihrend der gesamten Weiterbildung

— 250 Einzelstunden in mindestens 3 Einzelstunden pro
Woche

Theoretische Weiterbildung

— 240 Stunden in Seminarform einschliefflich Fallsemi-
nare

— Epidemiologie, Psychodiagnostik (Testpsychologie)

— Entwicklungspsychologie, Personlichkeitslehre, Traum-
lehre, allgemeine und spezielle Krankheitslehre ein-
schlieflich psychiatrischer und psychosomatischer
Krankheitsbilder, Untersuchungs- und Behandlungs-
technik, Diagnostik einschlieflich differentialdiagnos-
tischer Erwagungen zur Abgrenzung von Psychosen,
Neurosen und korperlich begriindeten psychischen
Storungen
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— Indikationsstellung und prognostische Gesichtspunkte
verschiedener Behandlungsverfahren einschlieflich
praventive und rehabilitative Aspekte

— Kulturtheorie und analytische Sozialpsychologie
Untersuchung und Behandlung

— 20 supervidierte und dokumentierte psychoanalytische
Untersuchungen mit nachfolgenden Sitzungen zur Be-
ratung oder zur Einleitung der Behandlung

— kontinuierliche Teilnahme an einem kasuistischen Se-
minar zur Behandlungstechnik

— 600 dokumentierte psychoananalytische Behandlungs-
stunden, darunter 2 Behandlungen von mindestens
250 Stunden supervidiert nach jeder vierten Sitzung

— regelmifBige Teilnahme an einem begleitenden Fallse-
minar

36
Psychotherapie — fachgebunden —

Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung fachgebundene
Psychotherapie sind integraler Bestandteil der Weiter-
bildung zum Facharzt fur Kinder- und Jugendpsychi-
atrie und -psychotherapie, Psychiatrie und Psycho-
therapie und Psychosomatische Medizin und Psycho-
therapie.

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung fachgebundene Psychothera-
pie umfasst in Erganzung zu einer Facharztkompetenz
die Vorbeugung, Erkennung und psychotherapeutische
indikationsbezogene Behandlung von Erkrankungen des
jeweiligen Gebietes, die durch psychosoziale Faktoren
und Belastungsreaktionen mit bedingt sind.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in fachgebundener Psychothera-
pie nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbil-
dungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie der Weiter-
bildungskurse.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:
Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit:

Die Weiterbildungszeit ist unter den Weiterbildungsin-
halten aufgefiihrt.

Die Weiterbildung findet unter Anleitung eines Weiter-
bildungsbefugten gemal § 5 Abs. 1 statt.

Weiterbildungsinhalt:

- fachgebundene Erkennung und psychotherapeutische
Behandlung gebietsbezogener Erkrankungen

Die Weiterbildung erfolgt entweder in der Grundorien-
tierung psychodynamisch/tiefenpsychologisch fundierte
Psychotherapie oder in Verhaltenstherapie.

Grundorientierung psychodynamische/tiefenpsychologi-
sche Psychotherapie:

Theoretische Weiterbildung

— 100 Stunden in Entwicklungspsychologie und Person-
lichkeitslehre, Psychopharmakologie, allgemeine und
spezielle Neurosenlehre, Tiefenpsychologie, Lernpsy-
chologie, Psychodynamik der Familie und Gruppe,
Psychopathologie, Grundlagen der psychiatrischen
und psychosomatischen Krankheitsbilder, Einfiihrung
in die Technik der Erstuntersuchung, psychodiagnos-
tische Testverfahren
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— Indikation und Methodik der psychotherapeutischen
Verfahren

— 16 Doppelstunden autogenes Training oder progressive
Muskelentspannung oder Hypnose

— 20 Doppel-Stunden Balintgruppenarbeit
Diagnostik

— 10 dokumentierte und supervidierte Erstuntersuchun-
gen

Behandlung
— 15 Doppelstunden Fallseminar

- 120 Stunden psychodynamische/tiefenpsychologische
supervidierte Psychotherapie, davon 3 abgeschlossene
Falle

Selbsterfahrung

— 75 Stunden Einzelselbsterfahrung oder 50 Doppel-
stunden Gruppenselbsterfahrung

Grundorientierung Verhaltenstherapie
Theoretische Weiterbildung

— 100 Stunden in psychologischen Grundlagen des Ver-
haltens und des abweichenden Verhaltens, allgemeine
und spezielle Neurosenlehre, Lern- und sozialpsycho-
logische Entwicklungsmodelle, tiefenpsychologische
Entwicklungs- und Personlichkeitsmodelle, systemi-
sche Familien- und Gruppenkonzepte, allgemeine und
spezielle Psychopathologie und Grundlagen der psy-
chiatrischen Krankheitsbilder, Motivations-, Verhal-
tens-, Funktions- und Bedingungsanalysen als Grund-
lagen fiir Erstinterview, Therapieplanung und -durch-
fihrung, Verhaltensdiagnostik einschlieBlich psycho-
diagnostischer Testverfahren

— 10 Doppelstunden Entspannungsverfahren (Autogenes
Training, Jacobson-Training)

— Indikation und Methodik der psychotherapeutischen
Verfahren

Behandlung

— 120 Stunden supervidierte Verhaltenstherapie, davon
3 abgeschlossene Falle

Selbsterfahrung
— 50 Stunden Einzel- bzw. Gruppenselbsterfahrungen

37
Rehabilitationswesen

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Rehabilitationswesen umfasst
in Ergdnzung zu einer Facharztkompetenz die Einlei-
tung und Koordination von RehabilitationsmaBnahmen
zur beruflichen und sozialen (Wieder-)Eingliederung im
Rahmen interdisziplindrer Zusammenarbeit.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Rehabilitationswesen nach Ab-
leistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und
Weiterbildungsinhalte sowie der Weiterbildungskurse.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:
Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit:

12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten fiir Reha-
bilitationswesen gemall § 5 Abs. 1 Satz 2 oder fiir Physi-
kalische und Rehabilitative Medizin gemil § 5 Abs. 1
Satz 1

Ministerialblatt fir das Land Nordrhein-Westfalen — N1. 42 vom 30. September 2005

160 Stunden Grundkurs geméf § 4 Abs. 8 in Rehabilita-
tionswesen oder Sozialmedizin

160 Stunden Aufbaukurs gemifB § 4 Abs. 8 in Rehabilita-
tionswesen

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— den Grundlagen der Rehabilitationsmedizin

— der Koordination im multiprofessionellen Team ein-
schlieBlich der interdisziplindren Zusammenarbeit
auch mit den verschiedenen Rehabilitationsinstitutio-
nen und den Rehabilitationstriagern

— der Beschreibung und Begriffsbestimmung von Scha-
den, funktioneller Beeintrachtigung und sozialer Aus-
wirkung

— der Erkennung der Auswirkungen bleibender Gesund-
heitsschidden auf Funktion, Verhalten und soziale Ent-
wicklung einschlieBlich den Besonderheiten von Ver-
laufen chronischer Erkrankungen

— der Auswirkung von Behinderungen in verschiedenen
Altersgruppen projiziert auf die sozialen Bezugsfelder

— den Verfahrensweisen und Arbeitstechniken der Reha-
bilitation in der ambulanten und stationaren Versor-
gung

— der beruflichen und sozialen Eingliederung/Wieder-
eingliederung und den damit verbundenen psychoso-
zialen Aspekten

— der Erarbeitung von weiterfiihrenden Rehabilitations-
vorschlidgen einschlieBlich der lebens-/arbeitsbeglei-
tenden Beratung und Kooperation mit anderen Diens-
ten

— der Patienteninformation und Verhaltensschulung so-
wie in der Angehorigenbetreuung

— den Grundlagen der Sozialmedizin und Epidemiologie

— den Grundlagen der medizinischen Dokumentation
und Statistik

38
Rontgendiagnostik — fachgebunden —

Die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung fachgebundene
Rontgendiagnostik sind integraler Bestandteil der Wei-
terbildung zum Facharzt fiir Radiologie.

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung in der fachgebundenen Ront-
gendiagnostik umfasst in Ergdnzung zu einer Facharzt-
kompetenz die Durchfiihrung und Befundung gebietsbe-
zogener Rontgendiagnostik fir Skelett bzw. Thorax, Ver-
dauungs- und Gallenwege, Harntrakt und Geschlechts-
organe sowie der Mamma.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in fachgebundener Rontgendiag-
nostik nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbil-
dungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:
Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit:

18 Monate Rontgendiagnostik Skelett bei einem Weiter-
bildungsbefugten fiir Radiologie gemall § 5 Abs. 1 Satz 1
oder bei einem Weiterbildungsbefugten fiir Rontgendi-
agnostik — fachgebunden — geméfl § 5 Abs. 1 Satz 2, da-
von koénnen bis zu
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— 18 Monate wahrend einer Facharztweiterbildung
abgeleistet werden

und/oder

12 Monate Rontgendiagnostik Thorax bei einem Wei-
terbildungsbefugten fiir Radiologie gemil3 § 5 Abs. 1
Satz 1 oder bei einem Weiterbildungsbefugten fir
Rontgendiagnostik — fachgebunden - gemaBl § 5
Abs. 1 Satz 2, davon konnen bis zu

— 12 Monate wahrend einer Facharztweiterbildung
abgeleistet werden

und/oder

12 Monate Rontgendiagnostik Verdauungstrakt und
Gallenwege bei einem Weiterbildungsbefugten fir
Radiologie gemall § 5 Abs. 1 Satz 1 oder bei einem
Weiterbildungsbefugten fiir Roéntgendiagnostik -
fachgebunden — geméll § 5 Abs. 1 Satz 2, davon kon-
nen bis zu

— 12 Monate wahrend einer Facharztweiterbildung
abgeleistet werden

und/oder

12 Monate Rontgendiagnostik Harntrakt bei einem
Weiterbildungsbefugten fiir Radiologie gem&dfl § 5
Abs. 1 Satz 1 oder bei einem Weiterbildungsbefugten
fir Rontgendiagnostik — fachgebunden — geméif3 § 5
Abs. 1 Satz 2, davon koénnen bis zu

— 12 Monate wihrend einer Facharztweiterbildung
abgeleistet werden

und/oder

12 Monate Rontgendiagnostik Mamma bei einem
Weiterbildungsbefugten fiir Radiologie gemidBl § 5
Abs. 1 Satz 1 oder bei einem Weiterbildungsbefugten
fiir Rontgendiagnostik — fachgebunden — geméaB § 5
Abs. 1 Satz 2, davon konnen bis zu

— 12 Monate wahrend einer Facharztweiterbildung
abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

Rontgendiagnostik Skelett:

— der Durchfiihrung und Befundung der gebietsbezoge-
nen Projektionsradiographie des Skeletts

— den Grundlagen des Strahlenschutzes beim Patienten
und Personal einschlieBlich der Personaliiberwachung
sowie des baulichen und apparativen Strahlenschutzes

— der Geriatekunde

Rontgendiagnostik Thorax:

— der Durchfiihrung und Befundung der gebietsbezoge-
nen Projektionsradiographie des Thorax

— den Grundlagen des Strahlenschutzes beim Patienten
und Personal einschliefilich der Personaliiberwachung
sowie des baulichen und apparativen Strahlenschutzes

— der Geridtekunde

Rontgendiagnostik Verdauungstrakt und Gallenwege:

— der Durchfiihrung und Befundung der gebietsbezoge-
nen Projektionsradiographie des Verdauungstraktes
und der Gallenwege

— den Grundlagen des Strahlenschutzes beim Patienten
und Personal einschliefilich der Personaliiberwachung
sowie des baulichen und apparativen Strahlenschutzes

— der Geridtekunde

Rontgendiagnostik Harntrakt:

— der Durchfiihrung und Befundung der gebietsbezoge-
nen Projektionsradiographie des Harntraktes
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— den Grundlagen des Strahlenschutzes beim Patienten
und Personal einschliefSlich der Personaliiberwachung
sowie des baulichen und apparativen Strahlenschutzes

— der Geratekunde

Rontgendiagnostik der Mamma:

— der Durchfiihrung und Befundung der gebietsbezoge-
nen Projektionsradiographie der Mamma

— den Grundlagen des Strahlenschutzes beim Patien-
ten und Personal einschlieBlich der Personaliiber-
wachung sowie des baulichen und apparativen
Strahlenschutzes

— der Geridtekunde

39
Schlafmedizin

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Schlafmedizin umfasst in Er-
ganzung zu einer Facharztkompetenz die Erkennung,
Klassifikation und konservative Behandlung von Sto-
rungen der Schlaf-Wach-Regulation und schlaftbezoge-
nen Stérungen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Schlafmedizin nach Ableistung
der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbil-
dungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung fiir Hals-Nasen-Ohrenheilkunde,
Innere Medizin und Pneumologie, Kinder- und Jugend-
medizin, Neurologie oder Psychiatrie und Psychothera-
pie

Weiterbildungszeit:

18 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemall § 5
Abs. 1 Satz 2 im Schlaflabor, davon kénnen

6 Monate wéahrend der Facharztweiterbildungen
Hals-Nasen-Ohrenheilkunde, Innere Medizin und
Pneumologie, Kinder- und Jugendmedizin, Neurolo-
gie oder Psychiatrie und Psychotherapie abgeleistet
werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— schlafbezogenen Atmungsstorungen und anderen Dys-
somnien, Parasomnien sowie Schlafstérungen bei kor-
perlichen und psychischen Erkrankungen und bei Ein-
nahme und Missbrauch psychotroper Substanzen und
Medikamente

— den Grundlagen biologischer Schlaf-Wach-Rhythmen
einschlieBlich deren Steuerung

— der Erfassung tageszeitlicher Schwankungen physio-
logischer und psychologischer Funktionen

— der Atmungs- und Thermoregulation einschlieBlich
der hormonellen Regulation des Schlafes

— den Grundkenntnissen tiber Traume und andere men-
tale Aktivitdten im Schlaf

— ambulanten Screeninguntersuchungen bei schlafbezo-
genen Atmungsstorungen

— der Durchfiihrung und Befundung von Polysomnogra-
phien einschlieBlich kardiorespiratorischer Polysom-
nographien und Videometrie
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— der Messung von Vigilanzstorungen, Tagesmiidigkeit
und Tagesschlafrigkeit mittels psychologischer, com-
putergestiitzter und polysomnographischer Test- und
Untersuchungsverfahren einschlieflich MSLT (Multi-
ple sleep latency test)

— der schlafmedizinisch relevanten Arzneimitteltherapie

— verhaltenstherapeutischen MaBnahmen bei Insomnien,
Parasomnien, Hypersomnien, Storungen des Schlaf-
Wach-Rhythmus und schlafbezogenen Atmungssto-
rungen, z. B. Schlafhygiene, Schlafrestriktion, Stimu-
luskontrolle

— der Lichttherapie
- nasalen ventilationstherapeutischen Maflnahmen

40
Sozialmedizin

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Sozialmedizin umfasst in Er-
génzung zu einer Facharztkompetenz die Bewertung von
Art und Umfang gesundheitlicher Stérungen und deren
Auswirkungen auf die Leistungsfédhigkeit im beruflichen
und sozialen Umfeld unter Einbeziehung der Klassifika-
tionen von Funktionsfihigkeit, Behinderung und Gesund-
heit, deren Einordnung in die Rahmenbedingungen der
sozialen Sicherungssysteme und die Beratung der Sozial-
leistungstriager in Fragen der medizinischen Versorgung.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Sozialmedizin nach Ableistung
der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbil-
dungsinhalte sowie der Weiterbildungskurse.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:
Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit:

12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemé&f § 5
Abs. 1 Satz 2

160 Stunden Grundkurs geméB § 4 Abs. 8 in Sozialmedi-
zin oder Rehabilitationswesen

160 Stunden Aufbaukurs geméll § 4 Abs. 8 in Sozialme-
dizin

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— den rechtlichen Grundlagen einschlieflich des Sys-
tems der sozialen Sicherheit und dessen Gliederung

— den Aufgaben und Strukturen der Sozialleistungstra-
ger, z. B. Kranken-, Pflege-, Renten- und Unfallversi-
cherung, Arbeits- und Versorgungsverwaltung, Sozial-
hilfe und Sozialleistungen im 6ffentlichen Dienst

— der Leistungsdiagnostik und den Beurteilungskriteri-
en bei ausgewahlten Krankheitsgruppen

— den sozialmedizinisch relevanten leistungsrechtlichen
Begriffen

— der Beurteilung gesundheitlicher Einschrénkungen
und ihrer Auswirkungen auf die Leistungsfihigkeit im
Erwerbsleben und Alltag

— der Vermittlung zwischen individueller gesundheitli-
cher Einschrinkung und solidarisch organisierten
Rechtsanspriichen und Hilfen sowie Beratungstatigkeit

— den Grundlagen und Grundsitzen der Rehabilitation
einschlieBlich des Qualitdtsmanagements

— den Moglichkeiten der Gesundheitsférderung und
Pravention
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— den arbeitsmedizinischen Grundbegriffen

— den Grundlagen der Epidemiologie, Dokumentation,
Statistik und Gesundheitsberichterstattung

— der Beratung der Sozialleistungstrédger in Fragen der
medizinischen Versorgung

— der Erstellung sozialmedizinischer Gutachten nach
Aktenlage und auf Grund von Rehabilitationsentlas-
sungsberichten einschlieBlich Leistungsbeurteilung

— der Erstellung von Gutachten fir Sozialleistungstra-
ger unter Berticksichtigung von Fragestellungen der
Arbeitsfahigkeit, Erwerbsfihigkeit, Pflegebedurftig-
keit, Heil- und Hilfsmittelversorgung, Berufsforde-
rung, Sozialgerichtsbarkeit und des Versorgungsrechts

41
Spezielle Orthopédische Chirurgie

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Spezielle Orthopédische Chi-
rurgie umfasst in Ergdnzung zu einer Facharztkompe-
tenz die operative und nicht operative Behandlung hohe-
rer Schwierigkeitsgrade bei angeborenen und erworbe-
nen Erkrankungen und Deformititen der Stiitz- und Be-
wegungsorgane.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Spezielle Orthopadische Chi-
rurgie nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbil-
dungszeit und Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung fiir Orthopéadie und Unfallchirur-
gie oder Orthopédie oder Chirurgie mit Schwerpunkt
Unfallchirurgie

Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemif § 5
Abs. 1 Satz 2, davon kénnen bis zu

12 Monate wiahrend der Facharztweiterbildung abge-
leistet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Diagnostik und Indikationsstellung zur Durchfiih-
rung operativer und nicht operativer Behandlungen
von schweren Deformititen und Erkrankungen der
Stiitz- und Bewegungsorgane einschliellich der post-
operativen Uberwachung

— der Durchfihrung operativer Eingriffe hoherer
Schwierigkeitsgrade an Wirbelsdule, Schulter/Ober-
arm/Ellenbogen, Unterarm/Hand, Becken, Hiftge-
lenk, Oberschenkel, Kniegelenk, Unterschenkel,
Sprunggelenk und Ful3

— plastisch-rekonstruktiven Eingriffen in Zusammen-
hang mit Fehlstellungen, auch einschlieflich Amputa-
tionen

42
Spezielle Schmerztherapie

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Spezielle Schmerztherapie
umfasst in Ergdnzung zu einer Facharztkompetenz die
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Erkennung und Behandlung chronisch schmerzkranker
Patienten, bei denen der Schmerz seine Leit- und Warn-
funktion verloren und einen selbststdndigen Krankheits-
wert erlangt hat.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Spezielle Schmerztherapie
nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungs-
zeit und Weiterbildungsinhalte sowie des Weiterbil-
dungskurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit:

12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemal3 § 5
Abs. 1 Satz 2

80 Stunden Kurs-Weiterbildung gemifl § 4 Abs. 8 in
Spezielle Schmerztherapie

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Erhebung einer standardisierten Schmerzanam-
nese einschlieBlich der Auswertung von Fremdbefun-
den

— der Schmerzanalyse sowie der differentialdiagnosti-
schen Abklarung der Schmerzkrankheit unter Bertick-
sichtigung psychologischer, arbeits- und sozialmedizi-
nischer Gesichtspunkte

— psychosomatische chronischen

Schmerzpatienten

Diagnostik  bei

— der eingehenden Beratung des Patienten und der ge-
meinsamen Festlegung der Therapieziele

— den invasiven und nichtinvasiven Methoden der Akut-
schmerztherapie

— dem Einsatz schmerztherapeutischer Verfahren

— Schmerzbewiltigungstraining einschlieflich Entspan-
nungsverfahren

— der Aufstellung eines inhaltlich und zeitlich gestuf-
ten Therapieplanes einschlieBlich der zur Umset-
zung des Therapieplanes erforderlichen interdiszip-
lindren Koordination der Arzte und sonstigen am
Therapieplan zu beteiligenden Personen und Ein-
richtungen

— der standardisierten Dokumentation des schmerzthe-
rapeutischen Behandlungsverlaufes

— medikamentosen Kurzzeit-, Langzeit-, und Dauer-
therapien sowie in der terminalen Behandlungs-
phase

Definierte Untersuchungs- und Behandlungsverfahren:
— spezifische Pharmakotherapie

— multimodale Therapie in interdisziplindrer Zusam-
menarbeit

— diagnostische und therapeutische Lokal- und Lei-
tungsanésthesien

— Stimulationstechniken, z. B. transkutane elektrische
Nervenstimulation

— spezifische Verfahren der manuellen Diagnostik und
physikalischen Therapie

fur Gebiete mit konservativen Weiterbildungsinhalten
zusatzlich:

— Entzugsbehandlung bei Medikamentenabhingigkeit
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fir Gebiete mit operativen Weiterbildungsinhalten zu-
satzlich:

— Denervationsverfahren und/oder augmentative Ver-
fahren, z. B. Neurolyse, zentrale Stimulation

fiir Gebiete mit konservativ-interventionellen Weiterbil-
dungsinhalten zusitzlich:

— interventionelle Verfahren, z. B. plexus- und riicken-
marksnahe Verfahren, Spinal Cord Stimulation und
Sympathikusblockaden

43
Spezielle Unfallchirurgie

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Spezielle Unfallchirurgie um-
fasst in Ergénzung zu einer Facharztkompetenz die Be-
handlung von Verletzungen hoherer Schwierigkeitsgrade
und deren Folgezustédnden sowie die Organisation, Uber-
wachung und Durchfiihrung der Behandlung von
Schwerverletzten.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Spezielle Unfallchirurgie nach
Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und
Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

Facharztanerkennung fiir Orthopéddie und Unfallchirur-
gie oder Orthopadie oder Chirurgie mit Schwerpunkt
Unfallchirurgie

Weiterbildungszeit:

36 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemaf} § 5
Abs. 1 Satz 2, davon koénnen bis zu

12 Monate wiahrend der Facharztweiterbildung abgeleis-
tet werden

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Erkennung und operativen sowie nicht operativen
Behandlung von schweren Verletzungen und deren
Folgezustdnden einschlieflich Notfalleingriffen und
der postoperativen Uberwachung

— der Organisation und Uberwachung der Behandlung
von Schwerverletzten

— den zur Behandlung von Schwer- und Mehrfachver-
letzten erforderlichen neurotraumatologischen, gefaf3-
chirurgischen, thoraxchirurgischen und visceralchi-
rurgischen MaBnahmen einschlieBlich mikrochirurgi-
scher Techniken und des Traumamanagements in in-
terdisziplindrer Zusammenarbeit

— der Durchftihrung operativer Eingriffe hoherer
Schwierigkeitsgrade an Korperhohlen, Wirbelsdule,
Schulter/Oberarm/Ellbogen, Unterarm/Hand, Becken,
Hiftgelenk, Oberschenkel, Kniegelenk, Unterschen-
kel, Sprunggelenk und Fuf}

— plastisch-rekonstruktiven Eingriffen zur priméren
oder sekundédren Versorgung ausgedehnter Weichteil-
verletzungen und deren Folgen

— der Mitwirkung bei Operationen von Hohlenverlet-
zungen

— der Behandlung und Dokumentation im Rahmen des
Verletzungsartenverfahrens
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44
Sportmedizin

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Sportmedizin umfasst in Er-
ganzung zu einer Facharztkompetenz die Vorbeugung,
Erkennung, Behandlung und Rehabilitation von Sport-
schiaden und Sportverletzungen sowie die Untersuchung
des Einflusses von Bewegung, Bewegungsmangel, Trai-
niﬁg und Sport auf den gesunden und kranken Men-
schen.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Sportmedizin nach Ableistung
der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und Weiterbil-
dungsinhalte sowie des Weiterbildungskurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:
Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit:

12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemé&f § 5
Abs. 1 Satz 2 in einer sportmedizinischen Einrichtung

oder anteilig ersetzbar durch

240 Stunden Kurs-Weiterbildung gemall § 4 Abs. 8 in
Sportmedizin

und anschlieBend

120 Stunden sportarztliche Tatigkeit unter Supervision
eines Weiterbildungsbefugten in einem Sportverein oder

einer anderen vergleichbaren Einrichtung innerhalb von
mindestens 12 Monaten

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— sportmedizinischen Untersuchungs- und Behand-

lungsmethoden

— den physiologischen und erndhrungsphysiologischen
Grundlagen der Sportmedizin

— den sportmedizinischen Aspekten des Leistungsspor-
tes

— den psychologischen Problemen des Sportes

— der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie einschlie3-
lich der Doping-Problematik

— der sportmedizinischen Priavention und Rehabilitation

— der sportlichen Belastbarkeit im Kindes- und Jugend-
alter

— den gesundheitlichen Belastungen des Haltungs- und
Bewegungsapparates beim Sport

— der Sportpadagogik

45
Suchtmedizinische Grundversorgung

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Suchtmedizinische Grundver-
sorgung umfasst die Vorbeugung, Erkennung, Behand-
lung und Rehabilitation von Krankheitsbildern im Zu-
sammenhang mit dem schidlichen Gebrauch suchter-
zeugender Stoffe und nicht stoffgebundener Suchter-
krankungen.
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Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Suchtmedizinische Grundver-
sorgung nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiter-
bildungszeit und Weiterbildungsinhalte sowie des Wei-
terbildungskurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:

36 Monate Weiterbildung in den Gebieten der unmittel-
baren Patientenversorgung bei einem Weiterbildungsbe-
fugten an einer Weiterbildungsstiatte gemall § 5 Abs. 1
Satz 1

Weiterbildungszeit:

50 Stunden Kurs-Weiterbildung gem&Bl § 4 Abs. 8 in
Suchtmedizinische Grundversorgung

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Vorbeugung, Erkennung, Behandlung und Rehabi-
litation von Suchtkrankheiten

— der Beratung im Zusammenhang mit suchterzeugen-
den Stoffen und nicht stoffgebundenen Suchterkran-
kungen

— der Pharmakologie suchterzeugender Stoffe
— der Entzugs- und Substitutionsbehandlung
— der Krisenintervention

— der Organisation der Frithrehabilitation

46
Tropenmedizin

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Tropenmedizin umfasst in Er-
génzung zu einer Facharztkompetenz die Epidemiologie,
Vorbeugung, Erkennung und Behandlung von Gesund-
heitsstorungen und Erkrankungen, die mit den besonde-
ren Lebensumstédnden, Krankheitserregern und Umwelt-
bedingungen in tropischen, subtropischen und L&ndern
mit besonderer klimatischer oder gesundheitlicher Be-
lastung verbunden sind.

Weiterbildungsziel:

Ziel der Zusatz-Weiterbildung ist die Erlangung der
fachlichen Kompetenz in Tropenmedizin nach Ab-
leistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit
und Weiterbildungsinhalte sowie des Weiterbildungs-
kurses.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:
Facharztanerkennung

Weiterbildungszeit:

12 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemal
§ 5 Abs. 1 Satz 2 an einer tropenmedizinischen Ein-
richtung

12 Monate tropenmedizinische Tétigkeit in der Patien-
tenversorgung einer medizinischen Einrichtung in den
Tropen oder Subtropen

3 Monate Kurs-Weiterbildung gemall § 4 Abs. 8 in Tro-
penmedizin und Medizinische Parasitologie
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Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten
in

— der Epidemiologie, Erkennung und Behandlung von
Tropen- und Reisekrankheiten einschlieBlich bakteri-
eller, viraler, mykotischer und parasitarer Infektionen
und Gifttieruntallen

— der medizinischen Beratung vor Reisen und Auslands-
einsdtzen einschlieBlich Prophylaxemafnahmen und
Impfungen

— der Gesundheitswissenschaft in tropischen, subtropi-
schen Liandern und Entwicklungslidndern sowie geo-
medizinischen Zusammenhéngen

— arbeits- und umweltmedizinischen Aspekten des Aus-
landes einschlieBlich Vorsorge- und Tauglichkeitsun-
tersuchungen

— der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewin-
nung und -behandlung fiir Laboruntersuchungen und
Einordnung der Ergebnisse in das jeweilige Krank-
heitsbild

— Durchfithrung des mikroskopischen Nachweises von
Protozoen, Wiirmern und Parasiten

Artikel IT

Der Prasident der Arztekammer Nordrhein wird er-
méichtigt, redaktionelle Anderungen der Weiterbildungs-
ordnung vorzunehmen, eventuelle Unstimmigkeiten zu
beseitigen und die dann giiltige Fassung im Rheinischen
Arzteblatt zu veroffentlichen.

Artikel III

Diese Weiterbildungsordnung tritt am ersten Kalender-
tag des nachfolgenden Monats nach Verdffentlichung im
Ministerialblatt fiir das Land Nordrhein-Westfalen in
Kraft, gleichzeitig tritt die Weiterbildungsordnung vom
31. Oktober 1992 und 23. Oktober 1993 in der Fassung
vom 1. Januar 2003 auBler Kraft.
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Genehmigt:
Diisseldorf, den 8. August 2005

Ministerium fiir Arbeit, Gesundheit und Soziales
des Landes Nordrhein-Westfalen

- III'7-0810.47 -

Im Auftrag
Godry

Die vorstehende Weiterbildungsordnung der Arztekam-
mer Nordrhein wird hiermit ausgefertigt und im Minis-
terialblatt fur das Land Nordrhein-Westfalen bekannt
gemacht.

Disseldorf, den 17. August 2005

Dr. med. Arnold Schiller
Vizeprasident

— MBI NRW. 2005 S. 1068
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