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EDITORIAL

Liebe Kolleginnen und Kollegen,

zum zweiten Male jahrt sich die histo-
rische Rede des Bundeskanzlers Olaf
Scholz Gber die Zeitenwende, ein Begriff
mit Potential, gesellschaftliche Umbri-
che zu beschreiben und die Gesellschaft

auf unruhige Zeiten einzuschworen.

Gesamtgesellschaftliche Neuausrich-
tung verbindet man mit diesem Nar-
rativ und ist im Endeffekt davon ent-
tauscht, dass damit nur der militarindustrielle Komplex gemeint
war. Wie falsch und engstimig es ist, nur dies damit im Auge zu
haben, zeigen die unendlich ungelésten Probleme auch gerade
in der Gesundheitsversorgung — einem Schlisselfeld funktionie-

render demokratischer Gesellschaften.

Sowohl im stationaren als auch im ambulanten Versorgungssek-
tor erscheint eine Zeitenwende nach jahrzehntelangem Nichtstun
regelrecht zwangslaufig und tberfallig. Leider missen wir im
politischen Diskurs sich verandernder Rahmenbedingungen in
der Gesundheitsversorgung die mangelnde Bereitschaft politi-
scher Strukturen erkennen, die Grundfragen nach dem Verhaltnis
von Angebot und Nachfrage nur einseitig dahin zu l6sen, indem
Arztinnen und Arzte zu mehr Angebot und Leistung bei unge-
nigender bzw. gleichbleibender Vergutung verdonnert werden.
Und dies geschieht im Kontext ausbleibender Wertschatzung
arztlichen Handels als eine der SchlUsselpositionen gesamtge-

sellschaftlichen Funktionierens.

Weiterhin erzeugen sinnfreie Glattungsversuche der Politik mit
Gesetzen zur Transparenz und der Krankenhausreform noch mehr
Verunsicherung und Perspektivlosigkeit im stationaren Sektor.
Das Krankenhaussterben ist politisch en vogue geworden. Das
ambulante System ist nicht minder betroffen von Fehlsteuerung
und Konzeptionslosigkeit im Hinblick auf die Ziele guter Gesund-
heitsversorgung der Bevolkerung und krankt im Grunde am Dog-

ma der Beitragsstabilitat der Krankenkassenbeitrage.
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Attraktivitat der Niederlassung als Kernprodukt der Versorgung
liegt defacto am Nullpunkt, Gangelei und Burokratie bei krank-
haftem Digitalisierungswahn lasst die Arztinnen und Arzte in
Niederlassung tagtaglich verzweifeln und immer schneller in die

innere Immigration abwandern.

Dem gegenuber steht der Anspruch der Politik, fir Birger und
Patient eine Welt der uneingeschrankten Inanspruchnahme samt-
licher Gesundheitsleistungen aufrechtzuerhalten und dies auch
noch an sieben Tagen, rund um die Uhr! Mittels Flatrate-Menta-
litat der Bevolkerung werden Anspruchsdenken und Fehlalloka-
tionen der Patienten hochgradig kultiviert und zum Standard
erhoben! Dies alles geschieht bei nachgewiesener prekarer Ge-

sundheitskompetenz unserer Patientinnen und Patienten.

Diese Entwicklung fihrt immer haufiger zu neuen Strukturen,
welche nur noch mehr Ressourcen verbrauchen, aber die Grund-
probleme der Versorgung wie Patientensteuerung und Verbes-
serung der Kompetenz unserer Patienten nicht im Ansatz be-
ricksichtigen. Zwangslaufig wird das Delta zwischen
Anspruchsverhalten und Nachfrage im Verhaltnis zum Angebot
in der Gesundheitsversorgung immer grofier, da das politische
Korrektiv nicht bereit ist, die finanziellen Voraussetzungen zum
Erhalt der Qualitat und zur Weiterentwicklung in der Gesund-

heitsversorgung bereitzustellen!

Somit ist auch im Gesundheitssektor eine Zeitenwende dringend
notig. Wenn sie ausbleibt, werden Einschnitte und erhebliche Ver-
schlechterungen in der Gesundheitsversorgung eklatant durch-
schlagen. Leider hat sich zur Zeit der Eindruck breitgemacht, dass
all jene bedenklichen Entwicklungen entweder von der Gesund-
heitspolitik so gewollt sind oder nicht erkannt werden. Leidtra-
gende sind in erster Linie unsere Patienten. Wir werden nicht
umbhin kénnen, sie in dem Erkenntnisprozess zwischen Ursache
und Wirkung sich verschlechternder Versorgungsumstande mit

unserer arztlichen Expertise wirkungsvoll zu unterstitzen.

Dr. Hanjo Pohle
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Arztinnen und Arzte bei der Bundeswehr

Aktiver Sanitdtsdienst oder Reservist? Fiir Arztinnen und Arzte gibt es mehrere Méglichkeiten und

Wege, sich bei der Bundeswehr einzubringen.

Im Zentralen Sanitatsdienst der Bundeswehr dienen derzeit
3.590 Sanitatsoffiziere. Neben 2.937 Humanmedizinern sind
dies 371 Zahnmediziner, 209 Apotheker und 73 Veterinare. Der
Frauenanteil liegt bei 42 Prozent. Dem gegenuiberstehen
600 Reservisten, die als Arzte und Arztinnen bei der Bundes-
wehr geflhrt sind. Dariiber hinaus werden seit Oktober 2021
alle als wehrdienstfahig ausscheidenden Soldaten direkt zum
Ende ihrer Dienstzeit ihren Qualifikationen nach auf einem
Dienstposten in der Reserve wiedereinberufen. Dies hat den
Hintergrund, die Streitkrafte der Bundeswehr im Bedarfsfall
zeitnah verstarken zu konnen.

Der Einstieg in den aktiven Sanitatsdienst oder die Reserve
ist auf mehreren Wegen moglich.

Ausbildung zum Sanitatsoffizier

Die Ausbildung zum Sanitatsoffizier im Regelausbildungsgang
setzt sich aus mehreren Teilen zusammen: Grundsatzlich um-
fasst sie die militarische Ausbildung vor und wahrend des Stu-
diums, das Studium an einer zivilen Universitat/Hochschule
sowie die militérische und militarfachliche Ausbildung nach
dem Studium bis zur Versetzung auf den ersten Dienstposten
als Stabsarzt/Oberstabsarzt.

Die universitare Ausbildung erfolgt auf Basis der Vorgaben der
Approbationsordnungen und der Ausbildungsordnung fiir Arz-
te, Zahnarzte, Tierarzte, Apotheker und Lebensmittelchemiker.
Das Studium schliefdt mit der staatlichen Prifung der entspre-
chenden Approbations- oder Studienrichtung ab. Es bildet die
fachliche Grundlage fur die weitere Tatigkeit im Sanitatsdienst
der Bundeswehr. Im Anschluss an das Studium steht fir die
Absolventen die erganzende militarfachliche Ausbildung; die
besondere Befahigung fir den jeweiligen Dienstposten und
Erteilung der Approbation. Diese zielt zunachst vorrangig da-
rauf ab, die Sanitatsoffiziere auf ihre Aufgaben im Rahmen der
truppenarztlichen Versorgung und damit zunachst auf ihre
Téatigkeit als Sanitatsoffizier in den Regionalen Sanitétsein-
richtungen des Sanitatsdienstes der Bundeswehr bzw. den
Sanitatseinrichtungen der militarischen Organisationsbereiche
vorzubereiten.

Hierzu absolvieren sie einen ersten, in der Regel 24-monatigen,
klinischen Abschnitt der Ausbildung in den Bundeswehrkran-
kenhausern. Im Anschluss folgt eine mindestens dreijahrige
truppenarztliche Tatigkeit in Vollzeit.

Erwerb zeitlicher Anteile fiir die Facharztweiter-
bildung

Zusatzlich werden in diesem ersten klinischen Abschnitt im
Regelfall auch zeitliche Anteile fir den Abschluss einer Fach-
arztweiterbildung erworben. So ist vorgesehen, dass alle Sani-
tatsoffiziere Arzt im Rahmen ihrer Regelverpflichtungszeit ins-
gesamt 36 Monate anrechenbare Weiterbildungszeit erwerben.

Fir die Ausbildung zum Arzt bei der Bundeswehr sind eine
Reihe von rechtlichen Voraussetzungen zu erfillen. Hierzu
zahlen neben der deutschen Staatsburgerschaft das Eintreten
fur die freiheitlich demokratische Grundordnung im Sinne des
Grundgesetzes und die rechtliche Unbescholtenheit. Darlber
hinaus gilt es, die fir den Soldatenberuf charakterliche, geis-
tige und korperliche Eignung mitzubringen, die zur Erfillung
des Soldatenberufes erforderlich ist - zu jeder Zeit, an jedem
Ort und gegebenenfalls unter Einsatz des eigenen Lebens.

Als Reservist in den Sanitatsdienst

Der Reservistendienst umfasst die origindren medizinischen
Aufgaben, beinhaltet aber auch allgemeinmilitarische Anteile
(z. B. Schieflausbildung). Reservist ist, wer bereits friher als
Soldat oder Soldatin gedient hat (beispielsweise Wehrdienst
geleistet hat) und die gleichen Voraussetzungen erfiillt wie die
aktiven Arzte im Sanitatsdienst. Der wesentliche Unterschied
ist, dass Reservisten bereit sind, sich fur einen Teil ihres zivilen
Lebens fur den soldatischen Sanitatsdienst zu verpflichten.
Fur eine frei zu vereinbarende Zeit von wenigen Wochen bis
zu mehreren Monaten Uben sie den Arztberuf dann freiwillig
als Truppenarzt aus. Oft heiflt das, das gewohnte Leben mit
Familie und Freunden vorlbergehend einzutauschen gegen
das Leben in der militirischen Gemeinschaft an einem sani-
tatsdienstlichen Versorgungszentrum oder einem der fiinf Bun-
deswehrkrankenhauser (Ulm, Koblenz, Berlin, Hamburg und
Westerstede). Ebenso méglich ist der Einsatz an Bord einer
Fregatte wahrend einer UN-Mission am Horn von Afrika oder
aktuell im Roten Meer.
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Reservisten sind wichtige Multiplikatoren

Fir die Bundeswehr ist es hierbei wichtig, eng mit Strukturen
des zivilen Gesundheitswesens zusammenzuwirken. So sollen
Reservistendienstleistende in allen Approbationen und Ge-
sundheitsfachberufen zur Sicherstellung der Auftragserfillung
der Bundeswehr beitragen. lhre beruflichen Erfahrungen aus
den zivilen Bereichen des Gesundheitswesens werden sehr
geschatzt, weil sie aktuelles Wissen aus Forschung und Lehre
mitbringen, welches den professionellen Austausch in den me-
dizinischen Verfahrensanwendungen fordert. Dies macht sie
zu wichtigen Multiplikatoren. Ebenso konnen umgekehrt re-
servistendienstleistende Arzte ihre praktischen Kenntnisse
erweitern, z. B. in der Behandlung von Verletzungen, wie sie in
Berufen mit besonderem Gefahrenpotenzial vorkommen, wie
etwa im Umgang mit Waffen und Munition.

Der Dienst in der Reserve kann in der jeweiligen Fachrichtung
geleistet werden. Dies schliefdt sowohl den Einsatz in der regio-
nalen sanitatsdienstlichen Versorgung, als auch den Einsatz in
den Bundeswehrkrankenhausern ein. Ebenso kann in allen Ap-
probationen Reservistendienst in den Forschungs- und Lehr-
einrichtungen sowie den Kommandostrukturen geleistet werden.
Abhangig von Bedarf und Eignung ist es auch Reservisten mog-
lich, Fihrungspositionen im klinischen Bereich oder innerhalb
des Sanitatsdiensts zu erreichen (z. B. Kommandeur eines Sani-
tatsregimentes, Leiter eines Sanitatsunterstlitzungszentrums).

Aktuelle Debatte

Vor kurzem wurden Plane von Bundesverteidigungsminister
Boris Pistorius (SPD) bekannt, den Sanitatsdienst als eigene
Organisationseinheit aufzulésen und Sanitatsdienst und Streit-
kraftebasis in einem sogenannten Unterstiitzungsbereich zu-
sammenzuflhren. Die Streitkraftebasis ist ein Servicedienst-
leister unter anderem fir die Logistik der Bundeswehr.

Die Kassenarztliche Bundesvereinigung erneuerte ihre Kritik
an dieser |[dee. Gemeinsam mit Bundesarztekammer, Bundes-
zahnarztekammer, Kassenzahnarztliche Bundesvereinigung,
Deutsche Krankenhausgesellschaft und Marburger Bund
wandte sich die KBV in einem Schreiben an den Minister. Auch
wissenschaftliche Fachgesellschaften des gesamten Gebietes
Chirurgie (Deutsche Gesellschaft fir Chirurgie, die Deutsche
Gesellschaft fur Orthopadie und Unfallchirurgie und die Deut-
sche Gesellschaft fiir Unfallchirurgie) richteten sich mit einem
Brief an Pistorius. Die Mediziner weisen darauf hin, dass der
Sanitatsdienst der Bundeswehr eine herausgehobene Verant-
wortung fir den besonderen Aufgabenbereich Gesundheits-
versorgung im Sinne einer gesamtstaatlichen Aufgabe habe.
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Letztlich stellt die Reserve unter Beibehaltung des Prinzips
der Freiwilligkeit einen wichtigen Unterbau unterhalb des Ver-
teidigungs- oder Spannungsfalls dar, da sie verlasslich verfiig-
bar und gut ausgebildet ist. ¥

Kirsten Ohlwein
stellv. Pressesprecherin LAKB

T. 49 (0)331 505605-525
kirsten.ohlwein@laekb.de

Die Ausweitung des jetzigen Konfliktes in der Ukraine sei ,kei-
ne theoretische Uberlegung mehr*. Nach Ansicht der Fachge-
sellschaften muss in der zivil-militarischen Zusammenarbeit
damit geplant werden.

Die Chirurgen argumentieren, dass die Arztinnen und Arzte
des Sanitatsdienstes fachlich und standesrechtlich weisungs-
unabhéangig handeln kénnen mussten. Eine ,Anordnungsbe-
fugnis durch einen Nichtarzt" sei ,nicht hinnehmbar®. Eine un-
gebrochene Verantwortungskette ware in diesem Fall nicht
gegeben. Der Sanitatsdienst der Bundeswehr sei in seiner jet-
zigen Struktur wegen seiner hohen Qualitat der Aufgabener-
fullung national und international anerkannt und geschatzt. Es
waére fatal, die Eigenstandigkeit und Fachlichkeit aufzugeben.
Dies wirde die unabdingbar erforderliche Zusammenarbeit
zwischen zivilem Gesundheitswesen und Bundeswehr massiv
beeintrachtigen und im angespannten Arbeitsmarkt deutliche
Nachteile im Wettbewerb um Mediziner und andere Gesund-
heitsfachberufe fir die Bundeswehr bringen. ¥

aerzteblatt.de
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Erfahrungen eines Sanitatsoffiziers

der Reserve

Als sogenannte Friedensdividende trat ab 1990 alles, was mit
Militar zu tun hat, auch vor dem Hintergrund bisher sehr hoher
Militarausgaben in Ost und West, im Zuge der Abrustung
Deutschlands vor dem Hintergrund der Wiedervereinigung und
der Vereinbarungen der 2+4-Gesprache, in den Hintergrund.
Niemand in Deutschland konnte und wollte sich vorstellen, dass
militarische Gewalt zur Abwendung von Gefahren, zur Abschre-
ckung oder auch zur Unterstiitzung erforderlich sein konnte. Ein
erster Bewusstseinswandel setzte politisch, aber auch gesell-
schaftlich im Jugoslawien-Krieg ein. Hier zeigte sich auch einer
breiten Offentlichkeit in Deutschland, dass Streitkrafte gege-
benenfalls auch zur Lésung von Konflikten oder aber zumindest
zu deren Befriedung nétig und erforderlich sein kdnnten. Diese
Erfahrung setzte sich dann mit dem ISAF-Einsatz in Afghanis-
tan fort, wo der damalige Verteidigungsminister Struck die Pra-
misse pragte: ,Deutschland wird auch am Hindukusch verteidigt".
Standen bis 1990 noch die Landes- und Bindnisverteidigung
(LV/BV) im Vordergrund, traten nun einzelne Auslandseinsatze
ins Bewusstsein der Menschen. Viele Jahre lang schien es tat-
sachlich undenkbar zu sein, dass die Biindnis- und Landesver-
teidigung wieder einmal gesellschaftliches Thema sein konnte.
Demzufolge wurde die Bundeswehr weiter verkleinert, auch pro-

fessioneller, in bestimmten Bereichen technisch weiter ausge-
baut, aber auch die Wehrpflicht abgeschafft.

Foto: Bundeswehr

Vor dem Eindruck des Jugoslawienkriegs und eines Artikels im
Deutschen Arzteblatt, in dem (ber die Abwanderung aktiver
Sanitatsoffiziere in das zivile Gesundheitswesen berichtet wur-
de, entschied ich mich, meine fachliche Qualifikation als Fach-
arzt Psychiatrie Psychotherapie der Bundeswehr als Sanitats-
offizier der Reserve zur Verflgung zu stellen. Nach der
erneuten Musterung und einigen formalen Prifungen, dem
Empfang einer umfangreichen Ausstattung und Bekleidung,
fand ich mich mit gleichgesinnten Kameraden an der Sanitéats-
akademie der Bundeswehr in Minchen ein. Hier wurden wir
im Rahmen eines ersten Lehrgangs, dem weitere folgen sollten,
auf die zukinftige Aufgabe als Sanitatsoffiziere der Reserve
vorbereitet. Hier kam eine Mischung von verschiedenen Kol-
leginnen und Kollegen unterschiedlicher Fachdisziplinen zu-
sammen, die entweder mit Vordienstzeiten aus der Bundes-
wehr, der NVA oder aber auch als militarische Neulinge zur
Bundeswehr stieflen und im Rahmen von sehr kompakten und
intensiven Lehrgangen eine militarische, eine bundeswehr-fach-
liche und fur die potenzielle Vorgesetztenfunktion erforderliche
Ausbildung erhielten.

Ausbildung inklusive Einweisungen und Wehriibungen
Wenn auch alle Beteiligten, wie im jeweiligen zivilen Leben,
primar kurativ fir die Bundeswehr tatig sein wirden, wurde
jedoch auch Wert auf die militarische Ausbildung inklusive der
Schieflausbildung an den Standardwaffen des Sanitatsdiens-
tes gelegt. Auf die Lehrgange in der Sanitatsakademie folgten
jeweils Einweisungen und Wehriibungen im sogenannten Be-
orderungstruppenteil. Dies ist der Truppenteil, dem man als
Reservist zugeordnet ist und dem man ,im Fall der Falle* ge-
gebenenfalls auch zur Verfligung steht. So bekamen alle Ka-
meraden aus den Lehrgangen ihre militarische Heimat und
feste Kontakte innerhalb der Einheiten des Sanitatsdienstes,
welche sie je nach personlichen Moglichkeiten und Ressourcen,
aber auch mit Zustimmung der Arbeitgeber immer wieder im
Rahmen von Wehribungen, die heute Reservedienstleistungen
heiften, aufsuchten.

Auflenansicht des Feldlazaretts Mazar-e-Sharif, Afghanistan
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Sanitdtsoffiziere werden an Handwaffen zur Selbstverteidigung
und zum Schutz ihrer Patienten ausgebildet, ansonsten sind sie

laut Genfer Konvention Nichtkombattanten.

Relativ schnell erhielt ich nach komplett abgeschlossenen Lehr-
gangen und Verleihung des endgtltigen Dienstgrades als Sani-
tatsoffizier der Reserve die Anfrage, ob ich grundsétzlich auch
zur Teilnahme an einem Auslandseinsatz bereit wére. Dazu war
ich nach kurzer Riicksprache mit meiner Frau und mit meinem
Arbeitgeber bereit. Daraufhin schlossen sich wiederum mehr-
wochige einsatzvorbereitende Lehrgange an, in denen einmal
die militarischen Fahigkeiten weiter gefestigt, und andererseits
landestypische und spezifische sanitatsdienstliche Verfahren
vermittelt, gelibt und immer wieder durchgespielt wurden.
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Sehr gute medizinische Moglichkeiten

Nach all den Vorbereitungen war es dann soweit: Die Verlegung
in den Einsatz erfolgte beide Male mit einem Bundeswehr-Air-
bus nach Termez/Usbekistan. Das letzte Stick wurde mit dem
Transportflugzeug ,Transall* zurlickgelegt. Noch im Ankunfts-
bereich in Mazar-e Sharif (ibergab mir mein Vorganger die
Dienstgeschéafte und ich begann die Dienstaufnahme und den
Regeldienst. Die medizinischen Moglichkeiten des Feldlazaretts
entsprachen dabei denen eines sehr gut ausgestatteten deut-
schen Kreiskrankenhauses. Hier fanden sich eine grofie Fach-
ambulanz, OP-Trakt, Radiologie mit CT, Normalstation, Intensiv-
station, Labor und eine sehr gut ausgestattete Apotheke.
Facharzte fir Chirurgie, Anasthesie, Labormedizin, Mikrobiologie,
Veterinarmedizin, Zahnmedizin, Oralchirurgie, Innere Medizin,
Dermatologie, Neurochirurgie, HNO, Urologie und Psychiatrie
bzw. Neurologie standen im Einsatzgebiet im Norden Afghanis-
tans fir das Feldlazarett rund um die Uhr zur Verfligung.

Die medizinischen, persénlichen und militarischen Erfahrungen
im Einsatz waren fir mich besonders eindrdcklich. Die Kame-
radschaft und Kollegialitat untereinander haben mich stets
sehr beeindruckt, genauso wie ich die Fokussierung auf den
medizinischen Auftrag, die wahrend der gesamten Einsatze
immer im Vordergrund stand, positiv erlebte.

Priifung folgt nach jedem Lehrgang

Nach meinen beiden Einsatzen in Afghanistan konnte ich mich
regelméaflig im Beorderungstruppenteil einbringen und erhielt
dann ein paar Jahre spater die Mdglichkeit, bei der Bundes-
wehr als Reservist die Ausbildung zum Fliegerarzt zu absol-
vieren. Hier zeigte sich dann wieder eine andere Facette der
medizinischen Tatigkeit fir die Streitkrafte. Die Lehrgénge, die
in Firstenfeldbruck durchgefihrt wurden, beinhalteten neben
viel fachlich-medizinischem Inhalt auch burokratischen Stoff,
der am Ende eines jeden Lehrgangs mit einer Prifung ab-
schliefit. Vom Luftfahrtamt der Bundeswehr erhielt ich nach
Abschluss eine militérische Lizenz als Luftfahrtmedizinischer
Sachverstandiger. Dies ist die Voraussetzung, um das fliegen-
de Personal medizinisch betreuen, zu begleiten, zu untersuchen,
fir den Flugdienst freizugeben oder aber auch den Flugdienst
einzuschranken oder voriibergehend auszuschliefien. Da die
Fliegerarzte Gberwiegend in einem fliegenden Verband téatig
sind, zeigt sich eine interessante Facette in der Verbindung zur
Luftfahrt, die ich auch personlich bei Reservedienstleistungen
immer wieder erleben darf.
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In der medizinischen Begleitung des Flugdienstes, den Fragen
der aktuellen Tauglichkeit, aber auch bei spezifischen medizi-
nischen Herausforderungen bringt sich der Fliegerarzt ein und
unterstitzt den sicheren Flugbetrieb. Der praventive Anteil
des medizinischen Wirkens ist hier ganz besonders hoch, was
seinen besonderen Reiz ausmacht und auch beim fliegenden
Personal sehr geschatzt und anerkannt wird. Ein besonderes
Highlight war gerade fur einen Reservisten wie mich das Flug-
muster des Verbandes, den ich mit betreute, live im Mitflug
zu erleben. Diese Erfahrungen gehéren neben den Einsatzer-
fahrungen und einer Wehribung, die mich nach Kiew in die
Ukraine fuhrte, sicherlich mit zu den intensivsten Eindrlcken,
die man sich als Reservist vorstellen kann. Fir diese Einblicke
und Moglichkeiten bin ich ganz besonders dankbar.

Beeindruckende Anpassungsfahigkeit der Soldatin-
nen und Soldaten

Als Facharzt seinem Land und seinen Soldatinnen und Sol-
daten medizinisch zu dienen, habe ich bisher immer wieder als
sehr sinnvoll, wirksam und befriedigend erlebt. Gerade die An-
passungsfahigkeit aller Soldatinnen und Soldaten im Einsatz,
das Leben in der aktuellen Lage, das Anpacken und Ldsen
(meist) ohne Uberflissiges Gejammer, die Kameradschaft und
Kollegialitat untereinander haben mich immer wieder sehr be-
eindruckt. Die medizinische Tatigkeit als Reservist ist zu einer
wichtigen Facette meiner arztlichen Tatigkeit und meines be-
ruflichen Selbstverstandnisses geworden. Daraus haben sich
weitere beratende Aufgaben fir die Bundeswehr ergeben, die
auch regelmaflige Kontakte und Austausch mit Fachkollegen
anderer Disziplinen bringen, die ich, genauso wie auch in den
Einsatzen, immer sehr schatze, da sie den eigenen fachlichen
Horizont oft erweitern.

Umgekehrt kann die Bundeswehr fir die Behandlung milita-
rischer Patienten im Einzelfall auch die Expertise der von mir
gefthrten Klinik nutzen, wenn dies sinnvoll erscheint. Uber die
Anerkennung und Wertschatzung der Arbeit unseres Teams
freue ich mich genauso.

Ich gehe davon aus, dass nicht nur aufgrund der aktuellen
politischen Lage langfristig weiter Reservisten aus dem Ge-
sundheitsdienst bendtigt werden. Gerne berate ich Kolleginnen
und Kollegen aller Fachdisziplinen, die sich ein ahnliches En-
gagement vorstellen konnen, Gber die Maoglichkeit, sich dort
einzubringen. ¥

Prof. Dr. med. Stefan Kropp, OTA d. R.
Mitglied des Vorstandes der LAKB
Vincera Klinik Spreewald,

Privatklinik fur Psychosomatische Medizin
und Psychotherapie

Van der Valk Allee 2, 15910 Bersteland
T. 49 (0)35474 27-582
s.kropp@vincera-kliniken.de

stefan.kropp@laekb.de

04| 2024
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Das Gespenst des Kliniksterbens geht um

Ein Gespenst kampft sich in Brandenburg mit Wucht an die
Macht: ,Das Gespenst des Kliniksterbens”. Noch ist es hinter
Gittern gefangen, die durch die kommunale Ebene und die
Landespolitik errichtet worden sind. Es fragt sich nur, wie lan-
ge diese Gitter noch halten. Auf kommunaler Ebene ruhen
diese Gitter auf Geldern in Form von Zuschissen und Krediten,
die eigentlich fir andere Projekte notwendig sind. Das Land
hat einen Rettungsschirm aus Krediten gespannt, die am Ende
nur denen nutzen werden, die in Zukunft in der Lage sind,
diese Gelder auch zurlckzuzahlen. Der Streit um die Kranken-
hausreform ist langst zum Uberlebenskampf der Hauser ge-
worden.

Nicht Gberall wird das offen kommuniziert. Die privaten Kran-
kenhaustrager haben potente Geldgeber im Riicken, die aber
schlussendlich auch wieder positive Ergebnisse sehen wollen.
Die freigemeinnitzigen Hauser treten nicht so offensiv auf,
wie die kommunalen Kliniken. Ihr Ruf, in den Rettungsschirm
des Landes einbezogen zu werden, ist bezeichnend fur die
kritische Lage.

Abwartsentwicklung in Spremberg

Die ersten Schlagzeilen kamen aus Spremberg. Es macht einen
schon betroffen, wenn eine Klinik, die auf dem Engagement
der Mitarbeiter in einem Tragerverein fufte, als erste ,Hilfe"
schreien muss. Momentan hort man nicht mehr viel. Die Kon-
zentration auf ambulante Operationen und der deutliche Abbau
der somatischen Betten ist eine klare Abwartsentwicklung
einer in der Bevolkerung geschatzten Klinik. Die Psychiatrie
sichert als Ankerklinik das Krankenhaus moglicherweise in sei-
ner Existenz.

Schlimmer sind die Schlagzeilen aus Elbe-Elster. Erst hiefl es,
dass ein komplett neues zentrales Krankenhaus gebaut werden
soll, dann sollten Abteilungen in Herzberg geschlossen und
das Haus in Finsterwalde ziemlich heruntergefahren werden.
Jetzt ist der Beschluss zum Bau einer neuen Klinik nicht ge-
fallt und die Schlieflungsplane zurtickgezogen worden. Die
anstehenden Wahlen lassen grifien.
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12 Millionen Euro an Krediten fiir Universitatsklinik
Brandenburg/Havel

Nicht nur die vermeintlich kleinen Kliniken haben Probleme.
Das Universitatsklinikum in Brandenburg hat gerade wieder
12 Millionen Euro an Krediten von der Stadt bekommen. Das
EVB in Potsdam hangt am Tropf der Stadt. In Neuruppin hat
sich eine Provinzposse der besonderen Art abgespielt. Hier
wurde in einer Nacht und Nebel Aktion beschlossen, die Kli-
niken fur Mund-Kiefer-Gesichts-Chirurgie und HNO zum An-
fang des Jahres zu schlieflen und das wohlgemerkt an einem
Universitatsklinikum. Erst durch den massiven Protest der Kli-
nikmitarbeiter und der Bevolkerung konnte die Schlief3ung vor-
laufig (und hoffentlich endgliltig) verhindert werden. Durch die
Schlieflung wére der finanzielle Verlust des Krankenhauses
nicht mal ausgeglichen worden, sondern nur um ein Drittel
reduziert. Wieviel Verzweiflung steckt wohl dahinter. Wie sehr
der Lokalpolitik das Wasser bis zum Hals steht, sieht man an
Presseberichten, die zeigen, wo jetzt Gberall gespart werden
muss. Ein prominentes Beispiel ist die Schilerbeférderung.

Mit Sicherheit wird man keine Klinik in Brandenburg finden,
die ohne Zugriff auf Rickstellungen schwarze Zahlen schreibt.
Der Autor wiirde sich freuen, wenn er falsch liegt. Das einzige
Klinikum, um das man sich keine Sorgen machen muss, ist das
zukunftige Universitatsklinikum in Cottbus. Hier steht am Ende
das Land in der Pflicht.

Wahnhafte Kontrollblirokratie

Wer tragt die Schuld an diesen unhaltbaren Zustanden? Mit
Sicherheit sind das nicht die Mitarbeitenden in den Kliniken,
die sich taglich aufopferungsvoll um ihre Patientinnen und
Patienten kiimmern und dabei standig die Geiflel des 21. Jahr-
hunderts, die wahnhafte Kontrollbirokratie, splren. Es ist auch
nicht das Land, das seine Investitionsverpflichtungen im Ge-
gensatz zu manch anderen Bundeslandern erfillt. Die kom-
munale Ebene tut auch, was sie kann.

Es ist keine zwei Jahre her, da verkiindete Herr Lauterbach
lauthals, dass er die Krankenh&user in der inflationsbedingten
Krise nicht im Regen stehen lasst. Aus dem Regen ist zwi-
schenzeitlich ein Wolkenbruch geworden. Mittlerweile ddrfte
auch dem Letzten klar geworden sein, dass Ankindigungen
und Versprechungen des Ministers nichts wert sind.
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Man darf gespannt sein, ob und wann das Gesetz zur Entbud-
getierung der Hausarzte kommt. Das stand immerhin im Ko-
alitionsvertrag. Seine Aussagen zum gleichen Sachverhalt bei
Facharzten und zur GOA sind wechselhaft, am Ende aber ab-
lehnend.

Angekiindigte Anhebung des Landesbasisfallwertes
wird zu spat kommen

Ein Ziel hat er erreicht. Er hat die Lander mit den drohenden
Insolvenzen erpresst, sein ,Krankenhaustransparenz(vorgau-
kelungs)gesetz im Bundesrat nicht mehr zu blockieren. Mit
diesem Gesetz werden wesentliche Teile des vereinbarten Eck-
punktepapiers zwischen Landern und Bund zuriickgenommen.
Die angekiindigte (nicht im Gesetz stehende) Anhebung des
Landesbasisfallwertes wird fir viele Hauser zu spat kommen,
falls er Gberhaupt angehoben wird und es sich hier nicht um
eine typische Lauterbach'sche Floskel handelt. Der ebenfalls
angekindigte ,Transformationsfond” wird im Bundeshaushalt
schwer unterzubringen sein, zumal er zlgig kommen musste.
Das Krankenhaussterben hat begonnen und wird nach diesem
Gesetz an Dynamik gewinnen. Auch wenn wir nicht alle Kran-
kenhauser in Deutschland und in Brandenburg brauchen, wird
der quantitative Verlust die gesundheitliche Versorgung erheb-
lich verschlechtern, zumal der selbst nach Luft schnappende
ambulante Bereich die Verluste nicht kompensieren kann.

Foto: LAKB
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Verschlechterung der medizinischen Versorgung wird
auf Unverstandnis und Wut stofen

Wir erleben zurzeit viele Demonstrationen in Deutschland ge-
gen rechte Gruppierungen und Parteien. Was fehlt, ist der
Wille der Regierenden, falsche Entscheidungen zu korrigieren
und zukiinftig zu vermeiden. Eine sich auch nur ankiindigende
Verschlechterung der medizinischen Versorgung in dieser
Grofienordnung wird auf Unverstandnis und Wut in der Be-
volkerung stof3en. Wir wissen, was das gerade in den neuen
Bundeslandern fir Wahlentscheidungen bedeutet.

Diesen Kollateralschaden der Krankenhausreform kénnen wir
uns in Brandenburg nicht leisten! &

Dr. med. Steffen Kénig
Vizeprasident der LAKB

steffen.koenig@laekb.de

04| 2024
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Rezension
Technikatlas
Manuelle Medizin

Krocker, Bodo, Elsevier GmbH
Miinchen 2023, ISBN 978-3-437-
55122-2

Der Technikatlas Manuelle Medizin von
MR Dr. med. Bodo Krocker fasst 25 Jah-
re personliche Erfahrung als Lehrer und
Kursleiter der AMM zusammen.

e

ks K rochd

Technikatlas
Manuelle Medizin

Auf Gber 900 Seiten werden sowohl
Grundlagen wie allgemeine Grifftechniken
als auch spezifische Untersuchungs- und
Behandlungstechniken beschrieben und
fur jeden Wirbelsaulenabschnitt und jedes
Extremitatengelenk reich bebildert. Pro
Doppelseite ist jeweils eine Technik aus
dem Lehrfundus der AMM dargestellt,
seitlich farblich markiert und unterschie-
den nach Untersuchung und Behandlung.

Innerhalb der Beschreibungen setzt sich
die klare und Gbersichtliche Gliederung
fort, in dem jeweils zunachst die Aufga-
benstellung umrissen wird, dann Aus-
gangsstellungen fur Patient und Behand-
ler angegeben und dann je nachdem
Befundaufnahme und Befundwertung
oder Kontaktaufnahme und Behand-
lungsablauf beschrieben werden.

Die allermeisten der beschriebenen Tech-
niken sind auch heute noch klarer Be-
standteil der manualmedizinischen und
manualtherapeutischen Grundausbildung
der AMM. Die dargestellten Techniken be-
inhalten orientierende Untersuchungen,
gezielte Untersuchungen und Behand-
lungstechniken aus dem AMM-Fundus,
einschlieilich Mobilisierungen, Manipula-
tionen und Selbstiibungen.

lak

Insbesondere die hier dargestellten Mani-
pulationsbehandlungen der Wirbelsaule
sind mit dem Technikatlas erstmalig in
einem gedruckten Lern- und Nachschla-
gewerk veroffentlicht. Fir komplexere
Techniken sind aufierdem erweiterte Bild-
folgen online verfligbar, ebenso wie 85
Audiodateien, die das mentale Lernen er-
leichtern sollen.

Der Technikatlas von MR Dr. med. Bodo
Krocker ist in seiner Ausfihrlichkeit kein
Kitteltaschennachschlagewerk. Das Buch
wiegt in der Hardcover Version etwas
mehr als 2,5 kg. Es stellt fir Lehrende
und Lernende der Manuellen Medizin und
Manuellen Therapie jedoch eine ausge-
sprochen ausfihrliche und umfassende
Sammlung zum Lernen, Wiederholen,
Nachschlagen und Anwenden dar, die si-
cher auch auf langere Sicht von den An-
wendern und Anwenderinnen dieser
Techniken immer wieder in die Hand ge-
nommen werden wird. &

Dr. med. Liv Funfgeld
Praxis fur Allgemein- und
Manualmedizin PriormUhle (BAG)

An der PriormUhle 15
03050 Cottbus

Veranstaltungen des
Kompetenzzentrums Weiterbildung

K = W HKompetenzzentrum Weiterbildung
Allgemeinmedizin
B B Brondenburg

Seminare fiir AiWs:

Datum Wochentag Uhrzeit Ort Dozent'in Titel

15. Mai 2024  Mittwoch 15:00 - 1715 online  Dr. med. Franziska Charrier Seminar fir AiW/Weiterbildungsbefugte : Die griine Praxis
15. Mai 2024  Mittwoch 19:30 -21:00  online Dr. Isa Hosp Wenn es auf die Nerven geht

15. Juni 2024 Samstag 10:00 -17:00  Baruth Dr. Christian Herrmann

und Fabian Bornkessel FA-Vorbereitungskurs, Modul 1

Dozierendenfortbildung:

24. Mai 2024 Freitag 15:00 -18:00  MHB Neuruppin ,Seminare visualisieren” Ein Bild sagt mehr als 1000 Worte
Visualisierungen haben einen grofen Einfluss auf das
Merkvermdgen. In diesem Modul geht es um:

» Seminarunterlagen erstellen

» PPP optimieren

» Visualisierungstechniken

» Einsatz von (KI)-Bildern

12 | Brandenburgisches Arzteblatt
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Referat Ausbildung Medizini-
scher Fachangestellter

Neuer Gehaltstarifvertrag flr MFA seit 01.03.2024

Der Verband medizinischer Fachberufe e. V. (vmf) und die Ar-
beitsgemeinschaft zur Regelung der Arbeitsbedingungen der
Arzthelferinnen/Medizinischen Fachangestellten (AAA) haben
sich auf einen neuen Gehaltstarifvertrag geeinigt.

Der Gehaltstarifvertrag gilt seit dem 01.03.2024 und hat eine
zehnmonatige Laufzeit bis zum 3112.2024.

Die Tarifpartner verhandelten u. a. mit dem Ziel, Ausbildung
und Beruf hinsichtlich der Einkommensattraktivitat deutlich
zu steigern, um mehr Auszubildende zu gewinnen und gut
qualifizierte MFA in der ambulanten Versorgung zu halten.

Die Gehalter steigen Uber alle Tarifgruppen um 7,4 Prozent.
Die Ausbildungsvergiitungen wurden monatlich um 45 € im
ersten, um 50 € im zweiten und um 55 € im dritten Ausbil-
dungsjahr erhoht.

Ausbildungsjahr

Monatliche Brutto-Tarifverglitung
38,5 Stunden/Woche ab 01.03.2024

1. 965 €
2. 1.045 €
3! 1130 €

Krebsregister schlie3t Registerstelle

Das klinisch-epidemiologische Krebsregister Bran-
denburg-Berlin schlie3t zum 37.03.2024 seine
Registerstelle Potsdam. Die Mitarbeiterinnen werden
kunftig am Standort Berlin tatig sein und das Haupt-
stadtteam verstarken.

Wir bitten Sie, postalische Meldungen/Sendungen ab
dem 071.04.2024 an folgende Adresse zu senden:

Klinisch-epidemiologisches Krebsregister
Brandenburg-Berlin gGmbH

Potsdamer Str. 182

10783 Berlin

LAKB AKTUELL H

Die Ausbildungsvergiitung bezieht sich auf eine wochentliche
Arbeitszeit von 38,5 Stunden und gilt auch bei einer Wochen-
arbeitszeit von 40 Stunden noch als angemessen, da die tarif-
liche Ausbildungsvergitung im Einzelfall moderat abgesenkt
werden kann.

Zudem wurde eine einmalige steuer- und sozialversicherungs-
freie Inflationsausgleichspramie fir Auszubildende und voll-
zeitbeschiftigte Medizinische Fachangestellte in Héhe von
500 € vereinbart. Bei Teilzeitbeschéaftigten richtet sich die Hohe
der Pramie nach der vertraglich vereinbarten Arbeitszeit.

Die Tarifvertrage sind auf der Internetseite der Landesérzte-
kammer Brandenburg eingestellt. Weitere Informationen sind
auf der Internetseite der Bundesarztekammer abrufbar.

Wir bitten alle Ausbildenden, die Vergitung ihrer Auszubilden-
den auf Angemessenheit zu prifen und ggf. anzuheben. Fir
Beratungen stehen die Mitarbeiterinnen des Referates Aus-
bildung MFA gern zur Verfligung. ¥

Kathrin KieRling
Referatsleiterin Ausbildung MFA

mfa@laekb.de

KURZ & KNAPP

Foto: 77?777

WICHTIGER HINWEIS
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Bei weiteren Fragen wenden Sie sich bitte an:
Melderbetreuung

+49 (0)355 49493 166
melderbetreuung@kkrbb.de. ¥
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Erfolgreiche Werbung um Fachkrafte auf der IMPULS

Messe Cottbus 2024

Steigende Ausbildungszahlen im Land Brandenburg und ein
zweiter Platz im Ranking der beliebtesten Ausbildungsberufe
zur/zum Medizinischen Fachangestellten stehen einem bun-
desweiten enorm groflen Fachkraftemangel im ambulanten
Sektor gegenliber. Um immer weiter interessierte Jugendliche
und Erwachsene auf diesen Beruf aufmerksam zu machen und
so neue Fachkréfte zu gewinnen, prasentieren die Mitarbeite-
rinnen des Referates Ausbildung Medizinische Fachangestell-
te regelmaflig landesweit das Berufsbild auf verschiedenen
Ausbildungs- und Jobmessen.

200 Aussteller und 6.000 Besucher

So auch bereits zum zehnten Mal am 16. und 17. Februar auf
der grofiten Bildungs- und Karrieremesse des Landes Bran-
denburg - der IMPULS Cottbus. Mit rund 200 Ausstellern und
einem hohen Besucherandrang von rund 6.000 Interessierten
war diese Messe wieder ein voller Erfolg. Allein am Stand der
Landesérztekammer Brandenburg konnten rund 100 Bera-
tungsgesprache gefihrt und damit intensiv fir den Beruf ge-
worben und vielleicht der eine oder andere Jugendliche bzw.
Erwachsene begeistert werden.

Der erste Tag der IMPULS-Messe ist stets gepragt von einem
regen Ansturm von Schilerinnen und Schulern der in Cottbus
und Umland ansassigen Schulen. Meist sind diese jungen Leu-
te sehr zurGckhaltend und trauen sich nicht, offen auf die Aus-
steller zuzugehen. Die Flut an Angeboten fir Beruf und Stu-
dium wirkt auf diese Zielgruppe oft Uberfordernd. Umso
wichtiger ist es, mit ruhigen, kurzen und informativen Aus-
kanften zu agieren, um das Interesse zu wecken, sich viel in-
tensiver mit dem abwechslungsreichen Berufsbild der Medizi-
nischen Fachangestellten auseinanderzusetzen. Dabei punkten
immer wieder die Verknipfung der medizinischen und admi-
nistrativen Berufsinhalte, aber auch die tariflich orientierte
Ausbildungsvergltung und eine Tatigkeit ohne Schicht- und
Wochenendarbeit.
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... geeignet fur den Job als MFA

Grofies Interesse an Fort- und Weiterbildungsange-
boten fiir MFA

Am zweiten Messetag waren vorwiegend Jugendliche in Be-
gleitung ihrer Eltern oder Angehorigen und Erwachsene als
Besucher zu verzeichnen. Gesprache mit Elft- und Zwélftklass-
lern standen im Mittelpunkt, wobei das Thema der Fort- und
Weiterbildungsangebote fir Medizinische Fachangestellte hau-
fig von Interesse war. Aber auch der Wunsch, nach der Aus-
bildung Medizin zu studieren, war eine mehrfach gedufierte
Perspektive. Hinzu kamen vereinzelte Nachfragen von Messe-
besuchern mit einem Lebensalter tiber 24 Jahre oder mit einer
bereits abgeschlossenen Berufsausbildung. Diesen Interessier-
ten konnten die Mdglichkeiten einer verkirzten 24-monatigen
Ausbildung bzw. Umschulung nahergebracht werden.

Grofler Anziehungsmagnet am Stand der Landeséarztekammer
Brandenburg waren die farbenfrohen Werbemittel - vom pink-
farbenen Kugelschreiber Gber grine Pflasterboxen bis hin zur
Tasche mit MFA-Werbung. Diese vom Referat Ausbildung MFA
in Anlehnung an die Kampagne ,Ich bin perfekt!“ selbst ge-
stalteten Gimmicks werden somit Uber die Messehallen hinaus
fur den Beruf werben.

Dass es zunehmend an gut ausgebildeten Medizinischen Fach-
angestellten mangelt, ist fUr einige Praxen bereits drastisch
splrbar. Umso mehr waren die vielen Beratungsgesprache am
Messestand der Landesarztekammer ein erfreulicher Erfolg.
Zeichnet dies doch die Entwicklung und Erkenntnis junger
Menschen ab, dass das Gesundheitswesen ein wichtiger Be-
standteil unserer Firsorge fir alle ist.

Mit aktuell rund 520 registrierten Ausbildungs- und Umschu-
lungsvertragen fir das Land Brandenburg ist die Ausbildung
der Medizinischen Fachangestellten unverzichtbarer Teil der
Fachkréaftesicherung fir die ambulante Versorgung. Die stete
Nachfrage nach guten MFA kann jedoch nur langfristig gesi-
chert werden, wenn unsere niedergelassenen Arztinnen und
Arzte auch weiterhin oder erstmals ausbilden bzw. umschulen.
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Zweitigige Fortbildung im Januar 2025 fiir Arzte und
MFA

Wer Interesse an der Durchflihrung einer Ausbildung/Umschu-
lung hat, kann sich Gber die Internetseite der Landesarzte-
kammer Brandenburg informieren oder auch den direkten Kon-

takt zum Referat Ausbildung Medizinische Fachangestellte
suchen. Im Januar 2025 ist in Potsdam wieder eine zweitagi-
ge Ausbilderfortbildung fir Arztinnen und Arzte sowie MFA
geplant, welche jedoch keine Voraussetzung fir eine Ausbil-
dungsaktivitat darstellt, aber relevante Informationen rund um
die Ausbildung beinhaltet.

Ausfihrliche Infos zur Ausbildung sowie Einstellungsunterlagen
finden Sie auf der Internetseite der LAKB unter dem Punkt
MFA, ,Ausbildung und Umschulung".

Neben der weiteren aktiven Beteiligung an Ausbildungs- und
Berufsmessen in Potsdam, Frankfurt (Oder), Bernau und Bran-
denburg (Havel) werden immer wieder neue Kanéle in den so-
zialen Medien genutzt, um die Zielgruppe der zukinftigen Aus-
zubildenden zu erreichen. Aktuell werden sechs Monate lang
Uber die Lernplattform Studyflix Schiilerinnen und Schler des
Landes Brandenburg mit einem Employer Branding-Kurzclip
auf den Ausbildungsberuf MFA aufmerksam gemacht. Zusatz-
lich wurde die bereits schon in den letzten Jahren durchgefiihr-
te Instagram-Kampagne erneut als Werbemedium gestartet.

Foto: LAKB
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Nutzen Sie die Jobbérse der LAKB

Auch Sie als Arbeitgeber kénnen auf sich aufmerksam machen,
indem Sie Stellenangebote fir Auszubildende oder MFA Uber
die Jobbérse der LAKB veréffentlichen. Diese Inserate werden
fir acht Wochen kostenfrei auf unserer Website sowie der
Kampagnen-Landingpage eingestellt und sind fir alle Inter-
essierten sichtbar.

https://www.laekb.de/mfa/jobboerse-mfa oder
https://www.ich-bin-perfekt.de/jobboerse/ ¥

Kontakte Referat Ausbildung MFA:
Kathrin Kief3ling

Referatsleiterin

T. +49 (0)355 78010-241

Juliane Starke
Ausbildungsberaterin/Sachbearbeiterin
T. +49 (0)355 78010-242

Kristin Specht
Ausbildungsberaterin/Sachbearbeiterin
T. +49 (0)355 78010-243

Juliane Starke
Referat Ausbildung MFA

mfa@laekb.de
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Die Patientenverfugung - Aktuelle

Entwicklung

Die Starkung des Selbstbestimmungsrechts betreuter Men-
schen - dies ist das erklarte Ziel des Gesetzes zur Reform des
Vormundschafts- und Betreuungsrechts, welches am
01.01.2023 in Kraft getreten ist. Dieses betrifft auch die Pa-
tientenverfigung, welche ein Musterbeispiel der Selbstbestim-
mung des Patienten darstellt.

Begriffsbestimmung

Die Vornahme arztlicher Heileingriffe setzt die Einwilligung
des Patienten nach adressatengerechter Aufklarung voraus.
Als Einwilligung wird die Zustimmungserklarung des Patienten
verstanden. Durch ebendiese entfallt die grundsatzliche Wi-
derrechtlichkeit eines arztlichen Eingriffs in die korperliche
Integritdt. Voraussetzung hierflr ist, dass die Einwilligungs-
fahigkeit des Patienten besteht.

Mit einer Patientenverfiigung kann der Patient fir den Fall
einer spateren Einwilligungsunféahigkeit schriftlich im Voraus
festlegen, ob und wie er in bestimmten Situationen arztlich
behandelt werden mochte. Nach der Betreuungsrechtsreform
ist die Patientenverfigung nun ohne wesentliche inhaltliche
Anderungen in § 1827 Biirgerliches Gesetzbuch geregelt. Da-
nach handelt es sich um eine schriftliche Festlegung eines
einwilligungsfahigen Volljahrigen, ob er in bestimmte, zum Zeit-
punkt der Festlegung noch nicht unmittelbar bevorstehende
Untersuchungen seines Gesundheitszustands, Heilbehandlun-
gen oder arztliche Eingriffe einwilligt oder sie untersagt. Diese
Erklarung kann jederzeit formlos widerrufen werden.

Bindungswirkung der Patientenverfiigung

Liegt eine Patientenverfigung vor, ist diese grundsatzlich fir
Arztinnen und Arzte sowie sonstige Beteiligte bindend. Dies
gilt unabhangig von der Schwere der Erkrankung und auch
dann, wenn der niedergelegte Wille einer objektiv gebotenen
medizinischen Mafinahme entgegensteht.
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Allerdings entfaltet die Patientenverfiigung nach der Recht-
sprechung des Bundesgerichtshofs nur dann eine unmittel-
bare Bindungswirkung, wenn sie zum einen die Behandlungs-
situation  beschreibt, in der sie gelten soll
(Situationsbeschreibung) und zum anderen die arztliche Mafi-
nahme konkret bezeichnet, in die der Patient einwilligt oder
die er untersagt (Handlungsanweisung). Die Verbindlichkeit
der Patientenverfiigung muss seitens der Arzte im konkreten
Einzelfall beurteilt werden. Sofern die Patientenverfliigung den
0. g. Anforderungen genlgt, ist die Entscheidung des Patien-
ten bereits verbindlich getroffen. Wenn die Festlegungen der
Patientenverfigung allerdings nicht auf die aktuelle Lebens-
und Behandlungssituation des Betroffenen zutreffen, fehlt es
an der unmittelbaren Bindungswirkung und der gerichtlich
bestellte Betreuer oder Bevollmachtigte muss in Abstimmung
mit den behandelnden Arzten fiir den Patienten tber die wei-
tere Behandlung entscheiden. Hierfir ist der mutmatflliche
Wille des Patienten zu ermitteln, wobei die Patientenverfliigung
als Anhaltspunkt dienen kann. Sollten sich die behandelnden
Arzte und der Betreuer oder Bevollmichtigte — gerade bei be-
sonders schwerwiegenden Entscheidungen - nicht einigen
kénnen, ob die beabsichtigte Mafinahme tatsachlich dem Pa-
tientenwillen entspricht, ist ggf. die Zustimmung des Betreu-
ungsgerichts einzuholen.

Handelt es sich um einen akuten Notfall, bei dem lebensret-
tende Sofortmafinahmen erforderlich werden, ist es Arzten
jedoch haufig kaum oder gar nicht maglich, zunachst die - oft
umfangreiche - Patientenverfigung dahingehend zu Gberpri-
fen, ob die dort getroffenen Regelungen auf die vorliegende
Situation zutreffen. In solchen Fallen kann es unter Umstanden
gerechtfertigt sein, vor Ergreifen der medizinischen Mafinahme
von einer Auswertung der Patientenverfligung Abstand zu
nehmen.



Auswirkungen der Betreuungsrechtsreform

Im Zuge der Betreuungsrechtsreform wurden keine wesent-
lichen inhaltlichen Anderungen hinsichtlich der Patientenver-
flgung vorgenommen, allerdings wurden die Rahmenbedin-
gungen so angepasst, dass konsequenter nachvollzogen
werden kann, ob eine entsprechende Erklarung vorliegt. Die
Patientenverfigung kann seit dem 01.01.2023 im Zentralen
Vorsorgeregister der Bundesnotarkammer (ZVR) nunmehr
auch isoliert oder weiterhin in Kombination mit einer Vorsorge-
vollmacht registriert werden (§ 78a Bundesnotarordnung i. V. m.
§ 9 Vorsorgeregister-Verordnung). Inhaltliche Informationen zur
Patientenverfigung sind im ZVR allerdings nicht enthalten.

Save the date

ARZT & RECHT

Arzte kénnen vor der weiteren arztlichen Behandlung einwil-

ligungsunfahiger Patienten aber zumindest Gberprifen, ob eine
Patientenverfliigung vorhanden ist und wie diese beschafft
werden kann. Es ist somit mdglich, z. B. zligig mit einer im ZVR
eingetragenen, mittels Vorsorgevollmacht bevollmachtigten
Person in Kontakt zu treten und sich von dieser die Patienten-
verflgung Ubermitteln zu lassen. Eine gesetzliche Pflicht zur
Einsichtnahme in das ZVR besteht indes nicht. Arzte sollten
von dieser Moglichkeit aber durchaus Gebrauch machen. ¥

Ass. jur. Elisabeth Gintner
Rechtsabteilung

recht@laekb.de

Gesundheitspolitik in Brandenburg - Zwischen Arztemangel und

Krankenhausreform

Podiumsdiskussion zur Landtagswahl 2024
Dienstag, 4. Juni, 18:00 Uhr
Haus der Brandenburgischen Arzteschaft

Die Landesarztekammer Brandenburg und die Kassenérztliche
Vereinigung Brandenburg laden fir Dienstag, 4. Juni, 18:00 Uhr
ins Haus der Brandenburgischen Arzteschaft, Pappelallee 5,
14469 Potsdam, zu einer Podiumsdiskussion mit Vertretern
der Landespolitik ein.

Knapp drei Monate vor der Landtagswahl in Brandenburg am
22. September stehen wichtige Themen der Gesundheitspoli-
tik wie der Fachkraftemangel, grofie Umstrukturierungen im
stationaren Bereich und beschrankte finanzielle Ressourcen
auf dem Programm.

Weitere Informationen zu der Veranstaltung folgen und werden
an dieser Stelle bekanntgegeben. ¥

04| 2024

Foto: Adobestock
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Ergebnisse der Umfrage unter AiW

(Survey 2023)

Wie unter anderem in der letzten Ausgabe des Brandenbur-
gischen Arzteblatts durch die Vorsitzende des Ausschusses
fir Arztinnen und Arzte in Weiterbildung, Johanna Riemer,
berichtet, hat der Vorstand die Resolution der Kammerver-
sammlung gegen Kommerzialisierung zum Anlass genommen,
eine Befragung unter Arztinnen und Arzten in Weiterbildung
(AiW) und ehemaligen Weiterzubildenden durchzufiihren.

Ziel der Befragung war es, die Zufriedenheit der AiW mit der
Weiterbildung zu erheben, Ansatzpunkte fiir Verbesserungs-
moglichkeiten zu erhalten sowie den Einfluss der Kommerzia-
lisierung der Medizin zu ermitteln.
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Die Fragen wurden im weit (iberwiegenden Teil online beant-
wortet. Erfreulicherweise nahmen 317 AiW teil. Diese sind tiber-
wiegend weibliche (63 Prozent) und stationar tatige (80 Pro-
zent) AiW. 277 Fragebogen wurden vollstiandig beantwortet.
Die Teilnehmer der Umfrage waren durchschnittlich 35 Jahre
alt und zu 82 Prozent noch in der Weiterbildung.

In Vollzeit arbeiten 73 Prozent der Befragten, etwas mehr als
die Halfte davon im Schichtdienst. Die Verteilung der Facher
entspricht den Erwartungen und wird von internistischen, all-
gemeinarztlichen und anasthesiologischen AiW angefiihrt.

Mit der Vermittlung der fir die Facharzttatigkeit erforderlichen
spezifischen Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in
ihren Weiterbildungsstatten sind 78 Prozent der Teilnehmer
zufrieden, 51 Prozent geben dies auch fir die Vermittlung der
arztlichen Gesprachsfiihrung und besonderer Kommunikations-
fahigkeiten an. Die Vermittlung der Kompetenzen, um medi-
zinische Notfallsituationen zu beherrschen, bewerten 63 Pro-
zent zudem als Gberwiegend positiv.

Foto: Adobestock
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Positiv benannt wird von 60 Prozent, dass die notwendigen
Rotationen durchlaufen werden kdnnen, und 78 Prozent der
Teilnehmer wurde es ermdglicht, auswartige Weiterbildungs-
angebote wahrzunehmen. Ihre Weiterbildungsstatte wirden
57 Prozent der befragten AiW weiterempfehlen.

Verbesserungspotenziale sind sichtbar geworden

Doch die Umfrage zeigt auch die Verbesserungspotenziale der
Weiterbildung auf. So wiinscht sich mehr als die Halfte der
Befragten einen offeneren Umgang mit Fehlern und Kritik.
Aus den Antworten und Anmerkungen geht ebenso klar hervor,
dass die Weiterbildung unter Personalmangel leidet. AiW sind
unverzichtbare Pfeiler der medizinischen Versorgung, dies geht
oft zu Lasten der Weiterbildung. Die Rickmeldungen zeigen,
dass AiW oftmals strukturierte Plane fiir die Weiterbildung
und klare Ansprechpartner vermissen. 46 Prozent der Befrag-
ten beantworten die Frage, ob ihnen ein strukturierter Weiter-
bildungsplan ausgehandigt worden sei, mit ,iberhaupt nicht”,
11 Prozent mit ,Uberwiegend nicht®. Dies ware zu dndern, da
die Plane im Rahmen der Antragstellung auf Befugniserteilung
beizufligen sind und somit den zur Weiterbildung befugten
Arztinnen und Arzten vorliegen.

Uber die Halfte der Befragten beklagt Einfliisse der Kommer-
zialisierung der Medizin auf die Weiterbildung. 64 Prozent der
AiW berichten, dass durch kommerzielle Zwinge zu wenig Zeit
fur die Patienten bliebe.

Fir die Arzteschaft gilt es zu beobachten, ob durch diese Ent-
wicklung die Freiberuflichkeit unseres Berufes in Frage gestellt
wird.

Der Vorstand der Kammer hat die Ergebnisse der Befragung
diskutiert und leitet fir die weitere Arbeit Konsequenzen da-
raus ab. Denn die Weiterbildung ist eine der zentralen Aufga-
ben der Kammer und soll, wo mdglich, weiter optimiert werden.

LAKB AKTUELL H

Informationsfilme mit Tipps und Hinweisen

Im Sinne der Unterstitzung der Weiterbildung sollen Informa-
tionsfilme erstellt werden, die Weiterbildungsbefugten und
AiW Tipps und Hinweise fiir eine gelingende Weiterbildung
geben. Im Newsletter der LAKB sollen in regelmafiigen Ab-
standen kurze Informationen zur Weiterbildung erscheinen.
Hierbei sollen auch die Rechte und Pflichten der Weiterzubil-
denden sowie der Weiterbildungsbefugten in den Fokus riicken.
Die auf der Internetseite bereits vorhandene Ubersicht aller
Weiterbildungsstatten der Kammer soll stetig ausgebaut und
verbessert werden. In Weiterbildungsgesprachen konnen die
AiW auf bestehende Probleme hinweisen und werden dazu
aufgerufen, diese Chance zu nutzen.

Darlber hinaus wurde die Mdglichkeit regelmafiiger Besuche
und ggf. auch Begehungen von Weiterbildungsstatten disku-
tiert. Diese werden weiterhin nur in Ausnahmeféllen stattfinden.

Der Vorstand hofft, mit der Kombination aus Informationsfil-
men, der Nutzung des Newsletters fir Informationen aus der
Weiterbildung sowie dem Ausbau der Ubersicht der Weiter-
bildungsstétten auf der Website einfache und wirksame Inst-
rumente zur Anwendung zu bringen, die Schritte zur Eindam-
mung von Fehlentwicklungen einleiten. Eine Re-Evaluation zur
Neubewertung ist in drei bis vier Jahren vorgesehen..

Ergebnisse der Umfrage konnen auf der Internetseite
eingesehen werden

Interessierte Leserinnen und Leser kdnnen mittels des QR-Co-
des alle Ergebnisse der Umfrage auf der Internetseite der Kam-
mer einsehen. ¥

Dr. med. Ingo Musche-Ambrosius
Mitglied des Vorstandes

ingo.ambrosius@laekb.de
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Auswirkungen der SARS-CoV-2-Endemie
auf die saisonale Belastung durch akute

Atemwegsinfektionen

Der saisonale Anstieg von akuten Atemwegserkrankungen wie
COVID-19, Influenza und Respiratorisches-Synzytial-Vi-
rus(RSV)-Infektionen fihrt jahrlich zu einem Anstieg der Be-
lastung des Gesundheitssystems durch die Zunahme der Kon-
sultationen in der Primarversorgung sowie Hospitalisierungen
(1). Nachdem die Zirkulation anderer akuter Atemwegserkran-
kungen als COVD-19 in den Saisons 2020/2021 und 2021/2022
aufgrund der pandemiebedingten Kontakt- und Hygienemafl-
nahmen nahezu ausblieb (1), konnte mit deren Wegfall in der
Saison 2022/2023 ein auflergewdhnlich frihzeitiger und
schneller Anstieg der Fall- und Hospitalisierungszahlen beob-
achtet werden (2). Die ,immunologische Liicke® und die damit
verbundene erhohte Empfanglichkeit gegenlber akuten Atem-
wegserkrankungen in der Bevélkerung fihrte somit im préa-
pandemischen Vergleich zu einer deutlich hoheren Belastung
fur das Gesundheitssystem in Deutschland (1,2). Inwiefern der
nun endemische Status von SARS-CoV-2 sich zukinftig auf
den Verlauf sowie die ambulante und stationdre Belastung
auswirkt, konnte die aktuelle Saison 2023/24 zeigen.

Aktueller Verlauf der ARE-Saison im Land Brandenburg
Im Land Brandenburg wird die Aktivitat akuter Atemwegser-
krankungen mit Hilfe der Meldedaten nach Infektionsschutz-
gesetz sowie dem RKI-Praxis-Sentinel erfasst. So sind gemaf
§8§ 6-7 IfSG Verdacht, Erkrankung und Tod an COVID-19 sowie
der labordiagnostische Nachweis von SARS-CoV-2, Influenza-
virus und, seit Juli 2023, auch RSV meldepflichtig (3). Bereits
der Beginn der Saison im Land Brandenburg ab Oktober 2023
war von wochentlich stetig zunehmenden Fallzahlen gepragt.
Dieser Trend war zunachst stark von den seit Herbst zirkulie-
renden SARS-CoV-2-Viren beeinflusst (Abbildung 1). Nach
einer hohen vorweihnachtlichen Inzidenz akuter Atemwegs-
erkrankungen von 74,3 Neuinfektionen je 100.000 Einwoh-
ner‘innen, waren die Fallzahlen Gber Weihnachten und den
Jahreswechsel mit zwischen 25 und 30 Neuinfektionen je
100.000 Einwohner‘innen auf gewohnt niedrigem Niveau.

Abbildung 1: Inzidenz und Anzahl akuter respiratorischer Erkrankungen nach IfSG im Land Brandenburg
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Dieser Rickgang ist, genauso wie die ricklaufigen akuten
Atemwegserkrankungen seit Anfang Februar, zu einem Grof3-
teil von den Schulferien beeinflusst, welche bereits in friheren
Saisons zur Verringerung der Infektionsdynamik beitrugen.
Dieser Trend wird vor allem durch die Zirkulation der Influen-
zaviren mit 68 Prozent aller Meldungen akuter Atemwegsin-
fektionen dominiert. Auch die RSV-Fallzahlen nehmen seit
Jahresbeginn stetig, wenn auch auf einem niedrigeren Niveau,
zu, was nicht zuletzt auf eine grofiere Untererfassung durch
fehlende Schnelltests und die seltene Veranlassung weiterer
Untersuchungen zuriickzufiihren ist (4).

Der Trend der Fallzahlen spiegelt sich ebenso in der Versor-
gungssituation wider. So befand sich sowohl die Inzidenz am-
bulanter Konsultationen als auch die Hospitalisierungsinzidenz
mit 3.519 Konsultationen und 30,9 Hospitalisierungen je
100.000 Einwohner‘innen auf einem fiir die vorweihnachtliche
Zeit deutlich erhohten Niveau. Nach dem ferienbedingten
Rickgang ist seit Mitte Januar ein maflig ansteigender Trend
zu verzeichnen, der sich unter der Dominanz von Influenza im
Februar mit etwa 2.000 Konsultationen und bis zu 16,6 Hos-
pitalisierungen je 100.000 Einwohner'innen noch unter dem
bisherigen SARS-CoV-2-dominierten Hochstwert befindet
(4,5).

Fazit

SARS-CoV-2 hat bislang vor allem im Herbst und Winter star-
ke Erkrankungswellen verursacht. So ist auch kiinftig von Aus-
wirkungen des endemischen Zustands von SARS-CoV-2 auf
die saisonalen Fallzahlen akuter Atemwegsinfektionen auszu-
gehen. Demnach ist mit einem friiheren Beginn der Aktivitat
und entsprechend hoheren Fallzahlen sowie einer frihzeitige-
ren deutlichen Zunahme der Belastung in der Priméarversorgung
zu rechnen. Da Erkrankungen aufgrund der teilweise vorhan-
denen Immunitat in der Allgemeinbevolkerung weniger schwer
verlaufen, ist aktuell jedoch nicht mit einer Uberlastung der
stationaren Versorgung und insbesondere der intensivmedizi-
nischen Kapazitaten zu rechnen.

So sind die bisherigen schweren Krankheitsverlaufe vor allem
durch die Betroffenheit von alteren Biirgern mit (Vor-)Erkran-
kungen sowie Sauglingen ohne vorherigen Erregerkontakt zu
erklaren. Daher spielen zielgerichtete Impfangebote in den
vulnerablen Bevolkerungsgruppen weiterhin eine fundamen-
tale Rolle. Hierflir stehen neben den saisonal angepassten
Influenzaimpfstoffen, die aktuell einen guten Schutz vor den
zirkulierenden Virusstdmmen bieten (6), und den Omikron-an-
gepassten SARS-CoV-2-Impfstoffen, seit 2023 ebenfalls RSV-
Impfstoffe fir Personen ab 60 Jahren und Schwangere zur
Verfligung. So sollten sich insbesondere Personen mit einge-
schrankter Immunabwehr oder schweren Vorerkrankungen
impfen lassen, um von einem effektiven Schutz vor einer
schweren RSV-Infektion und maéglichen schweren Folgeerkran-
kungen zu profitieren (7,8). €
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Saskia Glasauer

Dr. Sascha Jatzkowski

Landesamt fur Arbeitsschutz, Verbraucherschutz
und Gesundheit

ugs@Ilavg.brandenburg.de
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Kinderkrebsnachsorge vergibt
Nachsorgepreis

Zum 23. Mal vergibt die ,Deutsche Kinderkrebsnach-
sorge - Stiftung fur das chronisch kranke Kind“ den
mit 10.000 Euro dotierten Nachsorgepreis.

Mit dieser Auszeichnung werden sowohl wissenschaftliche als
auch praktische zukunftsweisende Arbeiten, Projekte und Initia-
tiven der stationdren und ambulanten familienorientierten Be-
treuung und Nachsorge geférdert. Der Preis kann aufgeteilt wer-
den, wenn mehrere auszeichnungswdrdige Arbeiten eingehen.

Bewerbungsfrist endet am 31. Juli 2024

Bewerben konnen sich Einzelpersonen, Arbeitsgruppen, Initia-
tiven und Verbande aus dem deutschen Sprachraum. So soll
eine moglichst kompakte Zusammenfassung bzw. Beschreibung
(maximal funf Seiten in DIN A4) der Arbeit, erganzende Kon-
zeptionspapiere wie Lebenslauf und Publikationsliste in acht-
facher Ausfertigung bei der Geschaftsstelle der Deutschen
Kinderkrebsnachsorge - Stiftung fir das chronisch kranke Kind,
Gemeindewaldstrafie 75, 78052 Villingen-Schwenningen, in Pa-
pierform eingehen. Die Bewerbungsfrist endet am 31. Juli 2024.

Arbeitskreis Medizinischer
Ethik-Kommissionen verleiht
Forschungspreis 2024

Auch in diesem Jahr verleiht der Arbeitskreis Medizinischer Ethik-
Kommissionen wieder den Forschungspreis fir besonders inno-
vative, interessante und gelungene wissenschaftliche Beitrage.
Ausgezeichnet werden konnen Arbeiten, die sich auf die Ziele,
die Stellung und die Arbeit von medizinischen Ethik-Kommis-
sionen beziehen, sich mit der ethisch-rechtlichen Bewertung
von biomedizinischen und epidemiologischen Forschungsvor-
haben befassen oder forschungsethische und -rechtliche Frage-
stellungen im Bereich der Medizin in Deutschland betreffen. Die
Arbeiten (Veroffentlichungen, Masterarbeiten, Dissertationen
oder Habilitationsschriften) sollen zum Zeitpunkt der Einrei-
chung nicht alter als drei Jahre sein. Bei eingereichten Arbeiten
mit mehreren Autoren/Autorinnen muss der Eigenanteil jedes
Beteiligten klar erkennbar und zutreffend beschrieben werden.
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Verliehen wird der Nachsorgepreis am Ende des Jahres. Eine Jury,
bestehend aus Mitgliedern des Stiftungsvorstandes, dem Stif-
tungsratsvorsitzenden und den Mitgliedern des Wissenschaftli-
chen Beirats der ,Deutschen Kinderkrebsnachsorge - Stiftung
fur das chronisch kranke Kind*, entscheidet Uber den Gewinner.

Preistrager 2023: Entwickler eines Teleprasenzroboters
Im vergangenen Jahr gewann der Schleswig-Holsteinische
Krebsgesellschaft e. V. Der Verein hat mit der norwegischen
Firma ,No Isolation” einen Teleprasenzroboter entwickelt, mit
dem krebskranke Kinder und Jugendliche von zu Hause aus
am Unterricht teilnehmen und mit Klassenkameraden in Kon-
takt bleiben konnen. Betroffene werden dadurch in die Lage
versetzt, der sozialen Isolation zu entgehen. ¥

Lukas Aitl
Deutsche Kinderkrebsnachsorge - Stiftung fur das
chronisch kranke Kind

lukas.aiti@kinderkrebsnachsorge.de
www.kinderkrebsnachsorge.de

Der Preis in Hohe von 1.000 Euro soll auf der Sommertagung
des Arbeitskreises am 13. Juni 2024 verliehen werden und ist
mit einem Vortrag der Preistragerin/des Preistriagers verbunden.

Auch Eigenbewerbungen sind erwiinscht. Die Unterlagen (An-
schreiben, CV und Forschungsarbeit; bei Masterarbeiten, Dis-
sertationen und Habilitationsschriften auch die entsprechen-
den Gutachten) sind nach Maglichkeit elektronisch an
geschaeftsstelle@akek.de zu senden. Der Bewerbungsschluss
endet am 1. April 2024. Der Rechtsweg ist ausgeschlossen. ¥

Dr.iur. Anna Moreno, M.mel.

Geschaftsstellenleitung und wissenschaftliche Referentin
AKEK - Arbeitskreis Medizinischer Ethik-Kommissionen
in der Bundesrepublik Deutschland e.V.

T. 49 (0)30 403639650
www.akek.de
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Cart zeigt ,Malerei und Grafik"” in der Geschaftsstelle Cottbus

Wer seit einigen Wochen die Geschéfts-
stelle der Landesarztekammer in Cottbus
betritt, wird von Bildern der Kinstlerin
Anne-Francoise Cart empfangen und be-
gleitet. Die Schweizerin, die in Berlin lebt,
zeigt seit November 2023 ihre Bilder un-
ter dem Titel ,Malerei und Grafik“. Die
Ausstellung lauft bis Oktober 2024.

Die 1967 in Burundi geborene und in der
Schweiz und Indien aufgewachsene Cart
hat bei der Auswahl ihrer Bilder auf eine
besondere Mischung Wert gelegt und ist
dabei ihrem Herzensthema treu geblieben.

Verschiedenste Materialien
kommen zum Einsatz

So stehen abstrakte Arbeiten im Fokus,
beispielsweise Bilder, die ein Live-Konzert
zeigen. Es sind raue und schnelle Zeich-
nungen und Malereien mit Tusche, Acryl
und Stiften, die direkt auf den Klang oder
die Bewegung des Contrabass-Bogens
oder des Akkordeons reagieren.

Cart ist studierte Textildesignerin und be-
schaftigt sich vor allem in ihren abstrak-
ten Arbeiten mit verschiedensten Mate-
rialien wie Papier, Stoff, Wachs oder Acryl
— und natdrlich Farben. ,Ich lasse mich
oft vom Material inspirieren.”

Natur dient als Inspiration

Carts zweiter Schwerpunkt neben der
abstrakten Malerei sind Landschaften.
Auch diese sind nun in den Fluren und
Raumen der Hauptgeschaftsstelle zu se-
hen. Es sind tberwiegend Ol- oder Acryl-
bilder, klassisch gehalten. ,Neben den
Materialien inspiriert mich die Natur.
Manchmal sind es schlicht Landschaften,
beispielsweise ein Rapsfeld. Der Beginn
kann ein Blatt auf dem Boden sein oder
ein Schatten. Das ist der Start; der Mik-
rokosmos der Natur, eine erste Spuren-
sicherung.”

Die Ausstellung zeigt einen Querschnitt
ihrer Arbeit der letzten zehn Jahre. 50
Bilder sind insgesamt zu sehen. ,Ich habe
mir vorher naturlich Uberlegt, was in die-
sen Raumen passiert, welche Menschen
ein- und ausgehen. Daher habe ich mich
fur diese bunte Mischung entschieden.
Es sind die zwei Saulen, die meine Kunst
reprasentieren’, erklart sie.

Kunst soll Gegenpunkt zur
Leistung kreieren

Was erwartet den Betrachter ihrer Bil-
der? Cart mdchte inspirieren, ihre Bilder
in Resonanz treten lassen mit dem Be-
trachter.

,».Meine Kunst ladt dazu ein, sich eine
Auszeit zu gonnen, fernab von Leistung
oder Zielorientiertheit. So entstehen
Raume, in denen stattdessen Kontemp-
lation, Weite, Phantasie, Schonheit und
Spiel Platz haben. Viel zu oft schotten
wir uns ab, weil alles fordert oder Uber-
fordert. Da versuche ich, mit meiner
Kunst einen Gegenpunkt zu kreieren.”
Der Bezug zur Gesellschaft und den ak-
tuellen Themen wird eher leise angespro-
chen, man nimmt es beim Verweilen oder
beim zweiten Blick wahr.

Die Ausstellung in der Dreifertstrafle 12
in Cottbus ist fur alle Interessierten zu
den Geschaftszeiten gedffnet. Der Ein-
tritt ist frei. Weitere Informationen zur
Kunstlerin und ihrer Kunst gibt es unter
www.anne-cart.de. ¥

Kirsten Ohlwein
stellv, Pressesprecherin LAKB

T. 49 (0)331 505605-525
kirsten.ohlwein@laekb.de
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6. Seniorenakademie - Medizin
im Wandel der Zeit

Auch in diesem Jahr ladt die Arztekammer zur Seniorenaka-
demie in Potsdam ein! Die Planung lauft, wir sind bereit.

Far Samstag, den 24. August 2024, kiindigen wir hiermit die
nunmehr 6. Seniorenakademie an, die wie gewohnt um 13.00 Uhr
beginnt und um ca. 18.00 Uhr endet.

Eingeladen sind alle im Ruhestand befindlichen Arztinnen und
Arzte Brandenburgs als Dank fiir die im Berufsleben geleiste-
te Arbeit. Das Ziel, Arztinnen und Arzte im Ruhestand zusam-
menzufihren, sie mit Informationen und Neuigkeiten aus Kam-
mer und medizinischem Alltag zu versorgen, wurde in den
zuriickliegenden Jahren mit grofiem Interesse angenommen.

Inhaltlich werden Sie wieder aktuelle Themen - vorgetragen
von bekannten und erfahrenen Referentinnen und Referenten -
begleiten. Diskussionen, gegenseitiges Wiedersehen, Gedan-
kenaustausch sowie personliche Gesprache in lockerer Atmo-
sphare sind die bewahrten Markenzeichen der Veranstaltung,
die bei bestem Sommerwetter stattfinden wird.

Fortbildung fur auslandische
Arztinnen und Arzte

Am Donnerstag, 30. Mai 2024, bietet die Akademie fir arzt-
liche Fortbildung der Landesarztekammer Brandenburg in Pots-
dam die eintagige Fortbildung Intensiv-Vorbereitung fiir
den Fachsprachtest an, die fur viele ehemalige Teilnehmen-
de eine wichtige Grundlage zur erfolgreichen Absolvierung der
Sprachprifung war.

Anmeldung und weitere Informationen
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Wir freuen uns bereits jetzt, viele Teilnehmerinnen und Teil-
nehmer - wie in den vergangenen Jahren - begrufien zu dur-
fen. Alle Interessenten sollten sich den Termin am 24.08.2024
ab 13.00 Uhr im Haus der Brandenburgischen Arzteschaft in
der Pappelallee 5 in Potsdam vormerken. Das Brandenburgi-
sche Arzteblatt wird Sie standig informieren.

Und noch ein Hinweis: Eine erleichterte und einfache Online-
teilnahme mit vorherigem Techniktest ist wieder moglich! €

Dr. Reinhold Schrambke
Akademie fur arztliche Fortbildung

Neben Informationen zum Prifungsablauf und den rechtlichen
Rahmenbedingungen des Tests werden vor allem Arzt-Patien-
tengesprache, Arztbriefe sowie Arzt-Arzt-Gesprache simuliert,
anhand derer die Teilnehmenden ihre Sprachkompetenzen tber-
prifen konnen.

Praktische Ubungen unterstiitzen sie dabei, den Erwartungs-
horizont des Fachsprachtests besser einzuschatzen und sich im
Anschluss weiter darauf vorbereiten zu konnen.

Durch den Kurstag, der von 9.00 Uhr bis 16.00 Uhr dauert,
fihren sowohl eine Germanistin als auch ein Arzt und nehmen
sich am Ende des Seminars Zeit, um individuelle Fragen der
Teilnehmer zu beantworten. ¥

Referat Fortbildung

T. +49 (0)331 505605-727
F. +49 (0)355 78010-339
fortbildung@laekb.de
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.2. Brandenburger Summerschool”- das etwas andere Format fur
junge und jung gebliebene Arztinnen und Arzte in Brandenburg

Die Brandenburger Summerschool rich-
tet sich sowohl an Kolleginnen und Kol-
legen an Kliniken als auch in der Nieder-
lassung und in der Rehabilitation.
Interdisziplinar und interaktiv wollen wir
gemeinsam mit lhnen Krankheitsbilder
erarbeiten, die verschiedene Professio-
nen gleichermaflen betreffen konnen
und wo ein ,daran denken® helfen kann.

Herz & Hirn & Niere -

gemeinsam im Fokus

Das Thema in diesem Jahr wird der pa-
thophysiologische Zusammenhang zwi-
schen Herz-Niere-Hirn sein. Auf den
ersten Blick wirkt das vielleicht befremd-
lich, auf den zweiten Blick weist es fur
unsere Patientinnen und Patienten eine
wichtigere innere Logik auf.

Frei nach dem Motto: ,Wenn das Wasser
bis zum Halse steht” werden Kardiologen
und Nephrologen gemeinsam darstellen,
wie wichtig gerade bei den Themen
Herz- und Niereninsuffizienz eine inter-
disziplinare Betrachtung des Problems
ist. Dass auch neurologische Symptome
in diesem Zusammenhang nicht fehlge-
deutet werden, erarbeiten wir gemein-
sam in interessanten Fallen. Die Diag-
nostik Bedside durchzufiihren und eine
Ildee zu entwickeln, sich selbst in den
ersten Uberlegungen zu helfen, werden
wir in unseren Workshops (ben.

EKG - anscheinend allgegenwartig und
doch unterschatzt - diesem wichtigen
Thema werden wir vor allem vor dem
Hintergrund der Herzinsuffizienz und der
moglichen Strategieentwicklung einen
Workshop widmen.

In einem weiteren Workshop prasentie-
ren renommierte Referenten nachvoll-
ziehbar, dass die Ultraschalluntersu-
chung der Carotis und der Nerven
interessante diagnostische Mdglichkei-
ten bei neurologischen Begleitsympto-
men eroffnet. Ein Austausch darlber,
wann man bei nicht-onkologischen Dia-
gnosen an Palliativmedizin denken sollte,
gehort ebenfalls zu den Angeboten. Auch
flr eine bewegte Pause im Sinne der
Sport- und Bewegungstherapie fir Pa-
tientinnen und Patienten mit Herzinsuf-
fizienz (was ist erlaubt, was sollte man
unterlassen?) ist genauso gesorgt wie fir
eine Kinderbetreuung und vor allem
Raum fir Austausch untereinander.

Lassen Sie sich diese schone Maglichkeit
des interaktiven gemeinsamen Lernens
nicht entgehen. Wir freuen uns auf Sie. &

Im Namen der

Akademie fir arztliche Fortbildung
Dr. Gesine Dorr

Dr. Oliver Haufer

Termin:
Samstag, 8. Juni 2024,
09:30 Uhr bis 16:15 Uhr

Veranstaltungsort:
LAKB, Pappelallee 5, 14469 Potsdam

Wissenschaftliche Leitung:
Dr. Gesine Dorr, Dr. Oliver Haulber

Zur Anmeldung:

Referat Fortbildung

T. +49 (0)331 505605-726
F. +49 (0)355 78010-339
fortbildung@laekb.de

ANZEIGE

NOTFALL- UND
AKUTMEDIZIN

D serin

Alle Fortbildungen an einem Zentrum
Notarztkurse, LNA, Klinische Notfallmedizin, Intensivmedizin,
ACLS, PALS, POCUS, Palliativmedizin & vieles mehr.

Schockraum Management (SMINT Kurs)
Web: www.naw-berlin.de/fortbildungen
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8. Brandenburger Palliativkongress der
LAGO in Potsdam am 21. Juni

Am Freitag, den 21. Juni, findet der 8. Brandenburger Palliativ-
kongress der Landesarbeitsgemeinschaft Onkologische Ver-
sorgung Brandenburg e. V. (LAGO) in Kooperation mit der Aka-
demie fir Fortbildung der Landesarztekammer Brandenburg
in Potsdam statt.

Hierzu sind alle Akteure der Palliativ- und Hospizversorgung
herzlich eingeladen. Unterstitzt wird die Veranstaltung von
der Akademie fir Arztliche Fortbildung der Landesarztekam-
mer Brandenburg. Die Schirmherrschaft hat Ministerin Ursula
Nonnemacher tibernommen.

Bitte beachten Sie, dass die Anmeldung zum Kongress und
die Auswahl/Anmeldung zu den parallelen Symposien aus
technischen Grunden getrennt erfolgt. Beide Anmeldungen
sind moglich Uber den QR-Code.

Teilnahmegebihr
90 € Arztliches Fachpersonal
60 € Pflegekrafte und sonstige Berufsgruppen

Tagungsort
Haus der Brandenburgischen Arzteschaft Pappelallee 5,
14469 Potsdam

Zertifizierung
Die Vergabe von Fortbildungspunkten wurde bei der Landes-
arztekammer Brandenburg beantragt.
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LAGO s

Ledrchrads iyl

Programm:

9:00 Uhr: Eréffnung und Gruflworte

(LAGO-Vorsitzender Michael Kiehl, Kongressvorsitzende Katrin
Ziemann und Ullrich Fleck, Staatssekretar Thomas G6tz)

9:20 - 9:55 Uhr: Brandenburgische Palliativ- und
Hospizversorgung — Wie werden wir in Zukunft sterben?
(Staatssekretar Thomas Gotz)

10:00 - 10:30 Uhr: Digitalisierung —
Chancen und Herausforderungen in der Palliativversorgung
(Felix Mihlensiepen, Susanne May)

17:00 - 11:30 Uhr: Zukunft SAPV:
Spezialisierung und Mindestmengen
(Tatjana Karl)

11:35 - 12:05 Uhr: Naturheilkunde in der Palliativmedizin
(Nanett Baehring)

12:10 - 12:40 Uhr: ,Manner weinen heimlich” -
Kommunikation mit Mannern in der Palliativstation
(Cora Lindemann)

13:40 - 15:00 Uhr: Parallele Symposien

A: Ethische Aspekte in der Palliation im Spannungsfeld von
Demographie, DRG, Patientenwunsch und Qualitatssicherung —
Ein Exkurs am Beispiel der kardiovaskularen Medizin
(Johannes Albes)

B: Das digitale Danach - Nachlass und Vermachtnis

(Katrin Ziemann)

C: Schoner sterben?

(Marcel A. Kamp, Verena Zettl, Vera Kolbe)

D: Kommunikation mit Demenzpatienten in der
Palliativsituation

(Eva Déring-Brandl)

15:15 - 16:00 Uhr: Abschluss mit Musik; Songs to go
(Johannes Albes und das Berlin Jazz Ensemble) ¥



Geburtstage | PERSONALIA

Herzlichen Gluckwunsch im April!

OMR Dr. med. Heinz Krahmer
Beelitz

OMR Doz. Dr. med. habil. Ronald Warm
Brandenburg an der Havel

SR Werner Pehle
Schipkau OT Klettwitz
Heinz Cyske
Altlandsberg

Prof. Dr. med. Ernst Martin Lemmel
Potsdam

MR Dr. med. Berthold Rieger
Kyritz

MR Dr. med. Manfred Weinert
Finsterwalde

MR Dr. med. Almut Jung
Brandenburg an der Havel
MR Sylvia Schiemenz
Cottbus

Dr. med. Albrecht Ender
Potsdam

Christa Kowalewski
Cottbus

MR Dr. med. Dietrich Loeff
Cottbus

MR Dr. med. habil. Hans Schlosser
Bad Saarow

Katharina Storch
Eberswalde

Dr. med. Rosemarie Miiller
Brandenburg an der Havel
MR Dr. med. Fritz Taube
Cottbus

Dr. med. Gerlinde Abendroth
Hohen Neuendorf

OMR Dr. med. Hartmut Hollstein
Frankfurt (Oder)

Dr. med. Maria Gurtler
Schulzendorf

Peter Heidke

Werder

SR Jutta Abromeit

Letschin

Dr. med. Helga Hintz
Schoneiche

SR Luise Karchniwy-Riemland
Michendorf OT Wilhelmshorst
Dr. med. Brigitte Ulbricht
Kyritz

Dr. med. Holger Hardtmann
Cottbus

MR Dr. med. Hermann Kostler
Neuruppin

Dr. med. Waltraud Voigt
Eberswalde

SR Dr. med. Klaus Wellnitz
Schoneiche

OMR Dr. med. Volker Puschmann
Storkow

SR Dr. med. Uta Seefeldt
Potsdam OT Neu Fahrland

OMR Dr. med. Hellmuth Partzsch
Cottbus

OMR Dr. med. Rudolf Miller
Potsdam

Dr. med. Axel Feidel

Bantikow

Dagmar Bank

Falkensee

Dr. med. Christian Schubert
Panketal OT Zepernick

Dr. med. Hans-Peter Blumel
Kloster Lehnin OT Rietz

Dr. med. Michael Hinkel
Cottbus

Dr. med. Christoph Israel
Burg

Brigitte Wendel

Stahnsdorf

Dr. med. Barbel Lampe
Potsdam

Dr. med. Wolfgang Schmidt
Zeuthen

Priv.-Doz. Dr. med. Hermann Kleinau
Panketal

Dr. med. Martin Wenzke
Cottbus

MR Dr. med. Peter W. Zirkel
Brandenburg an der Havel

Dr. med. Rainald Wollkopf
Potsdam

Dr. med. Ute Ernst

Potsdam

Doz. Dr. sc. med. Wolfgang Lahl
Wandlitz
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Dr. med. Monika Endemann
Cottbus

Dr. med. Hans-Ulrich Mller
Brandenburg an der Havel

Dr. med. Hilke Weise
Eisenhlttenstadt

MR Dr. med. Monika Dzikonski
Hoppegarten OT Honow

Detlef Wirth

Gerswalde

Dr. med. Alfred Ritter

Potsdam

Prof. Dr. med. Ingeborg Lammert
Blankenfelde-Mahlow OT Mahlow

Dr. med. Dietrich Haupt
Frankfurt (Oder)

Dr. med. Barbara Leupold
Falkensee

Dr. med. Hartmut Prahtel

Neuruppin

Dr. med. Axel Goldacker
Werder

Dr. med. Aly El-Kothany
Potsdam

Dr. med. Mechthild Rowf
Potsdam

MR Dr. med. Ingetraud Schmidt
Hoppegarten OT Honow
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Dr. med. Klaus Gottmann
Werder (Havel)

Dr. med. Helgard Kossatz
Potsdam

Dr. med. Michael Trieloff
Templin OT Densow

Dr. med. Brigitte Steinfuhrt
Schwedt/Oder

Dipl.-Med. Ingrid Rohde

Cottbus

Dr. med. Dipl.-Psych. Wulf-Hinrich
Storch

Berlin

Prof. Dr. med. Hans Schweisfurth
Cottbus

Dr. med. Monika Doeffinger-Keck
Kleinmachnow

Dipl.-Med. Sylvia Grundig
Kleinmachnow

Harald Hielscher

Hohen Neuendorf

Dr. med. Thomas Rieder
Schulzendorf

Simone Krause-Vogt
Flrstenberg

Dipl.-Med. Peter Schwenke
Wusterwitz

Dipl.-Med. Stefan Roser
Schorfheide OT Grofd Schonebeck
Dr. med. Wolfgang Vof}

Neulewin

Dr. med. Milena Schaeffer-Kurepkat
Berlin

Prof. Dr. med. Peter Markus Deckert
Berlin

Dr. med. Markus Pfeiffer

Potsdam

Dr. med. Ute Dostmann

Altenberga



Fortbildung fiir Arztinnen & Arzte

Sonographie Grundkurse

10.04. -13.04.24 je 34 P/C
25.09. - 28.09.24

Ort: Potsdam

Leitung: Dr. med. B. Baumann
Teilnahmegebiihr: je 580 €

Feststellung des irreversiblen
Hirnfunktionsausfalls

Auch Bestandteil (Modul I) der gem.
curricularen Fortbildung von AK Berlin,
DSO und LAKB zum ,Transplantations-
beauftragte/n Arzt/ Arztin®
15.04.24

Ort: Potsdam

Leitung: Prof. Dr. med. St. Brandt,
Prof. Dr. med. St. Schreiber
Teilnahmegebiihr: 108 €

6 P/H

Funktionsmedizin: Orthopadisch-
Manuelle Untersuchung

19.04.24 (UEX)
27.06.24 (OEX)
17.10.24 (UEX)
06.12.24 (OEX)
Ort: Potsdam
Leitung: Dr. med. V. Liefring
Teilnahmegeblihr: je 144 €

je 10 P/C

Forum fir Hausarztinnen,
Hausarzte und Praxispersonal

20.04.24 7 P/A
Ort: Potsdam

Leitung: Dr. med. |. Ambrosius

Dr. med. K. Weinert
Teilnahmegebiihr: 110 €

Schmerzmedizin heute - Tipps
fir die Praxis

15.05.24

Ort: Potsdam:

Leitung: Dr. med. R. Schiirer
Weitere Informationen unter
www.laekb.de

AKADEMIE FUR ARZTLICHE FORTBILDUNG H

Intensivvorbereitung auf den
Fachsprachtest

30.05.24

Ort: Potsdam

Leitung: S. Konrath-Schling
Teilnahmegebiihr: 144 €

Medizinische Begutachtung

Modul Il - Innere Medizin 16 P/H
(16 Std.-Curriculum)

31.05. - 01.06.24

Ort: Potsdam

Leitung: Dr. med. J.-M. Engel,

Dr. med. U. Eggens
Teilnahmegebiihr: 288 €

2. Brandenburger Summerschool
-Herz & Hirn & Niere“ - gemein-
sam im Fokus

08.06.24

Ort: Potsdam

Leitung: Dr. med. G. Dorr
Teilnahmegebiihr: 90 €

8 P/C

Weiterbildungstage Allgemein-
medizin

Modul II:

21.06. - 22.06.24
Teilnahmegebiihr: 60 €
Modul IlI:
14.11.-16.11.24
Teilnahmegebiihr: 90 €
Modul I

vrsl. Februar 2025

Ort: Potsdam

Leitung: Dr. med. M. Gremmler

14 P/A

27 P/A

15 P/A

6. Seniorenakademie - Medizin
im Wandel der Zeit

24.08.24
Ort: Potsdam
Leitung: Dr. med. R. Schrambke

3P/A

Medizinische Begutachtung

Modul Ill - Neurologie/Psychiatrie
(16 Std.-Curriculum) 16 P/H
06.- 07.09.24

Ort: Potsdam

Leitung: Dr. med. J.-M. Engel,
Dr. med. U. Eggens
Teilnahmegebiihr: 288 €

Vorbereitung auf die Facharzt-
prufung Allgemeinmedizin

07.09.24

Ort: Potsdam

Leitung: Dr. med. St. Richter
Teilnahmegebiihr: 40 €

8 P/A

Basiskurs Palliativmedizin (40 h)

gem. Weiterbildungsordnung LAKB

16.09. - 20.09.24 40 P/H
Ort: Potsdam

Leitung: Dr. med. E. Kretzschmar
Teilnahmegebiihr: 720 €

Arztliche Leichenschau -
Schau richtig hin!

21.09.24

Ort: Potsdam

Leitung:

Dr. M. Knoop, Dr. R. Schrambke
Teilnahmegebiihr: 129 €

8 P/A

Impfen in der Praxis - Basiskurs

(fachiibergreifend fir Arzte und
Praxispersonal)

06.11.24

Live-Webinar

Leitung: Dr. med. R. Schrambke
Teilnahmegebiihr: 65 €

5 P/A

Palliativmedizin Fallseminare
(40 Std.) je40/H

gem. Weiterbildungsordnung LAKB
Modul 1: 18. - 22.11.24

Modul 2 und 3: fir 2025 in Planung
Ort: Potsdam

Leitung: B. Himstedt-Kampfer
Teilnahmegebiihr: je 720 €
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Impfen in der Praxis - Refresher-
& Aufbaukurs

(fachiibergreifend fiir Arzte und
Praxispersonal)

20.11.24

Live-Webinar

Leitung: Dr. med. R. Schrambke
Teilnahmegebiihr: 78 €

6 P/A

Qualifikationsseminar Leitender
Notarzt (40 h)

im Blended-Learning-Format; gem.
Empfehlungen der BAK
02. - 06.12.24 (Prasenz)
Ort: Cottbus

Leitung: T. Reinhold, Dr. med. F. Mieck
Teilnahmegebiihr: 780 €

40 P/H

Qualifikationskurs fur Transfusi-
onsbeauftragte/ -verantwortliche

In Planung fur Februar 2025 16 P/A

Ort: Cottbus
Leitung: Prof. Dr. med. R. Moog

Anderungen vorbehalten!

Veranstaltungen der
Landesarztekammer

Fortbildungsangebot)

Anmeldung:

www.laekb.de (Arzt/Fortbildung/

B AKADEMIE FUR ARZTLICHE FORTBILDUNG

Fortbildung fiir Praxispersonal

Nichtarztliche/r Praxisassistent/in

Start: 10.04.24
Kurs ist ausgebucht
Ort: Potsdam

Forum fiir Praxispersonal

20.04.24

Ort: Potsdam
Moderation: |. Reicherdt
Teilnahmegebiihr: 60 €

Zentrale Weiterbildung fiir
Medizinische Fachangestellte

12.06.24
Ort: Neuruppin
Teilnahmegebiihr: 39 €

Impfen in der Praxis — Basiskurs

(fachibergreifend fir Arzte und
Praxispersonal)

06.11.24

Live-Webinar

Leitung: Dr. med. R. Schrambke
Teilnahmegebiihr: 65 €

Impfen in der Praxis — Refresher-
& Aufbaukurs

(fachtibergreifend fiir Arzte und
Praxispersonal)

20.11.24

Live-Webinar

Leitung: Dr. med. R. Schrambke
Teilnahmegebiihr: 78 €

Brandenburg:

LAKB, Referat Fortbildung, Postfach 101445, 03014 Cottbus

ANZEIGE
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lhre Vorschlage sind gefragt!

Wir freuen uns Uber Ihre Anregun-
gen fur Vortrage und Kurse:

T. +49 (0)355 78010-320

F. +49 (0)355 78010-339
fortbildung@laekb.de

Losungen zur Kasuistik

Folge 79

Unklare Anamie eines 50 Jahre
alten Mannes

Antworten: 1d, 2b, 3c, 4c¢, 5d, 6a,
7a, 8b, 9¢, 10d

Teilnahmebedingungen fiir Fortbil-
dungsveranstaltungen der Landes-
arztekammer Brandenburg:
www.laekb.de (Arzt/Fortbildung/
Rechtliche Grundlagen)

T. +49 (0)355 78010-320 | F. +49 (0)355 78010-339 | fortbildung@laekb.de | www.laekb.de
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Land Brandenburg

Kontinuierliche Balintgruppe
Zeuthen

18.04.,16.05., 20.06., 18.07., 19.09.,
14.11.,, 05.12.2024
19:00 - 20:30 Uhr 3P
(als Videokonferenz)

Geblihr: 45 €/Termin
Balint-Intensivtage

21.06., 20.09., 21.11.2024
09.00 - 17.30 Uhr

Gebuhr: 200 €/Termin

Ort: Praxis Bartezky, Havellandstr.10,
15738 Zeuthen

Leitung und Anmeldung:
Carola Bartezky, tonigs@bartezky.de
www.psychotherapie-bartezky.de/balint

je12P

Kontinuierliche Balintgruppe
Potsdam

jeden 2. Mittwoch im Monat 5 P
17:30 - 21:00 Uhr

Geblihr: 60 €/Termin

Ort: Heinrich-Heine-Klinik
Potsdam-Neufahrland

Leitung und Anmeldung:

Eva M. Herter,
Balintgruppe-Potsdam@web.de
Offene multidisziplinare
Schmerzkonferenz

jeden 3. Mittwoch im Monat
15:00 - 17:00 Uhr 2P

Online

Leitung und Anmeldung:
Dr. med. K. Schwarzer
k.schwarzer@immanuel.de

~Systemische Aufstellungsarbeit
und Familientherapie“

Arztlich/psychotherapeutische Fortbildung
19.-21.04.24 25P

Ort: 14452 Michendorf
OT Wilhelmshorst

Gebiihr: 290 €

Leitung und Anmeldung:
Dr. med. A. Winklhofer
kontakt@angelika-winklhofer.de

FORTBILDUNG | TAGUNGEN | KONGRESSE

Jahrespflichtfortbildung fiir
hygienebeauftragte Arzte

05.06.24, 08:00 - 16:00 Uhr
Hybridveranstaltung

Gebiihr: 216,25 €/ermafligt 173 €

Leitung: Prof. Dr. med. habil,,
M.Sc. Hibner,
Prof. Dr. med. Dipl.oec. med. Keil

Anmeldung: Fortbildungsakademie
Neubrandenburg, Fr. Wilk

T. 0395 3517 1534, F. -1540
fortbildungsakademie@dbz-mv.de

Grundkurs fiir hygienebeauftrag-
te Arzte (40h)

2. HJ 2024, jeweils 08:30 - 15:30 Uhr
Hybridveranstaltung

Gebiihr: 1175 €/ermafligt 940 €

Leitung: Prof. Dr. med. habil,,
M.Sc. Hibner,
Prof. Dr. med. Dipl.oec. med. Keil

Anmeldung: Fortbildungsakademie
Neubrandenburg, Fr. Wilk

T. 0395 3517 1534, F. -1540
fortbildungsakademie@dbz-mv.de

»,Der Cottbuser Notarztkurs“

80h-Kurs zum Erwerb der ZB Notfall-
medizin

16. - 23.11.2024
Gebiihr: 1.430 €

Ort: Lausitzer Rettungsdienstschule,
03046 Cottbus

Leitung: Dr. med. T. Lembcke

Anmeldung: Fr. Kunze, T. 0355 463256
rettungsdienstschule@ctk.de

Andere Bundeslander

Fortlaufende Balintgruppe fiir
Arzt:innen und Psychothera-
peut:innen

Fir PSGV - WB fiir P-Arzte - eigene
Psychopravention

jeden 1. Donnerstag im Monat
20:00 Uhr (3 UE)

Ort: Kantstr. 120, 10625 Berlin

3P

Anmeldung: DAP e. V. T. 030 313 2893
ausbildung@dapberlin.de
www.dapberlin.de

-Extremistische Einstellungen in
der arztlichen und psychothera-
peutischen Behandlung -
Radikalisierungsprozesse wahr-
nehmen - einschatzen - handeln“

Kostenfreie E-Learning-Fortbildung fir
Angehorige von Heilberufen

Start ab Februar 2024

Veranstalter: Universitatsklinikum
Ulm, Klinik fir Kinder- und Jugendpsy-
chiatrie/Psychotherapie

Anmeldung: https://heilberufe-extre-
mismus.elearning-gewaltschutz.de/
interessenten

Qualifikationsseminar zum LNA
(40 Std.)

Blended-Learning-Kurs (3 UE elLearning
vor Prasenzphase)

15.04. - 19.04.24 (Prasenz)

Ort: Kloster Nimbschen, 04668
Grimma

Gebiihren: 1160 € fur Mitglieder
SLAK; 1.240 € fur Nichtmitglieder

Anmeldung: Sichsische
Landesarztekammer, Fr. Dobriwolski

T. 0351 8267-324; F. -322
fortbildung@slaek.de

40P

~Psychotherapie und Somatik im
Medizinischen Kinderschutz -
Was wir voneinander wissen
sollten“

Kostenfreie Web-Fortbildungsreihe
DGKiM und OPK

17.04., 05.06., 28.08.2024,
17:00 - 18:30 Uhr je2P

Veranstalter: OPK | Ostdeutsche
Psychotherapeutenkammer
Anmeldung:

T. 0341-462432-83, F. 0341-462432-19
veranstaltungen@opk-info.de

,Medizinische Soforthilfe nach
Vergewaltigung*“

24.04.24, 09:30-17:00 Uhr

Kostenfreie Hybridveranstaltung
(Online/Haus am Dom, Frankfurt a. Main)

Veranstalter: Beratungsstelle Frauen-
notruf Frankfurt am Main

Anmeldung: https://www.frauennot-
ruf-frankfurt.de/fachwissen/aerztliche-
fortbildung
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KVBB informiert

% KVBB

Kassendrztliche Vereinigung
Brandenburg

Die aktuellen Beschlisse des Landesaus-
schusses Uber Zulassungssperren bzw. Zu-
lassungsmaoglichkeiten sowie zu Zulassungs-
forderungen sind auf der Website der KV
Brandenburg unter www.kvbb.de/praxis/zu-
lassung/bedarfsplanung veroffentlicht.

Ubersicht Zulassungsmaéglichkeiten
Eine Ubersicht der fiir Zulassungen oder An-
stellungen gedffneten bzw. gesperrten Pla-
nungsgebiete im Bereich der KVBB findet
sich auf der Internetseite der KVBB unter
www.kvbb.de/praxis/zulassung/bedarfsplanung/
zulassungsmdglichkeiten-ausschreibungen/

Bekanntmachung:

Entscheidungen des Landesausschusses fur

Arzte und Krankenkassen

Zulassungsférderungen

In folgenden Regionen werden aufgrund
durch den Landesausschuss festgestellter
drohender oder bestehender Unterversor-
gung Zulassungen gefordert:

Hausarzte:

Mittelbereiche Beeskow, Eisenhlttenstadt,
Forst, Guben, Herzberg (Elster), Kyritz, Lauch-
hammer-Schwarzheide, Lubben, Libbenau,
Pritzwalk-Wittstock (Dosse), Schwedt/Oder,
Seelow, Senftenberg-Grofiraschen, Spremberg.
Augenheilkunde:

Mittelbereiche Eisenhuttenstadt, Kyritz, Prenz-
lau sowie der Praxisstandort Guben (Stadt).

Offentliche Ausschreibungen von Vertragsarztsitzen gemaf} § 103 Abs. 4 SGB V

Ansprechpartnerinnen:
Sandy Jahn, Tel.-Nr.: 0331-2309322 oder
Elisabeth Lesche, Tel.-Nr.: 0331-2309320

Bewerbungsfrist bis 24.04.2024
laufende Bewerbungskennziffer: 14/2024
Fachrichtung: Urologie
Planungsbereich: Barnim

gew. Ubergabetermin: 01.04.2025

laufende Bewerbungskennziffer: 17/2024
Fachrichtung: Chirurgie/Orthopadie
Planungsbereich: Oberhavel

gew. Ubergabetermin: 01.07.2024

Dringend Nachfolger gesucht!
laufende Bewerbungskennziffer: 28/2021
Fachrichtung: Kinderheilkunde
Planungsbereich: Oberspreewald-Lausitz
gew. Ubergabetermin: schnellstmdglich

laufende Bewerbungskennziffer: 133/2021
Fachrichtung: Hals-Nasen-Ohrenheilkunde
Planungsbereich: Ostprignitz-Ruppin
gew. Ubergabetermin: schnellstmdglich

laufende Bewerbungskennziffer: 134/2021
Fachrichtung: Hals-Nasen-Ohrenheilkunde
Planungsbereich: Frankfurt (0.)/Oder-Spree
gew. Ubergabetermin: schnellstmdglich

laufende Bewerbungskennziffer: 148/2021
Fachrichtung: Allgemeinmedizin
Planungsbereich: Potsdam/Stadt

gew. Ubergabetermin: schnellstmdglich

laufende Bewerbungskennziffer: 174/2021
Fachrichtung: Chirurgie/Orthopadie
Planungsbereich: Teltow-Flaming

gew. Ubergabetermin: schnellstmdglich

laufende Bewerbungskennziffer: 184/2021
Fachrichtung: Frauenheilkunde
Planungsbereich: Frankfurt (O.)/Oder-Spree
gew. Ubergabetermin: schnellstmdglich
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laufende Bewerbungskennziffer: 68/2022
Fachrichtung: Kinderheilkunde
Planungsbereich: Teltow-Flaming

gew. Ubergabetermin: schnellstmdglich

laufende Bewerbungskennziffer: 69/2022
Fachrichtung: Frauenheilkunde
Planungsbereich: Frankfurt (0.)/Oder-Spree
gew. Ubergabetermin: schnellstméglich

laufende Bewerbungskennziffer: 73/2022
Fachrichtung: Frauenheilkunde
Planungsbereich: Prignitz

gew. Ubergabetermin: 01.07.2023

laufende Bewerbungskennziffer: 76/2022
Fachrichtung: Kinderheilkunde
Planungsbereich: Elbe-Elster

gew. Ubergabetermin: schnellstmdglich

laufende Bewerbungskennziffer: 91/2022
Fachrichtung: Hals-Nasen-Ohrenheilkunde
Planungsbereich: Oberhavel

gew. Ubergabetermin: schnellstmdglich

laufende Bewerbungskennziffer: 95/2022
Fachrichtung: Kinderheilkunde
Planungsbereich: Cottbus/Stadt

gew. Ubergabetermin: schnellstmdglich

laufende Bewerbungskennziffer: 96/2022
Fachrichtung: Nervenheilkunde
Planungsbereich: Cottbus/Stadt

gew. Ubergabetermin: 02.01.2024

laufende Bewerbungskennziffer: 98/2022
Fachrichtung: Dermatologie
Planungsbereich: Frankfurt (O.)/Oder-Spree
gew. Ubergabetermin: 01.07.2023

laufende Bewerbungskennziffer: 99/2022
Fachrichtung: Frauenheilkunde
Planungsbereich: Markisch-Oderland
gew. Ubergabetermin: schnellstmdglich

Frauenheilkunde:

Mittelbereiche Eberswalde, Forst, Guben und
Seelow.

Kinderheilkunde:

Mittelbereiche Eisenhittenstadt, Elsterwer-
da-Bad Liebenwerda sowie Senftenberg-
Grofiraschen.

Dermatologie:

Mittelbereiche Beeskow, Zehdenick-Gransee
sowie der Praxisstandort Frankfurt (Oder)
(Stadt)

HNO-Heilkunde:

Mittelbereich Perleberg-Wittenberge

laufende Bewerbungskennziffer: 102/2022
Fachrichtung: Nervenheilkunde
Planungsbereich: Spree-Neife

gew. Ubergabetermin: schnellstmdglich

laufende Bewerbungskennziffer: 121/2022
Fachrichtung: Frauenheilkunde
Planungsbereich: Cottbus/Stadt

gew. Ubergabetermin: 01.07.2023

laufende Bewerbungskennziffer: 122/2022
Fachrichtung: Frauenheilkunde
Planungsbereich: Cottbus/Stadt

gew. Ubergabetermin: 01.07.2023

laufende Bewerbungskennziffer: 127/2022
Fachrichtung: Frauenheilkunde
Planungsbereich: Teltow-Flaming

gew. Ubergabetermin: schnellstmdglich

laufende Bewerbungskennziffer: 141/2022
Fachrichtung: Innere Medizin (Rheumatologie)
Planungsbereich: Lausitz-Spreewald

gew. Ubergabetermin: schnellstmdglich

laufende Bewerbungskennziffer: 18/2023
Fachrichtung: Frauenheilkunde
Planungsbereich: Cottbus/Stadt

gew. Ubergabetermin: 02.01.2024

laufende Bewerbungskennziffer: 19/2023
Fachrichtung: Frauenheilkunde
Planungsbereich: Frankfurt (O.)/Oder-Spree
gew. Ubergabetermin: schnellstmdglich

Ihre schriftliche Interessenbekundung fiir
die ausgeschriebenen Vertragsarztsitze schi-
cken Sie per Mail an boersen@kvbb.de.

Sie muss die Bewerbungskennziffer, die An-
schrift, die Telefonnummer, die Facharztan-
erkennung (bei Psychotherapeuten das
Richtlinienverfahren und Approbationsda-
tum) sowie Angaben zum maglichen Praxis-
Ubernahmezeitpunkt enthalten.



Stellenanzeigen | Rubrikanzeigen

WIR FREUEN UNS AUF DICH ALS:

Arbeitsmediziner*in oder Arzt

in Weiterbildung (w/m/d)

Einsatzorte: Berlin-Tegel, Berlin Friedrichstral8e, Cottbus,
Eisenhiittenstadt, Senftenberg

n. Eine Nutzung und

AMD TUV Arbeitsmedizinische Dienste GmbH ist ein Teil von TUV Rheinland People & Business Assurance. Gemeinsam engagieren wir uns fiir mehr Sicherheit
am Avrbeitsplatz und fiir die physische und psychische Gesundheit von Mitarbeitenden. Als Arbeits-, oder Betriebsmediziner*in oder Arzt/Arztin in Weiterbildung
kannst du bei uns Beruf und Privatleben sehr gut vereinbaren, denn du bist an den \WWochenenden und Feiertagen zu Hause. In der Woche hast du geregelte und
familienfreundliche Arbeitszeiten, denn wir arbeiten nicht im Schichtdienst. Zur Erholung bieten wir dir 30 Tage Jahresurlaub sowie am 24.12. und 31.12. arbeits-
frei. Der Austausch mit unseren weiterbildungsermaéchtigten Facharzten*innen sowie dem Praventionsteam des AMD bieten dir eine hochwertige Ausbildung.

Genau Deins? Komm insTeam!

DEINE AUFGABEN

¢ Du bist erste Ansprechperson in Gesundheitsfragen und Spezialist*in fur
sicheres Arbeiten

* Mit dem Ziel arbeitsbedingte Erkrankungen vorzubeugen und zu
verhindern, unterweist und beratst du zu arbeitsmedizinischen Aspekten

e Du begehst die Arbeitsstatten unterschiedlichster Branchen vor Ort und
berétst diese zu den Themen Sicherheit und Gesundheit bei der Arbeit

e Beratend unterstitzt du bei der Beurteilung der Arbeitsbedingungen,
zur Gestaltung von Arbeitsplétzen und Arbeitsablaufen oder zu Fragen
des Arbeitsplatzwechsels

e Du Ubernimmst die Gewahrleistung aller im 83 ASIG festgelegten Aufgaben
eines Betriebsarztes

J Keine Schicht- und Wochenend- J |
dienste D
——
eine gute Work-Life-Balance mit
geregelten, familienfreundlichen
Arbeitszeiten bei einer 38,5 -
Stunden-Woche

(w/m/d)

30 Tage Urlaub + Heiligabend und
Silvester

KONTAKT
Sonja Mayer, Personalreferentin Recruitment,
sonja.mayer@tuv.com, Tel. +49 221 806 2461

erfullende Aufgaben

DEIN PROFIL

e Facharzt/Facharztin fir Arbeitsmedizin, Betriebsmediziner*in oder
approbierter Arzt/Arztin mit Interesse an der Weiterbildung zum Facharzt/
Facharztin fur Arbeitsmedizin (unter Berlicksichtigung der Voraussetzungen
der jeweiligen Landesarztekammer)

e Erfahrung oder starkes Interesse am betrieblichen Gesundheitsmanagement
und der Gesundheitspravention

e Kundenorientiertes, strukturiertes und selbsténdiges Arbeiten sowie eine
hohe Beratungskompetenz und Empathiefahigkeit

e Verhandlungssichere Deutschkenntnisse in Wort und Schrift

* Freude an der Arbeit im Innen- und AufRendienst und ein Flhrerschein der
Klasse B

entwicklungsorientiertes und modernes
Unternehmen

b

von uns finanzierte Weiterbildung
zum Facharzt fur Arbeitsmedizin

attraktive Vergitung und zahlreiche
Benefits

flache Hierarchien

A TUVRheinland®
EMPLOYER } 2023

Genau. Richtig.

Operative Augenarztpraxis in Schwerin in direkter Bahnhofslage
sucht Weiterbildungsassistenten/-in zum nachstmogl. Termin.

Wir bieten einen abwechslungsreichen Arbeitsplatz in einer
top modernen Augenarztpraxis mit mehreren Facharzten,
eigenem OP, wachsendem Team, perfekter Anbindung an den
OPNV und 3,5 Jahren WB-Ermichtigung sowie Méglichkeit
einer OP-Ausbildung und zur langfristigen Zusammenarbeit.
BAG Dres. Tornow & Tachezy Schwerin - Dr. med. Katharina Tachezy

Zum Bahnhof 14 - 19053 Schwerin
E-Mail: schwerin@drtornow.de - www.drtornow.de

Suche FA o. FA fiir Orthopadie/Unfallchirurgie in Voll- oder Teilzeit
zur Anstellung in meiner Praxis fiir Orthopadie in Hennigsdorf nordlich
bei Berlin ab dem 1.4.24. Kontakt gerne per Telefon 01723018665 oder
Email an simone.halder@yahoo.com
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Stellenangebote | Rubrikanzeigen

ERMSTes
BERGMANN
s

Wir suchen zum 01.04.2024 in Vollzeitbeschaftigung einen
Facharzt/Oberarzt (m/w/d) Nuklearmedizin

fiir den kombinierten Einsatz als Oberarzt (m/w/d) der Klinik fiir
nuklearmedizinische Diagnostik und Therapie des Klinikums Ernst
von Bergmann und parallel in unserem Medizinischen Versorgungs-
zentrum am Standort Potsdam

Wir liberzeugen Sie mit:

e einer Ubertariflichen Verglitung nach Vereinbarung

¢ einer interessanten und abwechslungsreichen Tatigkeit in einer
sehr modern und umfangreich ausgestatteten Nuklearmedizin
(digitales PET/CT, 2 SPECT/CT, Radionuklidstation mit 10 Betten,
Schilddriisenambulanz)

¢ Moglichkeiten zur Beteiligung an der konzeptionellen Weiter-

entwicklung der Fachabteilung

einer freundlich kollegialen Arbeitsatmosphare bei breitem

klinischem Spektrum

¢ einem engen fachlichen Austausch innerhalb des Klinikums inklusive

des zertifizierten onkologischen Zentrums

regelmafigen internen und externen Fort- und Weiterbildungs-

moglichkeiten

Deshalb passen Sie zu uns:

e Sie sind Facharzt (m/w/d) fiir Nuklearmedizin und besitzen
Erfahrungen im Bereich der Schnittbilddiagnostik (Fachkunde CT
ist gewlinscht, nicht gefordert)

¢ Sie zeigen ein hohes Mal an Verantwortungs- und Qualitatsbe-
wusstsein

¢ Sie besitzen kommunikative und soziale Kompetenz

¢ Sie verfugen liber Eigeninitiative und Organisationsgeschick und
eine ausgepragte Patientenorientierung

Sie verstarken uns hier:

¢ Behandlung der Patienten (m/w/d) auf héchstem Niveau

¢ enge Zusammenarbeit in einem multiprofessionellen Team

e konstruktive Zusammenarbeit mit allen Abteilungen und
Disziplinen des Klinikums sowie den ambulanten Strukturen der
Klinikgruppe EvB

Erste Fragen beantwortet Ihnen Herr Prof. Dr. med. Ingo Brink, Chefarzt,
Tel. 0331. 241 - 3 6401.

Haben wir lhr Interesse geweckt? Bewerben Sie sich direkt online:
bewerberportal.gesundheitsparkevb.de

Weitere Informationen zur Klinik finden Sie auf unserer Homepage
www.evb-gesundheit.de.

Schwerbehinderte (m/w/d) werden bei gleicher Qualifikation und
Eignung bevorzugt beriicksichtigt. Bitte beachten Sie, dass als Ein-
stellungsvoraussetzung fiir alle nach 1970 Geborene ein Nachweis
der Masernimmunitat bzw. Masernschutzimpfung vorliegen muss.

MVZ Medizinisches Versorgungszentrum GmbH
Charlottenstralle 72 | 14467 Potsdam | Geschatsbereich
Personal und Personalentwicklung | Team Recruiting |
Tel: 0331 241 443-15 oder -16

Dienstleistungen

STELLENANGEBOTE

Landkreis Markisch-Oderland
Im Land Brandenburg

In der Kreisverwaltung des Landkreises Markisch-Oderland
ist die Stelle als

Kinder- und Jugendarzt/-arztin
im Gesundheitsamt am Dienstort Seelow zu besetzen.

lhr Aufgabengebiet:

e Durchfiihrung von Reihenuntersuchungen in Kitas und Schulen,
SchlieBung von Impfliicken

e Durchfiihrung der Schulein- und Schulabgangsuntersuchung

e Durchfiihrung von Sprechstunden zur Begutachtung, Gesund-
heitsberatung und Blutentnahme nach KIGD-VO
(Vaterschaftsbestimmung)

o Erstellung von Arztl. Gutachten zur Eingliederungshilfe u.
Frihforderung sowie sonderpadagogischen Férderbedarf

o Statistik, Gesundheitsberichterst. Zusammenarbeit mit anderen
Amtern und Einrichtungen

e Beratung von Kitas und Schulen zu MaRnahmen der Gesundheits-
forderung

lhr Profil:

o Approbation als Facharzt/-arztin fiir Kinder- und Jugendmedizin
oder als Arzt/Arztin mit Erfahrungen auf dem Gebiet der Kinder-
und Jugendmedizin

e spezielle Kenntnisse in der Sozialpadiatrie und im sozial-
padiatrischen Begutachtungswesen

e einen Fuhrerschein der Klasse B, Masernschutz gemaR IfSG

Wir bieten:

e eine anspruchsvolle und vielseitige Tatigkeit in einem erfahrenen
und engagierten Team (mit 11 Mitarbeiterinnen und Mitarbeitern)

o eine flexible Arbeitszeitgestaltung ohne Schicht-, Nacht- und
Wochenenddienste

e Angebote im Rahmen des Gesundheitsmanagements

e \Vergltung nach den tarifrechtlichen Vorschriften (EG 14 bzw. 15
zzgl. Facharztezulage sowie eine jahrliche Sonderzahlung und die
Moglichkeit der Leistungsorientierten Bezahlung)

o die Moglichkeit der Durchfiihrung von Hospitationen
Schwerbehinderte und Frauen werden bei gleicher Eignung

bevorzugt bericksichtigt.

Mit lhrer Bewerbung willigen Sie ein, dass Ihre Daten bis zur Been-
digung des Auswahlverfahrens gespeichert und verarbeitet werden.

Nahere Informationen finden Sie unter:
www.maerkisch-oderland.de

Wir freuen uns auf lhre Bewerbung!

Ansprechpartner
Gesundheitsamt: Frau Lewon
03346 850-6700

FD Personal: Frau Witulski
03346 850-7706

Anschrift

Landkreis Markisch-Oderland
Puschkinplatz 12

15306 Seelow
personal@landkreismol.de

Praxisabgabe

Volle KV-Zulassung Orthopadie abzugeben
fur den Landkreis Ostprignitz-Ruppin.
Kontakt: info@sana-gz.de

Wir erstellen lhr individuelles QM-Handbuch fiir Ihre Praxis
(Begehungssicher). Keine Vorlagen, keine Software. Sie erhalten
ein QM-Handbuch nach ISO 9001-2015 auf lhre Praxis zuge-
schnitten. Staatliche Forderung von bis zu 80% moglich.

Latz Protect GmbH info@Iatz-protect.com

Orthopadische Praxis abzugeben
Konservativ mit digitalem Rontgen,
etablierte Praxis im Zentrum Schwerins mit groBem Patientenstamm,
Planungsbereich SN / HWI / NWM
Kontakt bitte liber e-mail: most160292 @gmail.com
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Jahrlich 35,00 € | fir Studierende 17,50 €
Einzelpreis 3,35 €

Fur die Mitglieder der LAKB ist die Bezugs-
geblhr mit dem Mitgliedsbeitrag abgegolten.

Bestellung | Abonnement | Kiindigung
Druckerei Schiemenz GmbH,

Byhlener Strafde 3, 03044 Cottbus.

Die Kundigungsfrist fir Abonnements be-
tragt sechs Wochen zum Ende des Kalender-
jahres.

Telefax 0331505605-538
E-Mail presse@laekb.de

Hinweise fiir Autoren

Zuschriften | Verfligungsrechte | Riicksendung nicht verlangter
Manuskripte

Der Herausgeber (ibernimmt keine Verantwortung fir im Heft na-
mentlich gekennzeichnete Beitrage wissenschaftlicher und standes-
politischer Art. Dies gilt auch fir Artikel mit der Kennzeichnung
,Pressemitteilung von ..“ Die in Beitrdgen und Artikeln geduferten
Ansichten decken sich nicht immer mit denen des Herausgebers. Sie

dienen dem freien Meinungsaustausch innerhalb der Arzteschaft.

Mit der Annahme von Originalbeitragen zur Veroffentlichung erwirbt
der Herausgeber das uneingeschrankte Verfliigungsrecht.
Anderungen redaktioneller Art bleiben vorbehalten.

Eine Ricksendung nicht verlangter Manuskripte erfolgt nur, wenn
ein vorbereiteter Umschlag mit Riickporto beiliegt.

Einreichung der Manuskripte in digitaler Form

Wenn Sie lhre Texte digital erfassen, achten Sie bitte darauf, lhre
Datei mit der Endung txt oder docx zu speichern.

Senden Sie lhren Text mit einer entsprechenden Betreffzeile per
E-Mail an: aerzteblatt@laekb.de

Bei einer postalischen Ubergabe lhrer Textdatei legen Sie bitte
immer einen Ausdruck bei.

E-Mail g.kneiseler@t-online.de
Es gilt die Preisliste Nr. 34,
glltig ab 01.01.2024

Einreichung von Bildern

Bitte senden Sie uns die Vorlagen oder Daten fir Bilder, die in Ihrem
Text erscheinen sollen, separat. Im Text sollte vermerkt sein, wo das
Bild am besten stehen soll. Beachten Sie, dass wir lhren Vorschlag
jedoch nicht in jedem Fall berticksichtigen konnen.

Fotos missen mindestens eine Auflésung von 300 dpi haben.
Bilder mit zu geringer Auflésung, unscharfe Bilder und Grafiken
konnen leider nicht abgedruckt werden.

Sprache im Brandenburgischen Arzteblatt

Wo immer méglich verwenden wir im Brandenburgischen Arzteblatt
beide Geschlechter. Aus Griinden der besseren Lesbarkeit wird
manchmal nur die weibliche oder ménnliche Form gewéhlt, auch
wenn sich die Formulierungen auf Angeharige diverser Geschlechter
beziehen. Auflerdem benutzen wir, sofern vorhanden, geschlechter-
Ubergreifende Begriffe; verzichten aber auf Gender-Stern, Gender-
Gap oder Binnen-I.

Unseren Autorinnen und Autoren sind wir fir die freiwillige Beach-
tung dieser Hinweise dankbar, greifen aber nicht redigierend ein.
(red)
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Medizinische Begutachtung Modul lli:

Innere Medizin - 16 Stunden

Die curriculare Fortbildung Medizinische Begutachtung grindet
sich auf das im April 2014 von der BAK herausgegebene und
zuletzt im Oktober 2023 angepasste Curriculum.

31. Mai 2024 von 10.00 Uhr bis 17.00 Uhr
1. Juni 2024 von 9.00 Uhr bis 16.45 Uhr
Pappelallee 5, 14469 Potsdam

Teilnahmegebiihr: 288 Euro
16 Fortbildungspunkte der Kategorie H

Wissenschaftliche Leitung:
Dr. med. Joachim-Michael Engel, Dr. med. Ulrich Eggens

Programm

» Kardiologie:
Herzinsuffizienz/Leistungsfahigkeit
Spiroergometrie
Fahrerlaubnis bei kardialen Erkrankungen und Implantaten

» Geriatrie

» Angiologie und arterielle Hypertonie

» Rheumatologie

» Diabetes und Stoffwechsel

» Gastroenterologie - Leber, Pankreas, Darm

» Nephrologie

» Pneumologie

» Arzthaftung

Anmeldung:
www,laekb.de oder F. +49 (0)355 78010 339

Medizinische Begutachtung Modul Il
Innere Medizin

Funktionsmedizin:

Orthopadisch-Manuelle Untersuchung

~

Funktionsmedizin:

Orthopadisch-Manuelle Untersuchung

Jeweils 8-stlindige praxisorientierte Untersuchungskurse fur
Allgemeinmediziner, Internisten, Kinderérzte und fachlbergrei-
fend fur alle Interessierten. Der grofite Teil der Kurse besteht
aus Ubungen mit Inspektion, Palpation und Bewegungspriifung
am eigenen Korper und am Partner. Dabei zeigen wir lhnen
einfache und schnelle Praxistipps.

19. April 2024 - Schwerpunkt: Untere Extremitaten/LWS
27. Juni 2024 - Schwerpunkt: Obere Extremititen/ HWS
jeweils von 9.00 Uhr bis 16.15 Uhr

Pappelallee 5, 14469 Potsdam

Teilnahmegebuhr: 144 Euro
10 Fortbildungspunkte der Kategorie C

Wissenschaftliche Leitung:
Herr Dr. med. V. Liefring

Programm

» Klinischer Untersuchungsgang:
neuroorthopadisch/manual-medizinisch

» Ubungen: Stand, Gang, Wirbelsaule, ausgewahlte
Muskeluntersuchungen

» Theorie und Ubungen zur praktischen Anatomie:
Lendenwirbelsdule bzw. Halswirbelsaule
Huftgelenk bzw. Schultergelenk

» Theorie und Ubungen zur praktischen Anatomie:
Knie/Fufd bzw. Ellenbogen/Hand

» Tipps & Tricks: Praventionsprogramm

Fir die Kurse empfiehlt sich das Tragen bequemer Kleidung,
da Schwerpunkt praktische Ubungen sind.

Weitere Termine im Herbst:
17.10.24 (UEx./LWS) und 06.12.24 (OEx./HWS)



http://www.laekb.de

