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Praambel

Arztliche Weiterbildung beinhaltet das Erlernen spezieller arztlicher Fahigkeiten und Fertigkeiten nach
abgeschlossenem Studium der Humanmedizin und nach Erteilung der Erlaubnis zur Austibung der arztlichen
Tatigkeit. Im Interesse der Patienten werden die in der Ausbildung gepragten arztlichen Kompetenzen und
Haltungen wahrend der Weiterbildung vertieft. Kennzeichnend fur die Weiterbildung ist die vertiefende
Anwendung arztlicher Kenntnisse in der Berufsausibung.

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

Die vorgeschriebenen Weiterbildungsinhalte und Weiterbildungszeiten sind Mindestanforderungen. Die
Weiterbildungszeiten verlangern sich individuell, wenn Weiterbildungsinhalte in der Mindestzeit nicht erlernt
werden kénnen.

Die Weiterbildung wird in angemessen verguteter hauptberuflicher Austibung der arztlichen Tatigkeit an
zugelassenen Weiterbildungsstatten durchgefuhrt. Sie erfolgt unter Anleitung befugter Arzte in praktischer
Tatigkeit und theoretischer Unterweisung sowie teilweise durch die erfolgreiche Teilnahme an anerkannten
Kursen.

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

Die Weiterbildungsbezeichnung ist der Nachweis fur erworbene Kompetenz. Sie dient der Qualitétssicherung
der Patientenversorgung und der Birgerorientierung.

Die im nachstehenden Text verwendeten Personen- und Berufsbezeichnungen beziehen sich auf alle

Geschlechter.
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8§81 Ziel

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

§2
@)

)

3

(4)

®)

(6)

Struktur
Der erfolgreiche Abschluss der Weiterbildung fuhrt

zur Facharztbezeichnung in einem Gebiet,

zur Schwerpunktbezeichnung im Schwerpunkt eines Gebietes
oder

zur Zusatzbezeichnung.

Ein Gebiet wird als ein definierter Teil in einer Fachrichtung der Medizin beschrieben. Die
Gebietsdefinition bestimmt die Grenzen fir die Ausliibung der fachérztlichen Tétigkeit.

Wer innerhalb eines Gebietes die vorgeschriebenen Weiterbildungsinhalte und -zeiten abgeleistet und
in einer Prifung die dafir erforderliche Facharztkompetenz nachgewiesen hat, erhalt eine
Facharztbezeichnung. Die in der Facharztkompetenz vorgeschriebenen Weiterbildungsinhalte
beschranken nicht die Auslibung der fachérztlichen Tatigkeiten im Gebiet.

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

Wer die innerhalb eines Schwerpunktes vorgeschriebenen Weiterbildungsinhalte und -zeiten abgeleistet
und in einer Prifung die daflr erforderliche fachliche Kompetenz nachgewiesen hat, erhélt eine
Schwerpunktbezeichnung. Die in der Schwerpunktkompetenz vorgeschriebenen Weiterbildungsinhalte
beschranken nicht die Auslibung der fachérztlichen Tatigkeiten im Gebiet.

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

Wer die in Abschnitt C geregelten Mindestanforderungen erfillt und in einer Prifung die dafur
erforderliche fachliche Kompetenz nachgewiesen hat, erhalt eine Zusatzbezeichnung.

Die Gebietsgrenzen fachéarztlicher Tatigkeiten werden durch Zusatz-Weiterbildungen nicht erweitert,
sofern in Abschnitt C nichts anderes geregelt ist.

Der erfolgreiche Abschluss der Weiterbildung, der nach Erfillung der vorgeschriebenen
Weiterbildungsinhalte und -zeiten durch eine bestandene Priifung geman 88 12 - 16 nachgewiesen wird,
bestétigt die fachliche Kompetenz.

Die Gebiete, Facharzt- und Schwerpunktbezeichnungen sind in Abschnitt B, die Zusatzbezeichnungen
in Abschnitt C aufgefihrt.
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§ 2a Begriffsbestimmungen

Im Sinne dieser Weiterbildungsordnung werden folgende Begriffe definiert:

oY

)

®3)

(4)

(5)

(6)

()

(8)

§3
)

()

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

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

Der stationare Bereich umfasst Einrichtungen, in denen Patienten aufgenommen und/oder Tag und
Nacht durchgangig arztlich betreut werden; hierzu gehoéren insbesondere Krankenhausabteilungen,
Rehabilitationskliniken und Belegabteilungen.

Zum ambulanten Bereich gehotren inshesondere arztliche Praxen, Institutsambulanzen, Tageskliniken,
poliklinische Ambulanzen und Medizinische Versorgungszentren.

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

Als Gebiete der unmittelbaren Patientenversorgung gelten: Allgemeinmedizin, Anasthesiologie,
Arbeitsmedizin, Augenheilkunde, Chirurgie, Frauenheilkunde und Geburtshilfe, Hals-Nasen-
Ohrenheilkunde, Haut- und Geschlechtskrankheiten, Humangenetik, Innere Medizin, Kinder- und
Jugendmedizin, Kinder- und Jugendpsychiatrie und -psychotherapie, Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie,
Neurochirurgie, Neurologie, Nuklearmedizin, Offentliches Gesundheitswesen, Phoniatrie und
Padaudiologie, Physikalische und Rehabilitative Medizin, Psychiatrie und Psychotherapie,
Psychosomatische Medizin und Psychotherapie, Radiologie, Strahlentherapie, Transfusionsmedizin und
Urologie.

Das elektronische Logbuch fir die Weiterbildung (Logbuch) dient der kontinuierlichen Dokumentation
der absolvierten Weiterbildungsinhalte durch den Weiterzubildenden sowie der Bestitigung des
erreichten Weiterbildungsstandes durch den zur Weiterbildung befugten Arzt. Das jeweilige Logbuch
enthalt die in den Abschnitten B bzw. C geregelten Weiterbildungsinhalte sowie Richtzahlen. Die
Darstellung erfolgt nach Mal3gabe der Anlage.

In einem von der Arztekammer fachlich empfohlenen Weiterbildungsplan kénnen die in der
Weiterbildungsordnung umschriebenen Kompetenzen naher erlautert werden; dieser kann einen
Rahmen fir die didaktisch-strukturierte Vermittlung der Weiterbildungsinhalte geben.

Fuhren von Bezeichnungen
Facharzt-,  Schwerpunkt- und  Zusatzbezeichnungen dirfen nach  MaRgabe  dieser
Weiterbildungsordnung unter Beachtung der Regeln der Berufsordnung gefiihrt werden.

Schwerpunktbezeichnungen durfen nur zusammen mit der zugehérigen Facharztbezeichnung gefihrt
werden.
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(3) Zusatzbezeichnungen diirfen nur zusammen mit der Bezeichnung ,Arzt", ,Praktischer Arzt* oder einer

(4)
(®)

(6)

§4
(1)

)

®3)

4)

(5)

(6)

()

Facharztbezeichnung geftihrt werden.

Zusatzbezeichnungen, die bestimmten Gebieten zugeordnet sind, durfen nur zusammen mit den
zugeordneten Facharztbezeichnungen gefuihrt werden.

Ist eine  Zusatz-Weiterbildung integraler = Bestandteil einer Facharzt- oder einer
Schwerpunktweiterbildung, so hat der Kammerangehotrige, der eine solche Facharzt- oder
Schwerpunktbezeichnung filhrt, das Recht zum Fiihren dieser Zusatzbezeichnung.

Hat ein Arzt die Anerkennung fiir mehrere Bezeichnungen erhalten, darf er sie nebeneinander fuhren.

Bezeichnungen und Nachweise gemaR Abs. 1, die von einer anderen deutschen Arztekammer verliehen
worden sind, durfen in der anerkannten Form im Geltungsbereich dieser Weiterbildungsordnung geftihrt
werden.

Fur die gemaR 8§ 18, 18a,19 und 19a erworbenen Bezeichnungen gelten die Abséatze 1 bis 5
entsprechend.

Art, Inhalt und Dauer

Mit der Weiterbildung kann erst nach der arztlichen Approbation oder der Erteilung der Erlaubnis zur
Ausiibung des arztlichen Berufes gemal Bundesarzteordnung, der eine als gleichwertig anerkannte
arztliche Ausbildung zugrunde liegt, begonnen werden. Der Abschluss in der Facharztweiterbildung
Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie setzt auch das zahnéarztliche Staatsexamen voraus.

Die Weiterbildung erfolgt an zugelassenen Weiterbildungsstatten im Rahmen angemessen verguteter
arztlicher Berufstatigkeit unter Anleitung zur Weiterbildung befugter Arzte oder durch Unterweisung in
anerkannten Weiterbildungskursen bzw. Fallseminaren.

Die Weiterbildung muss grundlich und umfassend sein. Sie beinhaltet insbesondere die Vertiefung der
Kenntnisse, Erfahrungen und Fertigkeiten in der Verhiitung, Erkennung, Behandlung, Rehabilitation und
Begutachtung von Krankheiten, Kérperschaden und Leiden einschlielBlich der Wechselbeziehungen
zwischen Mensch und Umwelt.

Dauer und Inhalt der Weiterbildung richten sich nach den Bestimmungen dieser Weiterbildungsordnung.
Die festgelegten Weiterbildungszeiten und Weiterbildungsinhalte sind Mindestzeiten und Mindestinhalte.
Sind Weiterbildungszeiten vorgeschrieben, kénnen diese auch in Tatigkeitsabschnitten von mindestens
drei Monaten absolviert werden, sofern nichts anderes in Abschnitt B und C vorgesehen ist. Eine
Unterbrechung der Weiterbildung, insbesondere wegen Schwangerschaft, Elternzeit, Wehr- und
Ersatzdienst, wissenschaftlicher Auftrage — soweit eine Weiterbildung nicht erfolgt — oder Krankheit kann
nicht als Weiterbildungszeit angerechnet werden. Tariflicher Erholungsurlaub stellt keine Unterbrechung
dar.

Die Weiterbildung ist grundsétzlich ganztagig und in hauptberuflicher Stellung durchzufiihren. Sie setzt
die Beteiligung an samtlichen arztlichen Tatigkeiten in dem Bereich voraus, in dem die Weiterbildung
erfolgt.

Eine berufsbegleitende Weiterbildung ist bei Zusatz-Weiterbildungen zuléassig, sofern dies in Abschnitt C
vorgesehen ist.

Eine Weiterbildung in Teilzeit muss hinsichtlich Gesamtdauer, Niveau und Qualitat den Anforderungen
eines geregelten Kompetenzerwerbs einer ganztagigen Weiterbildung entsprechen. Dies ist in der Regel
gewabhrleistet, wenn die Teilzeittatigkeit mindestens die Halfte der wéchentlichen Arbeitszeit betragt. Die
Weiterbildungszeit verlangert sich entsprechend.

Die Weiterbildung in einem Schwerpunkt baut auf der Facharztkompetenz auf, sofern nichts anderes in
Abschnitt B geregelt ist. Die Zusatz-Weiterbildung ist zuséatzlich zur Facharztweiterbildung abzuleisten,
sofern die Weiterbildungsordnung nichts anderes bestimmt.
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Sofern die Weiterbildungsordnung die Ableistung von Kursen vorschreibt, ist eine vorherige
Anerkennung des jeweiligen Kurses und dessen Leiters durch die fir den Ort der Veranstaltung
zustandige Arztekammer erforderlich. Der Leiter muss fachlich und personlich geeignet sein. Diese
Kurse mussen den von der Arztekammer vorgeschriebenen Anforderungen entsprechen. Fiir eine
Kursanerkennung sind die bundeseinheitlichen Empfehlungen zu beachten.

Sofern fur die Facharzt-, Schwerpunkt- und Zusatz-Weiterbildung nichts anderes bestimmt ist, kann die
Weiterbildung sowohl im ambulanten als auch im stationaren Bereich erfolgen.

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

Befugnis

Die Weiterbildung zum Facharzt und in Schwerpunkten wird unter verantwortlicher Leitung der von der
Arztekammer befugten Arzte in einer zugelassenen Weiterbildungsstatte durchgefiihrt. Das Erfordernis
einer Befugnis gilt auch fur eine Zusatz-Weiterbildung, soweit nichts anderes in Abschnitt C geregelt ist.

Die Befugnis zur Weiterbildung kann nur erteilt werden, wenn der Arzt die Bezeichnung fuhrt, fachlich
und personlich geeignet ist und eine mehrjahrige Tatigkeit nach Abschluss der entsprechenden
Weiterbildung nachweisen kann. Die Befugnis kann befristet und mit dem Vorbehalt des Widerrufs
versehen werden. Weitere Nebenbestimmungen sind zulassig.

Die Befugnis kann grundsétzlich nur fir eine Facharztweiterbildung und/oder einen zugehérigen
Schwerpunkt und/oder far eine Zusatz-Weiterbildung erteilt werden.
Arzte mit der Anerkennung zum Filhren der Bezeichnung Facharzt fiir Innere Medizin, die geméaR § 73
Abs. 1a Nr. 3 SGB V an der hausarztlichen Versorgung teilnehmen, kénnen auf Antrag eine Befugnis
zur Weiterbildung in der ambulanten hauséarztlichen Versorgung im Gebiet Allgemeinmedizin erhalten.

Der befugte Arzt ist verpflichtet, die Weiterbildung personlich zu leiten und grundsatzlich ganztagig
durchzufiihren sowie inhaltlich und zeitlich entsprechend dieser Weiterbildungsordnung zu gestalten und
die Richtigkeit der Dokumentation der Weiterbildung eines in Weiterbildung befindlichen Arztes geman
§ 8 Abs. 1 zu bestatigen. Der zur Weiterbildung befugte Arzt fihrt mit dem in Weiterbildung befindlichen
Arzt nach Abschluss eines Weiterbildungsabschnitts, mindestens jedoch einmal jahrlich, ein Gespréch,
in welchem der Stand der Weiterbildung von beiden beurteilt und im Logbuch dokumentiert wird.
Bestehende Defizite werden aufgezeigt.

Eine Aufteilung einer Befugnis auf mehrere teilzeitbeschaftigte Weiterbildungsbefugte ist moglich, wenn
durch komplementére Arbeitszeiten eine ganztagige Weiterbildung gewahrleistet ist. Dies gilt auch,
wenn die Befugnis mehreren Arzten an einer oder mehreren Weiterbildungsstatten gemeinsam erteilt
wird. Ist ein befugter Arzt an mehr als einer Weiterbildungsstétte tatig, ist eine gemeinsame Befugnis mit
einem weiteren befugten Arzt an jeder Weiterbildungsstatte erforderlich.

Die Befugnis wird auf Antrag von der Arztekammer erteilt. Dem Antrag ist ein gegliedertes Programm
fur die Weiterbildung zum Facharzt, in Schwerpunkten oder Zusatz-Weiterbildungen, fir die die Befugnis
beantragt wird, beizufiigen. Dabei kann auf einen von der Arztekammer fachlich empfohlenen
Weiterbildungsplan Bezug genommen werden. Der zur Weiterbildung befugte Arzt muss das gegliederte
Programm den unter seiner Verantwortung Weiterzubildenden aushéndigen.

Der von der Arztekammer zur Weiterbildung befugte Arzt ist verpflichtet, an Evaluationen und
QualitatssicherungsmaRnahmen der Arztekammer zur arztlichen Weiterbildung teilzunehmen.
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8§ 6 Zulassung als Weiterbildungsstatte

(1) Eine zugelassene Weiterbildungsstatte ist eine Universitats- oder Hochschulklinik sowie eine hierzu von
der Arztekammer zugelassene Einrichtung der &rztlichen Versorgung. Zu den Einrichtungen der
arztlichen Versorgung zahlt auch die Praxis eines niedergelassenen Arztes.

(2) Die Prifung der gesetzlichen Voraussetzungen fir die Zulassung erfolgt unter Beriicksichtigung des
Versorgungsauftrages, der Leistungsstatistik sowie der personellen und materiellen Ausstattung der
Weiterbildungsstatte. Hierfur ist Auskunft zu erteilen tber:

- Leistungsstatistiken fir Diagnostik und Therapie,

- Struktur des é&rztlichen Dienstes der Abteilung (Verhaltnis von Arzten mit abgeschlossener
Weiterbildung und Weiterbildungsassistenten),

- Ausstattung der Weiterbildungsstatte,

- Artund Umfang der fachspezifischen Begutachtungstatigkeit,

- regelmaRige Fallbesprechungen, auch unter interdisziplindren Aspekten,

- regelméaBige pathologische und radiologische Falldokumentationen, soweit dies als
Weiterbildungsgegenstand vorgesehen ist,

- die zur Verfligung stehende Fachliteratur,

- Artund Umfang der Konsiliartatigkeit bei nicht an der Weiterbildungsstétte vertretenen medizinischen
Gebieten,

- Nachweis interner QualitatssicherungsmalBnahmen, einschlieBlich  Demonstration  von
Obduktionsbefunden, und Teilnahme an von der Arztekammer beschlossenen externen
QualitatssicherungsmafRnahmen.

Auf Verlangen sind der Arztekammer weitere Auskiinfte zu erteilen.

(3) Der befugte Arzt hat Veranderungen in Struktur und GrofR3e der Weiterbildungsstéatte unverziglich der
Arztekammer anzuzeigen. Die Zulassung ist an Veranderungen anzupassen.

8§ 7 Widerruf der Befugnis und der Zulassung als Weiterbildungsstatte

(1) Die Befugnis zur Weiterbildung ist ganz oder teilweise zu widerrufen, wenn ihre Voraussetzungen nicht
mehr gegeben sind, insbesondere wenn
- ein Verhalten vorliegt, das die fachliche oder personliche Eignung des Arztes als Weiterbilder

ausschlief3t,

- Tatsachen vorliegen, aus denen sich ergibt, dass die aufgrund dieser Weiterbildungsordnung an
Umfang und Inhalt der Weiterbildung gestellten Anforderungen nicht oder nicht mehr erfullt werden
kdnnen,

- berufsrechtliche Pflichten in erheblichen MaRRe verletzt werden.

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

(3) Die Zulassung als Weiterbildungsstatte kann ganz oder teilweise widerrufen werden, wenn die

Voraussetzungen gemaf § 6 Abs. 2 nicht mehr gegeben sind.
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§8
1)

)

§9
1)

)

§10

Dokumentation der Weiterbildung

Der in Weiterbildung befindliche Arzt hat die Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungsinhalte in
dem Logbuch gemaR 8§ 2a Abs. 7 kontinuierlich zu dokumentieren. Hierzu ist mindestens einmal jahrlich
die Bestéatigung des Weiterbildungsstandes im Logbuch durch den zur Weiterbildung befugten Arzt
erforderlich. Die Dokumentation der Gesprache gemaf § 5 Abs. 3 Satz 2 erfolgt ebenfalls im Logbuch.

Die Arztekammer ist berechtigt, von dem zur Weiterbildung befugten und von dem in Weiterbildung
befindlichen Arzt Dokumente, Auskinfte und Nachweise Uber Art und Durchfihrung der bisher
absolvierten Weiterbildung anzufordern.

Erteilung von Zeugnissen

Der befugte Arzt hat dem in Weiterbildung befindlichen Arzt Gber die unter seiner Verantwortung
abgeleistete Weiterbildungszeit ein Zeugnis auszustellen, das im Einzelnen die erworbenen Kenntnisse,
Erfahrungen und Fertigkeiten darlegt und zur Frage der fachlichen Eignung ausfuhrlich Stellung nimmt.
Das Zeugnis muss auch Angaben Uber den zeitlichen Umfang der Teilzeitbeschaftigungen und
Unterbrechungen in der Weiterbildung enthalten. Diese Pflichten gelten nach Beendigung der Befugnis
fort.

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

Anerkennung gleichwertiger Weiterbildung

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

Die Gleichwertigkeit ist gegeben, wenn die Grundsatze dieser Weiterbildungsordnung fur den Erwerb der
vorgeschriebenen arztlichen Kompetenz im Hinblick auf Inhalte und Zeiten gewabhrt sind.

§11

Anerkennungsverfahren

Die Anerkennung einer Bezeichnung wird auf Antrag durch den Nachweis der fachlichen Kompetenz gemaf
§ 2 Abs. 2 bis 4 nach Erfillung der vorgeschriebenen Mindestanforderungen und bestandener Priifung von
der Arztekammer erteilt.

§12
1)

)

®3)

§13
1)

()

®3)

Zulassung zur Prufung

Uber die Zulassung zur Priifung entscheidet die Arztekammer. Die Zulassung wird erteilt, wenn die
Erfallung der zeitlichen und inhaltlichen Anforderungen durch Zeugnisse und Nachweise einschlief3lich
der Dokumentationen nach § 8 Abs. 1 belegt ist.

Die Zulassung ist mit schrifticher Begrindung abzulehnen oder zuriickzunehmen, wenn die
Voraussetzungen gemalfd Abs. 1 nicht erflllt oder zu Unrecht als gegeben angenommen worden sind.

Die Zulassung zur Prifung im Schwerpunkt kann erst nach Facharztanerkennung erfolgen. Dies gilt
auch fur eine Zusatz-Weiterbildung, fir die eine Facharztanerkennung vorgeschrieben ist.
Prifungsausschuss und Widerspruchsausschuss

Die Arztekammer bildet zur Durchfiihrung der Priifung Prifungsausschiisse. Die Priifung kann auch in
Zusammenarbeit mit anderen Arztekammern durchgefiihrt werden.

Die Mitglieder der Prufungsausschisse bestellt die Arztekammer. Jedem Prifungsausschuss gehoren
mindestens drei Arzte an, von denen zwei die zu prifende Facharzt-, Schwerpunkt- und/oder
Zusatzbezeichnung besitzen missen.

Die Arztekammer bestimmt den Vorsitzenden und dessen Stellvertreter jedes Priifungsausschusses.
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(4) Die Prufungsausschiisse beschlieRen mit einfacher Stimmenmehrheit. Bei Stimmengleichheit gibt die

(®)

(6)

()

§14
1)

()

®3)

4)

®)

Stimme des Vorsitzenden den Ausschlag.

Die Mitglieder des Prifungsausschusses entscheiden unabhéngig und sind an Weisungen nicht
gebunden.

Zur Beratung Uber Widerspriiche gegen Priifungsentscheidungen wird bei der Arztekammer ein
Widerspruchsausschuss gebildet. Fir die Bestellung und Zusammensetzung der Mitglieder und die
Bestimmung des Vorsitzenden gelten Abs.2 Satz 1 und Abs. 3 entsprechend. Der
Widerspruchsausschuss entscheidet in der Besetzung mit mindestens 3 Arzten nach Anhérung von bis
zu zwei Mitgliedern des Prifungsausschusses des Gebietes, Schwerpunktes bzw. der Zusatz-
Weiterbildung, die nicht selbst an der Priifung teilgenommen haben.

Die Bestellung der Mitglieder und des Vorsitzenden der Prifungsausschisse und des
Widerspruchsausschusses erfolgt fiir die Dauer der Wahlperiode der Organe der Arztekammer.

Prifung

Die Arztekammer setzt den Termin der Prifung fest, die in angemessener Frist, spatestens sechs
Monate nach der Zulassung, stattfindet. Der Arzt ist mit einer Frist von mindestens zwei Wochen zu
laden.

Die Prufung kann sich auf alle vorgeschriebenen Weiterbildungsinhalte erstrecken. Die erworbenen
Kenntnisse, Erfahrungen und Fertigkeiten werden vom Prifungsausschuss tberprift. Die Dauer der
Prifung betragt mindestens 30 Minuten; sie ist nicht 6ffentlich.

Die besonderen Belange von Prifungsteilnehmern mit Behinderung sind zur Wahrung ihrer
Chancengleichheit bei Durchfiihrung der Prufungen zu bericksichtigen.

Der Prifungsausschuss entscheidet auf Grund der vorgelegten Zeugnisse und des
Prufungsergebnisses, ob die vorgeschriebenen Kenntnisse, Erfahrungen und Fertigkeiten erworben
worden sind.

Die Prufungsleistungen werden benotet mit

"sehr gut” (1), wenn die Leistung den Anforderungen in besonderem Mal3e entspricht;
"gut” (2), wenn die Leistung den Anforderungen voll entspricht;
"befriedigend” (3), wenn die Leistung im Allgemeinen den Anforderungen entspricht;

"ausreichend” (4), wenn die Leistung zwar Mangel aufweist, aber im Ganzen noch den Anforderungen
entspricht;

"mangelhaft” (5), wenn die Leistung den Anforderungen nicht entspricht, jedoch erkennen lasst, dass die
notwendigen Grundkenntnisse vorhanden sind und die Méangel in absehbarer Zeit behoben werden
kdnnen;

"ungentigend” (6), wenn die Leistung den Anforderungen nicht entspricht und selbst die
Grundkenntnisse so liickenhaft sind, dass die Mangel in absehbarer Zeit nicht behoben werden kénnen.

Die Priifung ist bestanden, wenn die Priifungsleistungen mindestens mit der Note "ausreichend” beurteilt
worden sind und der Prufungsausschuss festgestellt hat, dass die Weiterbildung insgesamt erfolgreich
abgeschlossen ist.

Bei Nichtbestehen der Prifung beschlie3t der Prifungsausschuss, ob auf Grund der festgestellten
Mangel
die Weiterbildungszeit zu verlangern ist und welche inhaltlichen Anforderungen hieran zu stellen sind
und/oder

erforderliche Kenntnisse, Erfahrungen und Fertigkeiten zusétzlich bis zur Wiederholungspriifung
erworben werden sollen, und/oder
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(6)

()

(8)
§15
1)

)
®3)

4)

§16

- die Erfiillung sonstiger Auflagen gegeniiber der Arztekammer nachzuweisen ist.
Die Dauer der verlangerten Weiterbildung betragt mindestens 3 Monate, fur Facharztweiterbildungen
hodchstens 2 Jahre, fur Schwerpunkte und Zusatz-Weiterbildungen héchstens 1 Jahr.

Wenn der Antragsteller ohne ausreichenden Grund der Prufung fernbleibt oder sie abbricht, gilt die
Prufung als nicht bestanden.

Uber die Priifung ist eine Niederschrift anzufertigen.

Mitteilung der Priufungsentscheidung

Der Vorsitzende des Priifungsausschusses teilt dem Priifungsteilnehmer und der Arztekammer das
Ergebnis der Prufung mit. Das Nichtbestehen wird dem Prifungsteilnehmer grundsétzlich mindlich
begrindet.

Bei Bestehen der Prifung stellt die Arztekammer dem Antragsteller eine Anerkennungsurkunde aus.
Bei Nichtbestehen der Prifung erteilt die Arztekammer dem Antragsteller einen schriftlichen
rechtsmittelfahigen Bescheid mit Begrindung einschlieBlich der vom Prifungsausschuss
beschlossenen Auflagen gemaf § 14 Abs. 4 und 5.

Legt der Arzt gegen den Bescheid der Arztekammer Widerspruch ein, entscheidet die Arztekammer iiber
den Widerspruch nach Anhérung des Widerspruchsausschusses gemalRR 8§ 13 Abs. 6; die Anhdrung
kann unterbleiben, sofern ausschlie3lich formale Einwendungen erhoben werden.

Wiederholungsprifung

Eine Wiederholungsprifung kann friihestens drei Monate nach der nicht erfolgreich abgeschlossenen Prifung
durchgefiihrt werden. Fir die Wiederholungsprifung gelten die 88 12 bis 15 entsprechend.

§17

Rucknahme der Anerkennung von Bezeichnungen

Die Anerkennung einer Bezeichnung ist zuriickzunehmen, wenn die hierfur erforderlichen Voraussetzungen
nicht gegeben waren. Vor der Entscheidung der Arztekammer (iber die Riicknahme sind ein gemaR § 13
gebildeter Prifungsausschuss und der Betroffene zu héren; die Anhérung des Prifungsausschusses kann
unterbleiben, sofern ausschlief3lich formale Einwendungen erhoben werden.

§18

1)

)

Anerkennung von Weiterbildungen aus dem Gebiet der Européischen Union (Mitgliedstaat), des
Europaischen Wirtschaftsraums (EWR-Staat) oder aus einem Staat, dem Deutschland und die
Europdaische Union einen entsprechenden Rechtsanspruch eingeraumt haben (Vertragsstaat) als
Facharztbezeichnung

Wer ein fachbezogenes Diplom, ein fachbezogenes Prifungszeugnis oder einen sonstigen fachlichen
Ausbildungsnachweis (Weiterbildungsnachweis) besitzt, das oder der nach dem Recht der
Europdaischen Union oder dem Abkommen tber den Europaischen Wirtschaftsraum oder einem Vertrag,
mit dem Deutschland und die Europaische Union einen entsprechenden Rechtsanspruch eingerdumt
haben gegenseitig automatisch anzuerkennen ist, erhalt auf Antrag die Anerkennung der
Facharztbezeichnung.

Diese Personen fiihren die daftr in dieser Weiterbildungsordnung vorgesehene Bezeichnung.

Wer einen Weiterbildungsnachweis besitzt, der eine Weiterbildung belegt, die vor den im Anhang V
Nummer 5.1.2. der Richtlinie 2005/36/EG genannten Stichtagen begonnen wurde, erhalt auf Antrag die
Anerkennung bei Vorlage einer Bescheinigung durch die zustandige Behdrde oder eine andere
zustandige Stelle des Mitglied-, EWR- oder Vertragsstaates, in dem der Weiterbildungsnachweis
ausgestellt wurde, Uber die Erfullung der Mindestanforderungen nach Art. 25 oder Art. 28 der Richtlinie
2005/36/EG (Konformitatsbescheinigung) oder bei Nichterfillung der Mindestanforderungen durch
Vorlage einer Bescheinigung, aus der sich ergibt, dass diese Person wéahrend der letzten funf Jahre vor
Ausstellung der Bescheinigung mindestens drei Jahre ununterbrochen tatséchlich und rechtméaRig die
betreffende arztliche Tatigkeit ausgeiibt hat. Fir Weiterbildungsnachweise aus der friheren
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®3)

4)

(5)

Tschechoslowakei, der friheren Sowjetunion sowie vom friheren Jugoslawien gelten die
Sonderregelungen in Art. 23 Abs. 3 bis 5 der Richtlinie 2005/36/EG.

Wer einen Weiterbildungsnachweis besitzt, der nach den in Anhang V Nummer 5.1.2. der Richtlinie
2005/36/EG genannten Stichtagen ausgestellt und nicht einer in Anhang V Nummern 5.1.3. oder 5.1.4.
genannten Bezeichnung entspricht, erhalt auf Antrag die Anerkennung bei Vorlage einer
Konformitatsbescheinigung sowie einer Erklarung durch die zustandige Behdrde oder durch eine andere
zustandige Stelle des Herkunftsmitgliedstaates dartber, dass der Weiterbildungsnachweis dem
Weiterbildungsnachweis gleichgestellt wird, dessen Bezeichnung in Anhang V Nummern 5.1.2., 5.1.3.
oder 5.1.4. der Richtlinie 2005/36/EG aufgefuhrt ist.

Die Bescheinigungen nach den Satzen 1 bis 3 gelten als Weiterbildungsnachweise nach Absatz 1 und
werden automatisch anerkannt. Diese Personen filhren die dafiir in dieser Weiterbildungsordnung
vorgesehene Bezeichnung.

Wer einen Weiterbildungsnachweis besitzt, der nicht nach Absatz 1 oder 2 automatisch anzuerkennen
ist, erhalt auf Antrag die Anerkennung einer Facharztbezeichnung, wenn die Voraussetzungen des §
28a Abs. 2 KGHB-LSA vorliegen oder die Gleichwertigkeit des Weiterbildungsstandes gegeben ist.

Der Weiterbildungsstand ist als gleichwertig anzusehen, wenn die Inhalte der Weiterbildung des
Antragstellers keine wesentlichen Unterschiede gegeniber den Inhalten der Weiterbildung nach dieser
Weiterbildungsordnung aufweisen; zudem muss die Gleichwertigkeit der vorangegangenen &rztlichen
Grundausbildung durch die zustdndige Behorde festgestellt werden.

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

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

In Fallen des § 28a Abs. 3 KGHB-LSA ist Ausgleichsmalinahme die Eignungsprifung.
Anpassungslehrgang ist ausgeschlossen. Im Bescheid sind die Kenntnisse, Erfahrungen und
Fertigkeiten mitzuteilen, in denen wesentliche Unterschiede bestehen und auf die sich die
Eignungsprufung erstrecken soll. Dem Antragsteller ist die Mdglichkeit zu geben, die Eignungsprifung
spatestens 6 Monate nach der Entscheidung abzulegen.

Fir die Eignungsprifung gelten — mit Ausnahme von 8§ 14 Abs.2,4und5 — die 88 13 bis 16
entsprechend. Die Dauer der Eignungsprifung betréagt mindestens 30 Minuten.

Die Arztekammer bestéatigt innerhalb eines Monats den Eingang der Antragsunterlagen und teilt mit,
welche Unterlagen fehlen. Die Arztekammer erteilt auf Anfrage Auskunft zur Weiterbildungsordnung und
zum Verfahren der Anerkennung.

Fur die Anerkennung der Weiterbildungsnachweise nach den Abséatzen 1 bis 3 sind vom Antragsteller
folgende Unterlagen und Bescheinigungen vorzulegen:

1. die Approbation oder Berufserlaubnis zuziglich Nachweis tiber den gleichwertigen
Ausbildungsstand,

2. ein ldentitdtsnachweis,

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

4. eine amtlich beglaubigte Kopie der Weiterbildungsnachweise sowie Bescheinigungen tber die
Berufspraxis,

5. in Fallen des Absatzes 2 Konformitatsbescheinigungen oder Tatigkeitsnachweise Uber die letzten

fanf Jahre,

in Féallen des Absatzes 3 zuséatzliche Nachweise zur Priifung der Gleichwertigkeit,

fur den Fall, dass in einem anderen Mitgliedstaat, EWR-Staat oder Vertragsstaat ein Nachweis

Uber eine Weiterbildung ausgestellt wird, die ganz oder teilweise in Drittstaaten absolviert wurde,

Unterlagen dartiber, welche Tatigkeiten in Drittstaaten durch die zustandige Stelle des

Ausstellungsmitgliedstaates in welchem Umfang auf die Weiterbildung angerechnet wurden,

No
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8. eine schriftliche Erklarung, ob die Anerkennung der Weiterbildungsnachweise bereits bei einer
anderen Arztekammer beantragt wurde oder wird.

Soweit die unter Nrn. 4 bis 8 genannten Unterlagen und Bescheinigungen nicht in deutscher Sprache
ausgestellt sind, sind sie zusatzlich in beglaubigter Ubersetzung vorzulegen, die durch einen 6ffentlich
bestellten oder beeidigten Ubersetzer oder Dolmetscher erstellt wurde.

Der Antragsteller ist verpflichtet, alle fur die Ermittlung der Gleichwertigkeit notwendigen Unterlagen
vorzulegen sowie alle dazu erforderlichen Auskiinfte zu erteilen.

Kommt der Antragsteller dieser Mitwirkungspflicht nicht nach und wird hierdurch die Aufklarung des
Sachverhalts erschwert, kann die Arztekammer ohne weitere Ermittlungen entscheiden.

Dies gilt entsprechend, wenn der Antragsteller in anderer Weise die Aufklarung des Sachverhalts
erschwert.

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

Ist der Antragsteller aus Griinden, die er darzulegen hat, nicht in der Lage, die notwendigen Unterlagen
und Bescheinigungen vorzulegen, kann sich die Arztekammer an die Kontaktstelle, die zustandige
Behorde oder an eine andere zusténdige Stelle des Herkunftsstaates wenden.

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

(7) Die Arztekammer bestétigt der zustandigen Behorde oder einer anderen zustandigen Stelle auf Anfrage
sowohl die Authentizitait der von ihr ausgestellten Bescheinigung als auch, dass die
Mindestanforderungen an die Weiterbildung nach Art. 25 und 28 der Richtlinie 2005/36/EG erflllt sind.

§ 18aAnerkennung von Weiterbildungen aus dem Gebiet der Europdischen Union (Mitgliedstaat), des
Européischen Wirtschaftsraums (EWR-Staat) oder aus einem Staat, dem Deutschland und die
Européische Union einen entsprechenden Rechtsanspruch eingerdumt haben (Vertragsstaat) als
Schwerpunkt- oder Zusatzbezeichnung

Fir die Falle der Anerkennung eines Nachweises nach § 2 Abs. 3 und 4, der in einem Staat gemalf § 28a Abs.
1 KGHB-LSA ausgestellt wurde, gilt 8§ 18 Abs. 3 bis 7 entsprechend.

8§ 19 Anerkennung von Weiterbildungen aus einem Drittstaat als Facharztbezeichnung

(1) Wer einen Weiterbildungsnachweis besitzt, der in einem Drittstaat ausgestellt wurde, erhalt auf Antrag
die Anerkennung der Bezeichnung gemaf § 28b KGHB-LSA. Diese Personen fuhren die dafir in dieser
Weiterbildungsordnung vorgesehene Bezeichnung.

(2) Far die Abschlussprifung und die Eignungsprifung gelten —mit Ausnahme des § 14 Abs. 2, 4 und 5- die
88 13 bis 16 entsprechend.

Die erforderlichen Kenntnisse, Erfahrungen und Fertigkeiten sind durch Ablegen einer Eignungsprifung
auch nachzuweisen, wenn die Priifung des Antrags nur mit unangemessenem zeitlichen oder sachlichen
Aufwand maglich ist, weil die erforderlichen Unterlagen und Nachweise aus Griinden, die nicht in der
Person des Antragstellers liegen, von diesem nicht vorgelegt werden kdnnen.

(3) Fur das Anerkennungsverfahren gelten die Vorschriften tiber Fristen, Unterlagen und Bescheinigungen
sowie Auskinfte nach 8 18 Abs. 4, Abs. 5 sowie Abs. 6 entsprechend.

§ 19aAnerkennung von Weiterbildungen aus einem Drittstaat als Schwerpunkt- oder
Zusatzbezeichnung

Fir die Félle einer Anerkennung eines Nachweises nach § 2 Abs. 3 und 4, der in einem Drittstaat ausgestellt
wurde, gilt § 19 entsprechend.
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§ 20 Allgemeine Ubergangsbestimmungen

1)

)

®3)

(4)

(6)

(6)

()

C)

(9)

Soweit in Abschnitt B und C keine speziellen Regelungen getroffen sind, gelten die allgemeinen
Ubergangsbestimmungen.

Die nach der bisher giltigen Weiterbildungsordnung erworbenen Weiterbildungsbezeichnungen, die
nicht mehr Gegenstand dieser Weiterbildungsordnung sind, dirfen weitergefuhrt werden.

Die nach der bisher giiltigen Weiterbildungsordnung erworbenen Qualifikationsnachweise behalten ihre
Giltigkeit.

Kammerangehorige, die sich bei Inkrafttreten dieser Weiterbildungsordnung in einer
Facharztweiterbildung befinden, kénnen diese innerhalb einer Frist von sieben Jahren nach den
Bestimmungen der bisher gultigen Weiterbildungsordnung abschlieen und die Zulassung zur Priifung
beantragen.

Kammerangehdérige, die sich bei Inkrafttreten dieser Weiterbildungsordnung nach Facharztanerkennung
in einer Weiterbildung zum Schwerpunkt befinden, kénnen diese innerhalb einer Frist von drei Jahren
nach den Bestimmungen der bisher giltigen Weiterbildungsordnung abschlie3en und die Zulassung zur
Prifung beantragen.

Kammerangehorige, die sich bei Inkrafttreten dieser Weiterbildungsordnung in der Weiterbildung in einer
Zusatz-Weiterbildung befinden, kénnen diese innerhalb einer Frist von drei Jahren nach den
Bestimmungen der bisher giltigen Weiterbildungsordnung abschlie3en und die Zulassung zur Prifung
beantragen.

Kammerangehdrige, die bei Einfuhrung einer neuen Bezeichnung in diese Weiterbildungsordnung in
dem jeweiligen Gebiet, Schwerpunkt oder der jeweiligen Zusatz-Weiterbildung innerhalb der letzten
8 Jahre vor der Einfiihrung mindestens die gleiche Zeit regelmalig an Weiterbildungsstéatten oder
vergleichbaren Einrichtungen tatig waren, welche der jeweiligen Mindestdauer der Weiterbildung
entspricht, kénnen die Zulassung zur Prifung beantragen. Der Antragsteller hat den Nachweis einer
regelmaRigen Tatigkeit fir die in Satz 1 angegebene Mindestdauer in dem jeweiligen Gebiet,
Schwerpunkt oder Zusatz-Weiterbildung zu erbringen. Aus dem Nachweis muss hervorgehen, dass der
Antragsteller in dieser Zeit uberwiegend im betreffenden Gebiet, Schwerpunkt oder der entsprechenden
Zusatz-Weiterbildung tatig gewesen ist und dabei umfassende Kenntnisse, Erfahrungen und
Fertigkeiten erworben hat.

Antrage sind innerhalb einer Frist von drei Jahren zu stellen. Dabei kdnnen auch Tétigkeitsabschnitte
innerhalb dieser Frist berticksichtigt werden.

In den Féllen der Absétze 4 bis 7 finden auf das Anerkennungsverfahren die 88 12 bis 16 Anwendung.
Wird eine Weiterbildung in Teilzeit durchgefiihrt, gelten ebenfalls die Fristen der Abséatze 4 bis 7. § 4
Abs.6 findet keine Anwendung.

Fur das Inkrafttreten von Anderungen zu dieser Weiterbildungsordnung finden die Absétze 4 bis 7
entsprechende Anwendung.

8 21 Inkrafttreten

Diese Weiterbildungsordnung tritt am Tag nach der Verkiindung in Kraft.
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Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fir Abschnitt B

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fir Abschnitt B

unter Bertcksichtigung gebietsspezifischer Auspragungen

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Grundlagen

Ethische, wissenschaftliche und rechtliche Grundlagen
arztlichen Handelns

Vertiefung und Starkung berufsspezifischer Haltungen
zum Wohl des Patienten, die auf arztlicher Expertise,
anerkannten ethischen Grundsatzen, Kommunikativitat,
Kollegialitat und praventivem Engagement beruhen

Grundlagen arztlicher Begutachtung

MaRnahmen der Qualitatssicherung und des
Qualitatsmanagements einschlie3lich des Fehler- und
Risikomanagements sowie Anwendung von Leit- und
Richtlinien

Grundlagen der Transplantationsmedizin und
Organisation der Organspende

Okonomische und strukturelle Aspekte des
Gesundheitswesens

HygienemalRnahmen

Arztliche Leichenschau

Patientenbezogene Inhalte

Management (nosokomialer) Infektionen mit
multiresistenten Erregern

Beratung Uber praventive und rehabilitative Mal3nahmen
einschlieBlich der Verordnung von Heil- und Hilfsmitteln
sowie Indikationsstellung und Uberwachung
physikalischer TherapiemaRnahmen

Situationsgerechte arztliche Gesprachsfiihrung
einschlieBlich der Beratung von Angehdrigen

Aufklarung und Befunddokumentation

Durchflihrung einer strukturierten Patienteniibergabe

Psychosomatische Grundlagen

Psychosoziale, umweltbedingte und interkulturelle
Einflusse auf die Gesundheit sowie Zusammenhang
zwischen Krankheit und sozialem Status

Besondere Situationen bei der Betreuung von
Schwerstkranken und Sterbenden

Therapieentscheidungen am Lebensende einschlief3lich
Angehdrigengesprache

Symptome der Verletzung von kérperlicher und/oder
psychischer Integritat

Beurteilung von Besonderheiten der Erkrankungen und
Einschrankungen im Alter

Genderaspekte und Aspekte der Geschlechtsidentitat

Telemedizin
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Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fir Abschnitt B

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Behandlungsbezogene Inhalte

Atiologie, Pathophysiologie und Pathogenese von
Krankheiten

Medizinische Notfallsituationen, insbesondere
lebensrettende SofortmalRnahmen

Seltene Erkrankungen

Pharmakotherapie, Pharmakovigilanz und
Arzneimitteltherapiesicherheit sowie
Arzneimittelmissbrauch

Schmerzpravention und allgemeine Schmerztherapie bei
akuten und chronischen Schmerzen

Interdisziplindre und interprofessionelle Zusammenarbeit

Impfwesen/Durchfiihrung von Schutzimpfungen

Besonderheiten bei der Betreuung von Menschen mit
Behinderung

Technisch-diagnostische Inhalte im Zusammenhang mit gebietsspezifischen Fragestellungen

Praanalytik und labortechnisch gestitzte
Nachweisverfahren

Point-of-Care-Diagnostik mit visueller oder apparativer
Ausstattung

Indikationsstellung und Befundinterpretation des
krankheitsbezogenen Basislabors

Interdisziplinare Indikationsstellung zur weiterfihrenden
Diagnostik einschlie3lich der Differentialindikation und
Interpretation bildgebender Befunde
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Facharzt/Facharztin fir Allgemeinmedizin

Gebiet Allgemeinmedizin

Facharzt/Fachéarztin fur Allgemeinmedizin

(Hausarzt/Hausarztin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Allgemeinmedizin beinhaltet die medizinische Akut-, Langzeit- und
Notfallversorgung von Patienten jeden Alters mit kdrperlichen und seelischen
Gesundheitsstérungen sowie die Gesundheitsférderung, Pravention, Rehabilitation und die
Versorgung in der Palliativsituation unter Beriicksichtigung somatischer, psychosozialer,
soziokultureller und 6kologischer Aspekte. Das Gebiet hat zudem auch die besondere
Funktion, als erste arztliche Anlaufstelle bei allen Gesundheitsproblemen verfiigbar zu sein
sowie die sektorenlibergreifende Versorgungskoordination und Integration mit anderen
Arztgruppen und Fachberufen im Gesundheitswesen zu gewahrleisten. Es umfasst die haus-
und familienarztliche Funktion unter Berticksichtigung eines ganzheitlichen Fallverstandnisses
und der Multimorbiditét im unausgelesenen Patientenkollektiv, insbesondere die Betreuung
des Patienten im Kontext seiner Familie oder sozialen Gemeinschaft, auch im hauslichen
Umfeld.

Weiterbildungszeit 60 Monate Allgemeinmedizin unter Befugnis an Weiterbildungsstéatten, davon

e missen 24 Monate in Allgemeinmedizin in der ambulanten hausérztlichen Versorgung
abgeleistet werden

e missen 12 Monate im Gebiet Innere Medizin in der stationdaren Akutversorgung
abgeleistet werden

e miuissen 6 Monate in mindestens einem anderen Gebiet der unmittelbaren
Patientenversorgung abgeleistet werden

- kénnen zum Kompetenzerwerb bis zu 18 Monate Weiterbildung in Gebieten der
unmittelbaren Patientenversorgung erfolgen

80 Stunden Kurs-Weiterbildung in Psychosomatischer Grundversorgung

Weiterbildungsinhalte der Facharzt-Kompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Berlicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharzt-Weiterbildung Allgemeinmedizin

Ubergreifende Inhalte der Facharzt-Weiterbildung Allgemeinmedizin

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und
Richtlinien

Mehrdimensionalitat des allgemeinmedizinischen Handelns und der
biopsychosozialen Langzeitbetreuung mit Anwendung des
hermeneutischen Fallverstandnisses unter Berilicksichtigung des
Krankheitsverstandnisses des Patienten

Anwendung der allgemeinmedizinischen Arbeitsmethodik des
abwartenden Offenhaltens und der Vermeidung abwendbar
gefahrlicher Verlaufe

Versorgung und Koordination von Patienten, insbesondere in ihrem
familiaren Umfeld, in der Langzeitpflege sowie in ihnrem weiteren
sozialen Umfeld einschlieRlich der Hausbesuchstatigkeit

Interdisziplinare Koordination, inshesondere bei multimorbiden
Patienten einschlieZlich der Indikationsstellung zur hauslichen
Krankenpflege, Einbeziehung weiterer arztlicher, pflegerischer,
therapeutischer und sozialer Hilfen in Behandlungs- und
Betreuungskonzepte
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Facharzt/Facharztin fir Allgemeinmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz

Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

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

Hereditare Krankheitsbilder

Indikationsstellung fiir eine humangenetische Beratung

Erkennung, Beurteilung und Behandlung der Auswirkungen von
durch Umwelt und Milieu bedingten Schaden einschliefilich
Arbeitsplatzeinflissen

Erkennung von Suchtkrankheiten und Einleitung von
weiterfihrenden Malinahmen

Durchfiihrung der &rztlichen Leichenschau

Notfalle

Lebensrettende MaBnahmen zur Aufrechterhaltung der
Vitalfunktionen und Wiederbelebung, welche durch Simulation
ersetzt werden kdénnen

Teilnahme am éarztlichen Bereitschaftsdienst

Krankheiten und Beratungsanlasse

Umgang mit den haufigsten Beratungsanldassen im unausgelesenen
Patientenkollektiv einschlieBlich Langzeitversorgung und der
hausarztlichen Behandlung von

- nichtinfektidésen, infektiésen, toxischen und neoplastischen
sowie von allergischen, immunologischen, metabolischen,
ernahrungsabhangigen und degenerativen Erkrankungen
einschlieBlich diatetischer Behandlung sowie Beratung und
Schulung

- insbesondere Langzeitversorgung von Patienten mit
Diabetes mellitus, davon

- Patienten mit Insulintherapie

- Erkrankungen der Stitz- und Bewegungsorgane unter
besonderer Berucksichtigung funktioneller Behinderungen

- Erkrankungen der Haut

- insbesondere Langzeitversorgung von Patienten mit
chronischen Wunden

- Erkrankungen von Hals, Nase und Ohren

- Erkrankungen des Auges

- psychischen und neurologischen Erkrankungen

- insbesondere Langzeitversorgung von Patienten mit
Depressionen und Angststérungen einschlie3lich der
Krisenintervention

- Erkrankungen des Gastrointestinaltrakts

- insbesondere Langzeitversorgung von Patienten mit
chronischen Erkrankungen des Magen-Darmtrakts

- Erkrankungen des Herzkreislaufsystems einschlieRlich Lunge

- insbesondere Langzeitversorgung von Patienten mit
koronarer Herzkrankheit

- insbesondere Langzeitversorgung von Patienten mit
Hypertonie

- insbesondere Langzeitversorgung von Patienten mit
COPD/Asthma

- Erkrankungen des Urogenitaltrakts einschlieRlich der Niere

- Erkrankungen des Endokrinums und Stoffwechsels

- Erkrankungen des Blutes und der Blutgerinnung
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Facharzt/Facharztin fir Allgemeinmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz

Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

- Blutgerinnungsmanagement

- sexualmedizinische Beratungsanléasse

- Beratung zur Familienplanung

- akute und/oder chronische Schmerzzustande

- insbesondere Langzeitversorgung von Patienten mit
chronischen Schmerzen einschlie3lich der Behandlung mit
Opioiden

Funktionelle Stérungen

Erkennung und Behandlung psychosomatischer Krankheitsbilder,
insbesondere

- psychosomatische Interventionen

Besondere Patientengruppen

Behandlung und Koordination der Beratungsanlésse des Kindes-
und Jugendalters

- Behandlung von akut erkrankten Kindern/Jugendlichen

Erkennung und ggf. Behandlung von Verhaltensauffalligkeiten im
Kindes- und Jugendalter

Behandlung von Patienten mit Erkrankungen und Behinderungen
des hoheren Lebensalters, geriatrischer Krankheitsbilder und
Funktionsstérungen unter Beriicksichtigung von Aspekten der
Multimorbiditat einschlie3lich Erstellung und Durchflihrung eines
Hilfeplans zum Erhalt der Selbstandigkeit und Autonomie, auch
unter Einbeziehung eines multiprofessionellen Teams, Anpassung
des Wohnumfeldes sowie Angehdrigen- und Sozialberatung, davon

- Behandlung von Patienten mit chronischer Pflegebediirftigkeit
in ihrer Hauslichkeit

Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten
einschlieBlich Sterbebegleitung

Onkologische Krankheitshilder

Beratung bezuglich eines kurativen oder palliativen
Therapieansatzes bei Tumorerkrankungen unter Einbeziehung des
Patienten, seiner Angehdrigen und mitbehandelnden Arzte

Pravention und Rehabilitation

Gesundheitsberatung, Friherkennung und Vorsorge von
Gesundheitsstérungen einschlieRlich Gewalt- und Suchtpravention,
insbesondere

- spezifische Impfberatung auf Grundlage der STIKO-
Empfehlungen

- Durchfiihrung von kardiovaskularen Risikobestimmungen

- Beratungen zur Krebsfriiherkennung

Beratung zu sozialen und pflegerischen Hilfen

Indikationsstellung, Verordnung und Einleitung rehabilitativer
MaRnahmen einschlie3lich geriatrischer Frihrehabilitation sowie der
Nachsorge

Diagnostische Verfahren

Relevante diagnostische Verfahren

Indikationsstellung, Einschatzung der Dringlichkeit apparativer
Diagnostik einschlie3lich der Befundinterpretation

Elektrokardiogramm

Ergometrie

Langzeit-EKG
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Facharzt/Facharztin fir Allgemeinmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz

Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Langzeitblutdruckmessung

Spirometrie

Ultraschalluntersuchungen des Abdomens und Retroperitoneums
einschlieBlich Urogenitalorgane im Rahmen der Erst- und
Verlaufsdiagnostik

Ultraschalluntersuchungen der Schilddriise im Rahmen der Erst-
und Verlaufsdiagnostik

Punktions- und Katheterisierungstechniken einschlief3lich der
Gewinnung von Untersuchungsmaterial

Otoskopie

Richtungsweisende Hor- und Sehprifung

Durchfiihrung und Interpretation standardisierter Testverfahren
einschlieBlich Fragebdgen, insbesondere zur Depressionsdiagnostik
und zu geriatrischen Fragestellungen

Therapeutische Verfahren

Chemo- und Strahlentherapie

Transfusions- und Blutersatztherapie

Komplementarmedizinische Verfahren

Indikationsstellung, Verordnung und Uberwachung der
medikamentdsen Therapie unter Beachtung der Neben- und
Wechselwirkungen und besonderer Beriicksichtigung der Aspekte
Multimorbiditat, Alter, Polypharmazie, Adharenz und Evidenz

Indikationsstellung und Verordnung von Psychotherapie
einschlieBlich Verlaufsbeobachtung

Infusionstherapie und parenterale Ernahrung

Wundversorgung und Wundbehandlung, Inzision, Extraktion,
Exstirpation und Probeexzision auch unter Anwendung der Lokal-
und peripheren Leitungsanéasthesie

Anlage von Orthesen und Schienen
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Facharzt/Facharztin fir Anasthesiologie

Gebiet Anéasthesiologie

Facharzt/Facharztin fur Anasthesiologie

(Anasthesiologe/Anasthesiologin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Anasthesiologie umfasst die Allgemein-, Regional- und Lokalanésthesie
einschlieBlich deren Vor- und Nachbehandlung, die Aufrechterhaltung der vitalen Funktionen
wahrend operativer und diagnostischer Eingriffe sowie intensivmedizinische,
notfallmedizinische und schmerzmedizinische Mafl3nahmen.

Weiterbildungszeit 60 Monate Anasthesiologie unter Befugnis an Weiterbildungsstétten, davon

e missen 12 Monate in der Intensivmedizin abgeleistet werden
- kénnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten
erfolgen

Weiterbildungsinhalte der Facharzt-Kompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Berlicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharzt-Weiterbildung Anéasthesiologie

Ubergreifende Inhalte der Facharzt-Weiterbildung Anésthesiologie

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und
Richtlinien

Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

Praanasthesiologische Vorbereitung

Aufklarung von Patienten tber Risiken von Anésthesieverfahren
und -medikamenten sowie Einholung der rechtsgultigen
Einwilligung

Praanasthesiologische Risikoevaluation, insbesondere
Pradiktoren fir schwierige Atemwege und schwierige Beatmung

Identifikation und Umgang mit relevanten kardiovaskularen
pulmonalen, neurologischen und muskuléaren Risikofaktoren

Auswahl eines geeigneten Anasthesieverfahrens einschlief3lich

- préanasthesiologischer Vorbereitung unter Berticksichtigung
einer Dauermedikation

- medikamentdser Pramedikation

- erforderlichem Monitoring

- Berucksichtigung des Erfordernisses praanésthesiologischer
Nichternheit

Anéasthesiologische Verfahren und Techniken

Atemwegsmanagement, technische Mal3nahmen zur Behandlung
des einfachen und des schwierigen Atemweges einschlieBlich der
schwierigen Intubation (Difficult Airway), davon

- fiberoptische Techniken einschlieflich fiberoptische
Intubationen, davon kdnnen bis zu 50% durch Simulation
erfolgen

- videoassistierte Intubationsverfahren

Anasthesiologische Uberwachung

Postanéasthesiologische Patientenversorgung

Seite 26 von 422



Facharzt/Facharztin fir Anasthesiologie

Kognitive und Methodenkompetenz

Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Anasthesierelevante Ultraschallverfahren,
insbesondere Notfallsonographie,
transdsophageale und transthorakale
Echokardiographie

Durchfiihrung anasthesierelevanter Ultraschallverfahren bei
unterschiedlichen MafRnahmen, insbesondere bei ZVK-Anlage,
Pleurapunktion, sonographisch gesteuerter GefaBpunktion und
Regionalanasthesie

Allgemeinanésthesien und intraoperative Beatmung einschlief3lich
Einleitung, intraoperative Uberwachung, Ausleitung,
postoperative Patientenversorgung, postoperative
Schmerztherapie

Durchfiihrung von Anasthesieverfahren, davon

- bei abdominellen Eingriffen

- bei Patienten mit mindestens ASA 3-Klassifikation

Anéasthesie bei neurochirurgischen und neurointerventionellen Eingriffen

Risiken und Vorteile unterschiedlicher
anasthesiologischer Verfahren bei
neurochirurgischen und neurointerventionellen
Eingriffen

Prinzipien und Besonderheiten der
Anésthesiologie bei intrakraniellen Eingriffen

Mitwirkung bei Anésthesien fir intrakranielle Eingriffe

Kinderanasthesie

Besonderheiten der padiatrischen Anasthesiologie
einschlieRlich Monitoring, Atemwegsmanagement,
intravendse und intraossére Zugéange,
Narkoseeinleitung, Narkoseaufrechterhaltung,
Narkoseausleitung, postanasthesiologische
Versorgung, Flussigkeits- und Volumentherapie

Durchfiihrung von Anasthesien bei Sauglingen und Kleinkindern
bis zum vollendeten 5. Lebensjahr

Reanimationstraining

Anéasthesie bei Schwangeren und in der Geburtshilfe

Durchfiihrung von Allgemeinanésthesien, Regionalandsthesien
und perioperativer Behandlung bei Schwangeren

Schmerztherapie in der Geburtshilfe einschlie3lich bei
Kaiserschnitten

Durchfiihrung von Anéasthesieverfahren in der Geburtshilfe, davon

- bei Kaiserschnitten

Anéasthesie bei Thoraxeingriffen

Prinzipien und Besonderheiten der
Anéasthesiologie bei throraxchirurgischen Eingriffen

Perioperative Schmerztherapie einschlieRlich
epiduraler, paravertebraler und intervertebraler
Blockaden in der Thoraxchirurgie

Mitwirkung bei Anasthesien flr intrathorakale Eingriffe
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Facharzt/Facharztin fir Anasthesiologie

Kognitive und Methodenkompetenz

Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Kardiovaskulare Anasthesie

Prinzipien und Besonderheiten der
Anésthesiologie bei kardiochirurgischen und
herznahen gefaf3chirurgischen Eingriffen,
insbesondere des kardiopulmonalen Bypasses
und anderer kreislaufunterstitzender MaRhahmen

Anésthesie bei Operationen im Kopf-Hals-Bereic

h

Anéasthesien bei Eingriffen im Kopf-Hals-Bereich auch mit
schwierigem Zugang zum Atemweg in der Augenheilkunde, Hals-
Nasen-Ohrenheilkunde, Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie,
Neurochirurgie oder Plastischen, Rekonstruktiven und
Asthetischen Chirurgie

Regionalanasthesie

Durchfuhrung rickenmarksnaher Regionalanasthesien
einschlieB3lich intraoperativer Uberwachung, postoperativer
Patientenversorgung, postoperativer Schmerztherapie

Durchfuhrung peripher-regionalanasthesiologischer Verfahren
einschlie3lich intraoperativer Uberwachung, postoperativer
Patientenversorgung, postoperativer Schmerztherapie

Anasthesie bei ambulanten Patienten

Mindestanforderungen fur die Anwendung
anasthesiologischer Verfahren bei ambulanten
Eingriffen

Durchfiihrung von Anéasthesien bei ambulanten Eingriffen unter
Beachtung der Rahmenbedingungen und des spezifischen
Risikos sowie Sicherstellung der perioperativen Versorgung

Anéasthesiologische Verfahren auRerhalb des Op

erationssaales

Gewadhrleisten von Sicherheitsstandards im Zusammenhang mit
anasthesiologischen Verfahren bei CT-und MRT-Untersuchungen
oder anderen minimal invasiven und diagnostischen Eingriffen

Transport des Patienten zu Untersuchungen und Eingriffen

Intensivmedizin

Diagnostik und Therapie vital bedrohlicher Erkrankungen und
Zustande auf einer Intensivstation oder Intermediate Care Station,
insbesondere bei

- respiratorischer Insuffizienz

- kardialer Insuffizienz

- Ein- und Mehrorganversagen

- Delir

- endokrinen Stérungen

- erh6htem Hirndruck

- Sepsis

- Schock

- Trauma/Polytrauma

Pravention, Diagnostik, Therapie und Management von
Infektionen

Intensivmedizinische Behandlung von Patienten mit
Funktionsstérungen von mindestens zwei vitalen Organsystemen

Analgosedierung von intensivmedizinischen Patienten

Atemunterstitzende MaBnahmen bei nicht-intubierten Patienten,
differenzierte Beatmungstechniken einschlieRlich
Beatmungsentwdhnung bei langzeitbeatmeten Patienten
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Facharzt/Facharztin fir Anasthesiologie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Differenzierte Flissigkeits- und Volumentherapie einschlieflich
Transfusions- und Blutersatztherapie

Enterale und parenterale Erndhrung, Erstellung eines
Ernéhrungsplans sowie Therapie von Stoffwechselentgleisungen

Punktions- und Katheterisierungstechniken, auch sonographisch
gesteuert, davon

- zentralventse Zugange

- arterielle Zugénge

- Pleurapunktionen, Pleuradrainagen

Tracheo- und Bronchoskopien

Perkutane Tracheotomien

Schmerzmedizinische Verfahren

Nervenblockaden, insbesondere zur perioperativen regionalen
Schmerztherapie einschlief3lich Katheterverfahren

Verfahren zur pharmakologischen und nicht-pharmakologischen
Schmerztherapie

Grundlagen der Behandlung chronischer
Schmerzen

Notfall- und Zwischenfallmanagement, Trauma und Verbrennungen, Rettungswesen

Reanimation von Patienten aller Altersgruppen

Transportbegleitung von Intensivpatienten einschlieflich der
Vorbereitung zum Interhospitaltransfer

Ossarer Zugang

Erstversorgung beim Traumapatienten einschlieflich
Brandverletzten

Zwischenfalltraining
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Facharzt/Facharztin fir Anatomie

Gebiet Anatomie

Facharzt/Facharztin fur Anatomie

(Anatom/Anatomin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Anatomie umfasst die Lehre und Forschung vom normalen Bau und Zustand des
Kdrpers mit seinen Zellen, Geweben und Organen einschlie3lich systematischer,
topographischer und klinisch-funktioneller Aspekte sowie der Embryologie.

Weiterbildungszeit 48 Monate Anatomie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

- kénnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten
erfolgen

Weiterbildungsinhalte der FA-Kompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Berlicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharzt-Weiterbildung Anatomie

Ubergreifende Inhalte der Facharzt-Weiterbildung Anatomie

Grundlagen der Humangenetik, Pathologie,
Palaontologie, Anthropologie und Rechtsmedizin

Klinische Anatomie

Haufige Krankheitsbilder und klinische Fragestellungen aus
anatomischer Sicht

Mitwirkung bei klinisch-anatomischen Fort- und
Weiterbildungskursen

Bilddiagnostische Verfahren

Bildgebende diagnostische Verfahren z. B.
Sonographie, Rontgen, CT, MRT, PET

Beurteilung bilddiagnostisch dargestellter anatomischer
Strukturen, z. B. der Rdntgenanatomie

Kérperspendewesen

Geschichte der Anatomie, inshesondere des
Korperspendewesens

Anatomisches Donationswesen, Konservierung
und Aufbewahrung von Kérperspendern

Herstellung, Montage und Pflege von anatomischen
Sammlungspréaparaten und deren Demonstration

Vorschriften des Leichentransport- und
Bestattungswesens sowie der entsprechenden
Hygiene- und Rechtsvorschriften und der
Verméchtnisse

Embryologie

Grundlagen der Embryologie und
Entwicklungshiologie sowie Gewebeziichtung

Systematische, vergleichende, topographische, makroskopische
und mikroskopische embryonale Anatomie einschlie3lich der
Zusammenhange zwischen Struktur und Funktion
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Facharzt/Facharztin fir Anatomie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Mikroskopische Anatomie

Grundlagen der Histologie und mikroskopischen
Anatomie einschlie3lich der Enzym- und
Immunhistochemie, Autoradiographie und In-situ-
Hybridisierung

Mikroskopische Préparationstechniken, z. B. Fixations-, Schnitt-
und Farbetechniken, sowie Préparationsmethoden

Makroskopische Anatomie

Grundlagen der makroskopischen Anatomie

Makroskopische Praparationstechniken und
Préparationsmethoden

Methoden und Techniken

Grundlegende Methoden zur Untersuchung
morphologisch, medizinischer und molekular- bzw.
zellbiologischer Fragestellungen in der
makroskopischen und mikroskopischen Anatomie
sowie der Embryologie

Zell- und molekularbiologische Methoden und Techniken sowie
Morphometrie, Gewebezichtung und experimentelle Zytologie

Licht-, Fluoreszenz- und Elektronenmikroskopie mit den
verschiedenen Techniken

Forschung und Lehre

Konzeptionierung und Durchfiihrung von Forschungsprojekten

Methoden der Biomathematik und Statistik

Vermittlung der mikroskopischen und makroskopischen Anatomie
in Lehrveranstaltungen

Didaktische Grundlagen der universitéaren Lehre
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Facharzt/Facharztin fir Arbeitsmedizin

Gebiet Arbeitsmedizin

Facharzt/Facharztin fur Arbeitsmedizin

(Arbeitsmediziner/Arbeitsmedizinerin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Arbeitsmedizin umfasst als praventivmedizinisches Fach die Wechselbeziehungen
zwischen Arbeits- und Lebenswelten einerseits sowie Gesundheit und Krankheiten
andererseits. Im Mittelpunkt stehen dabei der Erhalt und die Férderung der physischen und
psychischen Gesundheit und Leistungsfahigkeit des arbeitenden Menschen, die
Gefahrdungsbeurteilung der Arbeitsbedingungen, die Vorbeugung, Erkennung, Behandlung
und Begutachtung arbeits- und umweltbedingter Risikofaktoren, Erkrankungen und
Berufskrankheiten, die Verhitung arbeitsbedingter Gesundheitsgeféhrdungen einschliel3lich
individueller und betrieblicher Gesundheitsberatung, die Vermeidung von Erschwernissen und
Unfallgefahren sowie die berufsférdernde Rehabilitation.

Weiterbildungszeit 60 Monate Arbeitsmedizin unter Befugnis an Weiterbildungsstétten, davon

e missen 24 Monate in anderen Gebieten der unmittelbaren Patientenversorgung
abgeleistet werden

360 Stunden Kurs-Weiterbildung in Arbeitsmedizin/Betriebsmedizin

Weiterbildungsinhalte der Facharzt-Kompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Berlicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharzt-Weiterbildung Arbeitsmedizin

Ubergreifende Inhalte der Facharzt-Weiterbildung Arbeitsmedizin

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und
Richtlinien

Duales Arbeitsschutzsystem durch den Staat und
die Trager der gesetzlichen Unfallversicherung

Betriebliche Organisationsstrukturen und
Ablaufprozesse

Beratung von Arbeitgebern, Beschaftigten und deren
Interessenvertretungen im Fall arbeitsbedingter Gefahrdung der
Gesundheit einschlieRlich psychischer Belastung und
Beanspruchung

Berufskunde

Konzepte der Arbeitsmedizin, z. B. Belastungs-
Beanspruchungs-Konzept und Dosis-Wirkungs-
Beziehungen

Grundlagen der Epidemiologie und Statistik

Arbeitsphysiologie

Grundlagen der Sozialmedizin

Sozialmedizinische Beratung

Grundlagen der Reise-, Tropen- und Flugmedizin

Beratung Uber gesundheitsgerechtes Verhalten im Ausland
einschlieB3lich der Expositionsprophylaxe, bei gesundheitlichen
Einschrankungen sowie bei Reisen wahrend der Schwangerschaft

Grundlagen hereditarer Krankheitsbilder

Indikationsstellung fiir eine humangenetische Beratung

Wissenschaftlich begriindete Gutachtenerstellung
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Facharzt/Facharztin fir Arbeitsmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Funktionsstérungen und Erkrankungen von Organsystemen

Differentialdiagnose und Therapieoptionen bei
Funktionsstérungen und Erkrankungen

- des Auges

- des Blutes und der Blutgerinnung

- des Endokriniums und Stoffwechsels

- des Gastrointestinaltraktes

- von Hals, Nase und Ohren

- der Haut

- des Herzkreislaufsystems

- der Lunge

- des Muskel-Skelettsystems

- des Nervensystems

- der Psyche

- des Urogenitalsystems einschlie3lich Niere

Differentialdiagnose und Therapieoptionen bei
nichtinfektiésen, infektidsen, toxischen und
neoplastischen sowie von allergischen,
immunologischen, metabolischen,
ernahrungsabhangigen und degenerativen
Erkrankungen

Berufsbezogene Risiken

Berufsanamnese mit Erhebung von berufshezogenen Risiken und
Symptomen

Bewertung der Arbeits- und Beschéaftigungsfahigkeit sowie der
physischen und psychischen Leistungsfahigkeit anhand von

- EKG
- Lungenfunktionsprifung

- Ergometrie

- apparative Techniken zur richtungsweisenden Untersuchung
des Hérvermogens

- apparative Techniken zur richtungsweisenden Untersuchung
des Sehvermdgens

Indikationsstellung zu und Befundinterpretation von
radiologischen Untersuchungen

Primé&rprévention

Verhdltnispréavention und Verhaltenspravention
einschlieRlich Arbeitsplatzgestaltung, Ergonomie,
Arbeitshygiene und Unfallprévention

Betriebs- und Arbeitsplatzbegehung, Arbeitsplatzbeurteilung,
Gefahrdungsbeurteilung einschlieflich psychischer Belastungen,
Risikobeurteilung, z. B. fiir besondere Beschéaftigungsgruppen wie
Jugendliche, Schwangere, leistungsgewandelte Beschaftigte

Beratung und Gefahrdungsbeurteilung im Rahmen des
Mutterschutzgesetzes

Beratung zu MaRnahmen der Verhaltenspravention,
Praventionsberatung

Beurteilung von Messergebnissen verschiedener
Arbeitsumgebungsfaktoren, z. B. Larm, Klima, Beleuchtung,
Gefahrstoffe
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Facharzt/Facharztin fir Arbeitsmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz

Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Beratung zur Auswabhl von persénlichen Schutzausriistungen,
z. B. beim Umgang mit Gefahrstoffen

Grundzuge der Pandemieplanung im Betrieb

Durchfiihrung von MaRnahmen der Infektionsprophylaxe im
Betrieb

Organisation der Ersten Hilfe im Betrieb

Sekundarpréavention

Friherkennungsuntersuchungen bei Risikofaktoren und
arbeitsbedingten Erkrankungen

Vorsorge gemal Verordnung arbeitsmedizinischer Vorsorge

Eignungsuntersuchungen und Eignungsbeurteilungen nach
entsprechenden Rechtsverordnungen einschlieflich
verkehrsmedizinischer Untersuchungen

Tertiarpravention

Beratung zum betrieblichen Eingliederungsmanagement
einschlieBlich individueller EinzelmaRnahmen

Medizinische, arbeitsplatzbezogene, betriebliche
und soziale Rehabilitation

Beratung zur Arbeitsplatzgestaltung bei Beschéftigten, z. B. mit
chronischen Erkrankungen und bei leistungsgewandelten
Beschaftigten

Arbeitsbedingte Erkrankungen einschlieRlich Berufskrankheiten

Berufskrankheiten gemaR SGB VII und gemaf
Berufskrankheiten-Verordnung, insbesondere

- durch chemische Einwirkungen verursachte
Krankheiten

- durch physikalische Einwirkungen verursachte
Krankheiten

- Infektionskrankheiten und Tropenkrankheiten

- Atemwegserkrankungen

- Hautkrankheiten

Meldung des Verdachts von Berufskrankheiten gemanR SGB VI

Arbeits(mit)bedingte Erkrankungen

Beteiligung am Feststellungsverfahren fiir Berufskrankheiten

Finale und kausale Gutachtenerstellung einschlie3lich
Zusammenhangsgutachten bei Berufskrankheiten

Wechselwirkungen zwischen Arbeit und
Volkskrankheiten

Arbeitstoxikologie

Toxikologische Grundlagen

Grundlagen der Kanzerogenese

Biomonitoring am Arbeitsplatz

Ambient Monitoring

Beurteilung chemischer Belastungen und Beanspruchungen

Beratung beim Umgang mit Gefahrstoffen

Arbeit und psychische Gesundheit

Grundlagen psychischer und psychosomatischer
Krankheitsbilder und Symptome
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Facharzt/Facharztin fir Arbeitsmedizin

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Grundlagen der Arbeits-, Betriebs- und
Organisationspsychologie einschlief3lich
betrieblichem Konflikt- und Stressmanagement

Beurteilung psychischer Belastungen und Beanspruchungen

Beratung und Begleitung im Rahmen betrieblicher
Suchtprévention

Psychologische und psychometrische Analyseverfahren und
Fragebdgen zur Gefahrdungsbeurteilung

Auswirkungen kultureller Faktoren und Einfliisse
auf den Zusammenhang von Arbeit und
psychischer Gesundheit

Umweltmedizinische Risikofaktoren

Erfassung, Beschreibung und Beurteilung von Umweltfaktoren
hinsichtlich ihrer gesundheitlichen Relevanz am Arbeitsplatz

Umweltmedizinische Beratung, z. B. bei umweltassoziierten
Belastungen, umweltbezogenen Syndromen, umweltbedingten
Erkrankungen

Betriebliches Gesundheitsmanagement

Grundlagen der Forderung der Gesundheit der
Beschaftigten

Beratung zum betrieblichen Gesundheitsmanagement in
Unternehmen und Organisationen

Grundsétze der Salutogenese

Grundsétze gesunder Fuhrung

Instrumente der Gesundheitsférderung

Koordination von Praventionsdienstleistern im Betrieb
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Facharzt/Facharztin fir Augenheilkunde

Gebiet Augenheilkunde

Facharzt/Facharztin fir Augenheilkunde

(Augenarzt/Augenarztin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Augenheilkunde umfasst die Vorbeugung, Erkennung, Behandlung, Nachsorge
und Rehabilitation der anatomischen und funktionellen Veranderungen des Sehorgans und
seiner Adnexe einschlief3lich der Optometrie und der plastisch-rekonstruktiven Operationen in
der Periorbitalregion.

Weiterbildungszeit 60 Monate Augenheilkunde unter Befugnis an Weiterbildungsstatten

Weiterbildungsinhalte der Facharzt-Kompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Berlicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharzt-Weiterbildung Augenheilkunde

Ubergreifende Inhalte der Facharzt-Weiterbildung Augenheilkunde

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und
Richtlinien

Wissenschaftlich begriindete Gutachtenerstellung einschliel3lich
formulargebundener Gutachten, z. B. augenérztliche
Fuhrerscheingutachten

Infiltrations- und Regionalanasthesien, davon

- subkonjunktivale, parabulbare oder retrobulbare Anasthesien

Grundlagen der Ergo-, Sport- und
Verkehrsophthalmologie

Tropenophthalmologische und reisemedizinische
Augenerkrankungen

Fachgebundene genetische Beratung

Grundlagen hereditarer und multifaktorieller
Krankheitsbilder und Entwicklungsstérungen

Interpretation und Aussagekraft genetischer
Untersuchungsergebnisse (Sensitivitat, Spezifitat,
pradiktiver Wert)

Methodische, psychosoziale und ethische Aspekte
der genetischen Beratung und Diagnostik
einschlie3lich pharmakogenetischer Tests

Erkennung fachbezogener genetisch bedingter Krankheitsbilder
oder Entwicklungsstérungen

Fachgebundene genetische Beratung bei diagnostischer und
préadiktiver genetischer Untersuchung

Notféalle

Diagnostik und Therapie augenéarztlicher Notfallsituationen

Mitbehandlung polytraumatisierter Patienten im interdisziplinaren
Team
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Facharzt/Facharztin fir Augenheilkunde

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Lider, Tranenwege und Orbita

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

Operative Eingriffe, z. B. plastisch-chirurgische Operationen des
Entropiums, des Ektropiums, der Blepharochalasis, des
Chalazions, Dehnung und Strikturspaltung der Tranenwege

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

Bindehaut, Hornhaut und Sklera

Diagnostik und konservative Therapie entzindlicher,
degenerativer, dystrophischer und tumordser Erkrankungen der
Bindehaut, Hornhaut und Sklera

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

Erste Assistenz bei komplexen intraokularen Eingriffen an
Bindehaut und Hornhaut, z. B. Keratoplastik,
Amnionmembrantransplantation

Uvea, Retina und Glaskorper

Diagnostik und konservative Therapie von entziindlichen,
degenerativen, dystrophischen und tumordsen Erkrankungen an
Uvea, Retina und Glaskorper

Laserchirurgische Eingriffe an der Retina

Intravitreale operative Medikamenteneinbringungen

Erste Assistenz bei Eingriffen an der Netzhaut und am
Glaskdrper, z. B. Vitrektomie, Amotiooperation

Endokrine Stérungen

Diagnostik und Therapie der Augenbeteiligung bei endokrinen
Storungen, z. B. endokrine Orbitopathie

Untersuchungen der gesamten Netzhaut bei Diabetes mellitus

Strabologische, kinder- und neuro-ophthalmologische Erkrankungen

Ophthalmologische Abklarung von Kopfschmerzen

Behandlung der Erkrankungen, Funktionsstérungen und
Verletzungen des Sehorgans, der Sehbahn und der Hirnnerven
einschlielich deren Komplikationen

Behandlung paretischer und nicht paretischer Stellungs- und
Bewegungsstdrungen der Augen, der okuléaren
Kopfzwangshaltungen und des Nystagmus

Behandlung kindlicher Sehschwachen

Chirurgische Eingriffe an geraden Augenmuskeln

Erste Assistenz bei Augenmuskeloperationen héheren
Schwierigkeitsgrades

Tumorerkrankungen

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

Pravention und Rehabilitation

Untersuchungen zur Friherkennung, davon

- Amblyopie

- Glaukom

- Makuladegeneration
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Facharzt/Facharztin fir Augenheilkunde

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

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

Einleitung von rehabilitativen MalRnahmen bei Sehbehinderten

Beratung Uber und Anpassung von vergroRernden Sehhilfen

Diagnostische Verfahren

Durchfiihrung und Befunderstellung von Untersuchungsverfahren
an allen Augenabschnitten, insbesondere

- Spaltlampenuntersuchung

- Ophthalmoskopie

- Augeninnendruckmessung

- Gonioskopie

- sonographische Untersuchungen des Auges und seiner
Adnexe

- Biometrien der Achsenlénge des Auges

- elektrophysiologische Untersuchungen

- Fluoreszenzangiographie

- optische Koharenztomographie und/oder
Papillentomographie

- Hornhautdickenmessung, sonographisch oder optisch

- Keratometrien oder Hornhauttopographien

- Hornhautendothelmikroskopie

Optometrie

Optometrische Untersuchungstechniken, insbesondere

- subjektive und objektive Refraktionsbestimmung bei
Erwachsenen und Kindern

- Skiaskopie bei Kindern im Vorschulalter

- Bestimmung und Brillenkorrekturen von Refraktionsfehlern

- Durchfiihrung und Befunderstellung von Untersuchungen
verschiedener Funktionen des Sehvermdégens, z. B. des
Gesichtsfeldes, des Farbsinns mit Anomaloskop und anderen
Verfahren, des Kontrast- oder DAmmerungssehens

Abgleich von funktionellen Befunden mit den morphologischen
Befunden

Kontaktlinsenanpassungen und Kontaktlinsenkontrollen

Glaukomerkrankungen

Diagnostik und konservative Therapie von Glaukomen

Operative Eingriffe bei Glaukom, z. B. Laser-Iridotomie,
Trabekuloplastik, Zyklokryokoagulation, Zyklofotokoagulation

Erste Assistenz bei komplexen Eingriffen bei Glaukom, z. B.
Trabekulektomie

Linse und refraktive Chirurgie

Diagnostik der Katarakt und anderer Linsenerkrankungen

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

Diagnostik und Indikationsstellung fir refraktiv-chirurgische
Verfahren

Erste Assistenz bei Eingriffen an der Linse und bei refraktiv-
chirurgischen Mal3nahmen
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Facharzt/Facharztin fir Augenheilkunde

Kognitive und Methodenkompetenz

Kenntnisse

Handlungskompetenz

Ophthalmopathologie

Erfahrungen und Fertigkeiten

Grundlagen der feingeweblichen Untersuchung
des Auges und seiner Anhangsgebilde

Abgleich von histopathologischen Befunden mit morphologischen
Untersuchungsbefunden

Einordnung von histologischen Befunden des Auges und seiner
Anhangsgebilde in das Krankheitsbild
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Facharzt/Facharztin fur Biochemie

Gebiet Biochemie

Facharzt/Facharztin fur Biochemie

(Biochemiker/Biochemikerin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Biochemie umfasst die molekularen Interaktionen und Umwandlungen im
menschlichen Organismus, die Struktur und Funktion von Zellen und Organen sowie ihrer
Interaktion. Explizit eingeschlossen ist das Gebiet der Pathobiochemie, das die molekularen
Grundlagen von Erkrankungen umfasst.

Weiterbildungszeit 48 Monate Biochemie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon

- kénnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten
erfolgen

Weiterbildungsinhalte der Facharzt-Kompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Berlicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharzt-Weiterbildung Biochemie

Ubergreifende Inhalte der Facharzt-Weiterbildung Biochemie

Strukturen und Funktionen der Biomolekiile wie
Proteine, Nukleinsauren, Kohlenhydrate, Lipide,
niedermolekulare Verbindungen und
Spurenelemente

Stoffwechsel und seine Regulation, enzymatische
Katalyse

Molekulare Grundlagen von Erkrankungen

Methoden zur Trennung, Aufreinigung, Identifizierung und
Quantifizierung von Biomolekilen

Methoden der Molekularbiologie

Modellorganismen

Zellulare Biochemie und Molekularbiologie

Nukleinsauren und Genexpression,
Chromatinstruktur und Epigenetik, DNA-Reparatur
und Genom-Editierung

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

Genese, Dynamik und Kommunikation von
Zellorganellen

Regulation und Entgleisung des Zellzyklus,
Onkogenese

Infektion von Zellen durch Viren und andere
Mikroorganismen

Systemische Biochemie

Erndhrung

Saure-Basen- sowie Wasser- und Elektrolyt-
Haushalt

Spezielle biochemische Funktionen einzelner
Organe und Kérperflissigkeiten
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Facharzt/Facharztin fur Biochemie

Kognitive und Methodenkompetenz

Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Bioinformatik

Anwendung von Datenbanken und in silico-Methoden, z. B.
multiple Alignments, Struktur- und Funktionsvorhersagen aus
Proteinsequenzen

Biophysikalische Chemie

Nicht-kovalente Wechselwirkungen

Multiple Gleichgewichte und Kinetik
enzymkatalysierter Reaktionen und ganzer
Stoffwechselwege

Resonante und Schwingungsspektroskopie,
Hydrodynamik und Kalorimetrie

Signaltransduktion

Extra- und intrazellulare Signaltransduktion,
Unterschiede von Signalwegen, Zell-Zell-
Kommunikation, Apoptose(regulation)

Biochemie der Reizwahrnehmung wie Sehen,
Riechen, Horen, Schmecken, Fiihlen

Methodik

Grundlagen der aktuellen und gangigen
biochemischen Methoden

Grundlegende biochemische Methoden, z. B. Photometrie,
Spektroskopie, Chromatographie, Elektrophorese, Blotting,
immunologische Nachweismethoden, Zentrifugation

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

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

Grundlagen der bildgebenden Verfahren

Forschung und Lehre

Methoden der guten wissenschaftlichen Praxis

Konzeptionierung, Durchfiihrung einschlie3lich Publikation von
Forschungsprojekten auf einem aktuellen Gebiet der Biochemie

Didaktische Grundlagen der universitaren Lehre

Vermittlung der biochemischen und molekularbiologischen
Grundlagen durch Lehrveranstaltungen, insbesondere in
Vorlesungen, Seminaren und Praktika
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Facharzt/Facharztin fir Allgemeinchirurgie

Gebiet Chirurgie

Facharzt/Fachéarztin far Allgemeinchirurgie

(Allgemeinchirurg/Allgemeinchirurgin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Chirurgie umfasst die Vorbeugung, Erkennung, konservative und operative
Behandlung, Nachsorge und Rehabilitation von chirurgischen Erkrankungen, Verletzungen
und Verletzungsfolgen sowie angeborenen und erworbenen Formveranderungen und
Fehlbildungen der GeféalRe, der inneren Organe einschliel3lich des Herzens, der Stutz- und
Bewegungsorgane sowie der Wiederherstellungs- und Transplantationschirurgie.

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

miissen 18 Monate in Orthopadie und Unfallchirurgie abgeleistet werden
missen 18 Monate in Viszeralchirurgie abgeleistet werden

missen 6 Monate in der Notfallaufnahme abgeleistet werden

miissen 6 Monate in der Intensivmedizin abgeleistet werden

Weiterbildungsinhalte der Facharzt-Kompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Berlicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Gemeinsame Inhalte der Facharzt-Weiterbildungen im Gebiet Chirurgie

Ubergreifende Inhalte im Gebiet Chirurgie

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und
Richtlinien

Chirurgische Techniken und Instrumentengebrauch, insbesondere
Inzision, Praparation, Retraktion, Naht- und Knotentechniken
einschlieBlich Laseranwendung unter Berucksichtigung der
verschiedenen Gewebestrukturen

Chirurgische perioperative Behandlung einschlief3lich
Vorbereitung, Lagerungstechniken, Nachsorge und
Komplikationsmanagement sowie Indikationsstellung zu
weiterfihrenden MalRnahmen

Techniken der temporéaren Ruhigstellung und
Fixationsverbande

Prophylaxe, Diagnostik und Therapie von Thrombosen

Wundheilung und Narbenbildung

Wundmanagement und stadiengerechte Wundtherapie sowie
Verbandslehre einschlie3lich verschiedener Wundauflagen,
Unterdruck- und Kompressionstherapie

Defektdeckung bei akuten und chronischen Wunden

Grundlagen der medikamentdsen Tumortherapie

Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

Scoresysteme und Risikoeinschatzung

Lokalanéasthesie und Schmerztherapie

Lokal- und Regionalanésthesien

Abklarung peri- und postoperativer Schmerzzustande

Diagnostik und Therapie nach dokumentierten
Schmerztherapieplanen

Behandlung von Patienten mit komplexen Schmerzzustéanden

Injektionen und Punktionen
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Facharzt/Facharztin fir Allgemeinchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Notfall- und Intensivmedizin

Erkennung und Behandlung akuter Notfélle einschlie3lich
lebensrettender MalRnahmen

Kardiopulmonale Reanimation

Pathophysiologie von schweren Verletzungen, des
Polytraumas und deren Folgen

Indikationsstellung zur Notfall-Laparotomie und Thorakotomie

Uberwachung, Monitoring, Dokumentation und Betreuung von
intensivmedizinischen Patienten

Differenzierte Beatmungstechniken

Atemunterstiitzende MafRnahmen bei intubierten und nicht-
intubierten Patienten

Beatmungsentwdhnung bei langzeitbeatmeten
Patienten

Mitbehandlung bei septischen Krankheitsbildern

Pharmakologie der Herz-Kreislauf-Unterstiitzung

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

Zentralvendse Zugange

Arterielle Kanulierung und Punktionen

Thoraxdrainage

Legen eines transurethralen und/oder suprapubischen Katheters

Spezifische Inhalte der Facharzt-Weiterbildung Allgemeinchirurgie

Ubergreifende Inhalte der Facharzt-Weiterbildung Allgemeinchirurgie

Berufsgenossenschaftliche Heilverfahren
einschlieBlich Durchgangsarztverfahren

Grundlagen der Verwendung alloplastischer
Materialien

Notfalleingriffe

Erkennung, Diagnostik, Therapie und interdisziplinares
Management fiir den Schwer- und Mehrfachverletzten

Zugang zum Thorax

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

Diagnostische Verfahren

Sonographische Untersuchungen des Abdomens und
Retroperitoneums

Sonographische Untersuchungen der Urogenitalorgane

Notfallsonographien (eFAST)

Sonographie des Bewegungsapparats

Rektosigmoidoskopie

Proktoskopie

Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung von
konventioneller Rontgendiagnostik, davon

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

- Skelett, Schadel, Stamm- und Extremitatenskelett in
angemessener Gewichtung

- intraoperative radiologische Befundkontrolle
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Facharzt/Facharztin fir Allgemeinchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Indikationsstellung und Befundinterpretation weiterer bildgebender
Verfahren

Weichteilverletzungen, Wunden und Verbrennungen

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

Préavention, Diagnostik und Therapie des zentralen und
peripheren Kompartmentsyndroms

Diagnostik und Therapie unkomplizierter Weichteilverletzungen

Erkennung und Erstversorgung von komplexen
Weichteilverletzungen und Verbrennungen

Resektion gutartiger oberflachlicher und peripherer
Weichteiltumore

Inzision und Exzision von Hautabszessen

Konservative TherapiemaBnahmen

Konservative Behandlung einschlie3lich schmerztherapeutischer
MaRnahmen bei Luxationen, Frakturen, Distorsionen

Verletzungen, Erkrankungen und Funktionsstérungen der Hand

Haufigste Verletzungen und Funktionsstérungen
der Hand

Erkennung und Erstversorgung von komplexen Verletzungen,
Erkrankungen und Funktionsstérungen der Hand

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

Verletzungen, Erkrankungen und Funktionsstérungen der viszeralen Organe und GefalRe

Implantation und Explantation von zentralvendsen
Verweilkathetern, z. B. Portkatheter, Herzschrittmacher

Inzision von Perianalabszessen

Exzision von Perianalvenenthrombosen

Hamorrhoidenoperation einschlie3lich Therapie einer Fissur

Operative Therapie von Hernien, davon

- Leistenhernie

- Bauchwandhernie

- Narbenhernie

Methoden der Gefal3freilegung, Embolektomie und
Thrombektomie

Methoden der Varizenoperation

Laparotomien und deren Verschluss, auch minimal invasiv

Resektionen, Ubernahungen, Exstirpationen, konventionelle,
endoskopische und interventionelle Techniken, davon

- Appendektomie

- Cholecystektomie

- explorative Laparotomie und/oder Laparoskopie

- Magenibernahung

- Diinndarmresektion

- Stomaanlage und Stomariickverlagerung

- Eingriffe am Kolon
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Facharzt/Facharztin fir Allgemeinchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Verletzungen, Erkrankungen und Funktionsstérungen des Kopf- und Halsbereichs

Anomalien der anatomischen Strukturen des
Halses

Zervikale Eingriffe, z. B. an der Schilddruse, Tracheotomie,
Lymphknoten-Probeexzision

Verletzungen, Erkrankungen und Funktionsstérungen der Bewegungsorgane

Operationsschritte bei Erkrankungen und
Verletzungen an Extremitaten, Wirbelsaule,
Becken und Thorax

Weichteileingriffe, z. B. an Sehnen, Bandern, Muskeln, Haut,
Weichteiltumoren

Osteosynthesen bei Typ A- und B-Frakturen, davon

- an langen Réhrenknochen

- am distalen Radius

- am oberen Sprunggelenk

- bei subcapitaler Humerusfraktur

- am Ellenbogengelenk

Fixateur externe-Anlagen

Versorgung von Frakturen an der Hufte mit Duokopfprothesen
und Osteosynthesen

Operative Therapie bei Infektionen an Weichteilen, Knochen oder
Gelenken

Implantatentfernungen

Strahlenschutz

Grundlagen der Strahlenbiologie und
Strahlenphysik bei der Anwendung ionisierender
Strahlen am Menschen

Grundlagen des Strahlenschutzes beim Patienten
und Personal einschlief3lich der
Personaliberwachung und des baulichen und
apparativen Strahlenschutzes

Voraussetzungen zur Erlangung der erforderlichen Fachkunden
im gesetzlich geregelten Strahlenschutz
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Facharzt/Facharztin fir Gefal3chirurgie

Gebiet Chirurgie

Facharzt/Facharztin fur Gefal3chirurgie
(Gefalichirurg/Gefalichirurgin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Chirurgie umfasst die Vorbeugung, Erkennung, konservative und operative
Behandlung, Nachsorge und Rehabilitation von chirurgischen Erkrankungen, Verletzungen
und Verletzungsfolgen sowie angeborenen und erworbenen Formveranderungen und
Fehlbildungen der GeféalRe, der inneren Organe einschliellich des Herzens, der Stutz- und
Bewegungsorgane sowie der Wiederherstellungs- und Transplantationschirurgie.

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

e missen 48 Monate in Gefal3chirurgie abgeleistet werden
missen 6 Monate in der Notfallaufnahme abgeleistet werden
miissen 6 Monate in der Intensivmedizin abgeleistet werden

- koénnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten
erfolgen

Weiterbildungsinhalte der Facharzt-Kompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Berlicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Gemeinsame Inhalte der Facharzt-Weiterbildungen im Gebiet Chirurgie

Ubergreifende Inhalte im Gebiet Chirurgie

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und
Richtlinien

Chirurgische Techniken und Instrumentengebrauch, insbesondere
Inzision, Praparation, Retraktion, Naht- und Knotentechniken
einschlielich Laseranwendung unter Berucksichtigung der
verschiedenen Gewebestrukturen

Chirurgische perioperative Behandlung einschlief3lich
Vorbereitung, Lagerungstechniken, Nachsorge und
Komplikationsmanagement sowie Indikationsstellung zu
weiterfihrenden Mal3nahmen

Techniken der temporéaren Ruhigstellung und
Fixationsverbande

Prophylaxe, Diagnostik und Therapie von Thrombosen

Wundheilung und Narbenbildung

Wundmanagement und stadiengerechte Wundtherapie sowie
Verbandslehre einschlie3lich verschiedener Wundauflagen,
Unterdruck- und Kompressionstherapie

Defektdeckung bei akuten und chronischen Wunden

Grundlagen der medikamentsen Tumortherapie

Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

Scoresysteme und Risikoeinschatzung

Lokalanasthesie und Schmerztherapie

Lokal- und Regionalanasthesien

Abklarung peri- und postoperativer Schmerzzustande

Diagnostik und Therapie nach dokumentierten
Schmerztherapieplénen

Behandlung von Patienten mit komplexen Schmerzzustéanden
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Facharzt/Facharztin fir Gefal3chirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz

Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Injektionen und Punktionen

Notfall- und Intensivmedizin

Erkennung und Behandlung akuter Notfélle einschlie3lich
lebensrettender MalRnahmen

Kardiopulmonale Reanimation

Pathophysiologie von schweren Verletzungen, des
Polytraumas und deren Folgen

Indikationsstellung zur Notfall-Laparotomie und Thorakotomie

Uberwachung, Monitoring, Dokumentation und Betreuung von
intensivmedizinischen Patienten

Differenzierte Beatmungstechniken

Atemunterstiitzende MafRnahmen bei intubierten und nicht-
intubierten Patienten

Beatmungsentwdhnung bei langzeitbeatmeten
Patienten

Mitbehandlung bei septischen Krankheitsbildern

Pharmakologie der Herz-Kreislauf-Unterstiitzung

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

Zentralvendse Zugange

Arterielle Kanilierung und Punktionen

Thoraxdrainage

Legen eines transurethralen und/oder suprapubischen Katheters

Spezifische Inhalte der Facharzt-Weiterbildung Gefal3chirurgie

Ubergreifende Inhalte der Facharzt-Weiterbildung GeféaRchirurgie

Erkrankungen, Verletzungen, Infektionen und
Fehlbildungen bei Arterien, Venen und
Lymphgefalien

Periinterventionelle Behandlung

Indikationsstellung zur fachbezogenen humangenetischen
Beratung

Wissenschaftlich begriindete Gutachtenerstellung

GefaRchirurgische Notfélle

Diagnostik und ErstmaBnahmen bei akutem Verschluss von
peripheren/zentralen Arterien, Venen und nach GefaReingriffen,
insbesondere

- bei akutem arteriellem Verschluss bei peripherer
Thrombose/Embolie

- bei akutem arteriellem Verschluss bei Tourniquet-Syndrom

- bei akutem arteriellem Verschluss bei Kompartmentsyndrom

- bei akutem Leriche-Syndrom

- bei akuter viszeraler Ischamie

Operative und endovaskulare Therapie gefal3chirurgischer
Notfélle, insbesondere

- peripherer oder zentraler Gefal3verletzung

- akuter schwerer Blutung aus zentralen und peripheren
GefalRen

- Aortendissektion, Ruptur eines Aortenaneurysma

- GefaRdissektion
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Facharzt/Facharztin fir Gefal3chirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

- an Viszeralarterien

- akuter zentralneurologischer vaskularer Notfall

Diagnostische Verfahren

Klinische und apparative Gefaluntersuchungen

Gerinnungsphysiologische, immunologische und
hamostaseologische Testverfahren und
Labordiagnostik

B-Modus-Sonographie der peripheren Arterien und Venen

CW-Doppler-Sonographie der peripheren Arterien und Venen

CW-Doppler-Sonographie der extrakraniellen hirnversorgenden
Arterien

Duplex-Sonographie der peripheren Arterien

Duplex-Sonographie der peripheren Venen

Duplex-Sonographie der abdominellen, retroperitonealen und
mediastinalen Geféalle

Duplex-Sonographie der extrakraniellen hirnversorgenden
Arterien

Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung der intraoperativen
und intraprozeduralen radiologischen Befundkontrolle

Indikationsstellung und Befundinterpretation weiterer bildgebender
Verfahren, insbesondere

- Angiographien einschlieRlich interventioneller Verfahren,
davon

- Digitale Subtraktionsangiographie (DSA)

- CT-Angiographie

- MR-Angiographie

Planung von endovaskularen Eingriffen einschlielich Beurteilung
und Ausmessung von Schnittbilddiagnostik

Offen-operative und endovaskular-therapeutische Verfahren

Punktions- und Katheterisierungstechniken einschlie3lich der
Gewinnung von Untersuchungsmaterial

Weichteil-Drainagen

Anlage und Korrektur von getunnelten zentralvendésen Kathetern
und Portsystemen

Anlage und Korrektur von Dialyse-Shunts

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

Thrombolytische Verfahren in Arterien und Venen

Revaskularisierende und rekonstruierende Eingriffe an
supraaortalen Arterien, davon

- offene Eingriffe

Revaskularisierende und rekonstruierende Eingriffe im brachialen,
femoro-poplitealen und cruro-pedalen Gefaf3abschnitt

Revaskularisierende und rekonstruierende Eingriffe an thorakalen,
aortalen, viszeralen und iliakalen GefalRRen

Endovaskulare Eingriffe, auch in interdisziplinérer Kooperation,
davon

- an peripheren Arterien

- an der Aorta
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Facharzt/Facharztin fir Gefal3chirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Neurovaskuldre Kompressionssyndrome

Methoden und Techniken der endovaskularen
Embolisation und Okklusion bei
Gefallerkrankungen

Erste Assistenz bei operativen Eingriffen héherer
Schwierigkeitsgrade, z. B. komplexe intrathorakale und
intraabdominale Rekonstruktionen

Phlebologische Therapie

Eingriffe am Venensystem, davon

- offen chirurgisch, z. B. Varizen-Stripping, Perforatorligaturen,
Seitenastexhairese

- endovends, Sklerosierungsverfahren

Periprozedurale und operative Therapie des postthrombotischen
Syndroms

Periprozedurale Behandlung von sekundaren vendsen und
lymphatischen Odemen

Primare venose und lymphatische Odeme

Perioperative GefaBmedizin

Perioperative Therapie gefalBmedizinischer Erkrankungen
einschlieBlich Infusionstherapie mit vasoaktiven Substanzen

MaRnahmen der Primarpravention von
Gefallerkrankungen

Beratung einschlieBlich Basismanahmen der Sekundar- und
Tertiarpravention von Gefaerkrankungen

Strukturierte Raucherentwdhnung

Vaskulare Malformationen

Klinische und sonographische Diagnostik von vaskularen
Malformationen einschlie3lich GeféaRtumoren

Therapieoptionen bei GefaRmalformationen und
von gebietsbhezogenen Tumoren, z. B. konservativ,
endovaskular, lasergestltzt und operativ

Septische Gefalichirurgie

Septische Gefallerkrankungen und deren
Komplikationen

Einsatz autologer, allogener und xenogener
GeféaRersatzmaterialien

Wundmanagement bei vaskulérer Ursache

Chirurgisches Wunddébridement

Spalthauttransplantationen

Indikationsstellung zur kausalen und lokalen Therapie sowie
Management vaskular verursachter Wunden einschlie3lich des
diabetischen FuRsyndroms

Strahlenschutz

Grundlagen der Strahlenbiologie und
Strahlenphysik bei der Anwendung ionisierender
Strahlen am Menschen

Grundlagen des Strahlenschutzes beim Patienten
und Personal einschlieRlich der
Personaliberwachung und des baulichen und
apparativen Strahlenschutzes

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

Gebiet Chirurgie

Facharzt/Facharztin fur Herzchirurgie

(Herzchirurg/Herzchirurgin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Chirurgie umfasst die Vorbeugung, Erkennung, konservative und operative
Behandlung, Nachsorge und Rehabilitation von chirurgischen Erkrankungen, Verletzungen
und Verletzungsfolgen sowie angeborenen und erworbenen Formveranderungen und
Fehlbildungen der GeféalRe, der inneren Organe einschliel3lich des Herzens, der Stutz- und
Bewegungsorgane sowie der Wiederherstellungs- und Transplantationschirurgie.

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

e missen 48 Monate in Herzchirurgie abgeleistet werden
missen 6 Monate in der Notfallaufnahme abgeleistet werden
miissen 6 Monate in der Intensivmedizin abgeleistet werden

- koénnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten
erfolgen

Weiterbildungsinhalte der Facharzt-Kompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Berlicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Gemeinsame Inhalte der Facharzt-Weiterbildungen im Gebiet Chirurgie

Ubergreifende Inhalte im Gebiet Chirurgie

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und
Richtlinien

Chirurgische Techniken und Instrumentengebrauch, insbesondere
Inzision, Praparation, Retraktion, Naht- und Knotentechniken
einschlielich Laseranwendung unter Berlcksichtigung der
verschiedenen Gewebestrukturen

Chirurgische perioperative Behandlung einschlief3lich
Vorbereitung, Lagerungstechniken, Nachsorge und
Komplikationsmanagement sowie Indikationsstellung zu
weiterfihrenden Mal3nahmen

Techniken der temporéaren Ruhigstellung und
Fixationsverbande

Prophylaxe, Diagnostik und Therapie von Thrombosen

Wundheilung und Narbenbildung

Wundmanagement und stadiengerechte Wundtherapie sowie
Verbandslehre einschlie3lich verschiedener Wundauflagen,
Unterdruck- und Kompressionstherapie

Defektdeckung bei akuten und chronischen Wunden

Grundlagen der medikamentsen Tumortherapie

Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

Scoresysteme und Risikoeinschatzung

Lokalanasthesie und Schmerztherapie

Lokal- und Regionalanasthesien

Abklarung peri- und postoperativer Schmerzzustande

Diagnostik und Therapie nach dokumentierten
Schmerztherapieplénen

Behandlung von Patienten mit komplexen Schmerzzustéanden
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Facharzt/Facharztin fir Herzchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Injektionen und Punktionen

Notfall- und Intensivmedizin

Erkennung und Behandlung akuter Notfélle einschlie3lich
lebensrettender MalRnahmen

Kardiopulmonale Reanimation

Pathophysiologie von schweren Verletzungen,
des Polytraumas und deren Folgen

Indikationsstellung zur Notfall-Laparotomie und Thorakotomie

Uberwachung, Monitoring, Dokumentation und Betreuung von
intensivmedizinischen Patienten

Differenzierte Beatmungstechniken

Atemunterstiitzende MafRnahmen bei intubierten und nicht-
intubierten Patienten

Beatmungsentwdhnung bei langzeitbeatmeten
Patienten

Mitbehandlung bei septischen Krankheitsbildern

Pharmakologie der Herz-Kreislauf-Unterstiitzung

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

Zentralvendse Zugange

Arterielle Kanilierung und Punktionen

Thoraxdrainage

Legen eines transurethralen und/oder suprapubischen Katheters

Spezifische Inhalte der Facharzt-Weiterbildung Herzchirurgie

Kreislaufassistenzsysteme

Pathophysiologie der myokardialen Ischamie und
der Myokardprotektion einschlieRlich der
Techniken

Grundlagen von Herzassistenzsystemen, Links-
und Rechtsherzunterstitzungssystemen sowie
Kunstherzsystemen

Indikationsstellung zur mechanischen Herz-Kreislaufunterstiitzung
in der préa-, peri- und postoperativen Anwendung

Indikationsstellung zur Anwendung, technische Durchfiihrung,
postoperative Uberwachung und Komplikationsmanagement von
konventionellen und/oder perkutanen Herz- Kreislauf- und/oder
Lungenunterstiitzungssystemen, z. B. extrakorporale
Membranoxygenierung (ECMO), extracorporal Life Support
System (ECLS), intraaortale Ballonpumpengegenpulsation (IABP)

Pharmakotherapie der akuten Herz- und Lungeninsuffizienz

Aufbau und Funktion der extrakorporalen
Zirkulation

Intra- und postoperative Uberwachung der extrakorporalen
Zirkulation

Angeborene Erkrankungen des Herzens und der thorakalen GefalRe

Grundlagen der angeborenen Erkrankungen des
Herzens und der thorakalen GefaRle,
insbesondere Symptomatik, Diagnostik und
differenzierte Indikationsstellung zur Therapie
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Facharzt/Facharztin fir Herzchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Erworbene Erkrankungen des Herzens und der thorakalen Gefafie

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

- koronare Herzkrankheit

- Vitien der Aorten- und Pulmonalklappe

- Vitien der AV-Klappen

- Aneurysmen und Dissektionen der
thorakalen und thorako-abdominellen Aorta

- brady- und tachykarde Rhythmusstérungen

- Herztumore und Erkrankungen des Perikards

- Verletzungen des Herzens und des
Mediastinum

- Infektionen des Herzens und der
Herzklappen

- Wundmanagement und stadiengerechte
Wundtherapie, z. B. bei Sternuminstabilitat,
Mediastinitis

Indikationsstellung zur Implantation und Funktionsweise von
implantierbaren kardialen elektronischen Geréten

Diagnostische Verfahren

12-Kanalableitungs-Elektrokardiogramme

Indikationsstellung zu und Befundinterpretation von Langzeit-
Elektrokardiogrammen

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

Indikationsstellung zu und Befundinterpretation von
Koronarangiographien und Herzkatheteruntersuchungen
einschlie3lich interdisziplinarer Therapieentscheidung

Kontrollen von permanenten Herzschrittmachern und
implantierbaren kardialen elektronischen Geréten

Sonographie der Thoraxorgane und der thorakalen Gefaie
einschlieB3lich Doppler- und Duplexuntersuchungen

Mitwirkung bei intra- und/oder perioperativer transoesophagealer
Echokardiographien einschlieRlich interdisziplinarer
Befundinterpretation

Mitwirkung bei transthorakalen Echokardiographien einschlie3lich
interdisziplinarer Befundinterpretation

Indikation, Durchftihrung und Befunderstellung der intraoperativen
und intraprozeduralen radiologischen Befundkontrolle

Indikationsstellung und Befundinterpretation weiterer bildgebender
Verfahren

Therapeutische Verfahren

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

Indikationsstellung zu herzchirurgischen Eingriffen und
Hybridverfahren bei multimorbiden Patienten

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

- an KoronargeféalRen
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Facharzt/Facharztin fir Herzchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

- an Herzklappen, konventionell und/oder kathetergestitzt

- bei angeborenen Herzfehlern

- an der thorakalen Aorta, konventionell und/oder
kathetergestitzt

- am Reizleitungssystem

- am Perikard

- bei Verletzungen, Tumoren und Thromboembolien

Erste Assistenz bei komplexen fachspezifischen Operationen, z. B.
Kombinationseingriffe und Re-Operationen

Operative Eingriffe ohne Einsatz der extrakorporalen Zirkulation,
davon

- Anlage von passageren Schrittmachersonden

- Implantation von kardialen elektronischen Geraten

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

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

- Operationen an peripheren Gefalien in Zusammenhang mit
herzchirurgischen Eingriffen, z. B. Rekonstruktionen
peripherer GefalRe nach Einsatz von
Kreislaufassistenzsystemen und/oder der extrakorporalen
Zirkulation, Entnahme von Bypassconduits, Thrombektomien

Strahlenschutz

Grundlagen der Strahlenbiologie und
Strahlenphysik bei der Anwendung ionisierender
Strahlen am Menschen

Grundlagen des Strahlenschutzes beim Patienten
und Personal einschlieBlich der
Personaliberwachung und des baulichen und
apparativen Strahlenschutzes

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

Gebiet Chirurgie

Facharzt/Fachéarztin fur Kinder- und Jugendchirurgie
(Kinder- und Jugendchirurg/Kinder- und Jugendchirurgin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Chirurgie umfasst die Vorbeugung, Erkennung, konservative und operative
Behandlung, Nachsorge und Rehabilitation von chirurgischen Erkrankungen, Verletzungen
und Verletzungsfolgen sowie angeborenen und erworbenen Formveranderungen und
Fehlbildungen der GefélRe, der inneren Organe einschlie3lich des Herzens, der Stitz- und
Bewegungsorgane sowie der Wiederherstellungs- und Transplantationschirurgie.

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

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

- kénnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten
erfolgen

Weiterbildungsinhalte der Facharzt-Kompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Berlicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Gemeinsame Inhalte der Facharzt-Weiterbildungen im Gebiet Chirurgie

Ubergreifende Inhalte im Gebiet Chirurgie

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und
Richtlinien

Chirurgische Techniken und Instrumentengebrauch, insbesondere
Inzision, Praparation, Retraktion, Naht- und Knotentechniken
einschlieBlich Laseranwendung unter Bertcksichtigung der
verschiedenen Gewebestrukturen

Chirurgische perioperative Behandlung einschlief3lich
Vorbereitung, Lagerungstechniken, Nachsorge und
Komplikationsmanagement sowie Indikationsstellung zu
weiterfihrenden MalZnahmen

Techniken der temporéaren Ruhigstellung und
Fixationsverbande

Prophylaxe, Diagnostik und Therapie von Thrombosen

Wundheilung und Narbenbildung

Wundmanagement und stadiengerechte Wundtherapie sowie
Verbandslehre einschlie3lich verschiedener Wundauflagen,
Unterdruck- und Kompressionstherapie

Defektdeckung bei akuten und chronischen Wunden

Grundlagen der medikamentésen Tumortherapie

Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

Scoresysteme und Risikoeinschatzung

Notfall- und Intensivmedizin

Erkennung und Behandlung akuter Notfalle einschlie3lich
lebensrettender MaBnahmen

Kardiopulmonale Reanimation

Pathophysiologie von schweren Verletzungen, des
Polytraumas und deren Folgen
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Facharzt/Facharztin fir Kinder- und Jugendchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Indikationsstellung zur Notfall-Laparotomie und Thorakotomie

Differenzierte Beatmungstechniken

Atemunterstiitzende MaRnahmen bei intubierten und nicht-
intubierten Patienten

Beatmungsentwdhnung bei langzeitbeatmeten
Patienten

Mitbehandlung bei septischen Krankheitsbhildern

Legen eines transurethralen und/oder suprapubischen Katheters

Spezifische Inhalte der Facharzt-Weiterbildung Kinder- und Jugendchirurgie

Ubergreifende Inhalte der Facharzt-Weiterbildung Kinder- und Jugendchirurgie

Epidemiologie, Embryologie und Klassifikation
typischer kinderchirurgischer Krankheitsbilder

Grundlagen der neurologischen und sozialen
Entwicklung im Kindes- und Jugendalter

Besonderheiten der Erndhrung im Sauglings- und
Kleinkindalter

Prévention, typische Symptomatik, Friiherkennung
und Differentialdiagnostik kinderchirurgischer
Krankheitsbilder einschlie3lich Beratung zur
Unfallpravention im Kindes- und Jugendalter

Berufsgenossenschaftliche Heilverfahren
einschlieBlich Durchgangsarztverfahren

Wissenschaftlich begriindete Gutachtenerstellung

Besonderheiten der Arzneimitteltherapie im
Kindesalter

Zusammenarbeit mit Selbsthilfegruppen

Transition im Kontext der zugrunde liegenden
Erkrankung

Diagnostische Verfahren

Klinische Untersuchung bei Kindern und Jugendlichen unter
Beachtung der Besonderheiten unterschiedlicher Altersgruppen

Typische, krankheitsspezifische
Laborkonstellationen

Funktionsuntersuchungen, insbesondere pH-
Metrie, Urodynamik, Rektummanometrie

Tracheobronchoskopie und Koloskopie

Indikationsstellung und Befundinterpretation konventioneller
Roéntgenuntersuchungen

Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung der intraoperativen
radiologischen Befundkontrolle

Diagnostische und interventionelle Moglichkeiten
von CT, MRT und Angiographie

Durchfiihrung von Ultraschalluntersuchungen

- des Abdomens und des Retroperitoneums

- der Urogenitalorgane

- von Weichteilen und des Bewegungsapparats

- durch die offene Fontanelle

Ultraschalluntersuchung der Sauglingshufte

Osophago-Gastro-Duodenoskopie einschlieRlich
Probenentnahme und Entfernung von Fremdkorpern
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Facharzt/Facharztin fir Kinder- und Jugendchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Rektosigmoidoskopie einschlie3lich Probenenthahme und
Entfernung von Fremdkdérpern

Pra- und postoperative Behandlung

Altersspezifische Infusionstherapie, enterale und parenterale
Erndhrung

Indikationsstellung zur konservativen/operativen Therapie
einschlieBlich Beratung

Therapieoptionen und Grundlagen der Beratung
bei pranatal festgestellten Fehlbildungen

Abklarung peri- und postoperativer Schmerzzustéande und
Schmerztherapie unter differenziertem Einsatz verschiedener
Methoden, z. B. patientengesteuerte Analgesie (PCA)

Grundlagen der pra- und postoperativen
Betreuung von Friih- und Neugeborenen

Grundlagen der Intensivtherapie im Kindesalter

Altersspezifische Nachsorge und
Langzeitbetreuung nach kinderchirurgischen
Eingriffen

Einleitung physikalischer Therapien und rehabilitativer
Maflnahmen

Kinderchirurgische Notfalle

Erstversorgung von Platz-, Schnitt-, Stich- und Bisswunden sowie
ausgedehnten Weichteilverletzungen

Padiatrische Differentialdiagnosen im Notfall

Kindspezifisches Traumamanagement und Reanimation

Legen von Drainagen, insbesondere Thoraxdrainagen

Durchflihrung von Punktionen, insbesondere Gelenkpunktionen

Lokal- und Regionalanasthesie, Analgesie und Sedierung

Traumatologie

Einleitung von MalRnahmen bei Kindswohlgefahrdung,
Vernachlassigung, Misshandlung und sexuellem Missbrauch

Diagnostik und Therapie des leichten und mittelschweren
Schéadel-Hirn-Traumas

Schweres Schadel-Hirn-Trauma

Entlastung epi- und subduraler Blutungen

Wachstums- und altersspezifische Besonderheiten
knécherner Verletzungen einschlief3lich
wachstumsspezifischer Korrekturprozesse

Indikationsstellung zur altersspezifischen Behandlung kndcherner
Verletzungen im Kindes- und Jugendalter

Konservative Frakturbehandlung einschlief3lich geschlossener
Repositionen

Reposition und Osteosynthese von Frakturen, davon

- diaphyséar

- meta- und epiphyséar

Metallentfernungen

Konservative Therapie von parenchymatdsen Organverletzungen

Operative Therapie von parenchymatdsen
Organverletzungen
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Facharzt/Facharztin fir Kinder- und Jugendchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Kopf und Hals

Behandlungsprinzipien des Hydrocephalus,
insbesondere der temporéaren und permanenten
Ableitung sowie Management der
Ableitungsinfektion und -dysfunktion

Ohrmuscheldysplasie

Exstirpation gutartiger Tumore, z. B. Dermoide, Ohranhéngsel

Exstirpation von Halsfisteln, Halszysten und Lymphknoten

Tracheostomaanlage und -versorgung

Behandlung des muskularen Schiefhalses

Thorax

Angeborene Fehlbildungen der Lunge und der
Thoraxwand

Persistierender Ductus arteriosus (Botalli)

Thorakotomie als operativer Zugangsweg, diagnostische
Thorakoskopie, atypische Lungenresektion

Erste Assistenz bei anatomischer Lungenresektion,
therapeutische Thorakotomie und Thorakoskopie sowie
Brustwandkorrektur

Erkrankungen und Fehlbildungen der Speiserthre,
insbesondere Osophagusatresie, Veratzungen,
Stenosen und Funktionsstérungen, z. B.
Gastrodsophagealer Reflux, Achalasie

Abdomen und Bauchwand

Fehlbildungen und Funktionsstérungen von
abdominellen Organen, Bauchwand und
Zwerchfell

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

Eingriffe in der Bauchhohle, inshesondere Anlage Anus praeter,
Darmanastomose, Gastrostomie, explorative Laparoskopie, davon

- bei Sauglingen

Appendektomie

Laparotomie als operativer Zugangsweg

Chirurgisches Management bei nekrotisierender
Enterokolitis

Operationstechniken der Cholecystektomie,
Fundoplicatio, insbesondere laparoskopisch

Differentialdiagnostik des akuten Abdomens, z. B. lleus,
Entziindung, Obstipation, Erbrechen, Gastroenteritis

Erste Assistenz bei Laparotomien héherer Schwierigkeitsgrade,
z. B. Revisionen und abdominelle Tumoroperationen

Inguinale Herniotomie, davon

- bei Sauglingen

Herniotomie an der vorderen Bauchwand

Niere, ableitende Harnwege und Geschlechtsorgane

Diagnostik und konservatives Management kinderurologischer
Erkrankungen, insbesondere akutes Skrotum, Maldeszensus
testis, Harnwegsinfekte, Hamaturie, Harntransportstérungen,
Fehlbildungen

Seite 57 von 422



Facharzt/Facharztin fir Kinder- und Jugendchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz

Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Kinderurologische Eingriffe, insbesondere Vorhautkorrektur,
Hodenfreilegung, Meatotomie, Anlage einer temporéren
Harnableitung

Orchidopexie einschlie3lich Funikolyse

Zystoskopie

Harnroéhrenfehlbildungen und
Harntransportstorungen

Erste Assistenz bei der Korrektur von Harnréhrenfehlbildungen,
Doppelnieren, Harntransportstérungen und Eingriffen zur
Harnableitung, insbesondere Urethralplastik, Nierenbeckenplastik,
Ureterozystoneostomie

Sexualdifferenzierungsstérungen (DSD)

Haut und Weichteile

Konservative und operative Therapie entziindlicher Prozesse,
insbesondere Abszess und Phlegmone

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

Management thermischer Verletzungen
einschlieBlich Hauttransplantation und Hautersatz

Behandlung thermischer Verletzungen bis Grad Ilb

Narben- und Kontrakturbehandlung

Hand und FulR

Poly- und Syndaktylien

Sehnen- und Nervenverletzungen

Gefale

Gefallverletzungen

Anlage von zentralen Venenverweilsystemen

Gefaltumore, insbesondere Hamangiom und
Lymphangiom

Tumorerkrankungen

Krankheitsbilder der padiatrischen Onkologie und
ihre Behandlung im Rahmen von
Therapieprotokollen, insbesondere operative
Behandlungsprinzipien

Strahlenschutz

Grundlagen der Strahlenbiologie und
Strahlenphysik bei der Anwendung ionisierender
Strahlen am Menschen

Grundlagen des Strahlenschutzes beim Patienten
und Personal einschlieRlich der
Personaliberwachung und des baulichen und
apparativen Strahlenschutzes

Voraussetzungen zur Erlangung der erforderlichen Fachkunden
im gesetzlich geregelten Strahlenschutz

Spezielle Ubergangsbestimmungen:

Kammerangehorige, die die Facharztbezeichnung Kinderchirurgie besitzen, sind berechtigt, stattdessen die
Facharztbezeichnung Kinder- und Jugendchirurgie zu fihren.
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Facharzt/Facharztin fir Orthopéadie und Unfallchirurgie

Gebiet Chirurgie

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

Gebietsdefinition Das Gebiet Chirurgie umfasst die Vorbeugung, Erkennung, konservative und operative
Behandlung, Nachsorge und Rehabilitation von chirurgischen Erkrankungen, Verletzungen
und Verletzungsfolgen sowie angeborenen und erworbenen Formveranderungen und
Fehlbildungen der GeféalRe, der inneren Organe einschliel3lich des Herzens, der Stutz- und
Bewegungsorgane sowie der Wiederherstellungs- und Transplantationschirurgie.

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

e missen 48 Monate in Orthopadie und Unfallchirurgie abgeleistet werden
missen 6 Monate in der Notfallaufnahme abgeleistet werden
miissen 6 Monate in der Intensivmedizin abgeleistet werden

- koénnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten
erfolgen

Weiterbildungsinhalte der Facharzt-Kompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Berlicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Gemeinsame Inhalte der Facharzt-Weiterbildungen im Gebiet Chirurgie

Ubergreifende Inhalte im Gebiet Chirurgie

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und
Richtlinien

Chirurgische Techniken und Instrumentengebrauch, insbesondere
Inzision, Praparation, Retraktion, Naht- und Knotentechniken
einschlielich Laseranwendung unter Berucksichtigung der
verschiedenen Gewebestrukturen

Chirurgische perioperative Behandlung einschlief3lich
Vorbereitung, Lagerungstechniken, Nachsorge und
Komplikationsmanagement sowie Indikationsstellung zu
weiterfihrenden Mal3nahmen

Techniken der temporéaren Ruhigstellung und
Fixationsverbande

Prophylaxe, Diagnostik und Therapie von Thrombosen

Wundheilung und Narbenbildung

Wundmanagement und stadiengerechte Wundtherapie sowie
Verbandslehre einschlie3lich verschiedener Wundauflagen,
Unterdruck- und Kompressionstherapie

Defektdeckung bei akuten und chronischen Wunden

Grundlagen der medikamentsen Tumortherapie

Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

Scoresysteme und Risikoeinschatzung

Lokalanasthesie und Schmerztherapie

Lokal- und Regionalanasthesien

Abklarung peri- und postoperativer Schmerzzustande

Diagnostik und Therapie nach dokumentierten
Schmerztherapieplénen

Behandlung von Patienten mit komplexen Schmerzzustéanden
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Facharzt/Facharztin fir Orthopéadie und Unfallchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Injektionen und Punktionen

Notfall- und Intensivmedizin

Erkennung und Behandlung akuter Notfélle einschlie3lich
lebensrettender MalRnahmen

Kardiopulmonale Reanimation

Pathophysiologie von schweren Verletzungen, des
Polytraumas und deren Folgen

Indikationsstellung zur Notfall-Laparotomie und Thorakotomie

Uberwachung, Monitoring, Dokumentation und Betreuung von
intensivmedizinischen Patienten

Differenzierte Beatmungstechniken

Atemunterstiitzende MafRnahmen bei intubierten und nicht-
intubierten Patienten

Beatmungsentwdhnung bei langzeitbeatmeten
Patienten

Mitbehandlung bei septischen Krankheitsbildern

Pharmakologie der Herz-Kreislauf-Unterstiitzung

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

Zentralvendse Zugange

Arterielle Kanilierung und Punktionen

Thoraxdrainage

Legen eines transurethralen und/oder suprapubischen Katheters

Spezifische Inhalte der Facharzt-Weiterbildung Orthopé&die und Unfallchirurgie

Ubergreifende Inhalte der Facharzt-Weiterbildung Orthopédie und Unfallchirurgie

Biomechanik der Bewegungsorgane

Technische und biomechanische Grundlagen
operativer und konservativer Verfahren

Wissenschaftlich begriindete Gutachtenerstellung

Einleitung und Durchfiihrung von berufsgenossenschaftlichen
Heilverfahren einschlieflich Durchgangsarztverfahren

Diagnostische Verfahren

Richtungsweisende Sonographie der Sauglingshiifte

Durchfiihrung und Befunderstellung von
Ultraschalluntersuchungen, davon

- Notfallsonographien (eFAST)

- am Bewegungsapparat einschlie3lich Arthrosonographien

Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung von
konventioneller Rontgendiagnostik, davon

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

- am Skelett

- intraoperative radiologische Befundkontrolle

Indikationsstellung und Befundinterpretation weiterer bildgebender
Verfahren

Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung der
Osteodensitometrie

Indikationsstellung und Befundinterpretation neurophysiologischer
Diagnostik
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Facharzt/Facharztin fir Orthopéadie und Unfallchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz

Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Weichteilverletzungen und Wunden

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

Diagnostik von komplexen Weichteilverletzungen und Wunden,
die mit einer Knochenverletzung einhergehen

Diagnostik und Therapie unkomplizierter Weichteilverletzungen
einschlieBlich einfacher thermischer Verletzungen

Pravention, Diagnostik und Therapie des zentralen und
peripheren Kompartmentsyndroms

Konservative TherapiemaBnahmen

Grundlagen manualmedizinischer Verfahren

Indikationsstellung, Uberwachung und Dokumentation von
Verordnungen der physikalischen Therapie bei Erkrankungen der
Stltz- und Bewegungsorgane, insbesondere

- zur Pravention

- zur Frihmobilisation und Rehabilitation

Therapieoptionen einschliel3lich
schmerztherapeutischer MalRnahmen bei
degenerativ-entzindlichen Erkrankungen

Konservative Therapie einschlie8lich schmerztherapeutischer
Mafinahmen, davon

- bei degenerativen Erkrankungen

- bei angeborenen und erworbenen Deformitaten im Kindes-
und Erwachsenenalter

- bei Luxationen, Frakturen, Distorsionen

Injektionen und Punktionen an Stiitz- und Bewegungsorganen
auch radiologisch/sonographisch gestiitzt, davon

- ander Wirbelsaule

Indikation, Gebrauchsschulung und Uberwachung von Hilfsmitteln
an den Stiitz- und Bewegungsorganen, inshesondere bei
Einlagen, Orthesen und Prothesen

Grundlagen alternativer Heilverfahren

Deformitaten und Reifungsstérungen

Angeborene und erworbene Deformitaten im
Kindes- und Jugendalter, z. B. bei Hiftdysplasie,
Wirbelsdulen- und FuRdeformitéten

Diagnostik angeborener und erworbener Deformitaten und
Reifungsstérungen der Stiitz- und Bewegungsorgane

Rheumatische Erkrankungen

Erkrankungen des rheumatischen Formenkreises

Therapieoptionen entziindlich-rheumatischer
Erkrankungen an den Bewegungsorganen

Verletzungen, Erkrankungen und Funktionsstérungen der Hand und des Unterarms

Verletzungen und Funktionsstérungen der Hand
und des Unterarms

Erstversorgung von Verletzungen, Erkrankungen und
Funktionsstérungen der Hand und des Unterarms

Sportverletzungen

Diagnostik und Therapie von Sportverletzungen und
Sportschaden
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Facharzt/Facharztin fir Orthopadie und Unfallchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz

Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Tumore an den Stitz- und Bewegungsorganen

Konservative und operative Therapieoptionen von
muskuloskelettalen Tumorerkrankungen

Diagnostik von muskuloskelettalen Tumorerkrankungen

Polytraumamanagement

Diagnostik, Therapie und interdisziplinares Management fir
Schwer- und Mehrfachverletzte, davon

- mit einem Injury Severity Score (ISS) von mindestens 16
Punkten

Operative Verfahren

Grundlagen der operativen Technik und
Operationsschritte bei Erkrankungen und
Verletzungen an den Stiitz- und
Bewegungsorganen

Weichteileingriffe, insbesondere an Sehnen, Bandern, Muskeln,
Haut, Weichteiltumoren, Nerven, Synovia, davon

- Nervenfreilegungen und Neurolysen

- notfallmaRige Versorgung von GefalRen

Therapeutische Arthroskopien an gro3en Gelenken, insbesondere
Knie-, Sprung- und Schultergelenk, davon

- Knie

- Schulter

Osteosynthesen bei Frakturen und Osteotomien an der oberen
Extremitat, davon

- Plattenosteosynthesen

- Marknagelungen

- Fixateur externe

- Zuggurtungsosteosynthesen

Osteosynthesen bei Frakturen und Osteotomien an der unteren
Extremitat, davon

- Plattenosteosynthesen

- Marknagelungen

- Fixateur externe

- Zuggurtungsosteosynthesen

Versorgung mit Primarendoprothesen, davon

- Hiifte

- Knie

Becken- und Wirbelsauleneingriffe

Operative Therapie bei Infektionen an Weichteilen, Knochen oder
Gelenken

Implantatentfernungen

Erste Assistenz bei Eingriffen hherer Schwierigkeitsgrade, z. B.
bei Implantatwechsel
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Facharzt/Facharztin fir Orthopéadie und Unfallchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Strahlenschutz

Grundlagen der Strahlenbiologie und
Strahlenphysik bei der Anwendung ionisierender
Strahlen am Menschen

Grundlagen des Strahlenschutzes beim Patienten
und Personal einschlie3lich der
Personaliberwachung und des baulichen und
apparativen Strahlenschutzes

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

Gebiet Chirurgie

Facharzt/Facharztin fur Plastische, Rekonstruktive und Asthetische Chirurgie

(Plastischer, Rekonstruktiver und Asthetischer Chirurg/Plastische, Rekonstruktive und Asthetische Chirurgin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Chirurgie umfasst die Vorbeugung, Erkennung, konservative und operative
Behandlung, Nachsorge und Rehabilitation von chirurgischen Erkrankungen, Verletzungen
und Verletzungsfolgen sowie angeborenen und erworbenen Formveranderungen und
Fehlbildungen der GeféalRe, der inneren Organe einschliel3lich des Herzens, der Stutz- und
Bewegungsorgane sowie der Wiederherstellungs- und Transplantationschirurgie.

Weiterbildungszeit 72 Monate im Gebiet Chirurgie unter Befugnis an Weiterbildungsstatten, davon
e miissen 48 Monate in Plastische, Rekonstruktive und Asthetische Chirurgie abgeleistet
werden

miissen 6 Monate in der Notfallaufnahme abgeleistet werden

e missen 6 Monate in der Intensivmedizin abgeleistet werden

- kénnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten
erfolgen

Weiterbildungsinhalte der Facharzt-Kompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Berlicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Gemeinsame Inhalte der Facharzt-Weiterbildungen im Gebiet Chirurgie

Ubergreifende Inhalte im Gebiet Chirurgie

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und
Richtlinien

Chirurgische Techniken und Instrumentengebrauch, insbesondere
Inzision, Praparation, Retraktion, Naht- und Knotentechniken
einschlielich Laseranwendung unter Berucksichtigung der
verschiedenen Gewebestrukturen

Chirurgische perioperative Behandlung einschlief3lich
Vorbereitung, Lagerungstechniken, Nachsorge und
Komplikationsmanagement sowie Indikationsstellung zu
weiterfihrenden Mal3nahmen

Techniken der temporéaren Ruhigstellung und
Fixationsverbande

Prophylaxe, Diagnostik und Therapie von Thrombosen

Wundheilung und Narbenbildung

Wundmanagement und stadiengerechte Wundtherapie sowie
Verbandslehre einschlie3lich verschiedener Wundauflagen,
Unterdruck- und Kompressionstherapie

Defektdeckung bei akuten und chronischen Wunden

Grundlagen der medikamentésen Tumortherapie

Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

Scoresysteme und Risikoeinschatzung

Lokalanéasthesie und Schmerztherapie

Lokal- und Regionalanasthesien

Abklarung peri- und postoperativer Schmerzzustande

Diagnostik und Therapie nach dokumentierten
Schmerztherapieplénen
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Facharzt/Facharztin fiir Plastische, Rekonstruktive und Asthetische Chirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Behandlung von Patienten mit komplexen Schmerzzustéanden

Injektionen und Punktionen

Notfall- und Intensivmedizin

Erkennung und Behandlung akuter Notfélle einschlie3lich
lebensrettender MalRnahmen

Kardiopulmonale Reanimation

Pathophysiologie von schweren Verletzungen, des
Polytraumas und deren Folgen

Indikationsstellung zur Notfall-Laparotomie und Thorakotomie

Uberwachung, Monitoring, Dokumentation und Betreuung von
intensivmedizinischen Patienten

Differenzierte Beatmungstechniken

Atemunterstiitzende MafRnahmen bei intubierten und nicht-
intubierten Patienten

Beatmungsentwdhnung bei langzeitbeatmeten
Patienten

Mitbehandlung bei septischen Krankheitsbildern

Pharmakologie der Herz-Kreislauf-Unterstiitzung

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

Zentralvendse Zugange

Arterielle Kanilierung und Punktionen

Thoraxdrainage

Legen eines transurethralen und/oder suprapubischen Katheters

Spezifische Inhalte der Facharzt-Weiterbildung Plastische, Rekonstruktive und Asthetische Chirurgie

Ubergreifende Inhalte der Facharzt-Weiterbildung Plastische, Rekonstruktive und Asthetische Chirurgie

Einleitung und Durchfiihrung von berufsgenossenschaftlichen
Heilverfahren einschlief3lich Durchgangsarztverfahren

Grundlagen der Verwendung alloplastischer
Materialien

Wissenschaftlich begriindete Gutachtenerstellung

Plastisch-chirurgische Notféalle

Behandlungsoptionen fachspezifischer akuter
Organstérungen, Verletzungen, Infektionen,
Durchblutungsstérungen, insbesondere der Hand,
der Weichteile und der Haut

Erstversorgung von komplexen Verletzungen

Schwere Weichteilverletzungen

Erstversorgung komplexer Handverletzungen und Amputationen
sowie Therapieplanung

Wundversorgung grof3er Gesichts- und Kopfwunden

Weichteilinfektionen

Priméare Reposition von Luxationen und Frakturen an Hand und
Handgelenk

Extravasationen

Escharotomie und Kompartmentspaltung

Diagnostische Verfahren

Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung der intraoperativen
radiologischen Befundkontrolle
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Facharzt/Facharztin fiir Plastische, Rekonstruktive und Asthetische Chirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Indikationsstellung und Befundinterpretation weiterer bildgebender
Verfahren

Weichteilsonographie

Duplexsonographie der peripheren Gefaie

Rekonstruktive plastische Eingriffe

Therapieoptionen bei tiefgehenden, ausgedehnten
und fortschreitenden Entziindungen nach
operativer Versorgung oder bei
Weichteiluntergang mit Nekrosen von Haut,
Faszien und Muskeln einschlieRlich
Kompartmentsyndrom sowie angeborener
Fehlbildungen, erworbener Erkrankungen und
Verletzungen von funktionellen Strukturen

Grundlagen der chirurgischen Onkologie
einschlieBlich der konservativen und operativen
Behandlungsmethoden

Operationsschritte bei rekonstruktiven Eingriffen
an Rumpf und Extremitaten, bei Narben- und
Nabelhernien

Débridement und Resektionen sowie Defektdeckung bei
Infektionen und Tumoren einschlie3lich der septischen
Traumachirurgie, davon

- allschichtige Resektionen bei Osteomyelitis

Mikrochirurgische GefaRRanastomosen

Erste Assistenz bei freien mikrovaskular angeschlossenen
Lappenplastiken einschlie3lich Hebung

Erste Assistenz bei motorischen Ersatzplastiken

Erste Assistenz bei mikrovaskularen gestielten Lappenplastiken

Hauttransplantationen

Myokutane Lappenplastiken

Rekonstruktive Eingriffe im Kopf- und Halsbereich, davon

- lokale Lappenplastiken

- gefalgestielte Lappenplastiken

Erste Assistenz bei komplexen Rekonstruktionen im Kopf- und
Halsbereich

Rekonstruktive Eingriffe an der Thoraxwand, davon

- gefalgestielte Lappenplastiken

Rekonstruktive Eingriffe im Bereich der Mamma, davon

- Brustrekonstruktionen mit Expander, Implantat und/oder
Eigengewebe

Rekonstruktive Eingriffe an Rumpf und Extremitéten, davon

- lokale Lappenplastiken, davon

- geféRgestielte Lappenplastiken

- Defektdeckung bei Dekubitalulcera

Rekonstruktive Eingriffe am auReren Genitale, z. B. bei Tumoren,
Genitalverstimmelung

Nervendekompressionen, auch bei Karpaltunnelsyndrom

Primare Koaptationen bzw. Transplantationen an Nerven, davon

- an stammnahen Nerven

- bei Transplantationen
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Facharzt/Facharztin fiir Plastische, Rekonstruktive und Asthetische Chirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Wiederherstellung von Knorpel- und Knochenstrukturen an den
Extremitaten

Rekonstruktiv-plastische Eingriffe am Ful3 einschlielich
Korrekturen am kndchernen Skelett

Asthetisch-chirurgische und kérperformende MaRnahmen

Planung, Indikation, Aufklarung und Grenzen bei
der Anwendung asthetischer MaRnahmen unter
Berlcksichtigung psychologischer und
psychosomatischer Exploration

Standardisierte Fotodokumentation

Ohrmuschelkorrekturen

Augenlidkorrekturen

Eingriffe an der Mamma, davon

- Mammareduktionplastiken und Mastopexien

- Augmentationsplastiken

- operative Korrektur von Gynakomastie/Lipomastie

Aspirationslipektomien zur Kérperkonturierung an Rumpf und
Extremitaten

Abdominoplastiken

Oberarm- oder Oberschenkelstraffungen

Erste Assistenz bei der Septorhinoplastik

Erste Assistenz bei Gesichts- und Halsstraffungen

Verbrennungsmedizinische Eingriffe

Diagnostik und Erstversorgung (Schwer-)Brandverletzter, davon

- Verbrennungen 2. Grades von mehr als 10 % der
Kdrperoberflache bei Erwachsenen

- Verbrennungen 3. Grades von mehr als 5 % der
Kdrperoberflache bei Erwachsenen

- Verbrennungen der Hande, Fi3e, im Gesichts- und
Genitalbereich

- Verbrennungen 2. und 3. Grades bei Kindern

Therapieroptionen bei Verbrennungen 2. und 3.
Grades sowie bei durch elektrischen Strom
verursachten thermischen Schéaden oder
entsprechender Schadigung durch chemische
Substanzen, auch im Gesicht, an Hand, Ful3 oder
im Genitalbereich sowie bei schwerwiegenden,
grof3flachigen exfolitativen Hauterkrankungen oder
allergischen Hautreaktionen

Anwendung chirurgischer Hautersatzverfahren, davon

- nicht autolog

Rekonstruktive Eingriffe bei Verbrennungen

Narbenkorrekturen nach Verbrennungen

Gewinnung und Verwendung von
Hauttransplantaten einschlief3lich
Keratinozytenziichtung

Handchirurgische Eingriffe

Angeborene Fehlbildungen und erworbene
Erkrankungen und Verletzungen der Hand

Eingriffe an der Hand, davon

- Dupuytrensche Kontrakturen unterschiedlicher Schweregrade
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Facharzt/Facharztin fiir Plastische, Rekonstruktive und Asthetische Chirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

- Ringbandspaltungen

- Resektion von Ganglien sowie Synovialitis

- Strecksehnen-Naht

- Beugesehnen-Naht

- Bandersatzplastik einschlielich Bandnaht

Fingeramputationen und Handverschmalerungen

Erste Assistenz bei Replantationen und schweren komplexen
Handverletzungen

Operative Versorgung bei Infektionen im Bereich der Hand

Osteosynthetische Versorgung der Hand im Rahmen von
Replantationen

Konservative Frakturbehandlung und
Ruhigstellungsverfahren nach Handoperationen

Einleitung von RehabilitationsmaRnahmen nach
Handverletzungen

Strahlenschutz

Grundlagen der Strahlenbiologie und
Strahlenphysik bei der Anwendung ionisierender
Strahlen am Menschen

Grundlagen des Strahlenschutzes beim Patienten
und Personal einschlie3lich der
Personaliberwachung und des baulichen und
apparativen Strahlenschutzes

Voraussetzungen zur Erlangung der erforderlichen Fachkunden
im gesetzlich geregelten Strahlenschutz

Spezielle Ubergangsbestimmungen:

Kammerangehérige, die die Facharztbezeichnung Plastische und Asthetische Chirurgie besitzen, sind berechtigt,
stattdessen die Facharztbezeichnung Plastische, Rekonsruktive und Asthetische Chirurgie zu fiihren.
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Facharzt/Facharztin fir Thoraxchirurgie

Gebiet Chirurgie

Facharzt/Facharztin fur Thoraxchirurgie

(Thoraxchirurg/Thoraxchirurgin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Chirurgie umfasst die Vorbeugung, Erkennung, konservative und operative
Behandlung, Nachsorge und Rehabilitation von chirurgischen Erkrankungen, Verletzungen
und Verletzungsfolgen sowie angeborenen und erworbenen Formveranderungen und
Fehlbildungen der GeféalRe, der inneren Organe einschliel3lich des Herzens, der Stutz- und
Bewegungsorgane sowie der Wiederherstellungs- und Transplantationschirurgie.

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

e missen 48 Monate in Thoraxchirurgie abgeleistet werden
missen 6 Monate in der Notfallaufnahme abgeleistet werden
miissen 6 Monate in der Intensivmedizin abgeleistet werden

- koénnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten
erfolgen

Weiterbildungsinhalte der Facharzt-Kompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Berlicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Gemeinsame Inhalte der Facharzt-Weiterbildungen im Gebiet Chirurgie

Ubergreifende Inhalte im Gebiet Chirurgie

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und
Richtlinien

Chirurgische Techniken und Instrumentengebrauch, insbesondere
Inzision, Praparation, Retraktion, Naht- und Knotentechniken
einschlielich Laseranwendung unter Berucksichtigung der
verschiedenen Gewebestrukturen

Chirurgische perioperative Behandlung einschlief3lich
Vorbereitung, Lagerungstechniken, Nachsorge und
Komplikationsmanagement sowie Indikationsstellung zu
weiterfihrenden Mal3nahmen

Techniken der temporéaren Ruhigstellung und
Fixationsverbande

Prophylaxe, Diagnostik und Therapie von Thrombosen

Wundheilung und Narbenbildung

Wundmanagement und stadiengerechte Wundtherapie sowie
Verbandslehre einschlie3lich verschiedener Wundauflagen,
Unterdruck- und Kompressionstherapie

Defektdeckung bei akuten und chronischen Wunden

Grundlagen der medikamentsen Tumortherapie

Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

Scoresysteme und Risikoeinschatzung

Lokalanasthesie und Schmerztherapie

Lokal- und Regionalanasthesien

Abklarung peri- und postoperativer Schmerzzustande

Diagnostik und Therapie nach dokumentierten
Schmerztherapieplénen

Behandlung von Patienten mit komplexen Schmerzzustéanden
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Facharzt/Facharztin fir Thoraxchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Injektionen und Punktionen

Notfall- und Intensivmedizin

Erkennung und Behandlung akuter Notfélle einschlie3lich
lebensrettender MalRnahmen

Kardiopulmonale Reanimation

Pathophysiologie von schweren Verletzungen, des
Polytraumas und deren Folgen

Indikationsstellung zur Notfall-Laparotomie und Thorakotomie

Uberwachung, Monitoring, Dokumentation und Betreuung von
intensivmedizinischen Patienten

Differenzierte Beatmungstechniken

Atemunterstiitzende MafRnahmen bei intubierten und nicht-
intubierten Patienten

Beatmungsentwdhnung bei langzeitbeatmeten
Patienten

Mitbehandlung bei septischen Krankheitsbildern

Pharmakologie der Herz-Kreislauf-Unterstiitzung

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

Zentralvendse Zugange

Arterielle Kanilierung und Punktionen

Thoraxdrainage

Legen eines transurethralen und/oder suprapubischen Katheters

Spezifische Inhalte der Facharzt-Weiterbildung Thoraxchirurgie

Ubergreifende Inhalte der Facharzt-Weiterbildung Thoraxchirurgie

Stellenwert diagnostischer, endoskopischer und
offener operativer Verfahren

Prinzipien der Lungentransplantation
einschlie3lich Organspende, Organentnahme und
Betreuung Lungentransplantierter

Indikationsstellung und Uberwachung physiotherapeutischer
Mafinahmen

Raucherberatung

Strukturierte Raucherentwéhnung

Wissenschaftlich begriindete Gutachtenerstellung

Thoraxchirurgische Notfalle

Trachealverletzungen

Osophagobronchiale und tracheoarterielle Fisteln

Diagnostik und Therapie von Pneumothorax, Hamothorax,
Pleuraempyem, Serothorax, Hamoptysen/Hamoptoe, akuter
Dyspnoe/Aspiration, Thoraxtrauma, insbesondere im Rahmen
eines Polytraumas

Notfallthorakotomie/-sternotomie einschlie3lich
Brustwandstabilisierung, video-assistierte thorakoskopische
Verfahren (VATS)

Pleurapunktionen und Drainageeinlage

AkutmaRnahmen bei pulmonaler Dekompensation

Dilatative und/oder chirurgische Tracheotomie
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Facharzt/Facharztin fir Thoraxchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Diagnostische Verfahren

Starre und flexible Tracheobronchoskopie

Thorakoskopische (partielle) Pleurektomie

Lymphknoten-Probeexzision und Lymphknoten-Entnahme

Befundinterpretation von Bodyplethysmographie, Blutgasanalyse,
6-Minuten-Gehtest, Spiroergometrie

Sonographie des Thorax

Indikation, Durchftihrung und Befunderstellung der intraoperativen
radiologischen Befundkontrolle

Indikationsstellung und Befundinterpretation weiterer bildgebender
Verfahren

Infektionen

Thorakale Infektionen

Dekortikation, offen oder thorakoskopisch

Vakuumtherapie am Thorax

Offene Eingriffe bei Infektionen am Weichgewebe und am
knochernen Thorax einschlieRlich Thoraxfensteranlage und
Thorakoplastik

Fehlbildungen

Offene und endoskopische Korrekturverfahren bei
z. B. Pectus carinatum und Pectus excavatum,
Lungensequestern, mediastinalen Zysten,
Lobaremphysem

Funktionelle Stérungen und Lungengeristerkrankungen

Tracheobronchomalazie, Emphysem/Bullae,
interstitielle Lungenerkrankungen,
Zwerchfelldysfunktion, Zwerchfellparese,
Zwerchfellhochstand, Hyperhidrosis

Lungenvolumenreduktion bei COPD

Diagnostische Keilresektion einschlief3lich Bullaresektion

Thorakale Sympathektomie

Tumorerkrankungen

Benigne und maligne Tumorerkrankungen und
Metastasen an Trachea, Lunge, Pleura,
Thoraxwand, Diaphragma und Mediastinum

Paraneoplastische Syndrome

Grundlagen der Strahlentherapie

Portanlage

Mediastinoskopie einschliellich videoassistierter
mediastinoskopischer Lymphadenektomie (VAMLA)

Komplette ipsilaterale thorakale Lymphknoten-Dissektion

Keilresektion

Segmentektomie

Lobektomie einschliel3lich Pneumonektomie

Thorakoskopische Pleurodese

Erste Assistenz bei erweiterten Resektionen, z. B.
Manschettenresektion, Resektion am Tracheobronchialbaum, am
Gefalisystem, Operation mit intraperikardialer Resektion

Perikard-/Zwerchfellresektion und Ersatz
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Facharzt/Facharztin fir Thoraxchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz

Kenntnisse

Handlungskompetenz
Erfahrungen und Fertigkeiten

Resektion mediastinaler Tumore einschliel3lich angrenzender
Organe

Brustwandresektion und Rekonstruktion

Strahlenschutz

Grundlagen der Strahlenbiologie und
Strahlenphysik bei der Anwendung ionisierender
Strahlen am Menschen

Grundlagen des Strahlenschutzes beim Patienten
und Personal einschlie3lich der
Personaliberwachung und des baulichen und
apparativen Strahlenschutzes

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

Gebiet Chirurgie

Facharzt/Facharztin fur Viszeralchirurgie

(Viszeralchirurg/Viszeralchirurgin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Chirurgie umfasst die Vorbeugung, Erkennung, konservative und operative
Behandlung, Nachsorge und Rehabilitation von chirurgischen Erkrankungen, Verletzungen
und Verletzungsfolgen sowie angeborenen und erworbenen Formveranderungen und
Fehlbildungen der GefélRe, der inneren Organe einschlie3lich des Herzens, der Stitz- und
Bewegungsorgane sowie der Wiederherstellungs- und Transplantationschirurgie.

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

e missen 48 Monate in Viszeralchirurgie abgeleistet werden
missen 6 Monate in der Notfallaufnahme abgeleistet werden
miissen 6 Monate in der Intensivmedizin abgeleistet werden

- koénnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten
erfolgen

Weiterbildungsinhalte der Facharzt-Kompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Berlicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Gemeinsame Inhalte der Facharzt-Weiterbildungen im Gebiet Chirurgie

Ubergreifende Inhalte im Gebiet Chirurgie

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und
Richtlinien

Chirurgische Techniken und Instrumentengebrauch, insbesondere
Inzision, Praparation, Retraktion, Naht- und Knotentechniken
einschlielich Laseranwendung unter Berucksichtigung der
verschiedenen Gewebestrukturen

Chirurgische perioperative Behandlung einschlief3lich
Vorbereitung, Lagerungstechniken, Nachsorge und
Komplikationsmanagement sowie Indikationsstellung zu
weiterfihrenden Mal3nahmen

Techniken der temporéaren Ruhigstellung und
Fixationsverbande

Prophylaxe, Diagnostik und Therapie von Thrombosen

Wundheilung und Narbenbildung

Wundmanagement und stadiengerechte Wundtherapie sowie
Verbandslehre einschlie3lich verschiedener Wundauflagen,
Unterdruck- und Kompressionstherapie

Defektdeckung bei akuten und chronischen Wunden

Grundlagen der medikamentsen Tumortherapie

Basisbehandlung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

Scoresysteme und Risikoeinschatzung

Lokalanasthesie und Schmerztherapie

Lokal- und Regionalanasthesien

Abklarung peri- und postoperativer Schmerzzustande

Diagnostik und Therapie nach dokumentierten
Schmerztherapieplénen

Behandlung von Patienten mit komplexen Schmerzzustéanden
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Facharzt/Facharztin fir Viszeralchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Injektionen und Punktionen

Notfall- und Intensivmedizin

Erkennung und Behandlung akuter Notfélle einschlie3lich
lebensrettender MalRnahmen

Kardiopulmonale Reanimation

Pathophysiologie von schweren Verletzungen, des
Polytraumas und deren Folgen

Indikationsstellung zur Notfall-Laparotomie und Thorakotomie

Uberwachung, Monitoring, Dokumentation und Betreuung von
intensivmedizinischen Patienten

Differenzierte Beatmungstechniken

Atemunterstiitzende MafRnahmen bei intubierten und nicht-
intubierten Patienten

Beatmungsentwdhnung bei langzeitbeatmeten
Patienten

Mitbehandlung bei septischen Krankheitsbildern

Pharmakologie der Herz-Kreislauf-Unterstiitzung

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

Zentralvendse Zugange

Arterielle Kanilierung und Punktionen

Thoraxdrainage

Legen eines transurethralen und/oder suprapubischen Katheters

Spezifische Inhalte der Facharzt-Weiterbildung Viszeralchirurgie

Ubergreifende Inhalte der Facharzt-Weiterbildung Viszeralchirurgie

Berufsgenossenschaftliche Heilverfahren
einschlieBlich Durchgangsarztverfahren

Grundlagen der Verwendung alloplastischer
Materialien

Viszeralchirurgische Notféalle

Traumamanagement von Schwer- und
Mehrfachverletzten, auch mit einem Injury Severity
Score (ISS) von mindestens 16 Punkten

Notfalleingriffe im Bauchraum, z. B. bei lleus, Blutung, Peritonitis,
Milzruptur, Hohlorganperforationen einschlielich abdomineller
Vakuumtherapie (VAC)

Diagnostische Verfahren

Sonographische Untersuchungen des Abdomens und des
Retroperitoneums

Sonographische Untersuchungen der Urogenitalorgane

Duplexsonographie der abdominiellen und retroperitonealen
GefalRe sowie des Mediastinum

Notfallsonographien (eFAST)

Richtungsweisende Sonographien der Halsregion

Endosonographie des Rektums

Osophagogastroduodenoskopie

Koloskopie

Rektosigmoidoskopie

Proktoskopie
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Facharzt/Facharztin fir Viszeralchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Indikation, Durchfiihrung und Befunderstellung der intraoperativen
radiologischen Befundkontrolle

Indikationsstellung und Befundinterpretation weiterer bildgebender
Verfahren

Weichteilverletzungen, Wunden und Verbrennungen

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

Pravention, Diagnostik und Therapie des zentralen und
peripheren Kompartmentsyndroms

Diagnostik und Therapie unkomplizierter Weichteilverletzungen

Diagnostik von komplexen Weichteilverletzungen sowie Wunden,
die eine plastische Deckung erfordern und Wunden, die mit einer
Knochenverletzung einhergehen

Diagnostik und Therapie von thermischen und chemischen
Wunden aufRerhalb von Gesicht, Hand, Fuld oder Genitalbereich

Resektion gutartiger oberflachlicher und peripherer
Weichteiltumore

Inzision und Exzision von Hautabszessen

Verletzungen, Erkrankungen und Funktionsstérungen der viszeralen Organe und GeféalRe

Implantation und Explantation von intravendsen Portkathetern

Operative Versorgung von Perianalabszessen

Exzision von Perianalvenenthrombosen

Hamorrhoidenoperation einschlie3lich Therapie einer Fissur

Analfistel

Lymphknotenbiopsie bzw. -dissektion

Operative Therapie von Hernien, auch minimal invasiv, davon

- Leistenhernie

- Bauchwandhernie

- Narbenhernie

Gefalfreilegung, Embolektomie und
Thrombektomie

Varizenoperation

Leber-Probeexzision

Laparotomien und deren Verschluss

Laparoskopien

Resektionen, Ubernahungen, Exstirpationen, konventionelle,
endoskopische und interventionelle Techniken, auch minimal
invasiv, insbesondere

- Appendektomie

- Cholecystektomie

- Explorative Laparotomie und/oder Laparoskopie

- Magenibernahung

- Endoskopische und offene perkutane endoskopische
Gastrostomie-Anlagen (PEG)

- Diinndarmresektion

- Stomaanlage und Stomariickverlagerung

- Eingriffe am Kolon

- Fundoplicatio einschlieRlich minimal invasiver Verfahren

- Splenektomie
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Facharzt/Facharztin fir Viszeralchirurgie

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

- Magenteilresektion

- Leberwedgeresektion

- Enddarmoperation

- komplexe Adhasiolyse

Erste Assistenz bei Eingriffen hdherer Schwierigkeitsgrade, z. B.
Pankreasresektion, Gastrektomie, Rektumresektion

Grundlagen der operativen Technik von Eingriffen
hdherer Schwierigkeitsgrade, z. B: hepatobilidre
Eingriffe, Operationen bei chronisch-entziindlichen
Darmerkrankungen (CED), Roux-Y-Gastric
Bypass, Adrenalektomie, Multiviszeralresektion

Transplantationschirurgie

Verletzungen, Erkrankungen und Funktionsstérungen des Kopf- und Halsbereichs

Indikationsstellung zur operativen Therapie und Nachbehandlung
von Parathyreoidektomien

Zervikale Eingriffe, z. B. Tracheotomie, Lymphknoten-
Probexcision

Thyreoidektomie und Neck-Dissektion bei
malignen Erkrankungen

Eingriffe an der Schilddriise, davon

- Schilddriisenresektion

Strahlenschutz

Grundlagen der Strahlenbiologie und
Strahlenphysik bei der Anwendung ionisierender
Strahlen am Menschen

Grundlagen des Strahlenschutzes beim Patienten
und Personal einschlief3lich der
Personaliberwachung und des baulichen und
apparativen Strahlenschutzes

Voraussetzungen zur Erlangung der erforderlichen Fachkunden
im gesetzlich geregelten Strahlenschutz
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Facharzt/Facharztin fur Frauenheilkunde und Geburtshilfe

Gebiet Frauenheilkunde und Geburtshilfe

Facharzt/Facharztin fur Frauenheilkunde und Geburtshilfe

(Frauenarzt/Frauenéarztin)

Gebietsdefinition Das Gebiet Frauenheilkunde und Geburtshilfe umfasst die Erkennung, Vorbeugung,
konservative und operative Behandlung sowie Nachsorge von geschlechtsspezifischen
Gesundheitsstérungen der Frau einschlief3lich plastisch-rekonstruktiver Eingriffe, der
gynékologischen Onkologie, Endokrinologie, Fortpflanzungsmedizin, Urogynékologie, der
Betreuung und Uberwachung normaler und gestérter Schwangerschaften, Geburten und
Wochenbettverlaufe sowie der Pré- und Perinatalmedizin.

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

- kénnen zum Kompetenzerwerb bis zu 12 Monate Weiterbildung in anderen Gebieten
erfolgen

80 Stunden Kurs-Weiterbildung in Psychosomatischer Grundversorgung

Weiterbildungsinhalte der Facharzt-Kompetenz

Kognitive und Methodenkompetenz Handlungskompetenz

Kenntnisse Erfahrungen und Fertigkeiten

Allgemeine Inhalte der Weiterbildung fiir Abschnitt B unter Berlicksichtigung gebietsspezifischer Auspragung

Spezifische Inhalte der Facharzt-Weiterbildung Frauenheilkunde und Geburtshilfe

Ubergreifende Inhalte der Facharzt-Weiterbildung Frauenheilkunde und Geburtshilfe

Wesentliche Gesetze, Verordnungen und
Richtlinien

Wundheilung und Narbenbildung

Prophylaxe, Diagnostik und Therapie von Thrombosen

Perioperative Behandlung einschlie3lich Vorbereitung,
Nachsorge, Komplikationsmanagement und Behandlung von
Infektionen sowie Indikationsstellung zu weiterfiihrenden
Maflinahmen

Wundmanagement und stadiengerechte Wundtherapie sowie
Verbandslehre einschlie3lich verschiedener Wundauflagen,
Unterdruck- und Kompressionstherapie

Chirurgische Techniken und Instrumentengebrauch, insbesondere
Inzision, Praparation, Retraktion, Naht- und Knotentechniken
einschlieBlich Laseranwendung unter Ber