Tatigkeitsbericht 2022

Landesarztekammer Baden-Wirttemberg A =
Korperschaft des offentlichen Rechts !









Inhalt

Einleitung

Vorwort von Kammerprasident Dr. WOITgang MIIIEE ............oov oo 8

Kopfe der Arztlichen Selbstverwaltung

WOTSEANU ... bbb b8 E b bbb £ bt E £ heh b E £ EeE e h bR e bt Eeh bbbt 12
VErtrELEIVEISAMIMUIUNG ... ettt et et e st et e s beebe e s b et e s beess e st e beese e st e steebaesseeesteeteeneestenre s 14
Vorstande der BeZirKSArZEEKAMMEIN ... ...cviiiiieeie ettt e et e be e et e stestaesaeeesresteeneestenres 20
Vertreterversammlungen der BezirkSArzteKamIMEerN ...........oiiiiiiiiie e 24
ATZEESCRIATTEN ...t bbb bRt E R Rttt bt n e 28
e U Sod L= G AN A (=] e o SR 31
Schlaglichter

Corona-Kampf: Die Landesarztekammer im Pandemiejanr 2022............cccoooviiiiiiiiiiiiecesee e 34
Vielseitiges offentliches Engagement: In die Gesellschaft hineinwirken ... 36
Unterstutzung fur die Ukraine: unblrokratisch und KONKIEt ... 38
Engagement in der Klimakrise auch 2022 SEhr INtENSIV......veiviiiiiiiiieii i 40
ZusatzweiterDildung HOMOOPALNIE ...........oiiiiiiiie bbbttt 42
Neuer digitaler AUFtritt der ArZEEKAMMET...........coviueiiieiieeieesee et 43
Wichtige Meilensteine in puncto DigitaliSIerung gESEIZE ........cvcviiiiiiiiic e 45
Arztekammerwahl professionell und mit groBem Elan begleitet .............ocivrierriiviiireiiieieieeeee s 46
EntschlieBungen der VertreterversammIUNG ...........ccooviviiiiiiii e 48
Grippeschutzimpfungen in APOTREKEN .....ciuiiiiiiiiii i bbb bbb nrae e 52
Suchtsymposium beschéftigte sich mit Wegen in die ADhENGIGKEIT ..o 52
Arztekongress und Fachmesse MEDIZIN ...........cccooceiiuiiiieueiceesieeeiesesse st ssae s sssss s s s s sssssesssesensssassnanns 53
MediziniSChe FAChANGESTEIITE .........c.oiiiee bbbttt 54
75 Jahre Bezirkséarztekammer NOrdwUrttEMDEIT ......ccvoiviiice e 55
Organspende starken und in den FOKUS DIINGEN ......c.oiiiiic ittt sre s 56
FACIKUNTEN .. ...t b bR bbbt h bbbt b bt b et e sttt b e n e 57
ArZtHChe WEITEIDIIAUNG ...ttt ettt ettt esns ettt s s sttt es s sttt nns et 57
FaCNSPIACRENPIUTUNG ......cviiiite bbbt b bbbt b bbbt n e 61
F At o]0 T=l =TT (1] (o [V OO 62
Arztestatistik

F N A LAt IO Lo 1A 4 TSSOSO 64
MILGHEARTEMTWICKIUNG ...ttt b et b bt b et b nn e 65
B I L0 | T 5] £ o [T OSSR 66
Internationale Arztinnen UNA ATZEC .......ccveiieeiie et e et e e st e e s e e e ssaeessteeateeassaeesseeesseeessaeesnaneanseeaseeans 67
W {110 L= o 1 1] o U OO 68

4 Landeséarztekammer Baden-Wirttemberg



Gremien

Organe der arztlichen SeIDSIVEIWAITUNG ........coviiiie ettt e e re e e srenre s 70
Gremien der LandeSArZteKaMIMIET ..........uviiiiiiie it ce et e st e e st e e s st e e e s e e e e abb e e e e sabe e e e saaeeesnnbraeennaraees 71
Gremien der BezZirkSArZteKAMIMEIN ..........ciiuiiiiie ittt e et e e st e e st eeasba e s baeeabseesneeesseeeanes 84

Besondere Einrichtungen

BeZITKSDEIUTSGEIICNTE ...ttt bbb bbbt bt et nbe b 98
LandeshErUfSGRIICIE FUF ATZIE ..........cucveieeeeeeceeee ettt ettt ettt esn ettt ettt en et eensaes 99
Konferenz der RECHTSDEIATET. ..o 99
0 01008000V TTS] 1o o PP 100
Lo LD 1§14 0] 00V s 13 o) o PSPPSR 101
LebendSPeNTEKOMIMISSIONEN ..ottt bbb bbbt bbbttt bttt 102
Kommission fr Fragen der assistierten REProdUKLION ...........coveiiiiii i 103
Arztliche Stelle BaOen-WIUMEMDEIT ...........cveverieieeceeieieeeecee et essee et es ettt s sttt s s st sens e st sesenseseeesesenseeeeas 103
KIMASCRUTZDBAUTIIAGLE ...ttt b 104
Gemeinsamer Beirat von Landesédrztekammer und Landespsychotherapeutenkammer ............c.cocceeoeiieiiciinnnens 105
Gutachterkommissionen fiir Fragen drztlicher Haftpflicht ..o 105
Gemeinsame Gutachterstelle fiir Fragen der Gebiihrenordnung fliir ArZte..........cccovvveviererieesiesieeieesseeneens 106
VB SPIUCNSAUSSCIUSS ...ttt ettt ettt et ettt e s e e et eebe e st et e ebeese e st e bessaessesbeabeeseesnesbeereeneesreare s 107
Gutachterstelle fiir die freiwillige Kastration und andere Behandlungsmethoden ............cccooviiiiiniiiiiicicnnnn, 109
MENSCRENTECHESDBAUTITAGLET ... .c.iiviite ettt st e ettt e s aa e s e besbeesae st e sbeeraenbesreareas 110
Beauftragte flr berufspolitische NaChWUCNSArDEIT...........ccviiiiiiiic e 111

Fachabteilungen der Landesarztekammer

ATZHICNE PrESSESIEIIE .....oviveeeeee ettt e ettt ee ettt et ettt en s e ettt s s ee ettt s e e et et s s sneeeas 114
Gemeinsame InformationStECRNIK .........c..ciiiiiiiiii e e e e e e nrae e 115
BHEAITN ... et 117
Fortbildung und QUAITTAISSICREIUNG........couiiiieiiiiite bbbt 119

Arztekammer im Dialog

Gremien auf Landes- Und BUNAESEDENE ........ooeuvveiiiiiii ittt e e e et s e e e e s e et e e e s e e e s e e e erabb s eeeas 122
Kontakte
Landesarztekammer und BezZirKSArZtEKAMIMEIN . ....cciiuiie ettt e s ae e e s sb e e e s sab e e e s sbbe e s s sbba e e seares 128

Tatigkeitsbericht 2022 5



In dieser Publikation werden fiir die Bezeichnungen der
einzelnen Gruppen nicht durchgehend beide Formen — ménnlich
und weiblich — verwendet. Sdmtliche Personenbezeichnungen
gelten im Sinne der Gleichbehandlung fiir alle Geschlechter.
Die verkiirzte Sprachform hat nur redaktionelle Griinde und
beinhaltet keine Wertung.
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Einleitung

Sehr geehrte Damen und Herren,
liebe Kolleginnen und Kollegen,

die 17. Wahlperiode unserer &rztlichen Selbstverwal-
tung geht zu Ende. Bei der Kammerwahl im November
2022 stellten die Arztinnen und Arzte im Siidwesten
mit ihrer Stimmabgabe die Weichen fr die personel-
le Zukunft ihrer Standesvertretung. Im Februar 2023
kamen zundchst die neu gewahlten Delegierten fir

die konstituierenden Vertreterversammlungen der vier
Bezirksédrztekammern zusammen. Danach folgt Anfang
Mérz 2023 die konstituierende Vertreterversammlung
der Landesérztekammer.

Vier auBergewohnlich herausfordernde, teils dramati-
sche, aufregende, aber auch spannende und lehrreiche
Jahre liegen hinter uns. An Krisen, Wendepunkten und
sich zuspitzenden Entwicklungen hat es nicht gefehlt.
Corona, Klimawandel und der Ukraine-Krieg, dazu
Verénderungen innerhalb der arztlichen Welt wie die
Reform der Weiterbildung, die fortschreitende Digitali-
sierung und mehr.

Im Friithjahr 2020 traf die Corona-Pandemie die Men-
schen auf der ganzen Welt, sorgte fur Lockdowns und
gesellschaftlichen Stillstand — und auf der anderen
Seite fiir Herausforderungen im Gesundheitswesen.
Wir Arztinnen und Arzte waren enorm beansprucht und
gefordert: in der Patientenbehandlung, beim Impfen,

in der Nachsorge, in der gesundheitlichen Aufklérung,
beim Gesundheitsschutz der Bevolkerung und an vielen,
vielen weiteren Stellen. Die Corona-Pandemie riickte
unseren &rztlichen Stand maximal in den Fokus der
Offentlichkeit. Das Interesse an drztlichem Wirken war
so grof} wie lange nicht.

Auf Bundes-, Landes- und Kreisebene war auch die
Arztekammer massiv in die Pandemiebekampfung
eingebunden. Sie koordinierte, vermittelte, aktivierte
arztliches Know-how und organisierte (auch gemeinsam
mit anderen) den Bevdlkerungsschutz. Die Pandemie
gehort noch immer zum Kammeralltag.

Auch der Klimawandel hat uns in den vergangenen
Jahren intensiv beschéaftigt. Langst sind die gesund-
heitlichen Auswirkungen der Klimakrise im arztlichen
Alltag angekommen — beispielsweise, wenn es um die

Behandlung von Patienten geht, die unter den sommerli-
chen Hitzewellen leiden.

Auch unsere aktiven Arztinnen und Arzte in der Vertre-
terversammlung und im Vorstand haben Impulse gesetzt
im Rahmen von Antrégen, Resolutionen und zahlrei-
chen konkreten Entscheidungen. Die Reduktion des
CO,-Abdrucks fiir die Einrichtungen der Arztekammer,
Kompensationen fiir unvermeidbare CO,-Emissionen,
die Benennung von Klimaschutzbeauftragten der Kam-
mer und die kontinuierliche Sensibilisierung der Offent-
lichkeit fir die gesundheitlichen Folgen der Klimakrise
sind nur einige Beispiele. Der vorliegende Tétigkeits-
bericht gibt Einblicke in dieses Themengebiet, das die
Arztekammer auch in Zukunft weiter beschaftigen
wird. Wir gehen bereits jetzt mit gutem Beispiel voran
und werden unseren Teil dazu beitragen, mehr Nach-
haltigkeit in der Arzteschaft und in der Gesellschaft als
Ganzes zu erreichen.

Seit Februar 2022 tobt der Krieg in der Ukraine. Russ-
land machte durch den brutalen Angriff auf sein Nach-
barland die Welt fassungslos. Tod, Leid, Verzweiflung,
Vertreibung — das alles in Europa! Das traurige Thema
,»Ukraine-Krieg* war das ganze Jahr iiber 6ffentlich préa-
sent und forderte schnelles, durchdachtes und entschlos-
senes Handeln. Die vielen aus der Ukraine Gefliichteten
mussen medizinisch versorgt werden. Wir haben als
Arzteschaft mit angepackt: durch Bereitstellen prak-
tischer Informationen fiir Arztinnen und Arzte, durch
Hinweise auf (Uberlebens-) wichtige Hilfsangebote,
durch eigene Veranstaltungen sowie durch weitergehen-
de Unterstiitzungsangebote und viel mehr.

Wir kénnen uns nur begrenzt ein Bild davon machen,
wie verheerend die Lage in der Ukraine tatséchlich war
und ist und mit welch unendlichem Leid die Menschen
dort noch immer konfrontiert sind. Umso mehr sind
Arztinnen und Arzte, die schon berufsbedingt tagtaglich
mit koérperlichem und psychischem Leid zu tun haben,
aufgefordert, sich einzubringen und zu helfen. Der
Ihnen vorliegende Bericht flihrt unsere Unterstiitzung
weiter aus. Neben all dem bleibt uns wie allen anderen
Biirgerinnen und Biirgern nur die Hoffnung, dass dieser
blutige Konflikt so schnell wie moglich gestoppt wird
und dass das sinnlose Morden und Zerstdren endlich
aufhort.
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Die Rahmenbedingungen flr die &arztliche Tétigkeit
wandeln sich. Die fortschreitende Digitalisierung
verdndert die Gesellschaft als Ganzes, aber auch den
Gesundheitssektor und damit unser arztliches Wirken.
Im Frithjahr 2020 haben wir die ausschliefliche drzt-
liche Fernbehandlung auch auBerhalb genehmigter
Pilotprojekte gestattet. Dies hat der Telemedizin im
Behandlungsalltag einen grofRen Schub verliehen. Dar-
tber hinaus haben wir in diesem Jahr die ersten &rztli-
chen Fortbildungen zur Kiinstlichen Intelligenz (KI) im
medizinischen Kontext angeboten und einen Showroom
zum Thema ,,digitale Anwendungen* eingerichtet (siehe
Seite 117).

Mit der neuen Weiterbildungsordnung (WBO) liegt seit
2020 der Fokus jetzt klar auf dem Erwerb und auf dem
Nachweis von Kompetenzen. Aulerdem trégt die neue

WBO dem Trend zur ambulanten Weiterbildung Rech-

nung. Es war auch hier notig und richtig, diesen Schritt
in Richtung Zukunft zu gehen. Es ist eine der Kernauf-
gaben der Kammer, dafir zu sorgen, dass die Fort- und
Weiterbildung ,,up to date* bleibt.

Noch viel mehr wurde in den vergangenen Jahren
erreicht, begleitet und angestofen: Einsatz fiir die
Einhaltung der Menschenrechte, Mitgestalten der
sektorentibergreifenden Reform der Notfallversorgung,
Weiterentwicklung der Medizinischen Fachberufe,
Einsatz fur Patientensicherheit und Qualitétssicherung,
Initiativen zur Stirkung des Offentlichen Gesundheits-
dienstes — die Liste l4sst sich fortsetzen.

Alles in allem bleibt festzuhalten: Die 17. Wahlperi-
ode war eine sehr erfolgreiche fiir uns Arztinnen und
Arzte. Die Kammer wurde und wird an vielen Stellen
gebraucht, nicht nur in der Pandemie. Wir waren stets
da und haben geliefert. Corona, Klimawandel und Krieg
haben gezeigt, dass wir langst nicht alles im Voraus
planen und steuern kénnen. Wie konsequent, umfassend
und kompetent wir handeln, wenn wir mit fordernden
Ereignissen konfrontiert sind, haben wir aber durchaus
in der Hand. Uns allen gemeinsam ist das in den letzten
Jahren gelungen. Nichts Geringeres ist unser Anspruch
auch in Zukunft.
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Einleitung

Nun wiinsche ich Thnen eine anregende Lektiire. Der
Kammer und allen Arztinnen und Arzten wiinsche ich
ein segensreiches Wirken und Erfolg bei der Arbeit fiir
die Menschen in unserem Land, auch in der kommen-
den Wahlperiode.

Herzliche Griif3e
Thr
Dr. Wolfgang Miller

Président der Landesérztekammer Baden-Wirttemberg
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Vorstand

Vorstand der Landesarztekammer: Am 23. Februar 2019 konstituierte sich die Vertreterversammlung der Lan-
desarztekammer Baden-Wirttemberg und wéhlte Président, Vizeprésidentin sowie weitere Vorstandsmitglieder. Die
vier Prasidenten der Bezirksarztekammern Nordwiirttemberg, Nordbaden, Siidbaden und Stdwirttemberg gehéren
als ,,geborene* Mitglieder ebenfalls dem Vorstand an.

Aus der Satzung: Gemil § 8 der Satzung der Landesédrztekammer besteht der Vorstand aus elf Mitgliedern, und
zwar dem Vorsitzenden, dessen Stellvertreter, dem Rechnungsfiihrer, dem Schriftfihrer, den Vorsitzenden der Be-
zirksarztekammern, soweit diese nicht schon die vorgenannten Funktionen wahrnehmen, und den darlber hinaus
erforderlichen weiteren Mitgliedern. Jede Bezirksarztekammer ist im Vorstand durch mindestens zwei Mitglieder
(einschlieBlich des Vorsitzenden) vertreten. Die Vorsitzenden der Bezirksarztekammern werden im Verhinderungsfall
durch ihre Stellvertreter vertreten. Die Sitzungen des Vorstandes sind nicht 6ffentlich.

Der Vorsitzende leitet die Sitzungen der Vertreterversammlung. Er beruft die Sitzungen des Vorstandes ein und leitet
sie. Der Vorsitzende fuhrt die Amtsbezeichnung ,,Prasident”, sein Stellvertreter die Amtsbezeichnung ,,Vizeprési-
dent“. Der Prisident vertritt die Landesirztekammer nach auflen. Im Verhinderungsfall wird der Président durch den
Vizeprésidenten vertreten.

Der Prisident ist fiir die laufenden Geschéfte im Rahmen der Beschliisse des Vorstands verantwortlich. Insbesondere
obliegt ihm die Ausfithrung der Beschliisse der Vertreterversammlung und des Vorstands, die Erledigung derjenigen
Angelegenheiten, die wegen ihrer Dringlichkeit dem Vorstand nicht vorher vorgelegt werden kénnen, sowie die Auf-
sicht iiber die Geschéftsstelle der Landesirztekammer.

Der Schriftfiihrer ist fiir die Niederschriften tber die Sitzungen des Vorstandes und der Vertreterversammlung ver-
antwortlich. Im Verhinderungsfall wird er durch ein vom Vorsitzenden zu bestimmendes Mitglied der Landeséarzte-
kammer vertreten.

Dem Rechnungsfuhrer obliegt die Aufsicht Giber das Kassen- und Rechnungswesen. Die Kassen- und Buchfiihrung
ist nach Ablauf des Rechnungsjahres vom Haushaltsausschuss unter Zuziehung eines Wirtschaftspriifers oder verei-
digten Buchpriifers zu priifen. Jeder Beitragspflichtige hat die Moglichkeit, in der Geschéftsstelle der Landesérzte-
kammer wihrend eines Zeitraums von zwei Wochen in das Hauptbuch Einsicht zu nehmen.

e N

. /
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Dr. Wolfgang Miller

Prasident

\orsitz: Ausschuss Berufsordnung,
Arbeitskreis Ethik und Geschichte der Medizin

Dr. Norbert Fischer
Rechnungsfihrer
Klimaschutzbeauftragter

Dr. Klaus Baier

Président der Bezirksarztekammer Nordwirttemberg
\Vorsitz: Ausschiisse Fortbildung, Arztliche Weiterbildung,
Medizinische Fachberufe, Berufshildungsausschuss

Dr. Paula Hezler-Rusch

Préasidentin der Bezirksarztekammer Siidbaden
Vorsitz: Ausschiisse Suchtmedizin und
Seelische Gesundheit

Dr. Biarbel Grashoff
Beisitzerin

Dr. Doris Reinhardt
Beisitzerin

Tatigkeitsbericht 2022

Vorstand

Agnes Trasselli
Vizeprésidentin

Dr. Robin T. Maitra

Schriftfihrer, Menschenrechtsbeauftragter und
Klimaschutzbeauftragter

\orsitz: Ausschuss Notfallmedizin, Arbeitskreis Um-
gang mit Gewalt

Prof. Dr. Dr. Christof Hofele
Prasident der Bezirksarztekammer Nordbaden

Prof. Dr. Marko Wilke
Président der Bezirksarztekammer Sudwrttemberg
Vorsitz: Ausschuss Krankenhaus

Markus Haist
Beisitzer
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Vertreterversammlung

/ N / '\\ / N / N

\_ 2N 2N NG J

Dr. Kurt Amann Dr. Klaus Baier Prof. Dr. Karl-Ulrich Dr. Werner Baumgartner
Bartz-Schmidt

‘/' '\‘ “/' '\\ ‘/' '\‘ ‘/' '\‘

\_ 2N 2N NG J

Dr. Rainer Linus Beck Dr. Stephan Bilger Katrina Binder Dr. Sophia Blankenhorn

/ N/ N/ N/ \

\_ 2N 2N NG J

Dr. Ulrike Bos Prof. Dr. Claudia Borelli Dr. Susanne Bublitz Dr. Hans-Otto Burger

/ N / '\\ / N / N

\_ RN 2N NG )

Prof. Dr. Nicola Dr. Loretta Campanelli Dr. Jurgen de Laporte Dr. Michael Deeg

Buhlinger-Gopfarth
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Vertreterversammlung

/ N N N S N

L NG NG NG %

Marianne Difflipp-Eppele ~ Dr. Gabriele du Bois Prof. Dr. Annegret Dr. Michael Eckstein
Eckhardt-Henn

e N N N N

L NG NG NG %

Prof. Dr. Wolfgang Eich Dr. Manfred Eissler Dr. Julia Ernemann Dr. Matthias Fabian

/ N N N S N

L NG NG NG %

Prof. Dr. Michael Faist Dr. Norbert Fischer Dr. Johannes Dr. Roland FreRle
Flechtenmacher

Ve N N N ~

o N AN 2N ,/‘

Ulrich Geiger Prof. Dr. Bernd-Dieter Dr. Bérbel Grashoff Markus Haist

Gonska
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Vertreterversammlung

/- N/ N N/ N
\_ 2N D2 2N %
Dr. Rolf Hartmann Dr. Jirgen Herbers Dr. Regina Herzog Dr. Thomas Heyer

/ N/ N/ N/ \
\_ 2N D2 2N %
Dr. Paula Hezler-Rusch Prof. Dr. Dr. Christof Martin Holzapfel Dominik Huster

Hofele
’/' '\\ ‘/' '\‘ ‘/' '\‘ ‘/' '\‘
\ 2N NG RN )
Dr. Walter Imrich Dr. Christoph Janke Sabine Jumpertz Dr. Benjamin Khan
Durani

’/' '\\ ‘/' '\‘ ‘/' '\‘ ‘/' '\‘
o D2 2N 2N /
Dr. Markus Klett Stephanie Knirsch Andreas Knoll Mathias Korner
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Vertreterversammlung

s N/ N/ N/ N

\ D2 2N 2N %

Sophie Krickeberg Dr. Ingolf Lenz Prof. Dr. Wolfgang Prof. Dr. Burkard Lippert
Linhart

‘/' '\‘ ‘/' '\‘ ‘/' '\‘ ’/' '\\

\ NG 2N 2N %

Dr. Thomas Lohmann Dr. Detlef Lorenzen Dr. Robin T. Maitra Dr. Milena Meinhardt

/ N/ N/ N/ N\

\ D2 2N 2N %

Dr. Norbert Metke Dr. Wolfgang Miller Carsten Mohrhardt Dr. Franz Mosthaf

s N/ N/ N/ N

NG NG NG RN %

Dr. Dorothee Miller-Mill -~ Dr. Maike Munz Dr. Janina Naoum Sylvia Ottmuller
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Vertreterversammlung

/ N/ N/ N/ N\

\ 2N NG 2N %

Dr. Christian Pape Priv.-Doz. Dr. Michael Dr. Bernd Prieshof Dr. Doris Reinhardt
Preusch

e N N N N

NG RN RN 2ERNG J

Dr. Frank J. Reuther Dr. Bernd Salzer Prof. Dr. Stephen Dr. Bernhard Schuknecht

Schroder

Ve N N N Y

\_ NG 2N 2 4

Prof. Dr. Thomas Dr. Regine Simon Dr. Norbert Smetak Prof. Dr. Ute

Seufferlein Spiekerkotter

e N N N N

\_ RN 2N RN )

Dr. Rolf-Armin Stiasny Dr. Joachim Suder Priv.-Doz. Dr. Jens Thiel Dr. Peter Tréankle
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Vertreterversammlung

/ N / N ’/’ N / N

\ NG RN VNG J

Agnes Trasselli Dr. Robin Uhlmann Dr. Kristina Unteregger Dr. Bernhard Vanselow

/ N/ N/ N/ N\

NG RN RN 2ERNG J

Dr. Anne Grifin Vitzthum  Dr. Dierk-Christian Vogt Dr. Ulrich Voshaar Dr. Sylvia Wagner

Ve N / N / N / ~

A\ VRN RN D2ERNG %

Katharina Weis Dr. Gisa Wei3gerber Dr. Fabian Maximilian Prof. Dr. Marko Wilke
Weykamp

e N N N N

\ NG 2N D2 )

Dr. Jorg Woll Dr. Ines Zeller Prof. Dr. Herbert Zeuner Dr. Kristina Zimmermann
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Bezirksarztekammern

Vorstand der
Bezirksarztekammer Nordwurttemberg

Vs N

. /

Dr. med. Klaus Baier, Sindelfingen
Prasident

Dr. med. Jirgen de Laporte, Esslingen
Vizeprasident

Daniela-Ursula Ibach, Filderstadt
Rechnungsfihrerin

Dr. med. Matthias Fabian, Stuttgart

Prof. Dr. med. Wolfgang Linhart, Heilbronn
Dr. med. Robin T. Maitra, Hemmingen

Dr. med. Barbara Kraft, Stuttgart

Dr. med. Afsaneh Siebenborn, Heilbronn
Dr. med. Gabriele‘du Bois, Stuttgart

Dr. med. Maike Munz, Esslingen
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\Vorstand der
Bezirksarztekammer Nordbaden

AN

Prof. Dr. med. Dr. med. dent. Christof Hofele, Heidelberg
Prasident

Dr./Univ. Pisa Susanna Colopi Glage, Karlsruhe
Vizeprasidentin

Markus Haist, Pforzheim
Rechnungsfiihrer

Carsten Mohrhardt, Karlsruhe

Martin Holzapfel, Rastatt

Dr. med. Janina Naoum, Heidelberg

Dr. med. Sandra Stengel, Heidelberg

Dr. med. Thomas Lohmann, Calw

Agnes Trasselli, Karlsruhe

Dr. med. Stephanie Gosele, Heidelberg
Christine Stiepak, Rastatt

Prof. Dr. med. Thomas Schaible, Mannheim

Tatigkeitsbericht 2022
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Bezirksarztekammern

\Vorstand der
Bezirksarztekammer Sudbaden

AN

Dr. med. Paula Hezler-Rusch, Konstanz
Prasidentin

Dr. med. Ulrich Voshaar, Offenburg
Vizeprasident

Dr. med. Christine GroRRe-Ruyken, Freiburg
Rechnungsfiuhrerin

Prof. Dr.

Dr.
Dr.
Dr.
Dr.
Dr.
Dr.
Dr.

22

med.
med.
med.
med.
med.
med.
med.

. med. Klaus-Dieter Rickauer, Freiburg
Gisa Weilgerber, Staufen

Martin Ehmer, Freiburg

Nora Bartholoma, Freiburg

Brigitta Rogaczewski, Freiburg

Jorg Woll, Freiburg

Ingolf Lenz, Lérrach

Markus Sandrock, Staufen
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Vorstand der
Bezirksarztekammer Sudwirttemberg

/// V

AN

Prof. Dr. med. Marko Wilke, TUbingen
Prasident

Dr. med. Sophia Blankenhorn, Allmendingen
Vizeprasidentin

Dr.med. Norbert Fischer, UIm
Rechnungsfiihrer

Katrina Binder, Tiubingen

Dr. med. Ullrich Mohr, Bisingen

Dr. med. Frank J. Reuther, UIm
Dr. med. Joachim Suder; Tibingen
Dr. med. Hans-Otto Burger, Vogt
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Bezirksarztekammern

Die Bezirks-Vertreterversammlungen als Kammerorgane mit legislativer Funktion setzen sich zusammen aus den

Vertreterinnen und Vertretern, die von den Mitgliedern der jeweiligen Bezirksarztekammer gewdahlt wurden.

Vertreterversammlung der Bezirksarztekammer Nordwurttemberg

Prof. Dr. med. Mark Dominik Alscher, Stuttgart
Lena Ang‘ani, Stuttgart

Prof. Dr. med. Walter Aulitzky, Stuttgart

Dr. med. Klaus Baier, Sindelfingen

Dr. med. Simon Barschkies, Backnang

Dr. med. Werner Baumgartner, Stuttgart

Dr. med. Gudrun Binz, Sindelfingen

Claudia Boéhler, Ludwigsburg

Dr. med. Karsten Braun, Wertheim

Dr. med. Georg Breuer, Leingarten

Dr. med. Susanne Bublitz, Bretzfeld

Dr. med. Rudolf von Butler, Esslingen am Neckar
Reinhard Deinfelder, Donzdorf

Dr. med. Jurgen de Laporte, Esslingen am Neckar
Dr. med. Thomas Dittus, Heidenheim an der Brenz
Dr. med. Gabriele du Bois, Stuttgart

Thomas Dubowy, Krautheim

Dr. med. Karin Eckert, Geislingen an der Steige
Prof. Dr. med. Annegret Eckhardt-Henn, Stuttgart
Dr. med. Christoph Ehrensperger, Sindelfingen
Prof. Dr. med. Christoph Eingartner, Bad Mergentheim
Dr. med. Martina Fabian, Ostfildern

Dr. med. Matthias Fabian, Ostfildern

Dr. med. Johannes Fechner, Emmendingen

Dr. med. Lutz Feldhahn, Schoénaich

Dr. med. Michael Friederich, Markgréningen

Dr. med. Theresia Ganzenmiiller, Nattheim

Dr. med. Frank Genske, GOppingen

Dr. med. Karsten Gnauert, Aalen

Dr. med. Rainer Graneis, Ostfildern

Rainer Michael Grater, Essingen

Hans-Ulrich Gruber, Untermiinkheim

Dr. med. Peter Gutohrle, Kirchberg an der Jagst
Dr. med. Wilhelm Hahn, Ohringen

Dr. med. Edgar Hartung, Bad Mergentheim

Dr. med. Tobias Heger, Holzgerlingen

Dr. med. Bernd Heim, Remshalden

Dr. med. Jirgen Herbers, Pleidelsheim

Dr. med. Cathérine Hetzer-Baumann, Altenriet
Dr. med. Thomas Heyer, Stuttgart

Dr. med. Martina Hoeft, Stuttgart

Daniela-Ursula Ibach, Filderstadt

Dr. med. Cornelia Ikker-Spiecker, Bondorf

Dr. med. Walter Imrich, Esslingen am Neckar

Dr. med. Christina Jaki, Ostfildern

Thomas Jansen, Stuttgart

Prof. Dr. med. Ulrich Karck, Stuttgart

Dr. med. Thomas Kauth, Ludwigsburg

Dr. med. Thomas Klein, Ostfildern

Dr. med. Markus Klett, Stuttgart

Stephanie Knirsch, Stuttgart

Dr. med. Carsten Kdber, Bad Mergentheim

Dr. med. Elisabeth Koerber-Kréll, Schwabisch Hall
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Dr. med. Korbinian Kérnlein, Esslingen am Neckar
Dr. med. Barbara Kraft, Stuttgart

Dr. med. Burkhard Lembeck, Ostfildern

Cornelia Lieb, Zaberfeld

Prof. Dr. med. Wolfgang Linhart, Lauffen am Neckar
Prof. Dr. med. Burkard Lippert, Heilbronn
Thorsten Lukaschewski, Kirchheim unter Teck

Dr. med. Manuel Magistro, Géppingen

Dr. med. Robin T. Maitra, Hemmingen

Dr. med. Jurgen Mann, Heilbronn

Dr. med. Milena Meinhardt, Stuttgart

Dr. med. Norbert Metke, Stuttgart

Dr. med. Wolfgang Miller, Leinfelden-Echterdingen
Dr. med. Maike Munz, Kirchheim unter Teck

Dr. med. Frido Mitsch, Heilbronn

Dr. med. Andreas Oberle, Stuttgart

Dr. med. Michael Oertel, Stuttgart

Sylvia Ottmuiller, Stuttgart

Prof. Dr. med. Philippe Lucien Pereira, Heilbronn
Prof. Dr. med. Gabriele Popperl, Stuttgart

Dr. med. Ulrich Rapp, Lorch

Dr. med. Ingrid Rothe-Kirchberger, Stuttgart

Dr. med. Margit Runck, Tamm

Dr. med. Alexander Rupp, Stuttgart

Dr. med. Bernd Salzer, Heilbronn

Dr. med. Harro Sauter, Leinfelden-Echterdingen
Dr. med. Christoph Schétz, Markgréningen

Prof. Dr. med. Christian von Schnakenburg, Esslingen
Prof. Dr. med. Stephen Schréder, Géppingen

Dr. med. Bertold Schuler, Schwabisch Gmund

Dr. med. Markus Schuler, Leutenbach

Dr. med. Afsaneh Siebenborn, Heilbronn

Dr. med. Norbert Smetak, Kirchheim unter Teck
Jorg Stahle, Winnenden

Dr. med. Hans Ulrich Stechele, Heilbronn

Dr. med. Arno Steilner, Bietigheim-Bissingen

Dr. med. Rolf-Armin Stiasny, Leinfelden-Echterdingen
Dr. med. Thomas Strahleck, Leinfelden-Echterdingen
Dr. med. Annette Theewen, Sindelfingen

Dr. med. Wolfgang Theurer, Stuttgart

Dr. med. Martin Uellner, Heilbronn

Dr. med. Robin Uhlmann, Stuttgart

Dr. med. Anne Grafin Vitzthum von Eckstadt, Weinstadt
Dr. med. Dierk-Christian Vogt, Schwieberdingen
Dr. med. Christian Wagenfeld, Lauterstein

Dr. med. Christoph Wasser, Ludwigsburg

Dr. med. Annette Weimann, Waiblingen

Dr. med. Bettina Widmaier, Stuttgart

Dr. med. Andrea Wiese, Stuttgart

Dr. med. Markus Wilbs, Stuttgart

Verena Wollmann-Wobhlleben, Stuttgart

Prof. Dr. med. Markus Zahringer, Stuttgart

Dr. med. Matthias Lukas Zuchowski, Stuttgart
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Bezirksarztekammern

Vertreterversammlung der Bezirksarztekammer Nordbaden

drs./NL Albertus Arends, Heidelberg

Dr. med. Peta Becker-von Rose, Heidelberg

Dr. med. Franziska Berger, Karlsruhe

Mathias Berthold, Mannheim

Dr. med. Stephan Bilger, Dossenheim

Dr. med. Jirgen Braun, Mannheim

Benjamin Breckwoldt, Tibingen

Prof. Dr. med. Nicola Buhlinger-Gopfarth, Pforzheim

Prof. Dr. med. Emmanuel K. Chorianopoulos, Baden-Baden

Dr./Univ. Pisa Susanna Colopi Glage, Karlsruhe
Dr. med. Elisabeth Daikeler, Karlsruhe

Prof. Dr. med. Dr. rer. nat. Jirgen Debus, Heidelberg
Marianne Difflipp-Eppele, Karlsruhe

Dr. med. univ. Hans-Joachim Eberhard, Pforzheim
Dr. med. Michael Eckstein, Reilingen

Dr. med. Michael Emmerich, Karlsruhe

Dr. med. Peter Engeser, Pforzheim

Dr. med. Thomas Enz, Nagold

Dr. med. Folkert Fehr, Sinsheim

Dr. med. Johannes Flechtenmacher, Karlsruhe
Dr. med. Friederike Freiburg, Mannheim

Sara Friauf, Heidelberg

Stefan Fuchs, Karlsruhe

Thomas Funk, Walldorf

Dr. med. Peter Gasteiger, Schwetzingen

Britta Gehrlein, Karlsruhe

Dr. med. Nicole Geiger, llvesheim

Dr. med. Pia Girbig, Mannheim

Dr. med. Stephanie Gosele, Heidelberg

Dr. med. Niels Gram, Mannheim

Dr. med. Bernhard Greiner, Heidelberg

Dr. med. Tilmann Gruhlke, Heidelberg

Dr. med. Matthias Haag, Hambricken

Markus Haist, Pforzheim

Dr. med. Thomas Heger, Karlsruhe

Dr. med. Birgit Herminghaus, Karlsruhe

Prof. Dr. med. Dr. med. dent. Christof Hofele, Heidelberg
Martin Holzapfel, Rastatt

Prof. Dr. med. Dirk Jager, Mainz-Kostheim

Dr. med. Andrea Janke, Mannheim

Dr. med. Christoph Janke, Mannheim

Dr. med. Kathrin Kadura, lllingen

Dr. med. Christopherus Kaltenmaier, Aglasterhausen
Prof. Dr. med. Hugo Katus, Heidelberg

Dr. med. Benjamin Khan Durani, Heidelberg

Dr. med. Iris Knapp, Niefern-Oschelbronn

Dr. med. Stefan Knoll, Keltern

Karl Kollhofer, Calw

Mathias Korner, Karlsruhe

Alexander Kraft, Rastatt
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Sophie Krickeberg, Mannheim

Dr. med. Barbara Kuner, Freudenstadt

Dr. med. Thomas Lohmann, Iffezheim

Dr. med. Detlef Lorenzen, Heidelberg

Dr. med. Frederik Lérsch, Mannheim

Prof. Dr. med. Eike Martin, Heidelberg

Prof. Dr. med. Henrik Michaely, Karlsruhe
Carsten Mohrhardt, Stutensee

Dr. med. Franz Mosthaf, Karlsruhe

Dr. med. Dorothee Muller-Mdll, Freudenstadt
Dr. med. Janina Naoum, Sandhausen
Christoph NieRner, Karlsruhe

Prof. Dr. med. Martin Oberhoff, Tiibingen

Dr. med. Falko Panzer, Mannheim

Prof. Dr. med. Frank Peters-Klimm, Kuppenheim
Dr. med. Mara Pohlmeier, Karlsruhe
Priv.-Doz. Dr. med. Michael Preusch, Heidelberg
Dr. med. Matthias Redecker, Bruchsal

Dr. med. Frank Rommel, Schwetzingen

Prof. Dr. med. Thomas Schaible, Schriesheim
Priv.-Doz. Dr. med. Anja Schaible, M. Sc., Heidelberg
Dr. med. Andreas Scheffzek, Heidelberg
Matthias Schellmann, Heidelberg

Dr. med. Friedrich-Karl Schmidt, Weinheim
Dr. med. Annette Schneider, Baden-Baden
Dr. med. Thilo Schneider, Karlsruhe

Dr. med. Rainer Schochlin, Mosbach

Dr. med. Axel Schéttler, Weingarten

Dr. med. Bernhard Schuknecht, Heidelberg
Dr. med. Reto Schwenke, Walzbachtal

Dr. med. Simon Schwill, Mannheim

Priv.-Doz. Dr. med. Erhard Siegel, Heidelberg
Dr. med. Sandra Stengel, Karlsruhe

Christine Stiepak, Rastatt

Dr. med. Christian Stock, Karlsruhe

Carolyn Strass, Karlsbad

Prof. Dr. med. Monika Tigges, Karlsruhe

Prof. Dr. med. Marc Sitterlin, Mannheim

Dr. med. Anne Thomann, Mannheim

Agnes Trasselli, Karlsruhe

Dr. med. Christoph Vierneisel, Karlsruhe

Dr. med. Christiane von Holst, Heidelberg

Dr. med. Winfried von Loga, Baden-Baden
Dr. med. Bernhard Vanselow, Ettlingen

Dr. med. Luisa Sophie Weil, Mannheim

Dr. med. Ulrich Werland, Mannheim

Dr. med. Fabian Maximilian Weykamp, Heidelberg
Prof. Dr. med. Herbert Zeuner, St. Peter
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Bezirksarztekammern

Vertreterversammlung der Bezirksarztekammer Stidbaden

Prof. Dr. med. Hansjlirgen Agostini, Freiburg
Dr. med. Kurt Amann, Radolfzell

Dr. med. Nora Bartholoma, Freiburg
Wolf-Dieter Baum-Klatte, Miinstertal

Dr. med. Rainer Linus Beck, Freiburg

Dr. med. Manfred Benzing, Villingen-Schwenningen
Dr. med. Ulrich Beschorner, Bad Krozingen
Dr. med. Cornelia Boemke, Wurmlingen

Dr. med. Barbara Bohl, Grafenhausen

Dr. med. Ulrike Bds, Staufen

Dr. med. Karlheinz Birgelin, Bad Krozingen
Dr. med. Jens Uwe Clausing, Singen
Markus Common, Hifingen

Dr. med. Cornel Certain, Konstanz

Dr. med. Michael Deeg, Freiburg

Dr. med. Berthold Dietsche, Freiburg

Dr. med. Martin Ehmer, Freiburg

Dr. med. Michael Ehret, Villingen-Schwenningen
Dr. med. Thomas-Helmut Eisele, Waldkirch
Prof. Dr. med. Michael Faist, Oberkirch

PD Dr. med. Juliane Farthmann, Freiburg
Dr. med. Roland Fehr, Villingen-Schwenningen
Dr. med. Andrea Fraulin, Bad Krozingen

Dr. med. Roland FreRle, Freiburg

Dr. med. Judith Friedel, Tuttlingen

Dr. med. Ludwig Fritze, Rheinfelden

Ulrich Geiger, Offenburg

Dr. med. Joachim Go6tz, Ettenheim

Dr. med. Heike Granzow, Konstanz

Dr. med. Reinhard Groh, Offenburg

Dr. med. Christine GroRRe-Ruyken, Freiburg
Dr. med. Gabriele Haibt-Llttke, Stockach
Alexander Heisler, Teningen

Dr. med. Teresa Henle, Emmendingen

PD Dr. med. Matthias Henschen, Villingen-Schwenningen
Dr. med. Regina Herzog, Freiburg

Dr. med. Paula Hezler-Rusch, Konstanz
Birgit Imdahl, Rottweil

Sabine Jumpertz, Tuttlingen

Birgit Kloos, Singen

Dr. med. Dirk Kélblin, Teningen

Dr. med. Ulrich Koppermann, Freiburg
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Dr. med. Bodo Kretschmann, Millheim

Dr. med. Jan Kiihle, Freiburg

Dr. med. Ingolf Lenz, Lérrach

Dr. med. Judith Maier Burgoa, Villingen-Schwenningen
Dr. med. Michael Maraun, Schopfheim

Dr. med. Sona Mohadjer, Reute

Dr. med. Kerstin Moll, Konstanz

Prof. Dr. med. Wolf-Bernhard Offensperger, Offenburg
Dr. med. Sabine Rehberg, Lahr

Dr. med. Tobias Reiber, Freiburg

Dr. med. Doris Reinhardt, Friesenheim

Dr. med. Christoph Reuss, Freiburg

Dr. med. Brigitta Rogaczewski, Freiburg

Dr. med. Johannes Réhrenbach, Tuttlingen
Prof. Dr. med. Klaus-Dieter Riickauer, Freiburg
Dr. med. Markus Sandrock, Staufen

Dr. med. Ulrich Saueressig, Emmendingen

Dr. med. Bernhard Schénemann, Rottweil

Dr. med. Christoph von Ascheraden, St. Blasien
Dr. med. Carmen Seifried, Achern

Dr. med. Regine Simon, Freiburg

Dr. med. Claudius Stahl, Freiburg

Andreas Stark, Singen

Dr. med. Thomas Sterzing, Rottweil

Dr. med. Rebecca Storz, Offenburg

Dr. med. Bernhard Strittmatter, Freiburg

PD Dr. med. Jens Thiel, Freiburg

Dr. med. Karin Todoroff, Bad Dirrheim

Dr. med. Peter Trankle, Freiburg

Dr. med. Kristina Unteregger, Offenburg

Prof. Dr. med. Stefan Utzolino, Freiburg
Christina Vogt-Frank, Binzen

Dr. med. Ulrich Voshaar, Offenburg

Prof. Dr. med. Eike Walter, Villingen-Schwenningen
Dr. med. Gisa Weiligerber, Staufen

Dr. med. Sarah Wendel, Freiburg

Dr. med. Verena Wild-Barth, Freiburg

Dr. med. Jérg Woll, Freiburg

Dr. med. Ines Zeller, Waldshut-Tiengen

Vertreterin der Universitat Freiburg:
Prof. Dr. med. Ute Spiekerkétter

Landesarztekammer Baden-Wirttemberg
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Vertreterversammlung der Bezirksarztekammer Stdwdtrttemberg

Dr. med. Franz Ailinger, Lichtenstein
Priv.-Doz. Dr. med. Bastian Amend, Tibingen
Dr. med. Michael Armann, Tubingen

Dr. med. Edo Awani, Ravensburg

Dr. med. Michael Barczok, Ulm

Prof. Dr. med. Karl-Ulrich Bartz-Schmidt, Tibingen
Dr. med. Michael Baumhardt, Ulm

Dr. med. Thanh Mai Anne Baumhardt, Ulm
Dr. med. Peter Baur, Albstadt

Dr. med. Peter Benk, Ravensburg

Katrina Binder, Tubingen

Dr. med. Sophia Blankenhorn, Allmendingen
Prof. Dr. med. Claudia Borelli, Tlibingen
Petra Braun, Wangen

Dr. med. Frank-Dieter Braun, Biberach

Dr. med. Hans-Otto Biirger, Vogt

Dr. med. Loretta Campanelli, Ulm

Dr. med. Volker Dodillet, Reutlingen

Dr. med. Birgit Eissler, Reutlingen

Dr. med. Dipl.-Physiker Manfred Eissler, Reutlingen
Dr. med. Norbert Fischer, UIm

Prof. Dr. med. Wolfgang Freund, Biberach
Dr. med. Giinther Fuhrer, Reutlingen

Dr. med. Gernot Gaier, Reutlingen

Dr. med. Barbel Grashoff, Ulm

Dr. med. Julia Grauer, Bad Urach

Dr. med. Michael Haen, Tubingen

Dr. med. Winfried Haerer, UIm

Dr. med. Andreas Harth, Ulm

Dr. med. Rolf Hartmann, Ulm

Bettina Henning, Ravensburg

Dr. med. Antje Herold, Ulm

Bernd Hofmann, Ravensburg

Dr. med. Jutta Hokenmaier, Sigmaringen
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Priv.-Doz. Dr. med. Ursula Holzer, TUbingen
Dr. med. Judith Vanessa Junginger, Tubingen
Andreas Kndll, Minsingen

Dr. med. Bernd Kutter, Ulm

Dr. med. Peter Lessing, Ravensburg

Dr. med. Christopher Maier, Hochdorf

Dr. med. Ullrich Mohr, Bisingen

Dr. med. Axel Millhofer, Biberach

Dr. med. Thomas Notheisen, Tlbingen
Dr. med. Christian Pape, Tlbingen
Herwig Polzer, Friedrichshafen

Dr. med. Tobias Preisshofen, Ravensburg
Dr. med. Bernd Prieshof, Ravensburg

Dr. med. Anton Radlmayr, Ulm

Dr. med. Frank J. Reuther, Ulm

Dr. med. Stefan Schafer, Ravensburg

Dr. med. Markus Schreiber, UIm

Albrecht Schwammle, Ehingen

Prof. Dr. med. Thomas Seufferlein, Ulm
Andreas Simon, Ostrach

Dr. med. Dorothee Speit, Uim

Dr. med. Christoph Stern, Tibingen

Dr. med. Kristina Stiefel, Biberach

Dr. med. Joachim Suder, Tibingen

Dr. med. Axel Versen, Friedrichshafen

Dr. med. Hans-Walter Vollert, Friedrichshafen
Dr. med. Sylvia Wagner, Blaustein

Dr. med. Gabriele Wallwiener, Rottenburg
Dr. med. Hermann Warnecke, Tlbingen
Katharina Weis, UIm

Dr. med. Glinther Welte, Friedrichshafen
Dr. med. Friedrich Wenk, Tibingen

Prof. Dr. med. Marko Wilke, Tibingen
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Arzteschaften

Die Vertretung der Arzteschaft

auf Kreisebene obliegt

den Arzteschaften, Kreisarzteschaften und

Arztlichen Kreisvereinen. Aufgelistet sind die jeweiligen Vorsitzenden, die bei ihrer Arbeit vor Ort durch weitere

Vorstandskolleginnen und -kollegen unterstlitzt werden.

Dr. Sebastian Hock
Aalen

Dr. Sophia Blankenhorn
Alb-Donau

Dr. Jochen Selbach

Bad Mergentheim Biberach (interim)

Dr. Hans-Joachim Rihle Dr. Bernd Gugel

Bdblingen Breisgau-Hochschwarz-
wald
N
Dr. Norbert Dr. Marc Meinikheim
Schmid-Keiner Esslingen
Emmendingen
28

Dr. Sophia Blankenhorn

Dr. Patrick Fischer
Baden-Baden

Dr. Jens Steinat
Backnang

Dr. Germar Biingener
Bodensee

Dr. Norbert Fischer
Biberach (interim)

\

Karl Kollhofer

Dr. Helmut Kopp

Calw Crailsheim
Ve Ve
L VRN

Carl Friedrich Metzner
Freudenstadt

Dr. Rainer Hagemann
Freiburg-Stadt

Landesarztekammer Baden-Wirttemberg



Dr. Frank Genske

Goppingen
[ D
¥ )

Dr. Susanna Colopi Glage
Karlsruhe

N
A /
Dr. Andreas Kiihn
Kinzelsau
/' N\
A /
Dr. Jurgen Braun
Mannheim
/ N\
Ulrich Geiger
Ortenau
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Prbf. Dr. Dr. Chrisfof

Hofele
Heidelberg

hS

PD Dr. Nadir Ghanem
Kreis Konstanz

A8

Dr. Timo Hurst
Leonberg

\

Df. Rainer Schochlin
Neckar-Odenwaldkreis

Sy

Markus Haist
Pforzheim/Enzkreis

Arzteschaften

A8

Dr. Jérg Sandfort
Heidenheim

Dr. Kristina Korsake
Kreis Konstanz

_

Dr. Ingolf Lenz
Lorrach

‘\\
.

Dr. Wolf-Peter Miehe

Nrtingen

A

Dr. Jirgen Schonit
Rastatt

Dr. Martin Uellner
Heilbronn

o
o

Dr. Stephan Paulowitsch
Kreis Konstanz

Dr. Carola Maitra
Ludwigsburg

Df. Susanne Bublitz
Ohringen

Dr. Hans-Otto Biirger
Ravensburg
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\ i
. 4

Df. Karl-Michael Hess
Rems-Murr Sud

\
S

Dr. Elisabeth
Koerber-Kroll
Schwabisch Hall

e N

N J

Sebastian Gerstenkorn
Tauberbischofsheim

Dr. Christoph von
Ascheraden
Waldshut - Bad Sackingen
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/
Dr. Gunther Fuhrer
Reutlingen
f// \\
Dr. Michael Ehret
Schwarzwald-Baar

)

Dr. Gabriele Wallwiener
Tibingen

Dr. Ullrich Mohr
Zollernalb

VNS
Dr. Jochen Scherler Dr. Erhard Bode
Rottweil Schwibisch Gmiind
/ / \
Dr. Bettina Boellaard Dr. Markus Klett
Sigmaringen Stuttgart
N\ ‘\7 _//
Dr. Matthias Szabo Dr. Norbert Fischer
Tuttlingen Ulm
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Deutscher Arztetag

Der Deutsche Arztetag ist die Hauptversammlung der Bundesirztekammer, das ,,Parlament der Arzteschaft®. Er fin-
det einmal jahrlich an wechselnden Orten statt. Die 17 deutschen Arztekammern entsenden insgesamt 250 Abgeord-
nete zum Deutschen Arztetag. Nachstehend sind die 31 Abgeordneten der Landesarztekammer Baden-Wiirttemberg
aufgefinhrt.

AN 2 . / N\ / . /

Dr. Kurt Amann Dr. Klaus Baier Dr. Stephan Bilger Katrina Binder

Dr. Sophia Blankenhorn Prof. Dr. Claudia Borelli Pfiv.-Doz. Dr. Cem BuIUt Dr. Hans-Otto Burger
Dr. Jurgen de Laporte Dr. Matthias Fabian Prof. Dr. Michael Faist Dr. Norbert Fischer
Dr. Johannes Dr. Roland FreRle Markus Haist Dr. Jirgen Herbers

Flechtenmacher
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Deutscher Arztetag

Dr. Regina Herzog Dr. Paula Hezler-Rusch Prof. Dr. Dr. Christof Martin Holzapfel
Hofele
Dr. Christoph Janke Dr. Thomas Lohmann Dr. Robin T. Maitra Dr. Norbert Metke
Carsten Mohrhardt Sylvia Ottmuiller Dr. Bernd Salzer Dr. Christoph
von Ascheraden
Prof. Dr. Marko Wilke Dr. Jorg Woll Prof. Dr. Herbert Zeuner
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Schlaglichter

Corona-Kampf: Die Landesarztekammer
Im Pandemiejahr 2022

Die Corona-Pandemie war auch 2022 noch nicht vor-
bei. Noch immer kiimmerten sich Arztinnen und Arzte
in den Arztpraxen und Krankenhduser im Land um Infi-
zierte und behandelten sie. Und noch immer ging es da-
rum, durch die Corona-Schutzimpfungen Menschen vor
schweren Krankheitsverlaufen bestmaoglich zu schiitzen.
Dementsprechend war auch die &rztliche Selbstverwal-
tung stark in den Kampf gegen Corona eingebunden und
gestaltete Prozesse und Entwicklungen mit. So konnte
die Stidwest-Arzteschaft auch in diesem Jahr wieder um-
fangreich und kompetent unterstiitzt werden.

Zu den Aufgaben, die die &rztliche Selbstverwaltung
tibernahm, gehdrten unter anderem die Aufklarung, Zu-
sammenstellung und Weitervermittlung von wichtigen
Informationen, Aktivieren von &rztlichem Know-how
fur die regionale Unterstiitzung vor Ort, Vorantreiben der
Impfkampagne sowie enge Abstimmung mit den Behor-
den und Mitgestalten der Rahmenbedingungen, in denen
Pandemiemanagement vonstattengehen konnte. Die fol-
genden Beispiele aus dem Jahr 2022 konkretisieren das
Engagement im Jahresverlauf:

Zum Jahresanfang und im Frithjahr kniipfte die Arzte-
kammer nahtlos an die Aktivitaten der Vorjahre an. So
stellte sie im Januar auf ihrer Website Informationen zu
Haftungsrisiken fir Arztinnen und Arzten bei den Coro-
na-Impfungen bereit. Es ging darum, Sach- und Geset-
zeslagen korrekt zu beschreiben und auf diese Weise die
Tatigkeit der an der Impfung Beteiligten zu unterstiitzen.
Kurz danach informierte die Kammer tber die einrich-
tungsbezogene Impfpflicht, gab weiterfilhrende Hinwei-
se des Bundesministeriums fiir Gesundheit weiter und
teilte wichtige Informationen der Bundedrztekammer
zum Umgang mit ungeimpften Personen.

Kammerprésident Dr. Wolfgang Miller organisierte Ende
Januar zusammen mit dem baden-wiirttembergischen Ge-
sundheitsminister Manne Lucha eine wissenschaftliche
Fachtagung zum Phédnomen Long-Covid (zum offentli-
chen Engagement der Kammervertreterinnen und -vertre-
ter siehe auch S. 36). Ein Ziel der Veranstaltung war, sich
mit der Krankheit aus verschiedenen Blickwinkeln heraus
zu befassen und Schritt flr Schritt ein besseres Verstand-
nis flr sie zu entwickeln. Dr. Miller ging es bei der Ver-
anstaltung um die Notwendigkeit einer engen fachlichen
Verzahnung zur weiteren Erforschung von Long-Covid.
Auch die Rolle der Kammer wurde thematisiert, darunter
die offentlichkeitswirksame Sensibilisierung fiir die Lage
Betroffener sowie die Weiterverbreitung von spezifischen
arztlichen Handlungsempfehlungen fiir Therapien.
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Im Februar bot die Bezirksarztekammer Nordbaden un-
ter Leitung von Bezirksarztekammerprasident Prof. Ho-
fele Arztinnen und Arzten im Rahmen einer Online-Fort-
bildung die Gelegenheit, einen kritischen Riickblick auf
die Bewadltigung der Coronapandemie aus berufs- und
sozialpolitischer Sicht zu werfen. Die Teilnehmerinnen
und Teilnehmer beschéftigten sich unter anderem damit,
als wie robust sich das Gesundheitssystem erwiesen hatte
und welche Konsequenzen fiir zukiinftige Gesundheits-
krisen zu ziehen seien.

Im Mérz wurde das Stellenportal ,,IZmed* fiir eine brei-
tere Anwendung aufgestockt. Das Portal wurde im Zuge
des Pandemie-Engagements der Kammer entwickelt.
Es bietet Arztinnen und Arzten im Siidwesten, die beim
Impfen unterstiitzen, eine Impfaktion starten wollen oder
auf der Suche nach medizinischem Personal sind, die
Mdglichkeit, unkompliziert mit den jeweiligen Bedarfs-
tragern oder Interessenten in Kontakt zu treten. Gleich-
zeitig konnen auch Bedarfstriger (Krankenhduser, Ge-
sundheitsamter etc.) das Stellenportal nutzen, um ihren
jeweiligen Personalbedarf zu verdffentlichen. In diesem
Jahr stand neben Corona die Ukraine-Krise im o6ffentli-
chen Fokus. Arztinnen und Arzte konnten das Stellen-
portal daftr nutzen, nach Hilfsmoglichkeiten bei der
medizinischen Versorgung von Ukraine-Fliichtlingen zu
suchen (zum Engagement der Landesarztekammer in der
Ukraine-Krise siehe auch Seite 38).

Auch im weiteren Jahresverlauf war die Pandemie als
Kernthema gesetzt: Im Mai beschiftigte sich der Deut-
sche Arztetag 2022 unter anderen mit den Auswirkun-
gen, die die Corona-Pandemie auf Kinder und Jugendli-
che hatte. Die arztlichen Delegierten aus dem Sudwesten
brachten sich intensiv in alle Debatten ein und waren
mafgeblich mit daran beteiligt, Resolutionen und Forde-
rungen auf den Weg zu bringen (fiir die Delegierten des
Deutschen Arztetags siehe auch Seite 31). So machten
sie sich beispielsweise im Rahmen eines vom Deutschen
Arztetag angenommenen Antrages dafiir stark, das Fach
,Gesundheit” in die Lehrpldne von Schulen zu integrie-
ren. Die Pandemie habe klar aufgezeigt, dass es gerade
fur Kinder und Jugendliche wichtig sei, friih im Leben
Kompetenzen unter anderem zu den Themen ,,Ausbrei-
tung von Krankheiten®, ,,Pravention und ,,Gesundheits-
forderung* zu erwerben, hieR es im Antrag. Die &rztliche
Selbstverwaltung bewies mit diesem Antrag aulerdem,
dass sie neben dem akuten Pandemiemanagement dem
Aspekt der Vorsorge und der Fritherkennung einen eben-
so wichtigen Stellenwert einrdumte.

Genau um diese Aspekte ging es auch im Sommer 2022:
Kammerprésident Dr. Wolfgang Miller war von der Lan-
desregierung im Juli dazu eingeladen worden, zusammen
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mit weiteren Fachleuten aus verschiedenen Bereichen
an einer digitalen Expertenanhdrung teilzunehmen. Der
Kammerprésident verwies auf die Maxime des Coro-
na-Expertenrats der Bundesregierung — ,,vorausschauen-
de Vorbereitung mit kurzen Reaktionszeiten™ — und fiihr-
te aus, dass die Landesérztekammer mit ihren Strukturen
und Organen dies bereits sehr gut erfulle. So gebe es kla-
re Entscheidungsprozesse, um bei Bedarf beratende arzt-
liche Expertinnen und Experten zu vermitteln, arztliche
Strukturen vor Ort aufzubauen oder &rztliches Know-how
gezielt dorthin zu bringen, wo es in den Regionen zur Vi-
rusbekdmpfung gerade bendtigt werde. Ebenfalls hob Dr.
Miller die besondere Rolle der Arzteschaften hervor: Der
Aufbau der &rztlichen Selbstverwaltung mache es mdg-
lich, dass die Landkreise tiber organisierte Arzteschaften
verfligen, die mit den dortigen Entscheidern aus Politik
und Verwaltung gut vernetzt sind. Die Expertenanhorung
stieB auf grofes offentliches Interesse. Dementsprechend
breit war die mediale Berichterstattung.

Ebenfalls im Sommer kam die Kammer ihrer Informa-
tionspflicht nach und teilte im August auf ihrer Website
wichtige Hinweise des Bundesgesundheitsministeriums
beziiglich des Bezugs, der Bevorratung und der Abgabe
von Paxlovid zur érztlichen Therapie von COVID-19-Pa-
tienten mit Risikofaktoren.

Im September startete ein neues
Online-Impfterminportal der Lan-
desregierung. Zugang und Regis-
trierung der Arztinnen und Arzte
wird (iber die Landesérztekammer
gewihrleistet. Es ermoglicht Biir-
gerinnen und Biirgern, Uber eine
Standortsuche freie Termine fir
eine Coronaschutzimpfung in der
Néhe zu finden und zu buchen
und dabei Region, Impfstoff und
Zeitraum selbststandig zu wah-
len. Damit das Portal pinktlich
zum Start freie Impftermine zei-
gen konnte, mussten diese bereits
im Vorfeld ins System einge-
speist worden sein. Die Landes-
arztekammer Baden-Wiirttem-
berg rief daher rechtzeitig alle
Arztinnen und Arzte im Land,
die  Corona-Schutzimpfungen
vornahmen und -nehmen, auf,
sich zu beteiligen und ihre frei-
en Termine im Impfterminpor-
tal einzutragen. Die Kammer
versorgte die Mitglieder mit
allen relevanten Informationen
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und unterstiitze die Arztinnen und Arzte beim Registrie-
rungs- und Anmeldeprozess fur das Portal.

»vermeidung unnotiger Wartezeiten, bessere Tagesplanun-
gen, hohere Zufriedenheit von Impfwilligen und Praxis-
teams — dies alles spricht fiir die Online-Terminbuchung®,
sagte Kammerprasident Dr. Miller zum Start des Portals
und hob damit die Vorteile fiir Arzteschaft und Biirger her-
vor. Gleichzeitig appellierte der Kammerprésident noch
einmal an die Bevolkerung, sich gegen Corona zur \er-
meidung schwerer Krankheitsverlaufe impfen zu lassen.

Nicht vergessen werden durfen die kontinuierlich das
ganze Jahr hindurch laufenden Corona-Aktivitaten der
Landesarztekammer. So hielt die Kammer auch in die-
sem Jahr wieder auf ihrer Website wichtige praktische
Informationen und Hinweise fiir Arztinnen und Arzte in
puncto Pandemiebekampfung bereit und aktuell. Auch
die Arztliche Pressestelle war in das Thema involviert
und beantwortete wieder regelméaRig (tagesaktuelle)
diesbeziigliche Medienanfragen. Erneut war dabei das
Ziel, die Offentlichkeit umfassend zum Pandemiever-
lauf zu informieren, medizinische und/oder gesundheits-
politische Zusammenhénge zu erlautern und &rztliches
Know-how in den 6ffentlichen Diskurs zu bringen.
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Vielseitiges offentliches Engagement:
In die Gesellschaft hineinwirken

Durch das gesamte Jahr 2022 hindurch war die arztliche
Standesvertretung gefragter Gesprichs- und Interview-
partner fiir die Tages- und Fachpresse. Daruber hinaus
setzte sie Uber eigene Aktionen und \eranstaltungen
Akzente. Denn Arztinnen und Arzte nehmen durch ihre
Tatigkeit eine zentrale Rolle mit groRer Verantwortung
in der Gesellschaft ein. Das, womit sich die Arzteschaft
beschiftigt, hat fiir die breite Offentlichkeit Relevanz.
Neben den ,,groBen“ Themen des Jahres 2022 ,,Pande-
miebekdmpfung®, ,,Ukraine-Krieg“ und ,,Klimawandel*
war die Arzteschaft auf allen Ebenen noch wesentlich
vielseitiger unterwegs, wie die folgenden Beispiele aus
dem Jahresverlauf zeigen:

Gleich zu Beginn des Jahres waren die zentralen The-
menfelder im Fokus: Der Landeskongress Gesundheit,
auch in diesem Jahr pandemiebedingt wieder als On-
line-Format ausgerichtet, warnte im Januar eindringlich
vor den gesundheitlichen Folgen der Klimakrise und be-
schéftigte sich damit, wie das Gesundheitswesen selbst
zur Verschirfung der Probleme beitrigt (zum Klima-En-
gagement der Arztekammer siehe auch S. 40). Tages-
und Fachmedien sorgten fiir grofflachige Berichterstat-
tung. Ebenfalls auf grofes offentliches Interesse stief3
eine wissenschaftliche Fachtagung zum Thema ,,Long
Covid*, an der neben dem baden-wiirttembergischen Ge-
sundheitsminister Manne Lucha auch Landesérztekam-
mer-Président Dr. Wolfgang Miller teilnahm. Dr. Miller
betonte hier die Notwendigkeit enger fachlicher Verzah-
nung, um diese Art der langfristigen Erkrankung Stiick
fur Stlck besser verstehen und therapieren zu kénnen
(zur Covid-Pandemiebekampfung der Arztekammer sie-
he auch Seite 34).

Im Februar nahm die Landesdrztekammer den Welttag
der Kranken am 11. Februar zum Anlass, um 6ffentlich-
keitswirksam auf die Belange und Bedrfnisse kranker
Menschen aufmerksam zu machen. Prasident Dr. Miller
machte in diesem Zusammenhang klar, dass es nicht nur
um arztliche Firsorge und Zuwendung geht, sondern
dass auch das familiare und gesellschaftliche Umfeld
eines Kranken fiir die Gesundung wichtig ist. Auch sei
zu bedenken, dass ausnahmslos jeder erkranken kdonne —
daher sei es nétig, den Welttag der Kranken der breiten
Offentlichkeit kontinuierlich ins Bewusstsein zu rufen.

Ende Februar erfuhr die Offentlichkeit vom brutalen rus-
sischen Angriffskrieg gegen die Ukraine. Die &rztliche
Standesvertretung bekundete unverziiglich Solidaritat
mit der ukrainischen Bevolkerung und begann noch im
Februar sowie im gesamten Fruhjahr damit, Mainahmen
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auf den Weg zu bringen, um Informationen zu streuen,
Hilfsangebote bekannt zumachen und drztliche Hilfe(n)
sicherzustellen (zum Ukraine-Engagement der Arzte-
kammer siehe auch Seite 38).

Im Mai nutzte die Landesidrztekammer die bundesweite
»Aktionswoche Alkohol“, um auf gesundheitliche Risi-
ken des Alkoholkonsums aufmerksam zu machen. Die
Kammer fokussierte sich dabei in diesem Jahr auf den
brisanten Teilaspekt ,,Alkohol in der Schwangerschaft®,
da hier haufig neu- beziehungsweise noch gar nicht ge-
borene Kinder gesundheitlich betroffen sind. Ebenfalls
im Mai kommentierte Kammerprasident Dr. Miller aktu-
elle Entwicklungen zur Arztestatistik im Siidwesten und
informierte dariiber, wie vielfiltig und ausdifferenziert
der medizinische Sektor inzwischen ist und an wie vielen
Stellen drztliches Know-how in der Patientenversorgung
mittlerweile gefragt ist — unter anderem berichtete das
Deutsche Arzteblatt.

Ebenfalls im Mai nahm die Bezirksarztekammer Siid-
wirttemberg  beim ,,Gesundheitsforum Siidwiirttem-
berg® unter grolem offentlichem Interesse genau unter
die Lupe, inwiefern 6konomische Faktoren zunehmend
das Umfeld von Arztinnen und Arzten, vom gesamten
medizinischen Personal und damit von allen Patientin-
nen und Patienten beeinflussen. Auch diese Veranstal-
tung fand im Online-Rahmen beziehungsweise im Hy-
brid-Format statt; viele Interessierte schalteten sich zu
oder verfolgten das Geschehen direkt vor Ort.

Das umfassende 6ffentliche Engagement der Siidwest-Arz-
teschaft und ihrer Standesvertretung setzte sich im Sommer
2022 nahtlos fort. Beispielsweise sprach Markus Haist,
Vorstandsmitglied der Landesarztekammer, im Juli mit den
,,Badischen Neuesten Nachrichten* Giber das brisante The-
ma ,,Arztemangel und die Folgen fiir die Gesundheitsver-
sorgung™ — ein Problemfeld, das Biirgerinnen und Biirger
gerade im l&ndlichen Raum immer konkreter zu splren be-
kommen. In dem Interview ging es darum, wie genau sich
der Mangel konkret vor Ort bemerkbar macht und was auf
Patienten zukommen kann. Ebenfalls angesprochen wurde
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die schwierige Situation, in der sich Arztinnen und Arzte
vor Ort befinden, und welche (biirokratischen) Hiirden sie
bei ihrem Wirken zu (iberwinden haben.

Das Problemfeld , Arztemangel griffen Arztinnen und
Arzte im weiteren Jahresverlauf immer wieder auf, um
gerade auch auf lokaler und regionaler Ebene dafiir zu
sensibilisieren und bei der Politik vor Ort Gehor zu fin-
den. So beschéftigte sich beispielsweise die ,,Schwabi-
sche Zeitung“ im September im Rahmen eines arztlichen
Erfahrungsberichts damit. Und im Folgemonat nahm
Préasident Dr. Wolfgang Miller zusammen mit Sozial-
minister Manne Lucha an einer Podiumsdiskussion zum
Thema anlasslich des zehnjahrigen Jubilaums des Praxis-
verbunds ,,Hausarzte am Spritzenhaus* in Baiersbronn
teil. Zur selben Zeit nutzte auch die Arzteschaft Back-
nang medienwirksam die Gelegenheit, auf lokaler Ebe-
ne mit Reprasentanten der Kliniken, der Behorden und
der Politik zu diskutieren und sich fiir pragmatische L0-
sungsansétze stark zu machen, um den gesellschaftlichen
Herausforderungen des Arztemangels gewachsen zu sein
(die ,,Backnanger Kreiszeitung“ berichtete).

Im Juli setzte die Vertreterversammlung der Landesérzte-
kammer mit 6ffentlichkeitswirksamen Forderungen und
Resolutionen Akzente in puncto gesellschaftliches En-
gagement. So setzten sich die Delegierten unter anderem
dafiir ein, dass eine kiinftig kontrollierte Cannabisabga-
be, wie im Koalitionsvertrag der Regierungsparteien vor-
gesehen, unbedingt durch wirksame Jugendschutzmal3-
nahmen flankiert werden muss. Ebenfalls forderten sie
die Landesregierung auf, allen gefliichteten Menschen
eine elektronische Gesundheitskarte fiir einen schnellen
Zugang zur medizinischen Versorgung zur Verfligung zu
stellen (zur Vertretersammlung siehe auch Seite 14).

Auch spater im Jahr war die Arzteschaft weiter bestrebt,
gesellschaftlich Impulse zu setzen: Im September infor-
mierte Kammerprésident Dr. Miller in einem Interview
ausfihrlich Gber die vom Bundesgesundheitsministe-
rium aufgestellten Plane, die Neupatientenregelung zu
streichen. Dabei erlduterte er, welche konkreten Folgen
die Plane fir die Patienten hatten, und warnte vor dro-
henden Versorgungsengpéssen. Ebenfalls im September
brachte sich die Landesérztekammer mafigeblich mit ein,
um das neue Corona-Impfterminportal der Landesregie-
rung an den Start zu bringen (siehe auch Seite 35) und
gab anldsslich der ,,Interkulturellen Woche* Einblick in
die Praxis der Fachsprachenprifung. Dabei legte sie der
Offentlichkeit dar, welch groBen Zugewinn Arztinnen
und Arzte mit Zuwanderungsgeschichte fiir den Gesund-
heitssektor im Sldwesten darstellen (unter anderem das
~Deutsche Arzteblatt* sowie die ,,Arzte Zeitung“ sorgten
fiir bundesweite Berichterstattung).
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Im Oktober sensibilisierte die Landesdrztekammer auf
breiter Basis zum Welttag der Seelischen Gesundheit (10.
Oktober) daftr, die Belange und Bedurfnisse psychisch
Erkrankter sichtbarer zu machen und diesbeziigliche
Versorgungs- und Préventionsangebote weiter auf- und
auszubauen. Die Kammer informierte in diesem Zusam-
menhang Uber eigene Anstrengungen und Malinahmen
der Arzteschaft, um bestmdglich und niedrigschwellig
zu helfen, machte auf Aktionen und Veranstaltungen zum
Welttag der Seelischen Gesundheit aufmerksam und ver-
wies auf weiterfilhrende Informationen des Landes Ba-
den-Wirttemberg.

Im November war es einmal mehr die Vertreterversamm-
lung der Landesarztekammer, die durch Forderungen und
Resolutionen tiefe Verankerung in der Gesellschaft zeig-
te. So forderte sie beispielsweise die Kommunen auf, die
Betreuung von Kindern sicherzustellen und MaRhahmen
der Frihen Hilfe wie beispielsweise die Wiedereinglie-
derungshilfe weiterhin angemessen zu fordern. Auch das
Suchtsymposium der Landesarztekammer unter Feder-
fiihrung von Dr. Paula Hezler-Rusch, das sich in diesem
Jahr damit beschaftigte, welch verschiedene Wege in die
Suchtabhéngigkeit fiihren kénnen, generierte groRe Auf-
merksamkeit und sensibilisierte fiir einen oft tabuisierten
gesellschaftlichen Problemkomplex (zum Suchtsympo-
sium der Landesérztekammer siehe auch Seite 52). Dar-
iiber hinaus informierte Ende November der Menschen-
rechtsbeauftragte der Landesédrztekammer, Dr. Robin T.
Maitra, gemeinsam mit dem gemeinniitzigen Verein re-
fugio e.V. und weiteren Partnern in Stuttgart (iber die ge-
sundheitlichen Folgen, mit denen gefliichtete Menschen
im Rahmen ihrer Abschiebung konfrontiert sind. — Die
Kammer setzte mit ihrer Beteiligung an dieser 6ffentli-
chen Veranstaltung ihr kontinuierliches, jahrelanges En-
gagement in diesem Bereich fort.

Die hier nur in Ausschnitten dargestellten Beispiele
zeigen die tiefe gesellschaftliche Verankerung der Siid-
west-Arzteschaft. Vor allem verdeutlichen sie die the-
matische Bandbreite des drztlichen Engagements in der
und fiir die Offentlichkeit. Nicht hier genannt sind die
vielen tagesaktuellen Presseanfragen verschiedenster
Medien zu vielen unterschiedlichen Einzelthemen, die
an die Arztliche Pressestelle herangetragen werden. Die
Anfragen werden stets kompetent beantwortet, haufig
durch Vermittlung von individuell passenden Gesprachs-
partnern aus der baden-wirttembergischen Arzteschaft.
Auch diese Arbeit trdgt malgeblich dazu bei, die Lan-
desirztekammer und ihre Mitglieder in der Offentlichkeit
positiv zu begleiten.
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Unterstitzung fur die Ukraine:
unburokratisch und konkret

Im Februar 2022 schockierte Russlands brutaler Angriff
auf die Ukraine die Welt. Landesarztekammer-Prasident
Dr. Wolfgang Miller fasste die Situation und Gefiihlslage
bei seiner Rede in der Sitzung des baden-wirttembergi-
schen Arzteparlaments im Sommer 2022 folgendermaRen
zusammen (zur Vertreterversammlung der Landesérzte-
kammer siche auch Seite 14): ,,Feige Luftangriffe auf die
wehrlose Zivilbevolkerung. Raketen auf Krankenh&user
und Wohnungen. Vom ersten Tag an die Drohung mit der
nuklearen Katastrophe. Leid, Tod, Vertreibung.” Russ-
land habe ganz Europa in eine tiefe Krise gestiirzt. Liige,
Verrat, Gewalt, Zerstorung und Mord machten Arztinnen
und Arzte — wie alle Menschen im Land — tieftraurig und
witend, so Dr. Miller.

Die arztliche Selbstverwaltung belieR es 2022, dem Jahr
der Ukraine-Krise, nicht bei Solidaritatsbekundungen fir
die ukrainische Bevélkerung. Der oben zitierten Rede des
Kammerprésidenten waren bereits Monate der unbiiro-
kratischen, konkreten und praxisnahen Unterstutzung fir
das angegriffene Land seitens der Arztekammer vorausge-
gangen. Bereitstellung und Weitervermittlung von Infor-
mationen, Bekanntmachen und (Weiter-)Vermittlung von
Hilfsangeboten, Forderungen zur medizinischen \ersor-
gung gefliichteter Menschen, Mithilfe bei der beruflichen
Integration in Deutschland und Mit-Aktivierung érztlicher
Expertise im Krisenfall. — Dies alles gehorte genauso dazu
wie die Implementierung des Themas in der drztlichen
Fortbildung und die Mit-Organisation von Veranstaltun-
gen. Beispiele aus dem Jahresverlauf verdeutlichen dies:

Ende Februar, direkt zu Beginn des Konfliktes, rief die
Landesarztekammer zu einer Spende an den ,,Ukrai-
ne Medical Help Fund* auf. Zweck des Spendenfonds,
initiiert vom Weltarztebund (WMA) und weiteren arzt-
lichen Organisationen: Arzneimittel und medizinische
Giiter in die Ukraine schicken und Bediirftigen im Land
zukommen lassen sowie Kriegsfliichtlinge in den Nach-
barldndern der Ukraine versorgen, sollten deren Gesund-
heitssysteme Uberfordert sein. Kurz danach stellte sich
die Kammer entschieden hinter den Bundesarztekam-
mer-Prasidenten Dr. Klaus Reinhardt, der im Namen der
deutschen Arzteschaft die russischen Kriegsaggressio-
nen scharf verurteilte und der ukrainischen Bevélkerung
uneingeschriankte Solidaritit zusicherte. Im Besonderen
erinnerte Dr. Reinhardt an die schwierige, oft lebensbe-
drohliche Situation ukrainischer Arztinnen und Arzte.

Anfang Mérz, also schon kurze Zeit spéter, konnten sich
Arztinnen und Arzte auch aus dem Suidwesten, die die
medizinische Infrastruktur in der Ukraine vor Ort unter-
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stlitzen oder sich an der medizinischen Fliichtlings-Ver-
sorgung in den Nachbarstaaten beteiligen wollten, auf
der Internetseite der Bundesédrztekammer registrieren
lassen. — Bei Bedarf und nach Abstimmung wurden sie
dann von der Bundesérztekammer iiber etwaige Einsatz-
moglichkeiten informiert. Ebenfalls im Marz informierte
die Landesérztekammer Uber Regelungen zur konkre-
ten medizinischen Betreuung von Gefliichteten. — Dies
gab den direkt an der Versorgung beteiligten Arztinnen
und Arzten im Land Hilfen fiir inren Berufsalltag an die
Hand. Auch Kammerprésident Dr. Miller und Vizepra-
sidentin Agnes Trasselli wandten sich in dieser Zeit di-
rekt an die Bezirke und Arzteschaften. Dabei gaben sie
kammerseitig einen Einblick in die aktuelle Lage, dank-
ten den Arztinnen und Arzten im Land fiir ihren Einsatz
und betonten das stets abgestimmte Zusammenspiel zwi-
schen drztlicher Selbstverwaltung und Behdrden.

Im April appellierte der Menschenrechtsbeauftragte der
Kammer, Dr. Robin T. Maitra, zusammen mit dem ba-
den-wirttembergischen Fliichtlingsrat und weiteren sozi-
al engagierten Akteuren an die Landesregierung, die vie-
len Ukraine-Flichtlinge im Land zum Anlass zu nehmen,
die elektronische Gesundheitskarte (eGK) einzufiihren —
flaichendeckend fiir alle Gefliichteten im Land. Gefliich-
teten standen bis dato in Baden-Wurttemberg durch die
Gesetzeslage nur eingeschrinkte medizinische Leistun-
gen zu. Die Landesérztekammer unterstiitzte diesen Pro-
zess und wies zudem auf eine inhaltsgleiche Forderung
der Bundesarztekammer hin. Kurze Zeit spater stellte sie
praxisnahe Informationen unter anderem fiir aus der Uk-
raine gefliichtete Arztinnen und Arzte zusammen. The-
matisch ging es hier beispielsweise um Informationen
zur Erteilung der Approbation und zur Anerkennung aus-
landischer Berufsqualifikationen, um die Aufgaben der
arztlichen Selbstverwaltung sowie um allgemeine As-
pekte wie Einreise, Unterbringung, mogliche Leistungen
und die Aufenthaltserlaubnis von Ukraine-Fluchtlingen.

Im Mai half die Landesdrztekammer dabei mit, ein
neues freiberufliches Jobportal bekanntzumachen, das
Hilfestellung bei der beruflichen Integration von Uk-
raine-Fliichtlingen in Deutschland geben sollte. Freibe-
rufler — darunter Arztinnen und Arzte — konnten Stel-
lenanzeigen unkompliziert und kostenfrei in das Portal
einpflegen. Die Akademie fiir Arztliche Fortbildung der
Bezirksdrztekammer Nordbaden bot darliber hinaus im
Mai eine spezielle Online-Veranstaltung an: Arztinnen
und Arzte konnten sich im Rahmen eines Web-Seminars
zu infektiologischen Aspekten bei der Versorgung von
Ukraine-Flichtlingen fortbilden lassen.

Noch ein Impuls kam Anfang Juni aus Nordbaden: Die
Bezirksédrztekammer organisierte unter anderem zusam-
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men mit dem Zentralinstitut fiir Seelische Gesundheit in
Mannheim einen Online-Kongress. Der Kongress nahm
die medizinische Versorgung der Ukraine-Fliichtlinge,
die berufliche Integration des ukrainischen medizini-
schen Personals in Deutschland und allgemein huma-
nitdre Hilfsmoglichkeiten fiir das angegriffene Land in
den Blick. Die Veranstaltung richtete sich nicht nur an
Arztinnen und Arzte, sondern auch an Reprasentanten
von Hilfsorganisationen, Glaubensgemeinschaften, ka-
ritativen Bildungseinrichtungen und Krankenkassen so-
wie an kommunale und regionale Entscheidungstriger.
Betont wurde bei der Veranstaltung vor allem der As-
pekt der lokalen Vernetzung: Verschiedene Akteure aus
unterschiedlichen Bereichen vor Ort verfligen uber ganz
eigene Starken und iiber spezifisches Know-how. Dieses
lasst sich kombinieren und in schlagkraftigte, pragmati-
sche und konkrete Formen der Hilfe umwandeln. Dieser
Ansatz machte den Kongress zu ei-
nem grof3en Erfolg.

Im Juli lobten die Delegierten der
Vertreterversammlung der Lan-
desarztekammer im Rahmen ei-
ner Resolution die Tatsache, dass
zwischenzeitlich den aus der Uk-
raine Gefliichteten die elektroni-
sche Gesundheitskarte zur Ver-
fligung gestellt werden konnte.
Sie forderten allerdings von der
Landesregierung, diese wichti-
ge MaRnahme fur den schnellen
Zugang zur medizinischen Ver-
sorgung allen gefliichteten Men-
schen im Land zur Verfligung
zu stellen. — Dies auch vor dem
Hintergrund, dass arztlicherseits
Patienten grundsatzlich gleich-
behandelt werden. Zwei Monate
zuvor, im Mai, hatte sich auch
der Deutsche Arztetag dafiir
ausgesprochen. In der Novem-
bersitzung legte die Vertreter-
versammlung der Landesarz-
tekammer nach: Ganz explizit
forderten die Delegierten noch-
mals per Resolution die medizi-
nische Gleichbehandlung aller
Gefliichteten unabhingig von
deren Herkunftslandern und
deren schnellstmdgliche Aus-
stattung mit einem vollstandi-
gen Versicherungsschutz.
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Die aufgezeigten Malinahmen im Jahresverlauf machen
deutlich, wie umfassend die Unterstutzung der drztlichen
Selbstverwaltung in puncto Ukraine-Krise war und ist.
Allen Beteiligten ist dabei bewusst, wie unvorstellbar
belastend die Situation vor allem fir diejenigen ist, die
den Krieg am eigenen Leib erfahren miissen. Kammer-
prasident Dr. Miller brachte es im Sommer 2022 in seiner
Rede vor den Delegierten der Vertreterversammlung auf
den Punkt: ,,Wihrend wir hier iber unsere beruflichen
Belange reden, schlagen nur einige hundert Kilome-
ter Ostlich Raketen ein, sterben unschuldige Menschen,
kommen Arztinnen und Arzte an den Rand ihrer physi-
schen und psychischen Belastbarkeit.* So lange der Kon-
flikt anhalt und der russische Angriffskrieg nicht endet,
werden die Arztinnen und Arzte nicht damit aufhéren,
Einsatz zu zeigen und Hilfe zu leisten.
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Engagement in der Klimakrise
auch 2022 sehr intensiv

Der Kampf gegen den Klimawandel und die Sensibili-
sierung fur mehr Nachhaltigkeit in der Kammer und in
der Arzteschaft lassen sich in vier Bereiche gliedern:
Aktivititen in den und fiir die Einrichtungen der Arzte-
kammer selbst, Einsatz des Ehrenamts, Herstellung von
Transparenz sowie 6ffentliches Bewusstsein fiir den Kli-
mawandel schaffen. Der Arzteschaft geht es dabei vor al-
lem darum, fur die gesundheitlichen Auswirkungen und
Gefahren des Klimawandels 6ffentlich zu sensibilisieren
und als Kammer in Sachen Klimaschutz und Nachhaltig-
keit mit gutem Beispiel voranzugehen.

2022 brachte der Vorstand der Landesarztekammer wei-
tere konkrete Malnahmen auf den Weg. Sind CO,-Emis-
sionen unvermeidbar, sollen Kompensationen geleistet
werden. So wurden in diesem Jahr die Reisekostenantré-
ge angepasst und erméglichen jetzt, auf freiwilliger Ba-
sis fiinf Euro pro Dienstreise fiir Klima-Kompensations-
projekte zu spenden. Ferner wurden in diesem Jahr mit
Dr. Robin T. Maitra und Dr. Norbert Fischer zwei Klima-
schutzbeauftragte benannt und eine feste hauptamtliche
Arbeitsgruppe der Landes- und der Bezirksarztekam-
mern zum Klimaschutz eingerichtet.

Die éarztliche Standesvertretung selbst unternimmt ver-
schiedenste Anstrengungen, um bei ihren Einrichtungen
den CO,-Abdruck so klein wie moglich zu halten. Dane-
ben gab es 2022 weitere Klima-Bemihungen auf ganz
verschiedenen Ebenen. Das Organisieren eigener Ver-
anstaltungen gehorte genauso dazu wie das Einbringen
von Forderungen in den (berufs-) politischen Diskurs,
anlassbezogene Offentlichkeitsarbeit sowie die regionale
Berichterstattung tber Aktionen vor Ort. Folgende Aus-
schnitte aus dem Jahr 2022 veranschaulichen dies:

Veranstaltungen: Im Januar hatte der Landeskongress
Gesundheit Baden-Wiirttemberg den Klimawandel zum
Thema. — Damit machte dieses gesundheitspolitische
Austauschforum, organisiert von der Bezirksarztekam-
mer Nordwirttemberg in enger Partnerschaft mit der
Landesarztekammer, den Problemkomplex ,,Klimakrise*
zum Leitthema und setzte Akzente. Hochkaratige Refe-
rentinnen und Referenten, darunter der prominente Arzt
und Wissenschaftsjournalist Dr. Eckart von Hirschhau-
sen, sprachen tber Auswirkungen des Klimawandels
und diskutierten Wege, wie sich Arztinnen und Arzte an
Losungen beteiligen kdnnen. Zur Debatte stand eben-
falls, welchen Anteil das Gesundheitssystem selbst an
der Klimakrise hat. Landesdrztekammer-Prasident Dr.
Wolfgang Miller betonte zum Start des Kongresses: Es
sei héchste Zeit, nun endlich anzupacken und wirksa-
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me Konzepte zu Klimaschutz und Gesundheitspréaven-
tion auf den Weg zu bringen. Das ,,Deutsche Arzteblatt*
sorgte fir bundesweite Berichterstattung.

Ebenfalls gut angenommen wurde ein Online-Symposi-
um im Oktober zu den Auswirkungen des Klimawandels
auf die Gesundheit. Die Veranstaltung wurde ausgerich-
tet vom Ausschuss ,,Pravention und Umwelt* der Lan-
desérztekammer. Sie fokussierte sich auf sehr konkrete
und handlungsorientierte Aspekte — beispielsweise, wie
Schutzkonzepte auf die Beine gestellt werden kénnen
und welche Mdglichkeiten Krankenhdusern zum Hitze-
schutz zur Verfligung stehen.

Die  anlassbezogene  Offentlichkeitsarbeit  der
Landesdrztekammer nutzte den Weltgesundheitstag im
April aktiv und warnte: Die Auswirkungen des Klima-
wandels auf die Gesundheit der Menschen seien im &rzt-
lichen Berufsalltag bereits spirbar. Kammerprésident
Dr. Miller klarte auf: Patientinnen und Patienten hatten
schon real darunter zu leiden; die Behandlung von hit-
zebedingtem Leiden gehore inzwischen zur arztlichen
Routine. Zu beobachten seien auch die Zunahme von Al-
lergien und Infektionen sowie Atemwegsbeschwerden,
die durch Umwelteinfliisse begiinstigt werden.

Im Juli beteiligte sich die Landesidrztekammer an einer
Tagung deutschsprachiger Arzteorganisationen aus Siid-
tirol, Deutschland, Osterreich, der Schweiz, Liechten-
stein und Luxemburg, um sich in diesem Rahmen flr
den Klimaschutz einzusetzen. Die Arzteorganisationen
bezeichneten den Klimawandel als ,,medizinischen Not-
fall“, der dringend umfassende GegenmafBinahmen erfor-
dere.

Ein nicht minder wichtiges Standbein in Sachen Klima-
schutz war das Einbringen von Forderungen und Resolu-
tionen in den (berufs-) politischen Diskurs — im landes-
sowie im bundesweiten Rahmen.

Zunichst war es im Mai der Deutsche Arztetag, der sich
2022 in Teilen mit der Klimakrise befasste, nachdem er
dem Themenkomplex im Vorjahr 2021 bereits sehr brei-
ten Raum gegeben hatte. Die baden-wirttembergischen
Delegierten préagten alle diesbeziiglichen Debatten enga-
giert mit. Auch waren es mafigeblich Abgeordnete aus
dem Suidwesten, die unter anderem im Rahmen eines er-
folgreich eingebrachten Antrags Entscheidungstriager in
Politik, Gesellschaft und bei den Kostentrdgern des Ge-
sundheitswesens dazu aufforderten, ausreichend finanzi-
elle Mittel bereitzustellen, um die Einrichtungen des Ge-
sundheitswesens bis 2030 klimaneutral zu machen. Der
Antrag stellte klar: Um in Kliniken und Praxen Klima-
neutralitat zu erreichen, brauche es enorme organisatori-
sche, personelle und bauliche Anstrengungen. Die dazu
ndtigen finanziellen Mittel konnten nicht allein aus den
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Betriebsmitteln der Einrichtungen selbst kommen. Staat,
Gesellschaft und Kostentrager miissten unterstiitzen. Da-
mit erflllte der Antrag auch klar das Ziel, die Bedeutung
von Klimaschutz und Nachhaltigkeit als gesamtgesell-
schaftliches Problem mit der Notwendigkeit von gesamt-
gesellschaftlichen Lésungsansatzen zu umreil3en.

Diese Forderungen wurden von der Vertreterversamm-
lung der Landesarztekammer im Juli explizit bestatigt.
Dariiber hinaus machte sich das baden-wirttembergische
Arzteparlament auch firr weitere Forderungen in puncto
Klimaschutz und Nachhaltigkeit stark. Die Delegierten
forderten von der Landesregierung noch, Hitzeschutz-
mafBnahmen in oOffentlichen Einrichtungen zu imple-
mentieren, Einrichtungen des Gesundheitswesens bei
Extremwetterlagen besser zu schiitzen, auf kommuna-
ler und Landesebene Hitzeaktionsplane auf den Weg zu
bringen und klimasensible Beratung, insbesondere von
vulnerablen Patientengruppen, zu fordern (siehe auch
Seite 48).

Auch in der Herbst-Sitzung der Vertreterversammlung
im November setzten die Abgeordneten mit entspre-
chenden Forderungen und Resolutionen diesbeziglich
noch einmal Akzente: So forderten die Delegierten un-
ter anderem dazu auf,
vor dem Hintergrund

Schlaglichter

und fleischarme Erndhrung zuriickgreifen zu kdnnen.

Ebenfalls wichtig sind Aktionen vor Ort mit lokaler Be-
richterstattung, hier vor allem im Rahmen der offentli-
chen Sensibilisierung fiir ,,Klima-Themen®. Im Sommer
2022 wurde regional von Bemiihungen von Arztinnen
und Arzten aus dem Kreis Ludwigsburg berichtet, zu-
sammen mit Experten aus der Kommunalverwaltung
und dem Katastrophenschutz im Rahmen eines Runden
Tisches regionale Hitzeschutzkonzepte auszuarbeiten
und auf den Weg zu bringen. Gerade die lokale Bericht-
erstattung bietet Arztinnen und Arzte immer wieder
Mdglichkeiten, drztliches Know-how und Standpunkte
in Sachen Nachhaltigkeit in die Offentlichkeit zu bringen
und gesundheitliche Gefahren der Klimakrise sichtbar zu
machen. Durch Verweise auf die Berichte auf der kam-
mereigenen Website und tber ihre Social-Media-Kanéle
konnte die Landesarztekammer diese Sichtbarmachung
zusatzlich unterstutzen.

Insgesamt ist festzuhalten, dass die Klimakrise im Be-
richtsjahr 2022 sehr gut im Fokus war.

der klimatisch beding-
ten zunehmenden Belas-
tung mit allergisierenden
Pflanzenpollen die aller-
gologische  Forschung
voranzutreiben. Ebenso
unterstrichen sie die For-
derung nach flachende-
ckenden Hitzeaktions-
und Hitzenotfallplanen
und sprachen sich dafur
aus, dass beim Neubau
von Kliniken das Thema
Klimaneutralitdt  eine
ganz wesentliche Rolle
spielen muss. Auch die
Kliniktrager hatten die
Abgeordneten im Fo-
kus und machten sich
dafiir stark, Patienten
und Mitarbeitenden in
den  Krankenhdusern
kinftig die Wahlmdg-
lichkeit zu lassen, je-
derzeit auf eine pflan-
zenbasierte

Tatigkeitsbericht 2022

41




Schlaglichter

Zusatzweiterbildung HomoOopathie

In der Vertreterversammlung der Landesarztekammer im
November 2021 wurde aus den Reihen der Delegierten
ein Antrag eingebracht, der die Streichung der Zusatzbe-
zeichnung Hom@opathie aus der Weiterbildungsordnung
der Landesarztekammer zum Ziel hatte. Die Initiative
»Zusatzweiterbildungen miissen auf Evendenz basieren
wurde beim Tagesordnungspunkt ,,EntschlieBungen/An-
trage” eingebracht, war also nicht inhaltlicher Bestand-
teil der Ubrigen Sitzung.

Zusatzbezeichnungen sind spezielle Qualifikationen,
die Arztinnen und Arzte in zahlreichen (in der Weiter-
bildungsordnung festgelegten) Bereichen erwerben kén-
nen, beispielsweise Betriebsmedizin, Diabetologie, Sozi-
almedizin oder Geriatrie.

In 12 von 17 Landesérztekammern ist die Zusatzweiterbil-
dung Homdopathie nicht Inhalt der Weiterbildungsordnung.
In Thiiringen, Sachsen, Rheinland-Pfalz, Westfalen-Lippe
und Baden-Wiirttemberg ist sie aktuell enthalten. Davon un-
abhéngig hat der Deutsche Arztetag im Jahr 2022 die Homdo-
pathie aus der Muster-Weiterbildungsordnung gestrichen.

Die Vertreterversammlung im November 2021 hat sich
nach Diskussion in der Abstimmung mit 41 zu 40 Stim-
men dafur ausgesprochen, keinen Beschluss in der Sache
zu fassen, sondern den Antrag zur weiteren Beratung an
den Vorstand der Landesérztekammer zu tberweisen.

Nach eingehender Beratung und Vorbereitung hat der
Vorstand daraufhin der Vertreterversammlung im Juli
2022 die Frage erneut vorgelegt und sich gleichzeitig fur
eine breite und grundlegende Diskussion der Delegierten
ausgesprochen. So konnte eine ausfiihrliche und faire Er-
orterung von Pro- und Contra-Argumenten erfolgen, die
stets sachlich blieb und vielerlei Aspekte beriicksichtige.

Am Ende der Debatte stimmten die Delegierten — mehr-
heitlich — dafiir, die Zusatzweiterbildung Homdopathie
in Baden-Wurttemberg aus der Weiterbildungsordnung
zu streichen. Bei aller Skepsis der Mehrheit der Dele-
gierten wurde klargestellt, dass die Anwendung homdo-
pathischer Anamnese, Diagnostik und Therapie selbst-
verstandlich weiterhin erlaubt ist.

Eine abschlieBende Beschlussfassung der Vertreterver-
sammlung Uber eine Anderung der Weiterbildungsord-
nung war jedoch nicht moglich, da vor der Einfiihrung
neuer oder der Anderung bestehender Vorschriften, die
den Zugang zu reglementierten Berufen oder deren Aus-
ubung beschrénken, eine Verh&ltnismaRigkeitsprifung
durchzufiihren ist (§ 9a Heilberufe-Kammergesetz i.V.m.
der Richtlinie (EU) 2018/958 iiber eine VerhdltnismaBig-
keitspriifung vor Erlass neuer Berufsreglementierungen).
Dabei sind Entwiirfe von Vorschriften, mit denen neue
Vorschriften nach § 9a Heilberufe-Kammergesetz ein-
gefuhrt oder bestehende Vorschriften gedndert werden,
zur Information von betroffenen Interessentragern sowie

Dritten zu verdffentlichen. Allen Be-
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troffenen ist dabei Gelegenheit zu ge-
ben, ihren Standpunkt darzulegen.

Die Landesérztekammer hat daher im
August/September 2022 das offentli-
che Beteiligungsverfahren durchge-
fahrt. Nicht zuletzt aufgrund der me-
dialen Berichterstattung zum Thema
verzeichnete das Beteiligungsportal
der Landesdrztekammer reges Inte-
resse. Es gingen 1.347 Stellungnah-
men von Gegnern und Befiirwortern
der Homdoopathie ein; von Arztinnen
und Arzten, aber auch von Biirgerin-
nen und Biirgern. Es haben sich 1.212
Personen fir die Beibehaltung der Zu-
satzweiterbildung Homdopathie aus-
gesprochen, waéhrend 135 Personen
flr die Streichung votierten.

Anhand der Ergebnisse des Betei-
ligungsverfahrens stimmt sich die
Landesarztekammer eng mit dem So-
zialministerium hinsichtlich der Ver-
haltnismaRigkeitsprifung ab; hierbei




ist insbesondere auf die Begriindung fiir die Streichung
der Zusatzweiterbildung Homdoopathie einzugehen.

Sobald die Abstimmung zwischen Sozialministerium
und Landesarztekammer abgeschlossen ist, wird die
Landesiarztekammer das Ergebnis der Verhéltnismai-
Bigkeitspriifung verdffentlichen. Der Offentlichkeit soll
dann ausreichend Zeit gegeben werden (voraussichtlich
21 Tage), das Ergebnis zur Kenntnis zu nehmen.

Im Anschluss soll eine 6ffentliche Anhorung stattfinden
(§ 9d Abs 2 Heilberufekammergesetz: ,,Soweit dies rele-
vant und angemessen ist, filhrt die Kammer 6ffentliche
Anhodrungen durch. Relevant und angemessen ist eine
offentliche Anhorung, wenn der Regelungsgegenstand
der Vorschrift von hohem 6ffentlichen Interesse ist oder
grundlegende Bedeutung entfaltet.”).

Nach Erledigung der vorgenannten Schritte wird sich die
Vertreterversammlung mit dem Satzungsbeschluss ab-
schlieBend befassen. Wenn die Entscheidung zur Strei-
chung der Zusatzweiterbildung aus der baden-wiirttem-
bergischen Weiterbildungsordnung bestétigt wird, ist
danach das Genehmigungsverfahren einzuleiten.

Nach entsprechendem Beschluss der Vertreterversamm-
lung wird die Landesédrztekammer das Genehmigungs-
verfahren beim Sozialministerium anstof3en; hierbei wird
sie der Rechtsaufsicht detailliert alle bis dahin erfolgten
MaRnahmen (wie zuvor beschrieben) darzulegen haben
(§ 9e Heilberufekammergesetz: ,,Objektivitidt und Unab-
héngigkeit der Verhaltnismagigkeitsprufung: Nach dem
Erlass einer Vorschrift nach § 9a Absatz 1 leitet die Kam-
mer der Rechtsaufsichtsbehtérde unverziiglich die Un-
terlagen zu, aus denen sich die Einhaltung der Vorgaben
aus §§ 9a, 9b und 9d ergibt. Die Rechtsaufsichtsbehorde
priift, ob die Kammer die Vorgaben aus §§ 9a, 9b und
9d eingehalten hat. Die Prifung erfolgt im Rahmen des
Genehmigungsverfahrens der Vorschrift.©).

Im Falle der Genehmigung durch das Sozialministerium
wird die Satzungsanderung im Arzteblatt Baden-Wiirt-
temberg ver6ffentlicht und tritt anschlieBend in Kraft.
(Bis zum Inkrafttreten der genehmigten Anderungssat-
zung ist die Zusatzweiterbildung Homdopathie weiterhin
Bestandteil der Weiterbildungsordnung der Landesérzte-
kammer und kann von Arztinnen und Arzten erworben
werden.)

Antworten auf haufig
gestellte Fragen zum Thema:
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Neuer digitaler Auftritt
der Arztekammer

Die é&rztliche Standesvertretung in Baden-Wurttemberg
hat ihren Internetauftritt komplett erneuert, und zwar
optisch, inhaltlich und technisch. Das neue digitale An-
gebot www.aerztekammer-bw.de wurde im August 2022
freigeschaltet. Der Relaunch stand schon langere Zeit
auf der Agenda. Das Internetangebot wird nach und nach
weiter ausgebaut.

Dass dies kein leichtes Unterfangen sein konnte, war al-
len Beteiligten von Anfang an klar: Der bisherige Inter-
netauftritt basierte auf inzwischen veralteter Technologie
und umfasste rund 15.000 Dokumente. Es galt, eine klare
und nutzerfreundliche Umgebung zu schaffen und dabei
die Identitét der drei Sdulen &rztlicher Selbstverwaltung
— Kreis-, Bezirks- und Landes-Ebene — nicht nur zu er-
halten, sondern weiter zu starken und die benétigten Ser-
vices und Dienstleistungen zur Verfligung zu stellen.

Ermoglicht wird dies alles (unter anderem) durch den
Einsatz eines modernen Content-Management-Systems,
das Redakteuren im Hintergrund der neuen Website flr
die Erfassung und Verarbeitung von Inhalten dient. Es
stellt den Arzteschaften, den Bezirksarztekammern und
der Landesarztekammer nicht nur (wie schon bisher) ei-
gene ,,Landingpages“ zur Verfugung, sondern diese sind
auch ,,gebrandet”: Besucher erkennen mit einem Blick
die Provenienz des jeweiligen Informationsangebotes
und konnen es dadurch im Gesamtzusammenhang der
arztlichen Selbstverwaltung richtig einordnen und ver-
orten.

Das Erscheinungsbild der Internetseiten wurde auf den
aktuellen Stand der Technik gebracht. ,,Mobile first* war
hierbei Richtschnur, denn Internetseiten werden heutzu-
tage (vor allem) auf mobilen Endgerdten wie Handys und
Tablets aufgerufen. Hier gibt es nicht nur andere Lese-
und Nutzungsgewohnheiten als auf Desktop-Computern,
sondern die Inhalte miissen auch anders angeordnet wer-
den und besser lesbar sein.

Der Betrieb einer Website ist ein fortlaufender Prozess.
Deshalb gab es schon bei der Veroffentlichung weitge-
hende Plane fur die nachsten Ausbaustufen, beispiels-
weise flir den patientenzentrierten Informationskanal
oder fiir den Ausbau von Angeboten, die Arztinnen und
Arzte in ihrem personlichen Bereich nutzen.

Bisher war das Informationsangebot der drztlichen Stan-
desvertretung uneingeschrankt zuganglich. Der neue
Auftritt brachte hier einen Paradigmenwechsel mit sich:
Die Inhalte sind auch weiterhin von auflen auffindbar,
werden jedoch nicht komplett angeboten. Erst nach dem
Login der Mitglieder werden Inhalte speziell fiir Arztin-
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nen und Arzte komplett sichtbar. So wurde deutlicher als
bisher getrennt zwischen allgemein verfiigbaren Inhalten
und jenen Informationen, die sich gezielt an die Arztin-
nen und Arzte richten.

Durch den personlichen Login ,.kennt* die Website je-
den einzelnen Nutzer und kann individuelle Daten und
Informationen bereitstellen: Neben der personlichen
Ansprache sind auf einen Blick die Neuigkeiten der je-
weiligen Arzteschaft und Bezirksirztekammer sichtbar,
das Forthildungs-Punktekonto wird bersichtlich darge-
stellt, die regional zustdndigen Ansprechpartner zu al-
len Sachthemen sind genannt und es kdnnen spezifische
Anwendungen gestartet werden wie beispielsweise die
Stammdatenverwaltung oder das Weiterbildungs-Log-
buch. All dies geschieht unter Beachtung héchster Da-
tenschutz-Anforderungen.

Erklartes Ziel aller Entwickler des neuen Internetange-
botes war es, die Nutzerinnen und Nutzer — und hier vor
allem die Arztinnen und Arzte — in den Mittelpunkt zu
stellen. Sie kénnen den digitalen Auftritt der arztlichen
Selbstverwaltung intuitiv bedienen, ohne selbst die or-
ganisatorische Struktur kennen zu mussen. Dass ihnen
dabei — je nach Region — das eine Formular oder die eine
gesuchte Information geboten wird, war eines der Ziele.
Umgekehrt kann immer auch tberregional ,,alles* gefun-
den werden, was beispielsweise in der Weiterbildung
essenziell ist.

temberg: www.baek-sw.de); dariiber hinaus finden sich
an vielen Stellen im Internetaufritt entsprechende Ver-
weise zu den Bezirksarztekammern und ihren Angeboten
wie beispielsweise den Fortbildungsakademien etc.

Die Landesarztekammer Baden-Wirttemberg ist als
Korperschaft des offentlichen Rechts nach wie vor pres-
serechtlich fiir den Gesamtaufritt verantwortlich und hat
das neue Angebot — unter Einbeziehung aller Ebenen und
mit externer Unterstiitzung — realisiert. Das Gesamtange-
bot lasst sich demnach auch aufrufen uber: www.aerzte-
kammer-bw.de oder www.laek-bw.de.

Beim Relaunch war es wichtig, auch die gewéhlten Mit-
glieder der drztlichen Selbstverwaltung kontinuierlich
auf dem Laufenden zu halten. Nicht zuletzt hatten die
Mitglieder der \ertreterversammlung der Landesérz-
tekammer sowie die Ausschisse ,,Junge Kammer“ die
Maoglichkeit, ihre individuellen Anforderungen und Zie-
le zu formulieren, die dann von den Entwicklern auf die
Agenda gesetzt wurden.

Eine Website ist nie fertig. Dennoch: die Landesérzte-
kammer verfiigt jetzt Gber einen zeitgemaflen und nut-
zerzentrierten Internetauftritt. Auch weiterhin stehen die
Landesérztekammer und die Bezirksarztekammern je-
derzeit bereit, um Anregungen und Hinweise aufzuneh-
men und nach Mdglichkeit umzusetzen.

Wie schon in der Ver-
gangenheit sind die
47 Arzteschaften in
den baden-wirttem-
bergischen  Kreisen
direkt aufrufbar (die
Arzteschaft Stuttgart
beispielsweise  un-
ter www.aerztekam-
mer-bw.de/stuttgart)
oder durch Klick auf
einen entsprechenden
Hyperlink.

Die Bezirksarzte-
kammern sind (unter
anderem) wie bisher
Uber ihre eigenen
Internetadressen er-
reichbar  (Nordwiirt-
temberg: www.baek-
nw.de;  Nordbaden:
www.baek-nb.de;
Sldbaden: WWW.
baek-sbh.de; Sudwirt-
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Wichtige Meilensteine in puncto
Digitalisierung gesetzt

Die fortschreitende Digitalisierung der Gesellschaft ge-
hort zu den groRen Herausforderungen unserer Zeit. Die
Landesarztekammer Baden-Wirttemberg beschéftigt
sich schon seit langem intensiv mit dem Thema. Auch
2022 ist es ihr gelungen, wichtige Meilensteine in puncto
Digitalisierung und Kiinstliche Intelligenz (KI) zu set-
zen. Mit zwei wegweisenden Projekten konnte sich die
Kammer gar bundesweit als \Vorreiter positionieren.

Im August 2022 nahm die Landesdrztekammer den Be-
reich ,,kontinuierliches Lernen* in den Fokus. Als bun-
desweit erste Arztekammer vereinbarte sie eine Koope-
ration mit dem KI-Campus — einer Lemplattform fiir
Kiinstliche Intelligenz der Bundesregierung.

Der Stidwest-Arzteschaft wurden und werden durch die
Kooperation und die Online-Fortbildungen die Mdglich-
keiten gegeben, das Themenfeld ,,KI in der Medizin* zu
vertiefen und mitzugestalten. Die ersten beiden zertifi-
zierten Online-Kurse — ,,Dr. med. KI — Grundlagen fiir
Arztinnen und Arzte“ und ,,.Dr. med. KI — Anwendun-
gen fur Arztinnen und Arzte* setzen sich aus acht bezie-
hungsweise sechs Modulen zusammen. Fir die gemein-
sam von der Charité und dem KI-Campus entwickelten
Kurse konnen Arztinnen und Arzte zwolf Fortbildungs-
punkte erwerben. Die Kurse stehen rund um die Uhr zur
Verfiigung und werden von den Teilnehmenden online
auf dem KI-Campus absolviert.

Der KI-Campus ist ein vom Bundesministerium fiir Bil-
dung und Forschung (BMBF) gefordertes Pilotprojekt.
Im Zentrum steht das Anliegen, KI- und Datenkompeten-
zen durch innovative, digitale Lernangebote auf akade-
mischem Niveau zu stirken und in die breite Offentlich-
keit zu bringen. Der KI-Campus wird als F&E-Projekt
gemeinsam vom Stifterverband, vom Deutschen For-
schungszentrum fiir Kiinstliche Intelligenz (DFKI), vom
Hasso-Plattner-Institut (HPI), von NEOCOSMO und
vom mmb Institut entwickelt. Der Stifterverband leitet
und koordiniert das Projekt; zahlreiche weitere Institu-
tionen und Organisationen bringen sich als Partner ein,
sowohl in der Erstellung von Lernangeboten als auch im
Erreichen von unterschiedlichen Zielgruppen.

Landesarztekammer-Prasident Dr. Wolfgang Miller be-
tonte zum Start der Fortbildungen, dass hiermit viel getan
werde fir eine auch in Zukunft hervorragende medizini-
sche Versorgung. Arztinnen und Arzte seien auch weiter-
hin letztverantwortlich fir die medizinische Versorgung.
Kiinstliche Intelligenz werde hier zunehmend unterstiit-
zen. Umso wichtiger sei es, dass die Landesarztekammer
ihren Aufgaben gerecht werde, die entsprechenden Wei-
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chen stelle und Arztinnen und Arzte bei einem absoluten
Zukunftsthema begleite, so Dr. Miller weiter. Auch Flori-
an Rampelt, Geschéftsstellenleiter des KI-Campus beim
Stifterverband, freute sich Uber die Zusammenarbeit und
stellte heraus: ,,Nicht jede Arztin oder jeder Arzt muss
programmieren kénnen. Aber sie sollten verstehen, wie
KI-Anwendungen funktionieren. Dies wollen wir mit
dem KI-Campus in starken Netzwerken und Kooperati-
onen unterstiitzen und dabei die Potenziale der digitalen
Bildung nutzen.*

Den zweiten Meilenstein setzte die &rztliche Standesver-
tretung Anfang Oktober 2022 mit der Er6ffnung eines
Showrooms zur Digitalisierung. Besucher konnten und
kénnen den bundesweit ersten Arztekammer-Showroom
in den Rdumen der Landesérztekammer in Stuttgart-De-
gerloch nach vorheriger Anmeldung nutzen. Im Mittel-
punkt stand und steht die Moglichkeit fir Arztinnen und
Arzte, neue digitale Anwendungen im geschiitzten Raum
spielerisch auszuprobieren. Die erste Ausbaustufe hat
drei Module verflighar gemacht:

Telemedizinische Anwendungen: Neben einem Sys-
tem zur Videosprechstunde bietet der Showroom eine
Anwendung, die beispielsweise im Rahmen von Haus-
arztbesuchen zum Einsatz kommen kann. Vitalparameter
konnen mithilfe verschiedener digitaler Hilfsmittel — un-
ter anderem Blutdruckmessgerat, Stethoskop und Puls-
oximeter — erfasst und an die Praxis tibermitteln werden.
Uber eine Kamera lasst sich auRerdem, sofern nétig, eine
Videoverbindung herstellen.

Anwendungen der Telematikinfrastruktur: Hier lasst
sich unter anderem die Kommunikation mittels KIM
(Kommunikation im Medizinwesen) zwischen zwei
Leistungstragern simulieren. Ferner besteht die Méglich-
keit, eine elektronische Patientenakte zu 6ffnen, zu lesen
und zu beftllen.

Digitale Gesundheitsanwendungen: Bei den Digitalen
Gesundheitsanwendungen, oft auch Apps auf Rezept ge-
nannt, besteht die Mdglichkeit, sich gezielt mit einzel-
nen Apps vertraut zu machen. Auf diese Weise erfahren
Arztinnen und Arzte mehr iiber die Einsatzmoglichkeiten
solcher Apps und wie sie die Patientenversorgung unter-
stiitzen koénnen.

Bei allen im Showroom verfiigharen Anwendungen ge-
waéhrleistet die Landesdrztekammer Produktneutralitét.
Die Betreuung der Showroom-Besucher ubernehmen
ausschlieSlich Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter der
Landesarztekammer. Die Realisierung des Showrooms
erfolgte durch das REACT-EU Projekt DIKOMED-BW,
das finanzielle Mittel aus dem Européischen Sozialfonds
bereitgestellt hat.
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,,Es 1st ein zusétzlicher Baustein, den wir hier unseren
Mitgliedern anbieten®, kommentierte Kammerprasident
Dr. Miller den Start des Showrooms. Arztinnen und Arz-
ten im Stdwesten sei es nun moglich, auch neue Formen
der Digitalisierung der Gesundheitsversorgung unmit-
telbar zu erleben. Leider sei der Konflikt um die Tele-
matikinfrastruktur-Konnektoren in Praxen und Kliniken
noch nicht geldst. Mit oder ohne Konnektor brauche es
aber eine funktionierende sichere Anbindung, und das sei
lediglich die Voraussetzung fir viele andere Anwendun-
gen, so Dr. Miller weiter. Dies musse selbstversténdlich
funktionieren, damit die vielen bekannten und neuen An-
wendungen zum Einsatz kommen konnten.

Vize-Kammerprésidentin Agnes Trasselli hob hervor,
die Einrichtung des Showrooms baue Beriihrungsingste
ab und kdnne einen wichtigen Beitrag leisten, mehr Ak-
zeptanz fiir die Digitalisierung in der gesundheitlichen
Versorgung zu erzielen. Der Geschiftsfiihrer der Lan-
desdrztekammer Armin Flohr fiigte an: Insgesamt gehe
es darum, Arztinnen und Arzten einen Uberblick zu den
Moglichkeiten digitaler Anwendungen zu verschaffen
und diesen den Weg zu ebnen. Digitalisierung werde
nicht aufzuhalten sein; wer nicht standig auf Dritte ange-
wiesen sein wolle, misse sich mit der Technik beschéf-
tigen. Mit der Einfilhrung der Telematikinfrastruktur be-
finde sich die Arzteschaft am Anfang einer Entwicklung,
die voraussehbar Geschwindigkeit aufnehmen miisse,
damit der Anschluss an andere Léander nicht verloren
gehe, so Flohr weiter.

Mit den 2022 durchgefiihrten Projekten zur KI und zu di-
gitalen Anwendungen hat die Kammer bewiesen, dass sie
den digitalen Weg mitgeht und Prozesse und Entwicklun-
gen jetzt und in Zukunft federfihrend mitgestalten kann.

Arztekammerwahl professionell
und mit groRem Elan begleitet

Im November bestimmten die wahlberechtigten Arztin-
nen und Arzte in den vier Bezirken Nordwiirttemberg,
Nordbaden, Sudbaden und Stdwirttemberg per Brief-
wahl die Zusammensetzung ihrer jeweiligen Vertreter-
versammlung in den vier Bezirksérztekammern. Die
Ergebnisse wurden anschlieBend im Dezember auf der
Website der Landesdrztekammer ver6ffentlicht sowie in
der Dezember-Ausgabe des Arzteblatts Baden-Wiirttem-
berg formal bekanntgemacht. Dies war die ,,Urwahl* in
der arztlichen Selbstverwaltung. Im Februar 2023 kamen
die gewahlten Bezirksvertreter zu ihren konstituierenden
Bezirks-Vertreterversammlungen zusammen; Anfang
Mairz 2023 findet dann die konstituierende Vertreterver-
sammlung der Landesérztekammer fur die neue Wahlpe-
riode statt.

Ein komplexer Prozess wie die Arztekammerwahl muss
weit im Vorfeld geplant, intensiv begleitet und im Nach-
gang grundlich ausgewertet werden. So ist es nicht lber-
raschend, dass Ehren- und Hauptamt aller Abteilungen in
der arztlichen Selbstverwaltung auf Kreis-, Bezirks- und
Landesebene die Kammerwahl in diesem Jahr intensiv
im Fokus hatten und in ein enges Zusammenspiel einge-
bunden waren. Es galt beispielsweise seitens des Ehren-
amtes, fiir Engagement im Rahmen eines Ehrenamtes zu
werben, Kandidatenlisten zu erstellen, Kolleginnen und
Kollegen fur die Stimmabgabe zu ,,mobilisieren* und
im Rahmen von Veranstaltungen auf die Wichtigkeit der
anstehenden Wahl als Grundlage fiir eine schlagkriftige
Standesvertretung hinzuweisen. Seitens des Hauptamtes
galt es, die technischen und organisatorischen Voraus-
setzungen fur den reibungslosen Ablauf der Wahl zu
schaffen, alle fiir den reibungslosen Ablauf notwendigen

Prozesse sicherzustellen, Dienstleister zu managen
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~ | und tber aktuelle Entwicklungen und Terminfristen
rechtzeitig und transparent zu informieren. Gerade
in die organisatorisch-technischen Prozesse war die
Abteilung Gemeinsame Informationstechnik (GIT)
der Landesédrztekammer stets an zentraler Stelle
aktiv und sorgte fiir ztigige Abwicklung aller Pro-
zesse.

Die andere grof’e Herausforderung war, die Kam-
merwahl kontinuierlich durch das Jahr hindurch
sichtbar zu machen. Denn nur auf diese Weise wer-
den die Mitglieder nach und nach ,mit Vorlauf*
auf die bevorstehende Stimmabgabe aufmerksam
gemacht und dazu motiviert, zum gegebenen Zeit-
punkt aktiv zu werden oder sich gar im Vorfeld der
Wahl Gedanken zur Ubernahme eines Amtes zu
machen. Die Landesdrztekammer konnte diesen

Landesarztekammer Baden-Wirttemberg




Auftrag im Berichtsjahr effektiv erfiillen und kombinier-
te zu diesem Zwecke mehrere Mafinahmen:

Direkt zum Jahresanfang startete das Arzteblatt Ba-
den-Wiirttemberg (ABW) im Januar eine Kampagne. Das
ganze Jahr hindurch waren auf der ABW-Titelseite Arz-
tinnen und Arzte aus Baden-Wirttemberg zu sehen. Mit
UbergroRem, stilisierten Wahlbrief und optisch hervor-
stechendem roten Wahlkreuz erregten sie als ABW-Ti-
telmotiv Aufmerksamkeit. Zusatzlich zur optischen Di-
mension wies jeder der Teilnehmenden im Rahmen eines
kurzen Statements auf die anstehenden Wahlen hin. Die
Titelkampagne, die von Januar bis Dezember 2022 lief,
bekam entsprechend Resonanz.

Ebenfalls Teil der Aktion waren informative Texte im
ABW, die jeden Monat einzelne Bereiche und Aufgaben
der Arztekammer vorstellten und auf diese Weise das um-
fassende Leistungsspektrum der Kammer erlduterten. Dies
half der Leserschaft, die Wichtigkeit der Kammerwahl als
Grundlage fiir eine schlagkriftige Arzteschaft zu erken-
nen. Abgerundet wurde die Kampagne durch zwei ,,Wahl-
specials® in der Oktober- und der Novemberausgabe des
ABW. In den Specials prisentierten sich Wahlbewerberin-
nen und -bewerber im Rahmen von Anzeigen, aufierdem
lieferten Fragen und Antworten rund um den Wahlprozess
wichtige Informationen und Hintergriinde. Dariiber
hinaus motivierten regelmalig eingestreute, optisch
hervorgehobene Claims und Slogans pointiert und
durchaus ,,mit Augenzwinkern* zur Beteiligung an
der Kammerwahl im November.

www.4rzteblatt-bw.de
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Auch auf der Website wurde das Thema ,,Arztekammer-
wahl* an prominenter Stelle mit einem eigenen Bereich
bedacht. Besonders nach dem Relaunch kam dieser Be-
reich auf der neuen Website sehr gut zur Geltung (zum
Website-Relaunch siehe auch Seite 43). Hier fanden die
User unter anderem viele konkrete Informationen zur
Wahl und zum Wahlprozedere, konnten Bekanntmachun-
gen aus den Bezirken einsehen und die auch im ABW ver-
offentlichten Texte zum umfassenden Leistungsspektrum
der Arztekammer nachlesen. Eines der Kernelemente auf
der Website-Wahlrubrik war eine eigens zusammenge-
stellte Sektion mit Antworten auf hdufig gestellte Fragen.
Hier konnten die User viel (ber die Hintergriinde der
Kammerwahl erfahren und das Wahlprozedere detailliert
nachvollziehen. Neben der interessierten Allgemeinheit
sprach die Rubrik auch gezielt Wéhlerinnen und Wahler
sowie Wahlbewerberinnen und -bewerber an.

Nicht zu vergessen ist die aktive Pressearbeit der arztli-
chen Selbstverwaltung, die gerade in der ,,heiBen Pha-
se“ im November gezielt lokale und regionale Medien in
den Bezirken uber die anstehende Wahl informierte und
durch die darauffolgende Berichterstattung fiir breite 6f-
fentliche Sichtbarkeit sorgte.

www.a'irzteblatt-bw.de
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Entschlielfungen der
Vertreterversammliung

Apotheken-Vor-Ort-Starkungsgesetz

Die Landesarztekammer Baden-Wuirttemberg lehnt eine
Substitution &rztlichen Handelns durch Apothekerinnen
und Apotheker, beispielsweise Medikamentenberatung,
strikt ab. Sie fordert als sinnvollere Variante, weil die
Versorgung verbessernd, das Dispensierrecht fiir Arztin-
nen und Arzte im Notfalldienst und bei der Ersteinstel-
lung von Medikamenten.

GKV-Finanzierungsstabilisierungsgesetz;
hier: Neupatientenregelung im TSVG

Die Landesarztekammer Baden-Wuirttemberg fordert
das Bundesministerium fiir Gesundheit auf, die geplante
Streichung der Neupatientenregelung zuriickzunehmen.

Bereitstellung finanzieller Mittel fiir erweiterten
Beratungsbedarf durch Klimawandel und
Malnahmen in Richtung Klimaneutralitéat

Die Landesarztekammer Baden-Wurttemberg fordert
die politisch Verantwortlichen in Bund und Landern so-
wie die Krankenkassen auf, die Ausgestaltung und Im-
plementierung klimasensibler Beratung, insbesondere
von vulnerablen Patientengruppen, zu férdern und mit
notwendigen Ressourcen auszustatten. Hierfiir missen
zusitzliche Angebote geschaffen werden, die den erwei-
terten Beratungsbedarf auffangen, der mit dem voran-
schreitenden Klimawandel verbunden ist.

AuBlerdem wird gefordert, den Einrichtungen im Ge-
sundheitswesen ausreichend finanzielle Mittel zur Errei-
chung der Klimaschutzziele bis 2030 zur Verfiugung zu
stellen. Der strukturelle Umbau in Kliniken und Praxen
Richtung Klimaneutralitét erfordert erhebliche organisa-
torische und personelle Ressourcen bis hin zu baulichen
Anstrengungen. Die hierzu erforderlichen Mittel kon-
nen nicht allein aus den Betriebsmitteln der Einrichtun-
gen bewdéltigt werden, sondern erfordern Unterstltzung
durch Staat und Kostentréager.

Schutz von Einrichtungen des
Gesundheitswesens bei Extremwetterlagen

Die Landesdrztekammer Baden-W(irttemberg fordert die
Landesregierung auf, zu tiberpriifen, inwieweit Gesund-
heitseinrichtungen in Baden-Wiirttemberg von Extrem-
wetterlagen geféahrdet sind und gegebenenfalls Mittel zu
deren gezieltem Schutz zur Verfiigung zu stellen.
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HitzeschutzmalRnahmen in
offentlichen Einrichtungen

Die Landeséarztekammer Baden-Wirttemberg weist auf
die immer hdhere gesundheitliche Geféihrdung durch
Hitzewellen hin. Sie fordert die Landesregierung und
die kommunal und regional Verantwortlichen dazu auf,
Mittel fiir den gezielten Schutz vor Hitze in 6ffentlichen
Einrichtungen zur Verfiigung zu stellen.

Hitzeaktionsplane

Die Landesarztekammer Baden-W(rttemberg fordert die
Landesregierung und die kommunal und regional Verant-
wortlichen dazu auf, Mittel fiir die Erstellung von Hitze-
aktionsplanen bereitzustellen und diese auf kommunaler
und Landesebene zu koordinieren. Es soll zudem darauf
hingewirkt werden, dass Arztinnen und Arzte aus dem
ambulanten und stationdren Bereich sowie aus dem 06f-
fentlichen Gesundheitsdienst bei der Planung und Um-
setzung von Hitzeschutzplénen einbezogen werden.

Elektronische Gesundheitskarte
fiir alle Gefliichteten

Die Landesarztekammer Baden-Wirttemberg begrifit
die Zurverfiigungstellung der elektronischen Gesund-
heitskarte fiir die Gefliichteten aus der Ukraine. Sie for-
dert die Landesregierung auf, diese wichtige MalRnahme
in der gesundheitlichen Versorgung fiir alle Gefliichteten
zur Verfiigung zu stellen.

BegleitmaRnahmen bei Cannabislegalisierung

Die Landesarztekammer Baden-Wirttemberg fordert fiir
den Fall einer kontrollierten legalen Cannabisabgabe,
wie im Koalitionsvertrag vorgesehen, die Etablierung
wirksamer Praventionsmalinahmen:

* Priorisierung und Ausbau des Jugendschutzes.

e Préavention des problematischen Konsums durch
strukturelle MaRnahmen.

»  Begrenzte Anzahl und begrenzte Offnungszeiten der
Verkaufsstellen; Mindestabstand von 1.000 m zu
Schulen und Freizeiteinrichtungen.

« Kein paralleler Verkauf von Alkohol und Cannabis.
Keine gleichzeitigen Gliicksspielangebote. Kein
Konsum an den Verkaufsstellen.

e Legale Abgabe erst ab dem vollendeten 18. Lebens-
jahr.
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* Mengenbegrenzung beim Verkauf und Festlegung
eines maximalen Tetrahydrocannabinol-Gehalts und
Untersagung von Mischprodukten (synthetische
Cannabinoide) und Produkten mit schwer abschatz-
barer Resorption (beispielsweise essbare Produkte).

e Verbot direkter und indirekter Werbung.

*  Werbefreie Verpackung und Angabe von Tetrahy-
drocannabinol- und Cannabidiol-Gehalt.

Erhalt eines guten fliichendeckenden und
ausreichend finanzierten Suchthilfesystems

Die Landesédrztekammer Baden-Wuirttemberg fordert
den Gesetzgeber konkret auf

* Eine hohere Bepreisung fiir legale Suchtmittel wie
Alkohol und Tabakprodukte herbeizufiihren, bei ge-
planter Legalisierung auch von Cannabis. Die Be-
steuerung sollte entsprechend der Toxizitét der Subs-
tanz bemessen werden.

* Ein konsequentes Verbot fiir Werbung und Sponso-
ring, auch in digitalen Medien, fir substanzgebun-
dene und nicht-substanzgebundene Suchtmittel um-
zusetzen.

* Einschrédnkungen der Verfiigbarkeit von Suchtmitteln
(beispielsweise durch zeitliche Verkaufsbeschran-
kungen von Tabakprodukten und alkoholischen Ge-
tranken) hinzuwirken.

e Vom Land und den Kommunen die Finanzierung der
ambulanten Suchthilfe zur Sicherstellung eines wei-
terhin kostenfreien und unkomplizierten Zugangs.

Aufnahme der Sprachmittlung ins SGB V

Die Landesarztekammer Baden-Wurttemberg fordert
den Gesetzgeber auf, die im Koalitionsvertrag genannte
Sprachmittlung auch mithilfe digitaler Anwendungen im
Kontext notwendiger medizinischer Behandlung als Be-
standteil des SGB V schnell umzusetzen.

Anrechenbarkeit von Weiterbildungszeiten
aus anderen Gebieten

Der Vorstand der Landesérztekammer Baden-Wdirttem-
berg wird aufgefordert, die Anrechenbarkeit von Weiter-
bildungszeiten aus anderen Gebieten — analog zu gleich-
lautenden Regelungen in der WBO 2020 — auch in den
Facharztbezeichnungen der Inneren Medizin und Neuro-
logie zur verankern.
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Gebuhr fur eHBA

Die Landesédrztekammer Baden-Wirttemberg fordert,
dass die Kosten fur den eHBA nach dem Verursacher-
prinzip durch die Kostentrager getragen werden und der
Arztin beziehungsweise dem Arzt als Arbeitsmittel zur
Verfligung gestellt wird.

Bereitstellung finanzieller Mittel fiir die
Coronaschwerpunktpraxen-Struktur

Vor dem Hintergrund der anhaltend hohen Corona-Inzi-
denzen fordert die Landesarztekammer Baden-W(rttem-
berg die politisch Verantwortlichen in Bund und Landern
sowie die Krankenkassen auf, zusitzliche finanzielle
Mittel zur Aufrechterhaltung der Tatigkeit von Corona-
schwerpunktpraxen bereitzustellen.

Aufnahme der Arztpraxen in die geplanten
Hartefallregelungen und StitzungsmafRnahmen

Die Landesarztekammer Baden-Wirttemberg fordert das
Bundesgesundheitsministerium auf, auch Arztpraxen in
die geplanten Hartefallregelungen und Stutzungsmali-
nahmen (wie die anderen Akteure des Gesundheitswe-
sens) aufzunehmen. Es ist notwendig, dass alle Akteure
des Gesundheitswesens einheitlich vor den drastischen
Kostensteigerungen geschitzt werden.

Krisenvorsorge fur Akteure im Gesundheitswesen

Die Landesédrztekammer Baden-Wurttemberg fordert,
dass die besonderen Anforderungen der Akteure im
Gesundheitswesen regelhaft bei den staatlichen Vor-
bereitungen fir akute Krisensituationen bericksichtigt
werden. Die Funktionsfahigkeit von Kliniken und Arzt-
praxen muss beispielsweise bei einem langeren Strom-
ausfall oder einer breit angelegten Cyberattacke jederzeit
gewahrleistet sein, um zumindest eine medizinische Not-
fallversorgung der Bevolkerung sicherstellen zu kénnen.

GOA-Reform

Die neue GOA steht vor der Konsentierung zwischen
dem Verband der Privaten Krankenversicherung und
der Bundesdrztekammer. Der Vorstand der Landesarz-
tekammer Baden-Wurttemberg wird gebeten, auf die
Bundesarztekammer einzuwirken, die Inhalte der neuen
GOA offentlich zu machen, insbesondere im Hinblick
darauf, ob die Inflation beriicksichtigt wird.
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Erhéhung der pauschalierten
Aufwandsentschadigung fur Fachklassenleiter

Der Vorstand der Landesérztekammer wird beauftragt,
zur Vertreterversammlung im Juli 2023 eine Anderung
der Regelung der Entschddigung an Lehrkrifte fiir die
Ausbildung von Medizinischen Fachangestellten vorzu-
legen, die insbesondere eine angemessene Erhdhung der
Aufwandsentschadigung fur Fachklassenleiter beinhaltet.

GOA

Das Bundesgesundheitsministerium (BMG) hat die Not-
wendigkeit der neuen GOA erkannt und fiir redlich be-
funden. Die Landesarztekammer Baden-Wirttemberg
fordert den Gesetzgeber deshalb auf, die neue GOA
nach Abschluss des Konsentierungsverfahrens zwischen
Bundesérztekammer und dem Verband der Privaten
Krankenversicherung umgehend zu beschlieRen. Soll-
te der Verordnungsgeber die ,,GOA neu* nicht bis zum
31.12.2022 in Kraft setzen, fordert die Landesarztekam-
mer die Bundesarztekammer auf, die Arzteschaft Gber die
rechtskonforme Maglichkeit der Anwendung besonderer
GOA-Honorarvereinbarungen (sogenannte Abdingung)
mit héheren Steigerungsfaktoren als dem 2,3-fachen Re-
gelsteigerungssatz nachhaltig zu informieren.

Physician Assistant B.Sc.

Die Landesarztekammer Baden-Wirttemberg erkennt
im Sinne einer Kooperation nur Physician-Assistant-Stu-
diengdnge mit dem Studienmodell ,,berufsintegrierend”
oder ,,berufsbegleitend” an. Eine Kooperation der Lan-
desarztekammer mit den ausbildenden Hochschulen soll-
te beispielsweise (ber einen Wissenschaftlichen Beirat
erfolgen. Dieser sollte im Rahmen der geltenden Hoch-
schulgesetze in die

Ausgestaltung des Studiums eingebunden werden und
einen jahrlichen Report mit den strukturellen Daten er-
halten (Dozentenschaft, Studierendenzahlen, Abschluss-
statistik, Curriculum etc.).

Gesundheitsberufe —
Ausbildungsvergitung statt Schulgeld

Die Landesédrztekammer Baden-Wirttemberg appelliert
an die Landesregierung Baden-Wirttemberg, die Ziele
»Schulgeldfreiheit* und ,,Regeln einer Ausbildungsver-
giitung® fiir alle Gesundheitsberufe mit Nachdruck zu
verfolgen. Eine entsprechende Gesetzgebung des Bundes
ist dringend einzufordern.

Unterstiitzung allergologischer Forschung

Die Landesarztekammer Baden-W(rttemberg fordert die
Akteure im Gesundheitswesen auf, der zunchmenden Be-
lastung mit allergisierenden Pflanzenpollen auch in der
Krankenversorgung und im Medizinbetrieb Rechnung zu
tragen. Dazu sind verstéarke Forschungsinitiativen ebenso
notwendig wie die verstarkte Berlcksichtigung der Al-
lergologie in der Weiter- und Fortbildung.

Die Landesirztekammer soll in ihrer Offentlichkeitsar-
beit diesem Thema besondere Beachtung schenken. Die
Partner der gemeinsamen Selbstverwaltung werden auf-
gefordert, die Behandlung allergischer Erkrankungen zu
unterstiitzen, damit ein weiterer Rickgang allergologi-
scher Kompetenz in der Versorgung die Gesundheit der
Bevolkerung nicht beeintrachtigt.

Forderung von Hitzeschutz
in Gesundheitseinrichtungen

Die Landesarztekammer
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| Baden-Wdrttemberg ~ for-
dert das Land Baden-Wiirt-
temberg auf, mit gezielten
FordermaBnahmen die Ein-
richtungen des Gesundheits-
wesens dabei zu unterstit-
zen, bauliche Malnahmen
zur Umsetzung eines ausrei-
chenden Hitzeschutzes von
Patientinnen und Patienten
sowie Mitarbeitenden in den
Einrichtungen umzusetzen.

Landeséarzt




Medizinische Gleichbehandlung aller Gefliichteten

Die Landesarztekammer Baden-W(rttemberg fordert die
medizinische Gleichbehandlung aller Gefliichteten unab-
héngig von deren Herkunftsldndern. Insbesondere sollen
Gefliichtete generell ebenso wie Gefliichtete aus der Uk-
raine rasch mit einem vollstandigen Versicherungsschutz
ausgestattet werden.

Hitzeaktions- und Hitzenotfallplane

Die Landesédrztekammer Baden-Wirttemberg fordert
die Implementierung flichendeckender Hitzenotfall-
plédne in Baden-Wirttemberg bis zum 01.05.2023. Die
baden-wiirttembergische Arzteschaft erklart ihre Bereit-
schaft, sich an den notwendigen Beratungen zu beteiligen.

Neubewertung Hygienevorgaben

Die Landesarztekammer Baden-Wirttemberg fordert die
mit Erstellung und Erlass von medizinischen Hygiene-
vorgaben befassten Behdrden und Fachgesellschaften
auf, Hygienevorgaben unter dem Gesichtspunkt des Res-
sourcenverbrauchs neu zu bewerten.

Klimaneutralitat beim Neubau von Kliniken

Die Landesédrztekammer Baden-Wirttemberg fordert die
Landesregierung auf, im Rahmen ihrer Verpflichtung zur
dualen Krankenhausfinanzierung einen separaten Topf und
entsprechende rechtliche Rahmenbedingungen fiir klima-
neutrale Krankenhausneubauten zu schaffen. Die Mehr-
kosten sind zu 100 Prozent auszugleichen. Die Kliniktrager
werden aufgefordert, entsprechende Planungen anzupassen.

Umstellung der Erndhrung in Kliniken

Die Landesarztekammer Baden-Wurttemberg fordert
die Kliniktrager in Baden-Wirttemberg und die Ba-
den-Wirttembergische Krankenhausgesellschaft auf, in
allen Kliniken die Wahlmdglichkeit zu einer pflanzenba-
sierten und fleischarmen Erndhrung fiir Patientinnen und
Patienten und Mitarbeitende einzufiihren. Hierbei ist,
soweit moglich, auf regionale Anbieter, 6kologisch her-
gestellte Produkte und Verwendung der geltenden Quali-
titsstandards fiir die Verpflegung in Kliniken zu achten.

Kinder- und Jugendliche nicht
weiter (ab-) hangen lassen

Die Landesarztekammer Baden-Wirttemberg fordert das
Kultusministerium und die Schultrdger dazu auf, Kitas
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und Schulen coronabedingt grundsétzlich nicht mehr zu
schlielen. Zusétzlich missen das medizinische und pé-
dagogische System durch Bereitstellung von Geldern,
Fortbildungsmalinahmen und Vernetzung der Beteiligten
gestarkt werden.

Betreuung von Kindern sicherstellen

Die Landesarztekammer Baden-W(rttemberg fordert die
Kommunen auf, MalRnahmen der Frihen Hilfen (bei-
spielsweise der Eingliederungshilfe) weiterhin zu férdern
und hieran nicht zu sparen. Das Antragsverfahren soll
erleichtert und damit niederschwelliger werden. Jedes
Kind soll im Rahmen der bereits bestehenden gesetzli-
chen Vorgaben die Mdglichkeit haben, eine Kindertages-
stétte besuchen zu konnen. Der Beruf der Erzieherinnen
und Erzieher benétigt dringlich eine — auch monetére —
Aufwertung.

Angebot von Integrationshilfen fur
auslandische Arztinnen und Arzte

Die Landesérztekammer Baden-Wirttemberg mdge sich
mit dem Thema , Integration der auslindischen Arztin-
nen und Arzte in Klinik und Praxis“ beschaftigen. Hier-
bei geht es insbesondere um medizinische und sprachli-
che Qualifikationen sowie um das Berufsrecht. Je nach
Format (beispielsweise Online-Seminar) besteht auch
die Mdglichkeit, die Kolleginnen und Kollegen mit den
Strukturen der Selbstverwaltung vertraut zu machen und
ihnen das komplexe deutsche Gesundheitssystem in sei-
nem Aufbau und seiner Organisation vorzustellen.

Referentenentwurf des BMG Verordnung zur
Anderung der Zulassungsverordnung fir
Vertragsarzte, hier § 32a: Beschrankung der
Beschéaftigung der Zahl von Weiterbildungs-
assistenten entsprechend Versorgungsauftrag

Der Vorstand der Landesédrztekammer mdége an allen ge-
eigneten Stellen darauf hinwirken, dass die im § 32a des
Referentenentwurfs des BMG zur Anderung der Zulas-
sungsverordnung fiir Arzte vorgesehene Beschrinkung
der Zahl der Weiterbildungsassistenten entsprechend
dem Versorgungsauftrag nicht zum Tragen kommt. Es
muss mindestens auf die Mdglichkeit flir Ausnahmerege-
lungen hingewirkt werden, zum Bespiel bei einem zum
vollen Versorgungsauftrag vergleichbaren Tatigkeitsum-
fang auch fur andere Kostentrager. Anzustreben ist auch
die Moglichkeit zur auf drei Monate befristeten tberlap-
penden Beschaftigung von Weiterbildungsassistenten
ohne Ausnahmegenehmigung.
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Grippeschutzimpfungen in Apotheken

Nachdem das Impfen in Apotheken in Baden-Wiirttemberg
zunéchst in Modellregionen getestet worden war, wurde
es nun in diesem Jahr im Rahmen einer Gesetzesanderung
auch auBerhalb der Modellregionen ermdglicht. Apothe-
kerinnen und Apotheker erhielten demnach im Jahres-
verlauf die Mdglichkeit, beim Vorliegen entsprechender
Voraussetzungen unter anderem die Grippeschutzimpfung
in den Apotheken anzubieten. Die Landesdrztekammer
bezog zu diesem Sachverhalt bereits im Fruhjahr 2022
klar und deutlich Stellung. Kammerprasident Dr. Wolfang
Miller bezeichnete das Impfen in Apotheken als Schritt in
die vollig falsche Richtung: Impfen gehore zur érztlichen
Grundversorgung, so Dr. Miller. Jede Impfung erfordere
eine individuelle Besch&ftigung mit dem Menschen, Wis-
sen um seine gesundheitliche Vorgeschichte und um seine
Lebensumsténde. All das sei selbstverstandlich gegeben
beim Hausarzt, beim Betriebsarzt und bei vielen Fachéarz-
tinnen und Fachdrzten im Land. Schliellich konnten
chronische oder akute Erkrankungen im Einzelfall eine
Kontraindikation fiir eine Impfung darstellen. Das zu er-
kennen und einzuordnen sei drztliche Grundkompetenz,
stellte der Kammerpréasident unmissverstandlich klar.

Dar(iber hinaus habe die Corona-Pandemie gezeigt, dass be-
stehende Impfangebote in den Apotheken ab Anfang 2022
keinerlei nennenswerten Einfluss auf die Impfbereitschaft der
Menschen gehabt hétten. Flr den Kammerprésidenten war
damit klar: ,,Zu keinem Zeitpunkt hat es an impfenden Arz-
tinnen und Arzten gefehlt, weder bei der Grippeschutzimp-
fung in den letzten Jahren noch jetzt bei der Covid-Impfung.
Der Gesetzgeber will die hausérztliche Versorgung stirken,
eine Versorgung aus einer Hand. Und gleichzeitig soll jetzt
mit dem Impfen in Apotheken ein Grundpfeiler aus der Ver-
sorgung herausgebrochen werden. Das passt einfach nicht
zusammen®, so Dr. Miller in seinem Statement. Arzteschaft
und Patienten seien den Apothekerinnen und Apothekern
dankbar fiir die Arzneimittelversorgung. Aus gutem Grund
sei aber die Ausubung der Heilkunde davon unabhéngig:
Diese Aufgabenverteilung habe sich bewéahrt und diirfe nicht
leichtfertig aufs Spiel gesetzt werden.

Auch im spéateren Jahresverlauf blieb die Kammer bei die-
ser klaren Haltung. Dr. Miller betonte: Es gehe um eine
gute Zusammenarbeit von Apotheken, Kliniken und Pra-
xen. Ein Durcheinander von unkoordinierten Beratungen,
Untersuchungen und Behandlungen — noch dazu ohne arzt-
liche Beteiligung — sei in jedem Fall abzulehnen und nicht
im Sinne derer, die versorgt werden mussten. Die beschlos-
senen Regelungen seien keineswegs eine Verbesserung in
der Gesundheitsversorgung der Menschen — es miisse mehr
zum Miteinander als zum Gegeneinander kommen, fasste
es Dr. Miller in einem Interview zusammen.
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Suchtsymposium beschéftigte sich
mit Wegen in die Abhangigkeit

Bei der Entstehung einer Sucht spielen biologische Fak-
toren, soziale Bedingungen, familidre Schicksale und
Belastungen und mehr Aspekte bereits im Vorfeld eine
groRe Rolle dabei, ob und wie sie sich auspragt und ver-
stetigt. Das Suchtsymposium der Landesarztekammer
Baden-Wiirttemberg beschiftigte sich — traditionell wie-
der am Buf3- und Bettag — mit diesem komplexen Thema.
Getagt wurde im Stuttgarter Hospitalhof im Hybridformat
mit der Mdglichkeit zur Prasenz- und Online-Teilnahme.

Ein Ziel der Tagung: Betroffene nicht auf ihre Sucht re-
duzieren. Sondern stattdessen den Menschen auf seinem
Weg mit allen Hiirden als Ganzes wahrnehmen, sodass
Therapie- und Lésungsansatze gemeinsam und auf Au-
genhdhe mdglich sind. Dr. Paula Hezler-Rusch, Leiterin
des Symposiums und Préasidentin der Bezirksarztekam-
mer Sidbaden, brachte es auf den Punkt: ,,Patienten ha-
ben ein Bedirfnis, ernstgenommen und verstanden zu
werden. Sie mochten wissen, wie die Situation ist und
warum sie so ist.* Im Behandlungsalltag wiirde Arztinnen
und Arzten das Spektrum an Faktoren, die Abhangigkei-
ten entstehen lassen, seitens der Patienten immer wieder
vor Augen gefiihrt. Der Ansatz, den ganzen Menschen in
den Blick zu nehmen, sei eine wichtige Voraussetzung fir
eine erfolgreiche Suchttherapie, so Dr. Hezler-Rusch.

Dr. Wolfgang Miller, Président der Landeséarztekammer
Baden-Wiurttemberg, pladierte ebenfalls daflr, die Be-
lange, Bediirfnisse und Geschichte(n) von Betroffenen
vollumfanglich einflieBen zu lassen. Suchttherapie sei
eine oft langwierige oder gar lebenslange Angelegen-
heit. Der Kammerprésident machte auch deutlich, dass
es beim Thema Abhéngigkeit auf effektive Praventions-
arbeit ankomme. ,,Unser Ziel muss sein, die Krankheit
zu verhindern, bevor sie entsteht.“, sagte Dr. Miller.

Baden-Wiirttembergs ~ Gesundheitsminister =~ Manne
Lucha forderte in seinem GruBwort, einer Stigmatisie-
rung von Betroffenen entgegenzutreten. Auch verwies
er darauf, dass jeder Patient ganz eigene Ressourcen
mitbringe, die es konstruktiv zu nutzen gelte. Aulerdem
stellte er Initiativen und Anstrengungen der Landesregie-
rung in Sachen Suchthilfe und -prévention vor.

Auf die Uberbringer der GruBworte folgte der fachliche
Teil: Die Referentinnen und Referenten schlugen thema-
tisch einen groRen Bogen und beleuchteten das Thema
intensiv aus verschiedensten Perspektiven. Dabei floss
Know-how aus den Bereichen Sucht- und Praventions-
forschung, Rehabilitationswesen, Psychiatrie und Psy-
chotherapie, Suchtmedizin sowie Soziologie mit ein und
verlieh der Veranstaltung Tiefe.

Landesarztekammer Baden-Wirttemberg



Arztekongress und Fachmesse MEDIZIN

Die Bezirksarztekammer Nordwirttemberg veranstaltet
und organisiert den dreitagigen Arztekongress im Rahmen
der Fachmesse MEDIZIN. Er bietet fiir mehr als l.OQO
Teilnehmerinnen und Teilnehmer aus Klinik und Praxis
die Mdglichkeit, sich in rund 80 Seminaren in den ver-
schiedensten medizinischen Bereichen und Themen auf
den neuesten Stand zu bringen und fortzubilden. Dabei
kdénnen sie sich nicht nur fachubergreifend austauschen,
sondern auch bis zu 22 Fortbildungspunkte sammeln.

Auf der Fachmesse MEDIZIN sind auB3erdem die Lan-
desarztekammer Baden-Wirttemberg und ihre vier Be-
zirksérztekammern mit einem eigenen Messestand ver-
treten. Dort erfahren die Besucherinnen und Besucher
alles tiber das Angebot ihrer Arztekammern, beantragen
direkt vor Ort ihren Arztausweis oder tauschen sich im
Beratercafé aus. Auch stehen die Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter der Arztekammern fir ein individuelles Be-
ratungsgesprach zur Verfugung.

Im Verlauf der Planungen und organig_atorischen Vor-
bereitung der MEDIZIN und des 57. Arztekongresse_s
2022 war und blieb die Pandemie ein standiger Beglei-
ter. In Form von Verordnungen, Hygienekonzepten und
Risikoabwagungen wirkte sie sich auf alle Rahmenbe-
dingungen des Durchfiihrungsortes Landesmesse ?tutt-
gart, aber auch auf die maximale Auslastung der Rgume
und die damit mdgliche Anzahl der Vortrage aus. Diesen
Umstanden wurde von allen Beteiligten mit grof3er Fle-
xibilitdt, Umsicht und Engagement
begegnet, was allen Widrigkeiten
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Landeskongress Gesundheit

Seit 2016 findet zeitgleich zur MEDIZIN der Landes-
kongress Gesundheit Baden-Wiirttemberg statt, der sich
seit seiner Einfilhrung 2016 zum wichtigsten Gesun_d—
heitsfachkongress im Sudwesten entwickelt hat. Hier
treffen sich einmal jdhrlich die regionalen Entscheider
und Verantwortungstrager aus Arzteschaft, Verbanden
und Krankenkassen sowie Vertreter aus Politik und
Verwaltung, um die drédngenden gesundheitspolitischfen
Themen von heute und morgen interdisziplinar zu dis-
kutieren und die Versorgungsstrukturen in Baden-W(irt-
temberg weiterzuentwickeln.

Die siebte Auflage des von der Landeséirztekamrpe_r Ba-
den-Wiirttemberg, der Kassenarztlichen Vereinigung
Baden-Wiirttemberg und der Baden-Wirttembergischen
Krankenhausgesellschaft gemeinsam getragenen und
von der Bezirksarztekammer Nordwirttemberg feder-
flhrend organisierten Kongresses fand im Januar 2022
in digitaler Form statt.

Unter dem Kongresstitel ,,Nachhaltiges Gesundheitswe-
sen* diskutierten hochkaratige Referentinnen und Refe-
renten die vielfaltigen Auswirkungen des Klimawandels
auf das Gesundheitssystem und auf den Behandlungs-
alltag und suchten gemeinsam mit den Teilnehmenden
nach Mdglichkeiten fur eine gelingende griine Transfor-
mation des Gesundheitssektors.

zum Trotz zu einem versierten Ver-
anstaltungskonzept fuhrte. Doch
auch dieses kam zundchst nicht zur
Umsetzung, da die Situation der
Alarmstufe II mit einem Verbot von
Messen und Ausstellungen es letzt-
lich zum Jahreswechsel 2021/2022
nicht zulieB. Was jedoch erfolgte,
war eine direkte Verschiebung des
ausgearbeiteten Programmes auf
den 3. bis 5. Februar 2023.

Um Arztinnen und Arzten dennoch
unterjahrig eine Plattform fir zen-
trale aktuelle Themen und qualifi-
zierte Fortbildung zu bieten, fand
im Juli 2022 zum zweiten Mal der
Arztekongress digital mit der dop-
pelten Anzahl an Vortrdgen wie
noch 2021 sehr erfolgreich statt.

Dr. E. von Hirschhausen

Experten-Diskussions-
runde mit SWR-Modera- ‘
torin H. Brenninkmeyer |
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| Landeskongress Gesundheit beschéftigt sich mit hochaktuellem und brisantem Thema

Die dramatischen Folgen des Klimawandels

\
‘ erKlimawandel: Nichts Abstrak-
‘ Dtes in ferner Zukunft, sondern
schon jetzt real und mit drama-
‘ tischen Auswirkungen auf Umwelt
und Mensch. Der diesjshrige Landes-
kongress GesundheitBaden-Wiirttem-
berg - das zentrale gesundheitspoli-
‘ tische Austauschforum - nahm die-
sen Problemkomplex unter die Lupe.
Hochkaratige Referentinnen und Re-
‘ ferenten — darunter der prominente
Arzt und Wissenschaftsjournalist Dr.

Eckart von Hirschhausen - sprachen
lber Auswirkungen des Klimawan-
dels und diskutierten Wege, wie sich
Arztinnen und Arzte an Lésungen be-
‘ teiligen kénnen.
Zur Debatte standen die Fragen,
welchen Anteil das Gesundheitssystem
‘ anderKlimakrise hat, wie es nachhalti-
‘ ger ausgerichtet werden kann und wel-
che Rolle der Mensch bei der Umwelt-
‘ veranderung spielt. Der Kongress fand
‘ coronabedingt wieder digital mit live
zugeschalteten Referentinnen und Re-
ferenten statt. Uber 250 angemeldete
Teilnehmerinnen und Teilnehmer konn-
ten das Geschehen per Livestream
verfolgen und Fragen einschicken.
‘ Eréffnet wurde der Kongress von
‘ Landrat Heiner Scheffold, Vorstands-
vorsitzender der Baden-Wiirttembergi-
schen Krankenhausgesellschaft, und

vom baden-wiirttembergischen Sozial-
minister Manne Lucha. Der Minister
ging auf die Notwendigkeiten ein, den
Klimawandel in politische Entschei-
dungen mit aller Dringlichkeit zu be-
riicksichtigen, und bezeichnete den
Landeskongress als wichtigen Beitrag,
um in puncto Klimaschutz voranzu-
kommen.

Hauptreferent Dr. Eckartvon Hirsch-
hausen bezeichnete die Klimakrise als
4gréBte Bedrohung des 21.Jahrhun-
derts". Das Problem sei, dass fiir viele
der Klimawandel ein rein abstraktes
Problem darstelle; es fehle die Anschau-
lichkeit. ,Wir brauchen Case Studies,
die konkret aufzeigen, wo der Klima-
wandel die Gesundheit der Leute be-
eintrdchtigt.; so Dr. von Hirschhausen.
Jede Arztin und jeder Arzt wiirde mit
den Auswirkungen des Klimawandels
im Berufsalltag in Beriihrung kommen
- 50 beispielsweise bei der Diagnose
der von Zecken iibertragenden Infek-
tionskrankheit FSME, die sich klima-
tisch bedingt weiter ausbreitet. Auch
kénne die Arzteschaft im Alltag wich-
tige Patientenaufklarung in puncto
gesunde Ernahrung (weniger Fleisch)
und Mobilitét (Laufen und Fahrrad-
statt Autofahren) leisten, was fiir den
Gesundheits-, Umwelt- und Klima-
schutz sehr forderlich sei.

Der zweite Hauptreferent Prof.
Dr. Ingo Bode, Experte fiir Sozial- und
Gesundheitspolitik von der Universitit
Kassel, nahm den,Blick des Forschers
von oben” ein und referierte zur ins-
titutionellen Organisation des Gesund-
heitswesens in Zeiten des Klimawan-
dels. Seine Beobachtung: Die Orqani-

sation sei teils recht fragmentiert und
chaotisch. Zudem arbeite das Gesund-
heitspersonal vielerorts am Limit. Zur
Bewadltigung der Klimaproblematik
brauche es eindeutige Federfiihrung,
klare Prozesse und territorial abgestuf-
te Koordination aus einer Hand.
Zusammen mit der Arztin und Wis-
senschaftlerin Dr. Alina Herrmann aus
Heidelberg und mit dem Finanz- und
f)konomieexpenen Prof. Dr. Jan-Marc
Hodek (Ravensburg-Weingarten) de-
battierten die beiden Hauptreferenten
liber weitere Aspekte: Ressourcen-Ma-
nagement bei der Medikamentenpro-
duktion, lokale Anreize fiir Einrichtun-
gen zum Klimaschutz, bessere Patien-
tenaufklarung iiber Therapieoptionen,
Klimabeauftrage in Krankenhiusern
installieren und fiir gute Rahmenbe-
dingungen sorgen - dies alles gehorte
dazu. Bei den Teilnehmern stie@ die
lebhafte Diskussion aufgroRe Resonanz.
Im Fokus des zweiten Veranstal-
tungsblocks stand der Mensch und wie
er Gesundheitsprobleme befeuert. Die
Gesundheits-und Umweltexpertin Prof.
Dr. Simone Sommer aus Ulm sprach
liber die Entstehung von Zoonosen, zu
denen es beispielsweise durch Wild-
tierhandel, industrielle Massentierhal-
tung und Bevélkerungswachstum
kommt, und ihre immer zligigere Aus-
breitung. Auch der Wissenschaftler Dr.
Robert Beyer aus Potsdam referierte
liberdie Rolle des Klimawandels bei der
Beginstigung von Infektionsausbrei-
tung -konkret am Beispiel der Corona-
pandemie. Deutlich wurde: Menschli-
cheEingriffe in natiirliche Systeme und
Kreiclatife ziehoan Kancam: rmmomm o ] '



Schlaglichter

Medizinische Fachangestellte

Sie sind der Dreh- und Angelpunkt der Praxis, ob am
Empfang, bei der Behandlung oder bei der Verwaltung
im Hintergrund. Die Medizinischen Fachangestellten
(MFA) sind unverzichtbar in jeder Praxis. Dabei hat
sich die Tatigkeit der Medizinischen Fachangestellten
langst zu einem vielseitigen und modernen Assistenzbe-
ruf entwickelt. Nicht nur in der klassischen Arztpraxis,
auch in Kliniken, Medizinischen Versorgungszentren
(MVZ) und ambulanten OP-Zentren stehen den gesuch-
ten Fachkriften alle Tiren offen. Ebenfalls bestehen
mittlerweile gute berufliche Aufstiegsperspektiven durch
vielfaltige Moglichkeiten zur Weiterqualifizierung zum/
zur Nichtérztlichen Praxisassistenten/in (NaPa), Versor-
gungsassistent/in in der Hausarztpraxis (VERAH), Fach-
wirt/in flr ambulante medizinische Versorgung oder
Entlastungsassistent/in in der Facharztpraxis (EFa).

In der Fortbildung zum/zur Nicht-drztlichen Praxisas-
sistent/-in (N&Pa) erwerben die Teilnehmenden die
Kenntnisse und Fahigkeiten, um im Rahmen delegier-
barer arztlicher Leistungen selbststdndig Hausbesuche
zu Ubernehmen. Die Fortbildung ist in einzelne Module
gegliedert, deren Besuch an die Berufserfahrung der ein-
zelnen Teilnehmenden geknlpft ist.

Im Jahr 2022 wurden insgesamt 20 Module und drei
Refresher-Kurse durchgefiihrt. Die Module fanden tber-
wiegend im Blended-Learning-Format statt, was sowohl
von der Teilnehmenden- als auch von der Dozentensei-
te sehr gut angenommen wurde. 72 Personen haben die
Fortbildung im Jahr 2022 erfolgreich abgeschlossen.

Die Aufstiegsfortbildung zum/zur Fachwirt/-in fur am-
bulante medizinische Versorgung vermittelt unter an-
derem betriebswirtschaftliche Kenntnisse und Kommu-
nikations- sowie Fihrungsthemen. Die Teilnehmenden
ubernehmen im Anschluss vielfaltige Tatigkeiten, bei-
spielsweise in Praxismanagement und Teamflhrung.
Die Fortbildungstermine fanden 2022 im Blended-Lear-
ning-Format statt, die Prasenzanteile wurden sowohl in
Stuttgart als auch in Karlsruhe angeboten. 2022 haben
60 Teilnehmende neu mit der Fortbildung begonnen.

Die Priifungen des Pflichtteils haben 71 Personen erfolg-
reich abgeschlossen. Insgesamt 84 Teilnehmende haben
zusétzlich den Wahlteil und somit die gesamte Fortbil-
dung erfolgreich absolviert.

Die Ausbildung zum/zur Medizinischen Fachangestell-
ten findet dual statt und dauert drei Jahre. Wiahrend
dieser Zeit besuchen die Auszubildenden abwechselnd
die Berufsschule und ihren Ausbildungsbetrieb. Jeder
den Beruf austibende approbierte Arzt darf Medizini-
sche Fachangestellte ausbilden. Zustandige Stelle fir
die Ausbildung ist nach dem Berufshildungsgesetz die
Landesdrztekammer Baden-Wirttemberg. Die vier Be-
zirksdrztekammern sind demnach verantwortlich fur
Organisation, Uberwachung und Qualitat der MFA-Aus-
bildung. Die Arztekammer wird dabei durch den Berufs-
bildungsausschuss beraten, in dem Arzte, Medizinische
Fachangestellte und Lehrer paritatisch vertreten sind.
Der Berufsbildungsausschuss wird vom Ministerium fiir
Soziales und Integration eingesetzt. Der Berufsschulun-
terricht findet an bestimmten Wochentagen oder in Bl6-
cken statt. Dort werden den Auszubildenden alle theore-
tischen Grundlagen vermittelt, die sie als Medizinische
Fachangestellte benotigen — von hygienischen Standards
bei der Behandlung bis zur korrekten Anwendung von
Erste-Hilfe-MaBnahmen. Die restliche Zeit lernen die
Auszubildenden in ihren Ausbildungsbetrieben — in
Praxen von niedergelassenen Arztinnen und Arzten, in
Kliniken oder anderen Einrichtungen der Versorgung —,
wo sie das theoretisch Erlernte praktisch umsetzen kon-
nen. Am Ende des zweiten Ausbildungsjahres steht die
schriftliche Zwischenpriifung und nach insgesamt drei
Jahren die Abschlusspriifung.

Die Abschlusspriifungs-Ergebnisse des Jahres 2022 sind
der untenstehenden Tabelle zu entnehmen.

Bezirksarztekammer Teilnehmer Abschlussprufung Quote bestandene
Abschlussprufung bestanden Prifung

Nordwdrttemberg 732 694 94,81 %

Nordbaden 515 501 97,28 %

Stdbaden 342 328 95,91 %

Stdwirttemberg 418 401 95,93 %

Summe 2007 1924 95,86 %
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75 Jahre Bezirksarztekammer
Nordwirttemberg

Im Jahr 2022 feierte die Bezirksarztekammer Nordwiirt-
temberg ihr 75-jahriges Bestehen. Die Wurzeln der &rzt-
lichen Selbstverwaltung und die Historie der Bezirksarz-
tekammer reichen geschichtlich weit zuriick und sind tief
mit den politischen und gesellschaftlichen Entwicklun-
gen Deutschlands und Baden-Wirttembergs verbunden.

So wurde bereits 1832 der erste ,,Wirttembergische
arztliche Verein“ in Schorndorf gegriindet, womit der
Stidwesten Vorbild fiir viele vergleichbare Griindungen
in den nachfolgenden Jahrzehnten in Deutschland sein
sollte. Alle diese von Arzten gegriindeten Vereine folg-
ten dem Wunsch nach einer eigenstandigen Vertretung
der Berufsinteressen, nach Mitwirken an der 6ffentlichen
Gesundheitspflege, nach genereller Wahrung der Wiirde
des arztlichen Standes und nach Mitwirkung bei der be-
ruflichen Aus- und Fortbildung.

Im Deutschen Kaiserreich und in der Weimarer Repu-
blik wurden die standesrechtlichen Grundlagen dann
aber sukzessive und flichendeckend ausgebaut. Nach
Abschaffung der Monarchie wurde im Jahr 1925 die
~Wiirttembergische Arztekammer* zur Korperschaft
Offentlichen Rechts berufen, die fortan den Berufsstand
vertreten, die arztlichen Mitglieder Uberwachen und die
Berufsgerichtsbarkeit austiben sollte.

Mit der Machtergreifung der Nationalsozialisten folgte
schlieBlich ein dunkles und beschdmendes Kapitel fiir
Deutschland. Auch die Arzteschaft war an den Verbre-
chen des NS-Staates beteiligt und hat Schuld auf sich
geladen. Daran erinnert und mahnt demutig die an pro-
minenter Stelle vor einem Gebdude der Bezirksérzte-
kammer errichtete Gedenkstele.

Am 5. Oktober 1947 fand die erste freie und geheime Wahl
der Arztekammer statt und am 15. November 1947 trafen
sich die gewahlten Delegierten zu ihrer ersten Arbeitssit-
zung. Unter demokratischen Gesichtspunkten war das die
Geburtsstunde der Bezirksidrztekammer Nordwiirttemberg.

Allerdings wihrte dieser Erfolg nur kurz. Im Friihjahr
1949 entzog das Wiirttembergische Innenministerium
auf Veranlassung der Militarregierung der Kammer wie-
der die Rechtsform als Korperschaft des offentlichen
Rechts. Im Mai 1949 griindete sich deshalb zunéchst der
Verein ,,Arztekammer Nord-Wiirttemberg*, ehe im Jahr
1955 mit der Verabschiedung des Heilberufekammerge-
setzes und der Konstituierung der Landesarztekammer
Baden-Widrttemberg mit ihren vier Bezirken als Kor-
perschaft des offentlichen Rechts die nunmehr bis heute
bestehende Ordnung der arztlichen Selbstverwaltung in
Baden-Wiirttemberg endlich Gestalt annahm.
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Der kurze geschichtliche Abriss zeigt die wechselvolle
Entstehungsgeschichte der érztlichen Selbstverwaltung
in Nordwurttemberg. Auch die Aufgaben haben sich
gewandelt: Mit Kriegsende lag die Niederlassung und
Zulassung von Arztinnen und Arzten bei der Bezirks-
drztekammer. Die Vertretung der &rztlichen Interessen
war und ist aber vielféltiger als die Verkiirzung auf rein
wirtschaftliche Belange. Die im Heilberufekammerge-
setz angelegte Zweiteilung von Rechten und Pflichten
ist dabei nicht als Gegensatz zu verstehen, sondern als
Junktim. Nur durch das Verkniipfen beider Aspekte kann
die Kammer die Vertretung und Forderung der Berufsin-
teressen ihrer Mitglieder in angemessener Form leisten
— sowohl nach innen gerichtet wie nach auf3en.

Zu den tragenden Sdulen gehort deshalb auf der ei-
nen Seite die Berufsgerichtsbarkeit. Bereits kurz nach
Kriegsende wurde diese ordentliche Gerichtsbarkeit auf
eigenes Bestreben der Arztinnen und Arzte wieder ein-
gerichtet, um die Erfiillung der Berufspflichten der Mit-
glieder zu Uberwachen und Verstdf3e sanktionieren zu
kénnen. Zu den tragenden Séaulen gehdért auf der anderen
Seite auBerdem die arztliche Weiterbildung, die mit der
neuen, auf Kompetenzen ausgerichteten Weiterbildungs-
ordnung erheblich an Komplexitat gewonnen hat.

Auch die Fortbildung ist fur die &rztliche Praxis und das
Selbstverstédndnis als Freier Beruf von immenser Bedeu-
tung. Seit der Griindung der ersten drztlichen Vereine im
19. Jahrhundert ist sie deshalb auch eine der wichtigsten
Aufgaben der Standesvertretung. Die vielféltigen Fort-
bildungsveranstaltungen auf Kreis- und Bezirksebene
zeugen davon. Ein besonderes Highlight ist dabei jedes
Jahr der dreitagige Arztekongress im Rahmen der Fach-
messe MEDIZIN. Er bietet regelméfBig mehr als 1.000
Teilnehmerinnen und Teilnehmern aus Klinik und Praxis
die Mdoglichkeit, sich fortzubilden.

In jlingerer Zeit sind mit der Fachsprachenpriifung und
der Kenntnisprifung zwei weitere Aufgaben auf die
Kammer (bergegangen, die ureigene Anspriche und
Standards des Freien Berufs beriihren und deshalb fir
das Selbstverstandnis der arztlichen Selbstverwaltung
von besonderer Bedeutung sind.
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Organspende starken und
in den Fokus bringen

Das Thema Organspende nimmt seit jeher einen wich-
tigen Stellenwert bei der Landesérztekammer ein. Der
Vorstand und verschiedene Gremien beschéftigen sich
seit Jahren damit. Ihr Ziel: die Organspende mehr in den
gesellschaftlichen Fokus bringen. Denn nur eine infor-
mierte Gesellschaft kann verantwortungsvolle Entschei-
dungen treffen. Dariiber hinaus ist es der Kammer ein
Anliegen, beteiligte Akteure und Strukturen zu stérken
und bei anstehenden Aufgaben zu férdern.

Einige Beispiele fiir das vielfdltige Engagement der Kam-
mer der vergangenen Jahre: Die Vertreterversammlung
der Landesérztekammer diskutierte im Sommer 2019
intensiv Uber das Thema ,,Organspende® und benannte
entsprechende MaBnahmen. Unter anderem forderte die
Kammer die Starkung der Transplantationsbeauftragten
zur Verbesserung der Situation. Und sie verankerte das
Thema ,,Organspende” durch die Zusatzweiterbildung
» Transplantationsmedizin® in der arztlichen Weiterbil-
dungsordnung. Der Kammer war und ist es auch wichtig,
junge Menschen zu erreichen und die friihe Beschafti-
gung mit dem Thema zu férdern. Daher befiirwortete sie,
Aufklarung tber Organspende und Lebensrettung in die
Lehrpléne allgemeinbildender Schulen zu integrieren.

Dariber hinaus war es der Kammer ein Anliegen, dafir
zu sorgen, dass Organspende und Transplantationsme-
dizin auch gerade zu den Hochphasen der Corona-Pan-
demie nicht aus dem Blickfeld geraten wirden. Daher
nahm das von Kammer und Kassendrztlicher Vereini-
gung Baden-Wiirttemberg gemeinsam getragene Arzte-
blatt Baden-Wiirttemberg (ABW) das Thema in dieser
Zeit auf und berichtete Uber ethische Herausforderun-
gen der postmortalen Organspende wéhrend und nach
der Pandemie. Der Artikel thematisierte auch wichtige
gesetzgeberische Entwicklungen. Zusétzlich machte die
Kammer 2020 und 2021 jeweils zum ,,Tag der Organ-
spende* Anfang Juni darauf aufmerksam, dass sich die
Gesellschaft auch jenseits der Pandemiebekdmpfung mit
lebenswichtigen Themen befassen muss.

Im Berichtsjahr 2022 lag der Kammer viel daran, Struk-
turen zu stérken: hier vor allem die der Transplantations-
beauftragten. Zusammenhalt, Netzwerk, gegenseitig von
Erfahrungen lernen, Wissens-Transfer — diese und andere
Punkte waren besonders relevant. So nahm Kammerpra-
sident Dr. Wolfgang Miller auch in diesem Jahr wieder
im Mérz und im Juli am Curriculum fiir Transplantati-
onsbeauftragte teil. Ziel dieses dreitdgigen Grundkurses
ist es, angehende Transplantationsbeauftragte auf ihre
wichtige und verantwortungsvolle Té&tigkeit angemes-
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sen vorzubereiten. Die Teilnehmenden beschéftigen sich
intensiv unter anderem mit medizinischen, rechtlichen,
sozialen und ethischen Aspekten der Organspende und
bekommen Raum fir gegenseitigen Austausch. Die
Landesarztekammer und die Deutsche Stiftung Organ-
transplantation (DSO) arbeiten bei diesem Kurs — wie
allgemein bei diesem Thema — sehr eng zusammen. Die
Kammer legt groRen Wert darauf, diese Malinahme zur
Starkung der Transplantationsbeauftragten im Land zu
begleiten und die gesellschaftlich wertvolle Arbeit ent-
sprechend zu wirdigen.

Im Juli betitigte sich Dr. Miller an einer weiteren wich-
tigen Veranstaltung: dem ,,Dritten Minisymposium Or-
ganspende” am Universitatsklinikum Tibingen, ver-
anstaltet vom Arbeitskreis Transplantationsbeauftragte
der Landesédrztekammer Baden-Wirttemberg und von
der Gesellschaft der Transplantationsbeauftragten Ba-
den-Waurttemberg e.V. Auch bei dieser Tagung ging es
darum, den fachlichen und kollegialen Austausch der
Transplantationsbeauftragten im Land Uber einzelne Kli-
niken hinweg zu fordern und sie in ihrer Gesamtheit zu
starken. Im Fokus standen hier unter anderem das Ma-
nagement der postmortalen Organspende in Corona-Zei-
ten, Spendervorbereitung aus Sicht von Transplantati-
onschirurgen, Kontraindikationen der Organspende und
der Umgang mit knappen intensivmedizinischen Res-
sourcen. Darlber hinaus stellte sich der Arbeitskreis der
Transplantationsbeauftragten der Landesarztekammer
vor und skizzierte seine Aufgaben. Auch hier gab es eine
enge Zusammenarbeit mit der DSO.

Die Landesérztekammer ist in ihren bisherigen Bemi-
hungen, ,,von auBen“ das Thema Organspende mehr in
den oOffentlichen Fokus zu riicken und ,,von

innen“  fir eine
Strukturstarkung zu
sorgen, erfolgreich.
Natdrlich ist noch
,.Luft nach oben“ —
daher wird sich die
Kammer auch zu-
kinftig weiter inten-
siv mit diesem The-
menfeld befassen und
eingeschlagene Wege
weitergehen.
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Fachkunden

Fachkunden sind érztliche Qualifikationen, die nicht Be-
standteil der Weiterbildung sind. Der Erwerb von Fach-
kunden muss bei den Bezirksarztekammern beantragt
werden.

Eine Fachkunde im Strahlenschutz ist zu erwerben, wenn
Arztinnen und Arzte selbststandig Réntgenstrahlung am
Menschen anwenden. Die Erteilung der Fachkunden
Réntgendiagnostik, Rontgentherapie und Teleradiolo-
gie richtet sich nach der Strahlenschutzverordnung. Der
Fachkundenachweis ist im Strahlenschutz auf fiinf Jah-
re befristet. Die Verldngerung der Fachkunde ist an die
Teilnahme an speziellen Fortbildungskursen gebunden.

Der Leitende Notarzt gehort nach dem Rettungsdienstge-
setz der Einsatzleitung an, die flir die Bewéltigung gro-
Berer Notfallereignisse Vorsorge trifft und im Einsatzfall
die MaRnahmen koordiniert. Der Leitende Notarzt soll
die RettungsmaRnahmen am Schadensort nach medizi-
nischen Gesichtspunkten koordinieren. Die Erteilung der
Fachkunde ,,Leitender Notarzt* richtet sich nach der Sat-
zung der Landesarztekammer Baden-Wirttemberg tber

die Eignungsvoraussetzungen fiir Leitende Notérzte im
Rettungsdienst.

Die Bezirksarztekammern stellen nach Vorlage der ent-
sprechenden Nachweise die Fachkunden aus. Im Be-
richtszeitraum wurden von den Bezirksarztekammern
insgesamt 1.226 Fachkunden (Stand 13. Oktober 2022)
ausgestellt.
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Arztliche Weiterbildung

Der Erwerb besonderer drztlicher Kompetenz ist das Ziel
der Weiterbildung. Die Summe aller erworbenen Kom-
petenzen pragt die Qualifikation des Facharztes.

Die Weiterbildungsordnungen werden von der jeweili-
gen Landesarztekammer erstellt. Diese sind jedoch in
der Regel eng an die Muster-Weiterbildungsordnung

angelehnt, die vom Deutschen Arztetag verabschiedet
wird.

Die am 1. Juli 2020 in Kraft getretene neue Weiter-
bildungsordnung ermdglicht eine neue Qualitat der
Facharzt-Weiterbildung; sie ist flexibler und kompeten-
zorientiert, die vermittelten Inhalte sind wichtiger als
Richtzahlen. Die zu erwerbenden Kenntnisse, Erfah-
rungen und Fertigkeiten werden aufgeteilt in Kogniti-
ve und Methodenkompetenzen (Kenntnisse) sowie in
Handlungskompetenzen (Erfahrungen und Fertigkeiten).
Stationédre Weiterbildungszeiten sind dort festgelegt, wo
sie zwingend erforderlich sind; die ambulante Weiterbil-
dung wird weiter flexibilisiert.

Die é&rztliche Weiterbildung gliedert sich seither in 51
Facharztweiterbildungen, 10 Schwerpunktbezeichnun-
gen und 58 Zusatzweiterbildungen (siehe Ubersicht auf
den folgenden Seiten).

Im Jahr 2022 hat die Vertreterversammlung wichtige
Anderungen dieser Weiterbildungsordnung beschlos-
sen, allen voran die Einfiilhrung der Facharztbezeich-

nung Innere Medizin und Infektiologie im Gebiet Innere
Medizin.

Aulerdem wurden Regelungen
zur Weiterbildung in Teilzeit ver-
abschiedet. Sie stellen klar, dass
auch Weiterbildungsabschnitte
von mindestens zwoIf Stunden pro
Woche anrechenbar sind; die Wei-
terbildung darf derart bis zur Half-
te der in der Weiterbildungsord-
nung vorgesehenen Zeit erfolgen.
Weitere Anpassungen betrafen
das Gebiet Kinder- und Jugend-
medizin, die Facharztkompetenz
Psychiatrie und Psychotherapie
sowie Ergidnzungen in den Zu-
satzweiterbildungen Nuklearme-
dizinische Diagnostik fur Radio-
logen und Roéntgendiagnostik
fiir Nuklearmediziner. Die An-
derungen wurden im Arzteblatt
Baden-Wiirttemberg, Ausgabe
Dezember 2022, bekannt ge-
macht und traten am 1. Januar
2023 in Kraft.
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Anerkennug von Facharzt- und Schwerpunktbezeichnungen 2022

Bezirksarztekammer
Facharztbezeichnung NW NB SB SW
Allgemeinmedizin 79 62 65 44 250
Anésthesiologie 46 49 32 37 164
Arbeitsmedizin 19 6 6 2 33
Augenheilkunde 9 9 10 14 42
Allgemeinchirurgie 6 11 1 8 21
Biochemie 0 0 0 1 1
GefiBchirurgie 10 6 2 4 22
Herzchirurgie 1 1 0 4 6
Kinderchirurgie 2 3 1 0 6
Kinder- und Jugendchirurgie 0 1 0 0 1
Orthopédie und Unfallchirurgie 46 34 27 21 128
Plastische und Asthetische Chirurgie 5 0 2 1 8
Thoraxchirurgie 2 0 3 2 7
Viszeralchirurgie 19 15 6 7 47
Frauenheilkunde und Geburtshilfe 33 25 22 25 105
SP Gynékologische Endokrinologie und Reproduktionsmedizin 0 1 0 3 4
SP Gynékologische Onkologie 2 2 1 3 8
SP Spezielle Geburtshilfe und Perinatalmedizin 4 2 2 2 10
Hals-Nasen-Ohrenheilkunde 3 10 4 4 21
Sprach-, Stimm- und kindliche Horstdrungen 1 0 0 0 1
Haut- und Geschlechtskrankheiten 9 18 5 10 42
Hygiene und Umweltmedizin 0 2 1 0 3
Innere Medizin 69 69 73 24 253
Innere Medizin u. Endokrinologie u. Diabetologie 1 3 0 0 4
Innere Medizin und Angiologie 1 3 0 2 6
Innere Medizin und Gastroenterologie 11 8 34
Innere Medizin und Hiamatologie und Onkologie 4 8 4 7 23
Innere Medizin und Kardiologie 20 11 17 11 59
Innere Medizin und SP Kardiologie 0 0 0 0 0
Innere Medizin und Nephrologie 3 4 3 4 14
Innere Medizin und Pneumologie 7 2 1 7 17
Innere Medizin und Rheumatologie 0 1 2 1 4
Innere Medizin und SP Endokrinologie u. Diabetologie 1 0 0 0 1
Innere Medizin und SP Hamatologie u. Onkologie 0 0 0 4 4
Innere Medizin und SP Pneumologie 0 0 1 0 1
Internist/Lungen- und Bronchialheilkunde 0 0 0 1 1
Kinder- und Jugendmedizin 36 25 26 19 106
SP Kinderkardiologie 1 0 2 0 3
SP Neonatologie 8 1 3 1 8
SP Kinder-Hamatologie und -Onkologie 1 0 0 1 2
SP Neuropédiatrie 3 1 2 3 9
SP Kinder- und Jugend-Kardiologie 0 0 1 0 1
SP Kinder- und Jugend-Hamatologie und -Onkologie 0 0 0 1 1
SP Nephrologie in der Kinder- und Jugendmedizin 0 0 0 2 2
Kinder- und Jugendpsychiatrie u. -psychotherapie 4 5 13 4 26
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Facharztbezeichnung NW NB SB SW Summe
Laboratoriumsmedizin 3 4 1 1 9
Mikrobiologie, Virologie u. Infektionsepidemiologie 0 1 1 1 3
Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie 1 4 3 3 11
Neurochirurgie 8 4 3 5 15
Neurologie 21 20 17 15 73
Nuklearmedizin 3 1 3 2 9
Offentliches Gesundheitswesen 2 2 2 0 6
Neuropathologie 0 0 1 0 1
Pathologie 3 4 3 2 12
Kieferchirurgie 1 0 0 0 1
Klinische Pharmakologie 0 0 0 1 1
Physikalische und Rehabilitative Medizin 0 0 4 2 6
Psychiatrie und Psychotherapie 14 18 35 11 78
Psychosomatische Medizin und Psychotherapie 9 10 12 4 35
Radiologie 18 26 11 14 69
SP Kinderradiologie 1 0 0 1 2
SP Kinder- und Jugendradiologie 0 1 1 1 3
SP Neuroradiologie 0 7 4 4 15
Rechtsmedizin 0 1 0 0 1
Strahlentherapie 4 7 5) 2 18
Transfusionsmedizin 0 2 1 0 3
Urologie 10 9 10 8 37
Insgesamt 552 522 461 364 1.899
Anerkennung von Zusatzbezeichnungen 2022
Zusatzbezeichnung NW NB SB SW Summe
Arztliches Qualitdtsmanagement 2 1 4 3 10
Akupunktur 13 2 1 1 17
Allergologie 4 7 3 6 20
Andrologie 4 0 0 1 5
Balneologie und Medizinische Klimatologie 1 2 2 3 8
Betriebsmedizin 5 0 2 3 10
Dermatohistologie 0 1 0 0 1
Diabetologie 8 3 3 4 18
Erndhrungsmedizin 6 3 1 2 12
Flugmedizin 2 0 0 1 3
Geriatrie 5 10 4 4 23
Hémostaseologie 0 0 0 2 2
Handchirurgie 4 3 1 1 9
Homdopathie 0 0 0 1 1
Immunologie 1 0 2 2 5
Infektiologie 4 2 0 1 7
Intensivmedizin 51 40 34 32 157
Kinder-Endokrinologie und -Diabetologie 0 1 2 0 3
Kinder-Gastroenterologie 0 0 1 1 2
Kinder-Nephrologie 0 1 0 0 1
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Zusatzbezeichnung NW N[=) SB SW Summe
Kinder-Orthopédie 0 1 1 0 2
Kinder-Pneumologie 1 1 2 0 4
Kinder-Rheumatologie 2 0 0 0 2
Kinder- und Jugend-Nephrologie 0 1 0 1 2
Kinder- und Jugend-Pneumologie 0 0 1 2 3
Klinische Akut- und Notfallmedizin 13 12 6 16 47
Manuelle Medizin 6 2 2 0 10
Manuelle Medizin/Chirotherapie 7 7 7 13 34
Medikamentdse Tumortherapie 5 11 4 3 23
Medizinhygiene 0 1 1 2 4
Naturheilverfahren 3 2 2 1 8
Notfallmedizin 89 66 84 84 323
Nuklearmedizinische Diagnostik fiir Radiologen 0 0 0 3 3
Orthopadische Rheumatologie 1 0 0 0 1
Palliativmedizin 34 18 29 30 111
Phlebologie 1 3 1 3 8
Physikalische Therapie 1 2 0 2 5
Physikalische Therapie und Balneologie 0 0 1 0 1
Plastische Operationen 0 2 2 0 4
Plastische und Asthetische Operationen 2 3 0 0 5
Proktologie 3 4 1 2 10
Psychoanalyse 1 4 1 0 6
Psychotherapie — fachgebunden 7 4 9 2 22
Rehabilitationswesen 1 0 1 0 2
Rontgendiagnostik — fachgebunden 6 4 0 6 16
Rontgendiagnostik fir Nuklearmediziner 0 0 0 1 1
Schlafmedizin 1 6 1 2 10
Sozialmedizin 6 7 7 7 27
Spezielle Kardiologie fiir Erw. mit angeborenen Herzfehlern 3 0 0 5 8
Spezielle Kinder- und Jugendurologie 2 0 1 2 5)
Spezielle Orthopéadische Chirurgie 1 6 1 2 10
Spezielle Schmerztherapie 9 7 6 8 30
Spezielle Unfallchirurgie 11 5 7 10 33
Spezielle Viszeralchirurgie 8 5 3 2 13
Sportmedizin 1 4 6 6 17
Suchtmedizinische Grundversorgung 6 6 3 7 22
Suchttherapie/Suchtmedizin 5 0 1 0 6
Transplantationsmedizin 0 4 3 0 7
Tropenmedizin 0 0 0 1 1
Insgesamt 341 274 254 291 1.160
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Fachsprachenprifung

Gemal Bundesidrzteordnung ist eine der Voraussetzun-
gen fiir die Erteilung einer Approbation oder Erlaubnis
zur (voriibergehenden) Ausiibung des &rztlichen Berufs
der Nachweis der fir die Austibung der Berufstatigkeit
erforderlichen Kenntnisse der deutschen Sprache. Nach
dem Beschluss der Gesundheitsministerkonferenz miis-
sen Arztinnen und Arzte auf der nachgewiesenen Grund-
lage des Gemeinsamen Europdischen Referenzrahmens
fiir Sprachen Uber Fachsprachenkenntnisse im berufs-
spezifischen Kontext, orientiert am Sprachniveau Cl,
verfigen.

Demnach miissen auslandische Arztinnen und Arzte
vor erstmaliger Aufnahme einer arztlichen Tatigkeit in
Baden-Wirttemberg ihre Fachsprachenkenntnisse und
Kommunikationsfahigkeiten gegeniber der Approba-
tionsbehérde (Regierungsprésidium Stuttgart) nach-
weisen. Die sprachlichen und kommunikativen Kom-
petenzen werden dabei anhand speziell entwickelter
Bewertungskriterien evaluiert.

Die Landesarztekammer Baden-Wurttemberg fiihrt im
Auftrag des Regierungsprasidiums Stuttgart die Fach-
sprachenpriifungen fiir auslandische Arztinnen und Arz-
te durch. Im Berichtszeitraum fanden bei den vier Be-
zirksarztekammern 1.093 Fachsprachenprifungen statt.

Die 60-miniitige Fachsprachenpriifung ist eine Einzel-
prifung. Die Prifer sind erfahrene Arztinnen und Arzte,
die anhand eines im Vorfeld klar definierten Fallbeispiels
eine typische Gespriachs- und Dokumentationssituation
aus dem Krankenhausalltag simulieren. Die Priifung be-
zieht sich vor allem auf die Uberpriifung des Horverste-
hens sowie der mundlichen und schriftlichen Ausdrucks-
fahigkeit, denn Verstandigungsprobleme kénnen in der
medizinischen \ersorgung weitreichende und gravie-
rende Folgen haben. Das medizinische Fachwissen des
Kandidaten wird keiner Bewertung unterzogen.

Die Priiflinge, die die Priifung 2022 erfolgreich abgelegt
haben, kamen am héufigsten aus Marokko, gefolgt von
der Turkei.

Schlaglichter

Die Tabelle gibt eine Ubersicht (exemplarisch eine Aus-
wahl der Herkunftslander).

Marokko 74
Turkei 73
Algerien 57
Rumanien 47
Aserbaidschan 40
Ungarn 37
Griechenland 32
Polen 29
Arabische Republik Syrien 21
Italien 20

Bezirksarztekammer Fachsprachen- Prifung bestanden in Prozent
prufungen

Nordwirttemberg 252 155 62 %

Nordbaden 338 215 64 %

Stdbaden 224 178 79 %

Sldwurttemberg 279 182 65 %

Summe 1.093 730 67 %

Tatigkeitsbericht 2022
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Schlaglichter

Arztliche Fortbildung

Arztinnen und Arzte, die ihren Beruf ausiiben, sind ver-
pflichtet, sich in dem Umfang beruflich fortzubilden, wie
es zur Erhaltung und Entwicklung der zu ihrer Berufs-
austibung erforderlichen Fachkenntnisse notwendig ist
(§ 4 Berufsordnung).

Die Fortbildung soll sowohl fachspezifische als auch
interdisziplindre und fachubergreifende Kenntnisse, die
Eintibung von klinisch-praktischen Fahigkeiten sowie
die Verbesserung kommunikativer und sozialer Kom-
petenzen umfassen (§ 2 Fortbildungsordnung). Neben
der Konzeption, Durchfiihrung und Evaluation eige-
ner Fortbildungsveranstaltungen priift und erkennt die
Landesérztekammer beantragte Fortbildungsmafnah-
men entsprechend der gultigen Rechtsgrundlagen ge-
mal Fortbildungsordnung der Landesédrztekammer Ba-
den-Wirttemberg an.

Die Fortbildungsmafinahmen werden mit Punkten be-
wertet, dabei entspricht jeder Punkt 45 Minuten Fortbil-
dung. Im Jahr 2022 wurden insgesamt 44.350 Fortbil-
dungen bepunktet.

Bei den vier Bezirksarztekammern sind Akademien ein-
gerichtet, die den Mitgliedern eigene Fortbildungsange-
bote unterbreiten. Auch die Landesarztekammer bietet
eigene Fortbildungen an.
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2005 2006 2007 2008 2009 2010 2011 2012

Vergebene Fortbildungszertifikate im Zeitraum von 2005 bis 2022
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gesamt

2013

Arztinnen und Arzte erhalten auf Antrag von der Lan-
desirztekammer ein Fortbildungszertifikat, wenn sie
nachweisen, dass sie in einem Zeitraum von hdchstens
flnf Jahren mindestens 250 Fortbildungspunkte (Cont-
inuing Medical Education, CME) erworben haben. Im
Jahr 2022 wurden insgesamt 4.081 Fortbildungszertifi-
kate ausgestellt.

Die Abbildung zeigt die vergebenen Fortbildungszertifi-
kate im Zeitraum von 2005 bis 2022.

Seit der Einfithrung der verpflichtenden Zertifizierung
2004 wurden jeweils zum Ende des Nachweiszeitraums
2009, 2014 und 2019 besonders viele Zertifikate ausge-
stellt.

Um die Fortbildungsaktivitaten Ubersichtlich zu regis-
trieren und zu erfassen, stellt die Landesarztekammer
jedem Mitglied online ein individuelles Fortbildungs-
punkte-Konto zur Verfiigung. Hier kdnnen der aktuelle
Punktestand eingesehen, fehlende Fortbildungen gemel-
det, das Fortbildungszertifikat elektronisch beantragt so-
wie die jahrliche Datenubermittlung an die Kassenarzt-
liche Vereinigung Baden-Wiirttemberg aktiviert werden.

gesamt

2014 2015 2016 2017 2018 2019 2020 2021 2022
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73.906

Mitglieder
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Quelle fur diese und die folgenden Seiten:
Arztestatistiken der Bezirksarztekammern zum 31.12.2022
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+/-

Mitgliederentwicklung
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I Arztestatistik

54.374

sind berufstatig

21.296 27.942 1.357 3.779
ambulant stationar Behorden sonstige

17.065

sind ohne arztliche Tatigkeit

12.849 933 431
Ruhestand arbeitslos berufsfremd

529 1.123 242 958
Haushalt Elternzeit berufsunfahig  sonst. Grund

2.527 sind freiwillige Mitglieder bzw. sonstige
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Arztestatistik I

8.202

internationale Arztinnen und Arzte

Herkunft:
Europaische Union
Ubriges Europa
Afrika

Nordamerika
Mittelamerika
Sudamerika

Asien
Australien/Ozeanien
Sonstige

3.939
1.626
687
66
109
186
1.636
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I Arztestatistik

4.081

ausgegebene Fortbildungszertifikate

68



Gremien I




Organe der Arztlichen Selbstverwaltung

Organe der
Arztlichen Selbstverwaltung

Das Heilberufekammergesetz fiir Baden-Wirttemberg
beschreibt in § 17 die Organe der Landesarztekammer:

Vertreterversammlung (siehe Seite 14)

Die Vertreterversammlung beschliet Uber die
Angelegenheiten der Kammer. Sie kann die Be-
schlussfassung Uber bestimmte Angelegenheiten
durch Satzung auf den Vorstand oder auf Aus-
schusse Ubertragen. Nicht Ubertragen kann sie
die Beschlussfassung Uber Satzungen, Uber die
Feststellung des Haushaltsplans sowie ber die
Art und Hohe des Kammerbeitrags. Die Vertre-
terversammlung wéhlt die Mitglieder der in den
Satzungen vorgesehenen Ausschiisse und aus ihrer
Mitte die Mitglieder des Kammervorstands. Bei
der Wahl der Mitglieder der Ausschiisse und des
Kammervorstandes sollen Frauen und Ménner in
gleicher Zahl beriicksichtigt werden.

Vorstand (siehe Seite 12)
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Der Vorstand besteht aus der oder dem Vorsitzen-
den (Prasidentin oder Prasident), einer oder meh-
reren Stellvertreterinnen oder Stellvertretern und
weiteren Mitgliedern. Bestehen Bezirkskammern,
so gehoren dem Vorstand auch die Vorsitzenden
des Vorstands dieser Kammern an. Der Vorstand
bereitet die Sitzungen der Vertreterversammlung
vor und fiihrt die dort gefassten Beschliisse aus. Er
erledigt die ihm durch Satzung zugewiesenen Auf-
gaben sowie die laufenden Geschifte der Kammer,
soweit sie nicht durch Satzung der Geschiftsfiih-
rung iibertragen sind. Im Einzelfall kann der Vor-
stand die Erledigung einer Aufgabe auch einem
Ausschuss Ubertragen. Der Vorsitzende leitet die
Sitzungen der Vertreterversammlung und vertritt
die Kammer nach auf3en.

Haushaltsausschuss (siehe Seite 83)

Der Haushaltsausschuss besteht aus dem Vorsit-
zenden und mindestens zwei Mitgliedern. Er stellt
fiir jedes Rechnungsjahr einen Voranschlag fir die
Ertrage und Aufwendungen auf.

Bezirksberufsgerichte (siehe Seite 98)

Die Landesérztekammer bildet fiir jeden Regie-
rungsbezirk ein Bezirksberufsgericht. Das Be-
zirksberufsgericht entscheidet mit einem Vorsit-
zenden und zwei Beisitzern.

Landesberufsgericht (siehe Seite 99)

Das Landesberufsgericht entscheidet in der Beset-
zung mit einem Vorsitzenden und vier Beisitzern.
Zum Vorsitzenden kann nur ein auf Lebenszeit er-
nannter Richter bestellt werden; ein Beisitzer des
Landesberufsgerichtes muss die Befahigung zum
Richteramt oder zum héheren Verwaltungsdienst
besitzen, die (brigen Beisitzer miissen Kammer-
mitglieder sein.

Die Mitglieder der Berufsgerichte besitzen als sol-
che richterliche Unabhéngigkeit. Sie werden auf
die Dauer von flnf Jahren bestellt.

Die Mitglieder der Berufsgerichte dirfen nicht
anderen Organen der Kammer oder der \ertre-
terversammlung, dem Vorstand sowie dem Haus-
haltsausschuss einer Untergliederung angehoren.
Die Mitglieder der Berufsgerichte und ihre Stell-
vertreter werden auf Vorschlag der Kammer von
der Aufsichtsbehdrde im Einvernehmen mit dem
Justizministerium bestellt.

Die Kammer kann zudem Ausschiisse, Arbeitskreise und
Kommissionen sowie Ethikrite einsetzen.

Landesarztekammer Baden-Wirttemberg



Gremien der Landesarztekammer

Ausschuss
Arztliche Weiterbildung

Vorsitz: Dr. med. Klaus Baier

Stv. Vorsitz: Prof. Dr. med. Wolfgang Linhart, Carsten Mohr-
hardt

Verbindungsperson zum Vorstand: Dr. med. Wolfgang Miller

Mitglieder: Dr. med. Karlheinz Decker, Dr. med. Matthias Fabi-
an, Dr. med. Folkert Fehr, Dr. med. Johannes Flechtenmacher,
Dr. med. Christoph Janke, Prof. Dr. med. Burkard Lippert, Dr.
med. Wolfgang Miller, Dr. med. Ingrid Rothe-Kirchberger, Dr.
med. Simon Schwill, Dr. med. Sylvia Wagner, Dr. med. Gisa
WeiRgerber

Mitglieder (in Weiterbildung befindlich):
Dr. med. Loretta Campanelli, Sophie Krickeberg

Kooptiertes Mitglied der Kassenarztlichen Vereinigung Ba-
den-Wurttemberg: Dr. med. Stephan Roder

Kooptierte Mitglieder der Bezirksarztekammern: Dr. iur. Michael
Burkle, Dr. phil. Susanne Hoffmann, Dr. iur. Regine Kiesecker,
Martin Ulmer

Standiger Gast: Dr. med. Frank J. Reuther, Vorsitzender des
Widerspruchsausschusses

Geschéftsflihrung: Ulrike Hespeler

Eine der historisch gewachsenen Kernaufgaben der
Arztekammer ist die Regelung und Uberwachung der
arztlichen Weiterbildung. Dabei obliegt dem Ausschuss
LArztliche Weiterbildung“ die Beratung des Vorstandes
der Landeséarztekammer in Weiterbildungsfragen.

Der Ausschuss hat 2022 drei Mal getagt. In den Aus-
schusssitzungen wird regelméaBig uber die Beratungen
der Weiterbildungsgremien auf Bundesebene berich-
tet. In der ,,Stindigen Konferenz Arztliche Weiterbil-
dung” der Bundesarztekammer werden Anderungen und
Anpassungsbedarf der Musterweiterbildungsordnung
(MWBO) beraten und fiir die Beschlussfassung im \Vor-
stand der Bundesarztekammer oder auf dem Deutschen
Arztetag vorbereitet.

Es wurde beispielsweise iiber die Moglichkeit des Quer-
einstiegs flir Fachdrztinnen und -drzte fiir Innere Medi-
zin diskutiert. Ebenso wurden die Anforderungen an den
Nachweis von Kenntnissen in der fachgebundenen ge-
netischen Beratung im Gebiet Frauenheilkunde und Ge-
burtshilfe nochmals zur Diskussion gestellt.

Tatigkeitsbericht 2022

Der Ausschuss hat hier seine alte Beschlussfassung,
wonach der Nachweis des Besuches eines 72-sttindigen
Kurses im Rahmen der fachérztlichen Weiterbildung
nach neuer WBO (WBO 2020) nicht geflhrt werden
muss, bestatigt.

Ein weiteres Thema, das den Ausschuss auf Initiative des
Hochschulausschusses beschaftigt hat, war die Anrech-
nung von Clinician-Scientist-Programmen auf die arztli-
che Weiterbildung.
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Gremien der Landesarztekammer

Ausschuss
Arztberuf und Familie

Vorsitz: Dr. med. Martina Hoeft
Stv. Vorsitz: Dr. med. Dorothee Miiller-Mdill
Verbindungsperson zum Vorstand: Agnes Trasselli

Mitglieder: Dr. med. Gudrun Binz, Dr. med. Gabriele du Bois,
Dr. med. Birgit Eissler, Dr. med. Regina Herzog, Dr. med. Cor-
nelia Ikker-Spiecker, Dr. med. Dipl.-Biol. Ingrid Krombholz-No-
linski, Dr. med. Verena Windisch, Dr. med. Joachim Suder

Geschéftsfuhrung: Christoph Schnitzler

Der Ausschuss ,,Arztberuf und Familie® widmete sich
Fragen der Vereinbarkeit von Arztberuf und Familie und
den Bedurfnissen einer neuen Medizinergeneration.

Ein wichtiges Thema war die gegenwértige Organisation
der Familienphase im éarztlichen Beruf. Diesmal lag der
Fokus stiarker im Bereich der Inanspruchnahme von El-
ternzeit durch Viter. Gerade hier zeigt sich noch ein deut-
licher Unterschied, obwohl die Erwerbstitigenquote von
Miittern insgesamt deutlich angestiegen ist, wenn auch
meist in Teilzeitmodellen. Die Mehrheit der Véter (75,4
Prozent) nimmt Elternzeit nur fiir die Dauer von zwei
Monaten in Anspruch, die sogenannten Partnermonate.
Grund hierfiir sind Befiirchtungen von Karriereeinbuflen
und finanzielle Nachteile. Im Ausschuss wurde hervor-
gehoben, dass dringend familiengerechte Arbeitsbedin-
gungen im Klinikbereich geschaffen werden miissen,
insbesondere mit Blick auf die Weiterbildung. Allgemein
gibt es in diesem Bereich einen hohen Informations- und
Unterstitzungsbedarf.

Der Mutterschutz war ein wiederkehrendes Thema
in der Ausschussarbeit und fiihrte stets zu intensiven
Diskussionen. Nachdem der Evaluationsbericht der Bun-
desregierung Uber die Auswirkungen des Mutterschutz-
gesetzes inzwischen vorgelegt worden war, gab es auch
im Jahr 2022 Debatten iiber die Folgen der Gesetzge-
bung zum Mutterschutz. Im Austausch wurde deutlich,
dass die weibliche Arzteschaft selbst gespalten ist in
der Beurteilung der vor- und nachteiligen Wirkung des
aktuellen Mutterschutzgesetzes. Vor allem die Situation
wahrend der Weiterbildung ist fir schwangere Arztinnen
schwierig — Schwangerschaften werden oftmals als Hin-
dernis fur eine klinische Karriere wahrgenommen.
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Ein wichtiger Fokus der Ausschussarbeit lag in der Ver-
netzung mit den Gremien der ,, Jungen Kammern* auf
Bezirksebene. Zu den Sitzungen des Ausschusses wur-
den aus jedem Kammerbezirk Géste aus den Ausschiis-
sen ,,Junge Kammer* eingeladen, sodass ein reger Aus-
tausch stattgefunden hat. Dr. Martina Hoeft, die zugleich
die berufspolitische Nachwuchsbeauftragte der Landes-
arztekammer ist, nahm wiederum an Sitzungen auf Be-
zirksebene teil und hat dort den Ausschissen ,,Junge
Kammer* einen tiefen Einblick in die Aufgaben der Be-
rufspolitik vermitteln konnen. Im Ausschuss wurde hier-
uber ausfuhrlich berichtet. Auch auf Bundesebene haben
sich sogenannte Netzwerktreffen etabliert. Zentrale The-
men sind vor allem Neuapprobierten-\eranstaltungen,
Mutterschutzthemen, Berufspolitik, Kammeraufgaben
und psychische Aspekte der drztlichen Arbeit.

Auf Landesebene wiinschen sich die Ausschisse ,,Junge
Kammer* bessere Informationsangebote zur Vereinbar-
keit von Beruf und Familie, Informationsabende zu den
Themen Elternzeit, Mutterschutz, Pflegezeiten, Rente,
Karriereplanung innerhalb der Erwerbsbiografie unter
Berlicksichtigung des persénlichen Umfelds und der
jeweiligen Lebenssituationen sowie regelmaRige Veran-
staltungen zu Einzelthemen.

Ein weiteres Augenmerk der Ausschussarbeit lag auf dem
Bereich ,,Gewalt gegen Arztinnen und Arzte*. Gerade in
Zeiten der Corona-Pandemie haben Aggressionen ge-
gen Arztinnen und Arzte zugenommen, was oftmals die
vertrauensvolle Arzt-Patient-Beziehung schwer belastet.
Auf Bezirksebene werden zum Teil spezielle Deeskalati-
onstrainings angeboten und auch die Landespsychothe-
rapeutenkammer vermittelt therapeutische Hilfe.

Die arztliche Gesundheit war auch im Jahr 2022 ein
Schwerpunkt der Ausschussarbeit. Resilienzstrategien
und Selbstfursorge mussen flr ein langes und gesundes
arztliches Berufsleben stets im Fokus sein — auch, um die
Patientensicherheit zu gewahrleisten.

Landesarztekammer Baden-Wirttemberg



Gremien der Landesarztekammer

Ausschuss
Berufsordnung

Vorsitz: Dr. med. Wolfgang Miller
Stv. Vorsitz: Dr. med. Gisa Weiltgerber
Verbindungsperson zum Vorstand: Dr. med. Ulrich Voshaar

Mitglieder: Dr. med. Klaus Baier, Dr. med. Karsten Braun, Dr.
med. Matthias Fabian, Dr. med. Paula Hezler-Rusch, Prof. Dr.
Dr. Christof Hofele, Dr. med. Robin T. Maitra, Prof. Dr. med.
Marko Wilke, Prof. Dr. med. Herbert Zeuner

Kooptiert: AGDir a.D. Reinhold Buhr, Dr. jur. Michael Birkle,
Armin Flohr, LOStA a.D. Alexander Frenzel, Ltd. OStA Jirgen
Gremmelmaier, OStA Dr. jur. Steffen Haidinger, Dr. phil. Susan-
ne Hoffmann, Dr. jur. Regine Kiesecker, Dr. jur. Martin Klose,
1. StA Peter Kraft, OStA Tomas Orschitt, GStA a.D. Klaus Pflie-
ger, RA Bernhard Resemann, StAin Dr. Carola Seith, OStAin
Susanne Teschner, Martin Ulmer, Dr. jur. Beate Weik

Geschéftsfihrung: Ulrike Hespeler

Der Ausschuss ,,Berufsordnung* befasst sich mit recht-
lichen Fragen der Berufsausiibung sowie der Weiterent-
wicklung der Berufsordnung. Die Berufsordnung regelt
insbesondere das Verhalten gegeniiber Patientinnen und
Patienten, den Kolleginnen und Kollegen sowie weite-
ren Partnern im Gesundheitswesen. Die Ausschussmit-
glieder beraten iber zentrale Themen der Berufsordnung
und Berufsausiibung und begleiten die Fortentwicklung
des arztlichen Berufsrechts, auch im Hinblick auf aktuel-
le Entwicklungen.

Tatigkeitsbericht 2022

Ausschuss
Fortbildung

Vorsitz: Dr. med. Klaus Baier
Stv. Vorsitz: Dr. med. Hans-Otto Blirger
Verbindungsperson zum Vorstand: Dr. med. Klaus Baier

Mitglieder: Dr. med. Kurt Amann, Marianne Difflipp-Eppele, Dr.
med. Axel Gerhardt, Prof. Dr. med. Bernd-Dieter Gonska, Dr.
med. Jirgen Herbers, Dr. med. Ingolf Lenz, Dr. med. Niklas
Schurig, Dr. med. Rolf Stiasny, Dr. med. Dierk-Christian Vogt

Kooptiert: Dr. rer. nat. Diana Beck, Dr. rer. nat. Beate Harder,
Jochen Ruf, Dr. med. Ulrich Voshaar, Miriam Wittum. (Es wur-
de kein kooptiertes Mitglied der KV nachbenannt, nachdem Dr.
med. Kurt Amann nun als ordentliches AS-Mitglied aufgertickt
ist)

Geschaftsfihrung: Anette Henninger

Der Ausschuss ,,Fortbildung* tragt mit seiner Arbeit dazu
bei, die Fortbildungen der eigenen Fortbildungsstruktu-
ren als Marke zu etablieren und qualitativ hochwertig
anzubieten. Darlber hinaus unterstutzt er die Kammer-
mitglieder, ihren berufs- und sozialgesetzlichen Pflichten
zur Fortbildung und deren Nachweis nachzukommen.

Im Berichtszeitraum tagte der Ausschuss ,,Fortbildung*
insgesamt zwei Mal.

Ein wichtiges Thema war der Umgang mit Interessens-
konflikten in der #rztlichen Fortbildung. Uberarbeitet
wurden die bestehenden Formulare zur Abfrage mdgli-
cher Interessenskonflikte von Veranstaltern, Referenten
und Wissenschaftlichen Leitungen.

Ein weiterer Themenschwerpunkt war das eLearning.
Besonders erwahnenswert ist hier die Fortbildung ,,Me-
dizindidaktische Fortbildung fir Moderatoren, Tutoren,
Referenten und Kursleiter”, die aus dem Ausschuss he-
raus konzipiert wurde. Sie steht nun allen interessierten
Kammermitgliedern als Archiv-Webseminar auf der
kammereigenen Plattform zur Verfugung.

Dariiber hinaus wird der Ausschuss regelmaRig tber die
Sitzungen der Sténdigen Konferenz fiir drztliche Fortbil-
dung und den Erfahrungsaustausch Fortbildung auf Bun-
desebene informiert.
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Gremien der Landesarztekammer

Ausschuss
IT im Gesundheitswesen

Vorsitz: Dr. med. Matthias Fabian
Stv. Vorsitz: Dr. med. Bernd Salzer
Verbindungsperson zum Vorstand: Dr. med. Robin T. Maitra

Mitglieder: Dr. med. Rita Bangert-Semb, Dr. med. Rainer Linus
Beck, Dr. med. Katharina Deutschmann-Barth, Eckhart Frank,
Dr. med. Thomas Lohmann, Dr. med. Robin T. Maitra, Dr.

med. Alexander Regge, Klaus Rinkel, Dr. med. Claudius Stahl

Kooptiert: Dr. med. Johannes Fechner, Armin Flohr
Geschéftsfihrung: Dipl. Gesundheitswirt (FH) Arne Pullwitt

Der Ausschuss ,Informationstechnologie im Gesund-
heitswesen* widmet sich den aktuellen Themen der
Digitalisierung und deren Bedeutung fur die arztliche
\ersorgung von Patientinnen und Patienten. Dabei gilt
es, sowohl aktuelle Entwicklungen auf der Landes- und
Bundesebene inhaltlich zu begleiten als auch entspre-
chende Einschitzungen fiir den Vorstand vorzunehmen.
Zudem begleitet der Ausschuss nach wie vor die Einfiih-
rung der Telematikinfrastruktur (T1) und der dazugeho-
rigen Anwendungen. Dieses auch vor dem Hintergrund,
dass bei der Umsetzung der TI und der Einfiihrung der
Anwendungen immer noch groRe Schwierigkeiten beste-
hen.

Einsatz und Durchdringung der neuen Anwendungen
(wie eHBA, eAU und KIM) sind noch sehr unterschied-
lich. Wahrend im Krankenhausbereich hauptséchlich auf
IT-Ebene an der Umsetzung gearbeitet wird, haben die
niedergelassenen Kolleginnen und Kollegen sehr unter-
schiedliche Erfahrungen gemacht. Alle eint der Arger
mit den Konnektoren und die teils suboptimale Unter-
stitzung durch die Praxisverwaltungssystem-Hersteller.
Der bevorstehende Austausch der Konnektoren sorgt in
der Arzteschaft weiterhin fiir groBen Unmut. Eine fiir
alle Seiten zufriedenstellende Ldsung ist leider nicht in
Sicht. Um einen kompakten Uberblick zu erhalten, wie
es um die Digitalisierung des Gesundheitswesens in
Deutschland im Rahmen der TI steht, lohnt ein Blick auf
das TI-Dashboard der gematik. Die dort verdffentlichten
tagesaktuellen Informationen zur Nutzung der TI-An-
wendungen zeigen unter anderem relevante Schliissel-
kennzahlen.
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Die elektronische Patientenakte (ePA) soll im Mittelpunkt
der digital vernetzten Gesundheitsvorsorge stehen. Auf-
grund ihrer geringen Verbreitung, was alle Ausschuss-
mitglieder bestétigen, stellte der Sachverstandigenrat zur
Begutachtung der Entwicklung im Gesundheitswesen
die Opt-Out-Regelung zur Diskussion. Die Mitglieder
des Ausschusses haben sich fur dieses Verfahren ausge-
sprochen, bei dem alle Patientinnen und Patienten initial
eine ePA erhalten. Auch der 126. Deutsche Arztetag hat
sich im Mai mit knapper Mehrheit fiir ein Opt-Out-Ver-
fahren ausgesprochen.

Im Ausschuss besteht Konsens, dass die TI mit ihren
Anwendungen zu effizienzsteigernden Praxisabldufen,
zu einem verbesserten Informationsfluss sowie zu einer
Verbesserung der Patientenversorgung beitragen kann.
Voraussetzung ist allerdings ein reibungsloser und sto-
rungsfreier Betrieb der TI.

Die Entwicklungen im Bereich der Videosprechstun-
de werden von den Mitgliedern des Ausschusses inten-
siv verfolgt. Die aufgrund der Pandemie aufgehobene
Begrenzungsregelung der Videosprechstunde wird nun
wieder greifen. Der Ausschuss pladiert hierbei fur eine
dauerhafte Begrenzungsaufhebung, um in der Patien-
tenversorgung keinen Nachteil zu erfahren. Das Thema
»Qualitatssicherung in der Videosprechstunde* wurde
mehrfach im Ausschuss behandelt. Umso erfreulicher ist
es, dass die Bundesarztekammer gegenwartig ein Curri-
culum ,,Qualitéatssicherung der Videosprechstunde* ent-
wickelt, in das auch die Erfahrungen aus Baden-Wiirt-
temberg einflieen.

Dartiber hinaus befasste sich der Ausschuss mit dem
Gesetz zur Verbesserung des Onlinezugangs zu Verwal-
tungsleistungen (Onlinezugangsgesetz — OZG). Dieses
Gesetz verpflichtet Bund, Liander und Kommunen, bis
Ende 2022 ihre Verwaltungsleistungen iiber Portale voll
elektronisch beziehungsweise digital anzubieten.

AbschlieRend ist festzuhalten, dass der Ausschuss einen
wertvollen Austausch zwischen dem ambulanten und
dem stationdren Bereich leistet. Nach Einschitzung der
Mitglieder besteht weiterhin die Hoffnung, dass kiinfti-
ge Szenarien und Anwendungen schneller und nieder-
schwelliger realisiert werden.

Landesarztekammer Baden-Wirttemberg



Gremien der Landesarztekammer

Ausschuss
Medizinische Ausbildung und Hochschulen

Vorsitz: Prof. Dr. med. Claudia Borelli
Stv. Vorsitz: Dr. med. Dipl. Phys. Manfred Eissler
Verbindungsperson zum Vorstand: Prof. Dr. Dr. Christof Hofele

Mitglieder: Prof. Dr. med. Nicola Buhlinger-Gépfarth, Dr. med.
Loretta Campanelli, Dr. med. Folkert Fehr, Dr. med. Petra
Jung, Dr. med. Manuel Magistro, Priv.-Doz. Dr. med. Michael
Preusch, Dr. med. Ingrid Rothe-Kirchberger, Prof. Dr. med.
Jens Thiel

Kooptiert: Funf Vertreter der Universitaten des Landes Ba-
den-Wurttemberg (Prof. Dr. med. Ute Spiekerkétter, Freiburg,
Prof. Dr. med. Wolfgang Eich, Heidelberg, Prof. Dr. med.
Karl-Ulrich Bartz-Schmidt, Tubingen, Prof. Dr. med. Thomas
Seufferlein, Ulm, Priv.-Doz. Dr. med. Riidiger Adam, Mann-
heim), Vertreter der Fachschaften Medizin, ein Vertreter des
Ministeriums fur Wissenschaft, Forschung und Kunst

Geschéftsfihrung: Ulrike Hespeler

Der ,,Ausschuss Medizinische Ausbildung und Hoch-
schulen® beschaftigt sich schwerpunktméaBig mit The-
men rund um die drztliche Ausbildung und den medizini-
schen Fakultaten. Der Ausschuss trat im Jahr 2022 zwei
Mal in virtueller Form zusammen.

In der sechsten Sitzung des Ausschusses ,,Medizinische
Ausbildung, Hochschulen* im Juni 2022 wurde aus-
fiihrlich zu aktuellen Themen berichtet. Hierzu gehérten
der aktuelle Stand der Novelle der &rztlichen Approba-
tionsordnung sowie Clinician Scientists und die damit
verbundene Problematik der Anrechenbarkeit von For-
schungszeiten auf die &rztliche Weiterbildung. Clinician
Scientists sind Medizinerinnen und Mediziner, die Pati-
entinnen und Patienten behandeln und gleichzeitig auf
international wettbewerbsfahigem Niveau forschen.

Schwerpunkt der Sitzung waren die Vortrdge zu Men-
toren-Programmen fiir Studierende. Bespielhaft wurden
die Angebote der Medizinischen Fakultdt Tibingen vor-
gestellt. Eine Referentin und ein Referent aus dem Be-
reich ,,Studium und Lehre* der Medizinischen Fakultat
Tibingen hatten sich freundlicherweise bereiterklart, das
Tandemprojekt ,.Interkulturelle Kommunikation® sowie
das ,Studienpatinnen und -paten-Lernportfolio-Pro-
gramm* darzustellen.

Tatigkeitsbericht 2022

Der Hochschulausschuss tagte im Oktober und dann
noch einmal, um schwerpunktmaRig Fragen zur Anre-
chenbarkeit von Zeiten, die junge Arztinnen und Arzte
im Rahmen von Clinician-Scientist-Programmen ableis-
ten, auf die Weiterbildung zum Facharzt zu diskutieren.
Sogenannte Clinician-Scientist-Programme (CSP) er-
maglichen Arztinnen und Arzten, Forschung und Kran-
kenversorgung wéahrend der Facharztweiterbildung mit-
einander zu vereinbaren. In der Sitzung wurde iiber das
erste Baden-Wiurttemberg ,,Clinician Scientist Network
Meeting“ im September in Mannheim berichtet. Ferner
wurde das Clinician-Scientist-Programm der Medizini-
schen Fakultit Mannheim , JCON® (Interfaces and In-
terventions in Complex Chronic Conditions) vorgestellt,
welches im Rahmen eines Pilotprojekts von der Bezirks-
arztekammer Nordbaden unterstiitzt wird. Ziel des Aus-
schusses ist, Zeiten, die im Rahmen eines CSP absolviert
werden, im Rahmen der &rztlichen Weiterbildung ange-
rechnet zu bekommen.
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Ausschuss
Kinder und Jugendliche

Vorsitz: Dr. med. Andreas Oberle
Stv. Vorsitz: Dr. med. Roland Fressle
Verbindungsperson zum Vorstand: Agnes Trasselli

Mitglieder: Dr. med. Rainer Linus Beck, Dr. med. Karin Eckert,
Dr. med. Milena Meinhardt, Dr. med. Andreas Scheffzek, Dr.
med. Christian Stock, Dr. med. Joachim Suder, Dr. med. Iris
Uhlig, Prof. Dr. med. Christian von Schnakenburg

Geschéftsfuhrung: Christoph Schnitzler

Der Ausschuss ,,Kinder und Jugendliche berét den Vor-
stand bei Fragen rund um das Thema ,,Gesundheit von
Kindern und Jugendlichen®. Trotz der weiterhin anhalten-
den pandemischen Situation konnte der Ausschuss seine
Arbeit mit der Durchfiihrung von Videokonferenzen auf-
rechterhalten.

Auch im Jahr 2022 waren die Auswirkungen der Pande-
mie auf die medizinische Versorgung von Kindern und
Jugendlichen ein zentrales Thema in der Ausschussarbeit.
Gerade durch SchlieBungen von Kinder- und Jugendpra-
xen und durch den hohen Personalmangel in Praxen und
Kliniken hat sich die Versorgungssituation weiter ver-
schérft und die Sorge um die Patientenversorgung ist grof.
Arztinnen und Arzte sowie Pflege- und Assistenzpersonal
arbeiten am Limit und die Infrastruktur ist padiatrisch
hiufig unterversorgt. Auch SchlieBungen von Schulen
und Kindertageseinrichtungen fiihrten zu starken Ein-
schrankungen bei Kindern und Jugendlichen, deren Fol-
gen noch nicht absehbar sind. Um die Offentlichkeit auf
diese Defizite aufmerksam zu machen und an die Politik
zu appellieren, haben die Mitglieder des Ausschusses zwei
Antrage (,,Kinder und Jugendliche nicht weiter (ab-)han-
gen lassen®, ,,Betreuung von Kindern sicherstellen®) bei
der Vertreterversammlung im November gestellt, die mit
grofler Mehrheit als Entschliefung angenommen wurden.

Die Mitglieder des Ausschusses waren weiterhin beteiligt
an der Task Force ,,Kinder- und Jugendpsychiatrische Ver-
sorgung in Folge der Corona-Pandemie*, die vom Sozial-
ministerium initiiert wurde. Innerhalb einer Arbeitsgruppe
haben die Mitglieder an der Erstellung einer Fortbildungs-
malinahme ,,Erkennung psychischer Erkrankungen bei
Kindern* mitgearbeitet.

Im Fokus der Ausschussarbeit stand weiterhin auch das
Thema ,,Medienkonsum®. Hierzu hat der Ausschuss im
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Juni ein Symposium unter dem Titel ,,Frihkindlicher Me-
dienkonsum® in virtuellem Format durchgefiinrt. Die Re-
ferate aus Wissenschaft und Praxis zeigten, dass die The-
matik ein gesamtgesellschaftliches Problem darstellt und
der Medienkonsum einen immensen Einfluss auf die Ent-
wicklung von Kindern und Jugendlichen hat. Aufklarung
und Beratung haben im pédiatrischen Bereich eine hohe
Bedeutung und das Bewusstsein iiber die Gefahren eines
hohen Medienkonsums muss auf allen Ebenen (Eltern,
Kindertagesstatten, Schulen, Beratungsstellen) gestéarkt
werden. Auch miissen Ausweichstrategien entwickelt wer-
den. Die vom Ausschuss organisierte Veranstaltung bekam
von den 64 Teilnehmenden ein sehr positives Feedback.

Um einen Uberblick tiber die aktuelle Versorgungssituati-
on von Menschen mit Behinderungen zu bekommen, war
Dr. Anette Winter in einer der Sitzungen zu Gast. Sie ist
seit September 2021 Landesarztin fur Menschen mit Be-
hinderungen. Kinder- und Jugendarzte in Kliniken und
Praxen und im Offentlichen Gesundheitsdienst sind wich-
tige Partner in der Zusammenarbeit und die Belange von
Menschen mit Behinderungen miissen verstéarkt beim Sozi-
alministerium, den Einrichtungen und Einrichtungstrigern
vertreten werden. Vor allem wéhrend der Pandemie gab
es ein besonderes Versorgungsproblem von Menschen mit
Behinderungen und durch die SchlieSung von Werkstétten
und sonderpadagogischen Bildungs- und Beratungszent-
ren entstand ein hoher Nachholbedarf. Da es keine eigene
Abrechnungsziffer fiir Menschen mit Behinderungen gibt,
miisse es, auch in finanzieller Hinsicht, Veranderungen ge-
ben, so eine Forderung des Ausschusses. Ferner misse die
Thematik dringend in die medizinische Ausbildung und
Lehre Gberflhrt werden.

Der Ausschuss beschaftigte sich weiterhin mit der The-
matik ,,Verschickungskinder. Er lief} sich iiber den Sach-
stand aus den verschiedenen Arbeitstreffen beim Sozial-
ministerium durch die Kammer-Vizeprasidentin Agnes
Trasselli regelmé&Rig informieren und erhielt so einen gu-
ten Einblick in die laufenden Projekte. Mittlerweile wurde
ein Landesverein ,,\Verschickungskinder gegriindet, der
vom Sozialministerium unterstiitzt wird und Betroffenen
nun eine Anlaufstelle bietet. Die Sichtung der Unterlagen
in den Archiven ist sehr aufwandig und zeitintensiv und
die drztlichen Riickmeldungen sind noch sehr gering. Eine
wissenschaftliche Aufarbeitung durch das Landesarchiv
wird vom Sozialministerium gefordert.

Auch (ber die im September 2021 gegrundete Lan-
deskoordinierungsstelle Kinderschutz in Stuttgart e. V.
(LKSF) wurde im Ausschuss berichtet. Die LKSF ist die
Landeskoordinierung der spezialisierten Fachberatungs-
stellen, die gegen sexualisierte Gewalt in Kindheit und
Jugend tétig ist.

Landesarztekammer Baden-Wirttemberg
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Ausschuss
Krankenhaus

Vorsitz: Prof. Dr. med. Marko Wilke
Stv. Vorsitz: Sylvia Ottmuiller
Verbindungsperson zum Vorstand: Prof. Dr. med. Marko Wilke

Mitglieder: Prof. Dr. med. Bernd-Dieter Gonska, Dr. med. Mar-
tina Hoeft, MBA, Dr. med. Walter Imrich, Dr. med. Christoph
Janke, Stephanie Knirsch, Dr. med. Thomas Lohmann, Dr.
med. Barbara Puhahn-Schmeiser, Prof. Dr. med. Klaus-Dieter
Ruckauer, Dr. med. Annette Theewen

Kooptiert: Patricia Fischer, Prof. Dr. Zenobia Frosch, Anne
Groneberg, Edith Heyde, Andrea Kiefer, Susanne Scheck

Geschéftsfihrung: Anette Henninger

Dem Ausschuss gehdren neben den vorgenannten, durch
die Vertreterversammlung der Landesédrztekammer ge-
wihlten drztlichen Mitgliedern, auch Vertreter der Pfle-
geverbande sowie ein Vertreter des Verbandes der Kran-
kenhausdirektoren als kooptierte Mitglieder an. Ein
wesentliches Ziel der Ausschussarbeit ist der intensive
und nachhaltige Austausch der verschiedenen Berufs-
gruppen zu Fragen und Problemen in der stationaren
\ersorgung.

Der Vortrag ,,Auswirkungen von und Lehren aus der
Pandemie® regte die Ausschussmitglieder zu ausfihrli-
chen Diskussionen rund um das Thema ,,Krankenhausfi-
nanzierung und -planung* an.

Zum Themenkomplex ,Diagnosis Related Groups
(DRG)“ konnten als Referentinnen sowohl Gabriele
Sonntag, Kaufmannische Direktorin und stellvertre-
tende Vorstandsvorsitzende des Universitatsklinikums
Tibingen, als auch Dr. Layla Distler, Referatsleiterin
Krankenhauswesen, sektorenibergreifende \ersorgung
/ Ministerium fiir Soziales, Gesundheit und Integration
Baden-Wiirttemberg, gewonnen werden. Wahrend Frau
Sonntag tiber das aktuelle DRG-System und dessen Pro-
bleme in der taglichen Praxis berichtete, referierte Frau
Dr. Distler zur Haltung des Landes Baden-Wirttemberg
in Bezug auf die Weiterentwicklung des DRG-Systems.

Tatigkeitsbericht 2022

Ausschuss
Notfallmedizin

Vorsitz: Dr. med. Robin T. Maitra
Stv. Vorsitz: Dr. med. Christoph Wasser
Verbindungsperson zum Vorstand: Dr. med. Doris Reinhardt

Mitglieder: Dr. med. Gernot Gaier, Dr. med. Walter Imrich,
Thorsten Lukaschewski, Dr. med. Thomas K. Metzler, PD Dr.
med. Michael Preusch, Dr. med. Doris Reinhardt, Dr. med.
Afsaneh Siebenborn, Christine Stiepak, Dr. med. Wolfgang
von Meil3ner

Kooptiert: Dr. med. Steffen Grunling, Prof. Dr. med. Matthias
Helm, Dr. med. Torsten Lohs

Geschaftsfihrung: Anette Henninger

Dem Ausschuss gehdren neben den vorgenannten, durch
die Vertreterversammlung der Landesarztekammer Ba-
den-Wirttemberg gewéhlten arztlichen Mitgliedern, auch
kooptierte Mitglieder an. Diese sind der Arztliche Leiter
der Stelle firr Qualitatssicherung im Rettungsdienst Ba-
den-Wirttemberg, ein Vertreter der Arbeitsgemeinschaft
der Stidwestdeutschen Notérzte sowie ein Vertreter aus
dem Bundeswehrkrankenhaus Ulm.

Der Ausschuss befasst sich mit Fragestellungen rund um
die notfallmedizinische Versorgung sowohl im opera-
tiven Rettungswesen als auch in der gesamtheitlichen
Sicherstellung der Gesundheitsversorgung in Ausnahme-
zustanden und Notlagen.

Im Jahr 2022 haben zwei Ausschusssitzungen stattge-
funden. Darin wurde iiber die landesweite Gremienarbeit
zum Sachstand der in Baden-Wirttemberg eingefiihrten
Vorablegation heilkundlicher MalRnahmen, den neuen
Rettungsdienstplan Baden-Wirttemberg und die Umset-
zung eines landeseinheitlichen telenotérztlichen Systems
berichtet. Darliber hinaus beschaftigten sich die Mitglie-
der des Ausschusses insbesondere mit Reformkonzepten
der Notfallversorgung und den hohen pandemiebeding-
ten Auslastungen im Rettungsdienst und im drztlichen
Bereitschaftsdienst. Diskutiert wurde auch tber die hin-
zukommenden Belastungen durch den Klimawandel und
potenzielle Stromausfélle.
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Ausschuss
Medizinische Fachberufe

Vorsitz: Dr. med. Klaus Baier
Stv. Vorsitz: Dr. med. Jirgen KuBmann
Verbindungsperson zum Vorstand: Dr. med. Klaus Baier

Mitglieder: Petra Braun, Prof. Dr. med. Nicola Buhlinger-Gop-
farth, Eckhart Frank, Dr. med. Jirgen Herbers, Carsten Mohr-
hardt, Sylvia Ottmiiller, Dr. med. Diana Roder, Dr. med. Karlin
Stark, Dr. med. Ulrich Voshaar

Kooptiert: Arbeitgebervertreter des Berufsbildungsausschus-
ses: Dr. med. Rainer Schochlin, Dr. med. Andrea Wiltz, Dr.
med. Hans-Otto Biirger; Dr. med. Gisa WeilRgerber

Ausbildungsberater beziehungsweise Geschaftsfiuhrer der Be-
zirksarztekammern: Dr. phil. Susanne Hoffmann, Julia Fackert,
Ute Theurer, Sebastian Cimander

Vertreter der Kassenarztlichen Vereinigung: Dr. med. Stephan
Roder

Geschéftsflihrung: Ulrike Hespeler

Die Landesarztekammer Baden-Wirttemberg ist die nach
dem Berufsbildungsgesetz zusténdige Stelle fur die Aus-
bildung der Medizinischen Fachangestellten (MFA) in
Baden-Wirttemberg. Fragen zur Berufsbildung und zur
Berufsausiibung der Fachberufe werden im Ausschuss
,Medizinische Fachberufe* koordiniert. Der Ausschuss
ist zusammengesetzt aus Arbeitgebervertreterinnen und
Arbeitgebervertretern sowie den Ausbildungsberaterin-
nen und Ausbildungsberatern der Bezirksarztekammern,
die den Ausschuss fachlich unterstitzen.

Im Jahr 2022 haben zwei Ausschusssitzungen stattge-
funden. Begleitend zum politischen Diskurs war der
Fachkraftemangel eines der Schwerpunktthemen. Der
Ausschuss beobachtete die einerseits steigende Zahl an
neu abgeschlossenen Ausbildungsvertragen und anderer-
seits den Fachkrafteengpass auf dem Arbeitsmarkt. Hin-
tergriinde wurden beleuchtet und die Mdéglichkeiten der
Arztekammer zur Erreichung einer besseren Wertschiit-
zung der Arbeit der MFA wurden diskutiert.

Nach der coronabedingten Einschrankung bei der Durch-
fiihrung von Erste-Hilfe-Kursen im Vorjahr hat der Aus-
schuss in diesem Jahr der langfristigen Etablierung des
Erste-Hilfe-Kurses im Blended-Learning-Format zuge-
stimmt. Der Umfang von zweimal acht Stunden bleibt
erhalten.
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Ein weiterer Schwerpunkt der Ausschussarbeit ist die
Fortbildung der Medizinischen Fachangestellten zur
notwendigen Entlastung der Arztinnen und Arzte. Ver-
besserte Aufstiegschancen unterstitzen dabei, gleiches
Ansehen fiir die berufliche und akademische Bildung
zu erreichen. Die Bundeséarztekammer hat allein im Jahr
2022 sechs Musterfortbildungscurricula beschlossen, die
dem Ausschuss vorgestellt wurden.

Bei der Entwicklung weiterer Gesundheitsfachberu-
fe wurde das Hauptaugenmerk auch 2022 auf den Du-
alen Studiengang ,,Physician Assistant“ gerichtet. Die
Landesarztekammer befiirwortet das berufsintegrierte,
berufsbegleitende Weiterbildungsmodell. Ein Direktzu-
gang zum Studium wird abgelehnt.

Landesarztekammer Baden-Wirttemberg
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Berufsbildungsausschuss

Vorsitzender: Dr. med. Klaus Baier
Stv. Vorsitz: Stefanie Teifel

Mitglieder: Arbeitgeber: Dr. med. Diana Roder, Dr. med.
Hans-Otto Biirger, Dr. med. Rainer Schochlin, Dr. med.
Andrea Wiltz, Dr. med. Gisa WeilRgerber

Arbeitnehmer: Susanne Siebler, Heike Schubert, Maria Katsi-
ka, Gerlinde Wéger-Finkbeiner, Brigitte Egger

Lehrer: StD Arne Miiller-Hiindorf, StR Christian Groh, StD
Anja Pehlke-Rimpf, OStR Anette Pfliiger, OStR Andreas Dors-
ner, StD Helga Nusser

Geschéftsfihrung: Ulrike Hespeler

Die Errichtung des Berufsbildungsausschusses sowie seine
Aufgaben sind im Berufsbildungsgesetz geregelt. Der Aus-
schuss berat und entscheidet in allen wesentlichen Fragen der
beruflichen Aus- und Fortbildung. Mit seiner weiterreichenden
Kompetenz kann er die aufgrund des Berufshildungsgesetzes
von der zustandigen Stelle zu erlassenden Rechtsvorschriften
fur die Durchfiihrung der Berufshildung beschlieRen.

Die zustindige Stelle errichtet den Ausschuss. Thm geho-
ren sechs Beauftragte der Arbeitgeber, sechs Beauftragte
der Arbeitnehmer und sechs Lehrkrafte an berufsbilden-
den Schulen an, die Lehrkréfte mit beratender Stimme.
Seine Legislatur ist abweichend von der der anderen Aus-
schiisse der Landesarztekammer.

In der Sitzung des Berufsbildungsausschusses wurde vor dem
Hintergrund des Fachkraftemangels wiederholt (iber das The-
ma ,,Werbung und Wertschétzung der Medizinischen Fachan-
gestellten” beraten. Ideen und Anregungen zur Intensivierung
des Internetauftritts der MFA-Ausbildung auf der Website der
Landesdrztekammer wurden ausgetauscht, iiber Initiativen
seitens der Bundesarztekammer wurde berichtet.

Beginnend mit dem Schuljahr 2022/2023 hat die Bezirks-
arztekammer Nordwurttemberg den fur die Priifungsanmel-
dung erforderlichen Erste-Hilfe-Kurs im Umfang von zwei-
mal acht Stunden langfristig im Blended-Learning-Format
etabliert. Der Ausschuss hat dies zustimmend zur Kenntnis
genommen. Die Mitglieder des Ausschusses erhielten darii-
ber hinaus die Priifungs- und Ausbildungsstatistiken sowie
die Tatigkeitsberichte der Ausbildungsberater der Bezirks-
arztekammern zur Kenntnis und wurden tber die regelmé-
Rig von der Bundesarztekammer beschlossenen Muster-
fortbildungscurricula fiir Medizinische Fachangestellte
unterrichtet.

Tatigkeitsbericht 2022

Arbeitskreis
Umgang mit Gewalt

Vorsitz: Dr. med. Robin T. Maitra

Mitglieder: Dr. med. Ingrid Rothe-Kirchberger, Dr. med. Ludwig
Braun, Dr. med. Ines Zeller, Prof. Dr. med. Kathrin Yen,
Dr. med. Joachim Suder, Dr./Univ. Pisa Colopi Glage

Geschéftsflihrung: Christoph Schnitzler

Der Arbeitskreis ist mit aktuellen Fragen zum Thema
»Gewalt befasst, soweit die betreffenden Fragestellun-
gen nicht bereits bei einem bestehenden Ausschuss an-
gesiedelt sind. Ziel ist es, Handlungsempfehlungen an
Arzteschaft, Politik und Offentlichkeit zu erarbeiten. Der
Arbeitskreis arbeitet dem Vorstand der Landesérztekam-
mer zu.

Im Jahr 2022 wurde pandemiebedingt von einer Sitzung
des Arbeitskreises abgesehen. Vielmehr wurde von den
Mitgliedern des Arbeitskreises die Gelegenheit genutzt,
an einem Online-Symposium der Kaiserin-Friedrich-Stif-
tung fur das arztliche Fortbildungswesen mit dem Thema
,,Lockdown und héusliche Gewalt — vom Verdacht zur
Hilfe" teilzunehmen.

Zielgruppe dieser Veranstaltung waren Arztinnen und
Arzte, Juristinnen und Juristen sowie andere Beschéftig-
te im Pflege-, Sozial- und Schulbereich, die sich interdis-
ziplinar Uber praxisnahe Hilfestellungen beim Umgang
mit Gewaltopfern informieren wollten. Insbesondere be-
fasste sich ein Vortrag mit der wichtigen Frage, welche
Hilfestellungen das System fiir Arztinnen und Arzte und
Opfer bietet.
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Ausschuss
Pravention und Umwelt

Vorsitz: Dr. med. Christoph Ehrensperger
Stv. Vorsitz: Dr. med. Dierk-Christian Vogt
Verbindungsperson zum Vorstand: Dr. med. Norbert Fischer

Mitglieder: Dr. med. Volker Dodillet, Dr. med. Norbert Fischer,
Dr. med. Tilmann Gruhlke, Dr. med. Thomas Kauth, Dr. med.
Dipl.-Biol. Ingrid Krombholz-Nolinski, Dr. med. Jurgen KuR-
mann, Dr. med. Detlef Lorenzen, Dr. med. Milena Meinhardt,
Dr. med. Norbert Smetak

Geschéftsflhrung: Dipl. Gesundheitswirt (FH) Arne Pullwitt

Im Jahr 2022 standen neben der umweltbezogenen Priaven-
tion auch die medizinischen Folgen des Klimawandels im
\ordergrund der Ausschussarbeit.

Der Ausschuss befasste sich mit den ersten Ergebnissen
des Projekts ,,Gemeinsam gesund: Vorsorge plus fiir Mut-
ter und Kind*“ (GeMuKi). Dabei wurde deutlich, dass die
intensiveren Beratungen (unter anderem zur Stilldauer) bei
Gynikologen, Hebammen und Kinderdrzten wirksam sind.
Dadurch, dass die Beratungen im Rahmen bestehender
Vorsorgetermine stattfinden, erfolgt eine nahezu vollzihli-
ge Einbindung der Familien. Die Ergebnisse des Projekts
haben eine sehr valide Aussage. Fir die kinftige Umset-
zung wird es erganzende Materialien geben. Die Frage ist,
ob und in welcher Form der Gemeinsame Bundesausschuss
die Ergebnisse in die bestehenden Kinder- und Mutter-
schafts-Richtlinien einflieBen ldsst.

Intensiv hat der Ausschuss die erkennbaren Auswirkungen
des Klimawandels (auch auf das Gesundheitswesen) bera-
ten. Kurzfristig musste pandemiebedingt eine fur Januar ge-
plante Veranstaltung abgesagt werden. Im Oktober konnte
das Symposium ,,Medizinische Folgen des Klimawandels
und Anpassungsstrategien* schlieBlich im Online-Format
durchfuhrt werden und zahlreiche Teilnehmerinnen und
Teilnehmer erreichen. Nach Impulsvortragen wurden die
Themen weiterfiihrend in Kleingruppen bearbeitet.

,,Die Kammer kann Klimaschutz: Die Geschiftsstelle der
Landesérztekammer hat umfangreiche diesbeziigliche Akti-
vitdten entwickelt und deren Ergebnisse dokumentiert. Die
Diskussionen und Anregungen des Ausschusses aus den
Vorjahren sind produktiv aufgenommen und konstruktiv
weitergeflhrt worden.
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Beratend beteiligt ist der Ausschuss an der Kooperation der
Landesarztekammer mit der Sozial- und Arbeitsmedizini-
schen Akademie (SAMA) bei der Umsetzung des Curricu-
lums ,,Praktische Umweltmedizin* der Bundesarztekammer
und dem Zusatzmodul ,,Klimawandel und Gesundheit*.

Neben der Mitarbeit im Ausschuss sind einzelne Mitglie-
der unter anderem im Beirat der Deutschen Gesellschaft fiir
Erméhrung (DGE), im Landesausschuss flir Gesundheitsfor-
derung und Préavention beim Sozialministerium sowie im
Landesbeirat ,,Natur- und Umweltschutz* beim Umweltmi-
nisterium aktiv und vertreten dort die Landeséarztekammer.

Landesarztekammer Baden-Wirttemberg
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Ausschuss
Offentliches Gesundheitswesen

Vorsitz: Dr. med. Dipl.-Physiker Manfred Eissler
Stv. Vorsitz: Dr. med. Gottfried Roller
Verbindungsperson zum Vorstand: Dr. med. Doris Reinhardt

Mitglieder: Marianne Difflipp-Eppele, Dr. med. Heike Ginther,
M.Sc., Bettina Henning, Dr. med. Brigitte Joggerst, MPH, Dr.
med. Frido Miitsch, Klaus Rinkel, Dr. med. Dieter Scheidet, Dr.
med. Joachim Suder

Kooptiert: Stefan Brockmann, Landesgesundheitsamt
Geschéftsfihrung: Anette Henninger

Der Ausschuss ,,Offentliches Gesundheitswesen® befasst
sich mit der Weiterentwicklung und Stirkung des Offent-
lichen Gesundheitsdienstes (OGD) in Baden-Wiirttem-
berg.

Der Ausschuss trat im Jahr 2022 zwei Mal zusammen.
Schwerpunkt der Sitzungen war die aktuelle Lage der
COVID-19-Pandemie. Hierzu befasste sich der Aus-
schuss mit den COVID-19-Fallzahlen, mit den von der
Landesregierung geplanten Lockerungen der Coro-
na-MafRnahmen sowie mit der Uberwachung von SARS-
CoV-2 und seiner Varianten im Abwasser. Ferner wurde
iiber die einrichtungsbezogene Impfpflicht informiert.

Dariiber hinaus beschaftigten sich die Mitglieder des
Ausschusses ,,Offentliches Gesundheitswesen” insbe-
sondere mit der Digitalisierung sowie mit Lehre und
Forschung im OGD. Hierbei wurde iiber die Moglichkeit
informiert, das Praktische Jahr im OGD in Baden-Wiirt-
temberg zu absolvieren.

Tatigkeitsbericht 2022

Ausschuss Patientensicherheit
und Qualitatssicherung

Vorsitz: Dr. med. Matthias Fabian
Stv. Vorsitz: Dr. med. Susanne Elsner
Verbindungsperson zum Vorstand: Agnes Trasselli

Mitglieder: Dr. med. Stefan Bilger, Dr. med. Katharina Deut-
schmann-Barth, Dr. med. Christoph Ehrensperger, Dr. med.
Peter Gasteiger, Dr. med. Christoph Janke, Dr. med. Jirgen
KuRBmann, Dr. med. Doris Reinhardt, Dr. med. Norbert Smetak,
Agnes Trasselli

Geschéftsflihrung: Anette Henninger

Kernthema des Ausschusses ist die Verbesserung der Pa-
tientenversorgung. Qualitatssicherung tragt im Behand-
lungsalltag aktiv dazu bei, die bestmdgliche Versorgung
der Patientinnen und Patienten zu gewahrleisten. Daher
sind die bundes- und landesweiten Qualitatssicherungs-
verfahren wichtige Themenschwerpunkte der Ausschuss-
arbeit.

Mitglieder des Ausschusses ,,Patientensicherheit und
Qualitatssicherung* sind auch \ertreterinnen und Ver-
treter der Landesérztekammer in den Landesgremien zur
stationaren und sektorenibergreifenden Qualitatssiche-
rung.

Auf Initiative des Ausschusses wurde 2022 der Arbeits-
kreis ,,Gedankenaustausch der Transplantationsbeauf-
tragten” durch den Vorstand der Landesérztekammer
beschlossen und gegriindet. Dieser hat den regelmé&Rigen
kollegialen Gedankenaustausch der Transplantationsbe-
auftragten zum Ziel und soll deren Vernetzung und auch
die Qualitatssicherung unterstitzen.
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Ausschuss
Seelische Gesundheit

Vorsitz: Dr. med. Paula Hezler-Rusch
Stv. Vorsitz: Andreas Knoll
Verbindungsperson zum Vorstand: Dr. med. Paula Hezler-Rusch

Mitglieder: Dr. med. Jurgen de Laporte, Thomas Funk, Tobias
Link, Dr. med. Detlef Lorenzen, Dr. med. Frank J. Reuther,

Dr. med. Ingrid Rothe-Kirchberger, Dr. med. Martina Hoefft,
MBA, Dr. med. Regine Simon, Dr. med. Joachim Suder

Kooptiert: Ministerialratin Christina Rebmann, Prof. Dr. med.
Tobias Renner, Prof. Dr. med. Andreas Meyer-Lindenberg,
Prof. Dr. med. Harald Gilindel

Geschaftsfihrung: Ulrike Hespeler

Der Ausschuss beschaftigt sich mit medizinischen und
sozialrechtlichen Fragestellungen mit Bezug zu psychi-
schen Erkrankungen. Somit wurde eine dauerhafte Ar-
beitsstruktur im arztlichen Bereich geschaffen, um der
Komplexitat des Themas gerecht zu werden. Die Bera-
tungsergebnisse dienen der fachlichen Vorbereitung so-
wie der Fortfihrung und Vertiefung der Zusammenar-
beit mit den Ministerien zur Starkung der Prasenz und
Mitwirkungskompetenz der Landesarztekammer bei ge-
sundheitspolitischen Fragen der Seelischen Gesundheit.

In zwei Sitzungen im Jahr 2022 war der Ausschuss mit den
Langzeitfolgen der Corona-Pandemie und den Auswirkungen
des Ukrainekriegs auf die psychische Situation der Gefliich-
teten befasst. Hilfsangebote und Strategien zur Bewaltigung
der Folgen fiir die korperliche und seelische Gesundheit von
Long-Covid Betroffenen waren Themen der Beratungen. Dr.
Arne Dohmen von Refudocs Freiburg hat aus der Arbeit des
Vereins berichtet. Unterstiitzungsangebote durch interdiszi-
plindre Kooperation und die enge Zusammenarbeit mit den
Ministerien und regionalen Sozialdiensten wurden beraten.

Ein Schwerpunkt der Ausschussarbeit ist die Erstellung
von berufspolitischen Arbeitsgrundlagen fur den Vor-
stand. Im Jahr 2022 gab es Bestrebungen, eine Regelung
zum Abstinenzgebot in die Berufsordnung fiir Arztinnen
und Arzte in Baden-Wirttemberg (vergleichbar zur Be-
rufsordnung fiir Psychotherapeuten) aufzunehmen.

Ende Mirz fand das aus dem Jahr 2021 verschobene
Symposium ,,Herausforderung Suizidalitdt — Spannungs-
feld zwischen Autonomie und Fiirsorge statt. Es nah-
men 192 Interessierte teil. In der Ausschussarbeit wurde
besondere Aufmerksamkeit auf das Thema der Suizid-
pravention gelegt.
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Ausschuss
Suchtmedizin

Vorsitz: Dr. med. Paula Hezler-Rusch
Stv. Vorsitz: Dr. med. Christoph von Ascheraden

Verbindungsperson zum Vorstand: Dr. med. Paula
Hezler-Rusch

Mitglieder: Dr. med. Norbert Fischer, PD Dr. med. Leopold
Hermle, Andreas Kndll, Dr. med. Ingolf Lenz, Tobias Link, Dr.
med. Detlef Lorenzen, Dr. med. Frank Matschinski, Giinther
Reuchlin, Verena Wollmann-Wohlleben

Kooptiert: Prof. Dr. med. Anil Batra, Dr. med. Ludwig Braun,
Dr. med. Christopher Dedner, Dr. med. Friedemann Hagen-
buch, Dr. med. Richard Haumann,

Geschéftsfihrung: Anette Henninger

Der Ausschuss ,,Suchtmedizin® berét den Vorstand in al-
len Fragen der Suchttherapie und hélt stindigen Kontakt
zu staatlichen Stellen, zur Politik und zur Kassenarztli-
chen Vereinigung.

Der Ausschuss war 2022 unter anderem mit den The-
men ,,Substitutionsbehandlung®, ,,Uberarbeitung Mus-
terkursbuch suchtmedizinische Grundversorgung* sowie
,»videogestiitzte Substitutionsbehandlung* befasst.

Bei opioidabhdngigen Menschen liegt in aller Regel ein
komplexer Hilfebedarf vor. Mancherorts wird inzwi-
schen die Substitution zum Problem, da einige Arztinnen
und Arzte ihre Tatigkeit aufgegeben haben oder in Kiir-
ze aufgeben werden. Aus diesem Grund kamen bereits
Uberlegungen auf, die videogestiitzte Substitution (wie
beispielsweise in Haftanstalten bereits etabliert) auch in
der Flache auszubauen. Der Ausschuss ,,Suchtmedizin®
hat sich 2022 mit dem Thema befasst und zur videoge-
stitzten Behandlung eine Stellungnahme erarbeitet.

Der Ausschuss veranstaltet einmal jahrlich das ,,Sucht-
symposium* der Landesdrztekammer. Eine Sucht be-
zeichnet das unabweisbare Verlangen nach einem be-
stimmten Erlebniszustand, doch: ,,Was war vor der
Sucht?* — dieser Leitfrage sind die Referentinnen und
Referenten des diesjahrigen Symposiums nachgegan-
gen.

Mitglieder des Ausschusses sind in einigen Landes- und
Bundesgremien vertreten, zum Beispiel in der Landes-
arbeitsgemeinschaft ,,Sucht®, in der Arbeitsgemeinschaft
»oubstitution®, in der Arbeitsgemeinschaft ,,Suchtpra-
vention* des Sozialministeriums sowie in der Arbeitsge-
meinschaft,,Sucht und Drogen* der Bundesérztekammer.
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Haushaltsausschuss

Vorsitz: Prof. Dr. med. Michael Faist
Stv. Vorsitz: Dr. med. Christoph Janke (NB)

Mitglieder sind von den Bezirksarztekammern gewahlte Ver-
treter: Daniela-Ursula Ibach (NW), Dr. med. Christine Gro-
Re-Ruyken (SB), Katrina Binder (SW)

Weitere gewahlte Mitglieder: Dr. med. Gabriele du Bois (NW),
Dr. med. Michael Kastel (NB), Dr. med. Rainer Linus Beck
(SB), Dr. med. Rolf Hartmann (SW)

Geschaftsflihrung: Armin Flohr, Vita-Karina Klaiss

Der Haushaltsausschuss ist gemalR Heilberufekammer-
gesetz ein Organ der Landesarztekammer Baden-Wiirt-
temberg. Seine Aufgabe ist insbesondere die Erstellung
und Beratung des in Aufwand und Ertrag ausgeglichenen
Haushaltsplanes und damit auch die Ermittlung der Hohe-
des Kammerbeitrags.

Weiterhin gehort die unterjahrige Uberwachung des Haus-
haltsbudgets sowie die Abnahme des Jahresabschlusses
der Landesarztekammer als Kdrperschaft zu seinen Auf-
gaben. Der Haushaltsausschuss der Landesarztekammer
ist das Entscheidungsorgan fiir die Finanzplanungen aller
fiinf Untergliederungen, fiir die Geschiftsstelle und die
vier Bezirksérztekammern insgesamt. Die flinf Einzelpla-
ne werden zum konsolidierten Haushaltsplan zusammen-
gefasst. Ebenfalls erfolgt eine Zusammenfiihrung aller
Jahresabschliisse inklusive der Eigeneinrichtungen der
Bezirksarztekammern zum Jahresabschluss der Landes-
arztekammer als Korperschaft. Das Ergebnis des konso-
lidierten Jahresabschlusses wird dem Haushaltsausschuss
jahrlich in der Sommersitzung vom Wirtschaftsprifer vor-
gestellt.

Kooptierte Mitglieder des Haushaltsausschusses sind der
Berichterstatter der Vertreterversammlung Uber die Jahres-
rechnung, Dr. med. Jérg Woll, und der Rechnungsfihrer
der Landesérztekammer, Dr. med. Norbert Fischer.

Der Haushaltsausschuss tagt in der Regel drei Mal im Jahr.
Einmal im Friihjahr, im Sommer und Herbst jeweils vor
den Vertreterversammlungen. In der Regel finden in der
Herbst-Vertreterversammlung die Haushaltsberatungen
fur das bevorstehende Jahr statt. Der Berichterstatter klart
die Delegierten zunachst tiber die Abnahme des Jahresab-
schlusses des vergangenen Jahres auf und der Rechnungs-
fuhrer berichtet ber die Finanzlage des aktuellen Jahres.

Tatigkeitsbericht 2022

Der Vorsitzende des Haushaltsausschusses der Landesarz-
tekammer informiert die Delegierten iber den Haushalts-
plan fiir das kommende Jahr. Im Anschluss stimmen die
Delegierten uber die Abnahme des Jahresabschlusses und
die Entlastung des Vorstandes sowie iiber den Haushalts-
plan der Landesérztekammer fiir das Folgejahr ab.

Haushaltsaufwendungen und Ertrage

desarztekammer

2021 2020
Aufwendungen
Personalkosten 16.381.041,42 € 15.016.891,24 €
Reisekosten und Ent- 5.972.239,29 € 5.521.874,25 €
schadigungen
Betriebs- und Sach- 4.493.637,98€  4.210.694,67 €
kosten
Bankgebiihren und 397.755,48 € 416.921,03 €
Versicherungen
Représentationskosten 633.284,57 € 784.041,73 €
Beitrége an die Bun- 2.436.307,48 €  2.392.671,43 €

Gebaudekosten und
Abschreibungen

3.758.128,74 €

3.661.497,12 €

34.072.394,96 € 32.004.591,47 €
Ertrage
Kammerbeitrage 28.829.303,91 € 27.819.832,43 €
GeldbuBlen und Be- 37.152,43 € 99.447,60 €
rufsgerichtsbharkeit
Weiterbildung, Fort- 1.830.596,25 €  1.439.500,95 €
bildung, Akademie
Ethikkommission 821.430,00 € 827.322,00 €
Arztliche Stelle 759.025,00 € 797.840,00 €
Sonstige Gebiihren- 979.336,54 € 797.073,86 €
einnahmen
Ausbildungsgebihren 668.510,16 € 480.488,50 €
Sonstige Ertrage 774.047,87 € 1.027.672,19 €
Eigeneinrichtungen 10.799,80 € 11.058,46 €
34.710.201,96 € 33.300.235,99 €
Jahresergebnis 637.807,00 €  1.295.644,52 €
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Bezirksarztekammer Nordwurttemberg
Ausschuss
Psychosomatische Medizin

Vorsitz: Dr. med. Bjérn Nolting

Mitglieder: Dr. med. GOtz Basse, Prof. Dr. med. Annegret Eck-
hardt-Henn, Dr. med. Michael Fritzsch, Daniela-Ursula Ibach,
Dr. med. Michael Ruland, Dr. med. Birgit Stock, Dr. med. Annet-
te Theewen, Verena Wollmann-Wohlleben

Kooptierte Mitglieder: Ingrid Scheinhutte-Geiger, Dr. med. Jorg
Schmid

Der Ausschuss ,,Psychosomatische Medizin“ beobachtet
und identifiziert aktuelle Entwicklungen im namensge-
benden Fachgebiet, diskutiert diese und prift deren Rele-
vanz fiir zukunftige Fortbildungsveranstaltungen der Be-
zirksarztekammer Nordwirttemberg. Da die Mitglieder
sowohl aus dem Bereich der Psychosomatischen Klini-
ken als auch der allgemeinmedizinischen und psychothe-
rapeutischen Praxen stammen, wird ein breites Spektrum
des Fachgebietes abgedeckt.

Ein Schwerpunkt der Ausschussarbeit ist die inhaltliche
Ausarbeitung und Mitgestaltung des jéhrlich stattfinden-
den ,,Psychosomatischen Tages*. Dariiber hinaus bilden
die von den Mitgliedern eingereichten oder mit anderen
Referentinnen und Referenten vermittelten Vortrage ei-
nen wichtigen Teil des Arztekongresses, der mit der
Fachmesse MEDIZIN gekoppelt ist. Auf Anfrage berit
der Ausschuss zudem den Vorstand der Bezirksérztekam-
mer Nordwdirttemberg bei auftretenden psychosomati-
schen Fragestellungen.

Bereits die Veranstaltung zum 30-jahrigen Jubildum
des Psychosomatischen Tages 2021 wartete mit einem
Novum in der Geschichte des Formates auf: der Durch-
fiihrung als hybrides Seminar, das eine Online-Teilnah-
me ebenso wie eine Prasenzteilnahme ermdglichte. Der
Erfolg gab diesem Angebot recht, und so ging auch der
31. Psychosomatische Tag im Jahr 2022 hybrid an den
Start — erneut mit einem sehr positiven Feedback aus
Teilnehmerkreisen. Dieses honorierte neben dem flexib-
len Format auch die interessanten Kernvortrage unter der
Gesamtiiberschrift ,,Psychosomatik in der Arbeitswelt*,
die jeweils direkt in Kleingruppen digital oder personlich
vor Ort diskutiert werden konnten.
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Dagegen erfuhr das Engagement des Ausschusses fiir die
Gestaltung eines Vortrages auf dem Arztekongress 2022
leider zundchst zum wiederholten Mal einen Riickschlag.
Aufgrund der nach wie vor unabwégbaren Risiken der
Corona-Pandemie wurden die Fachmesse MEDIZIN und
der Arztekongress auf den Jahresbeginn 2023 verscho-
ben. Umso intensiver nutzte der Ausschuss die Mdglich-
keit, einen Vortrag auf dem ,,Arztekongress digital* im
Juli 2022 zu gestalten. Gleichzeitig wird erneut ein Semi-
narblock des 57. Arztekongresses 2023 von den Mitglie-
dern des Ausschusses ausgearbeitet und betreut.

Landesarztekammer Baden-Wirttemberg
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Bezirksarztekammer Nordwurttemberg
Akademie-Ausschuss

Vorsitz: Dr. med. Klaus Baier
Stv. Vorsitz: Dr. med. Jurgen de Laporte

Weitere Mitglieder: Prof. Dr. med. Annegret Eckhardt-Henn,
Rainer Michael Grater, Dr. med. Markus Klett,

Prof. Dr. med. Burkard Lippert, Prof. Dr. med. Stephen
Schroder, Verena Wollmann-Wohlleben

Kooptierte Mitglieder: Dr. med. Christina Jaki, Dr. med. Manuel
Magistro, Sylvia Ottmiiller, Dr. med. Rolf Armin Stiasny,
Dr. med. Dierk-Christian Vogt

Der Akademie-Ausschuss legt die Grundsétze der Fort-
bildungsarbeit in Nordwirttemberg fest. Um das ent-
sprechende Fortbildungsangebot aktuell und attraktiv
zu gestalten, beobachten die Mitglieder des Ausschusses
einerseits das laufende Veranstaltungsangebot und iden-
tifizieren andererseits mogliche neue Formate. Auf diese
Weise fordert der Akademie-Ausschuss aktiv die beruf-
liche Fortbildung aller Kammermitglieder. Ein zentraler
Aspekt ist die Bewertung der Themenvorschlage, die
zum jéhrlichen Arztekongress der Fachmesse MEDIZIN
eingereicht werden.

Die Jahre 2021 und 2022 standen unter dem enormen
Einfluss der Corona-Pandemie in allen Lebensbereichen.
Insbesondere auf die Fachmesse MEDIZIN und den da-
mit verbundenen Arztekongress wirkten sich die Kon-
sequenzen der Hygienekonzepte und Lockdowns stark
aus. So war weder 2021 noch 2022 eine Durchfiihrung
der MEDIZIN mdglich, jedoch markierte die Verschie-
bung der Gesamtveranstaltung von 2022 auf den 3. bis
5. Februar 2023 durch die Landesmesse Stuttgart eine
erfreuliche und positive Entwicklung. Somit kann das
vom Akademie-Ausschuss erarbeitete Programm des 57.
Arztekongresses von 2022 im Jahr 2023 an den Start ge-
hen.

Des Weiteren haben sich die digitalen Fortbildungsfor-
mate im Jahr 2022 noch eindeutiger etabliert. Das Ziel,
ein strategisches und qualitativ hochwertiges Portfolio
unter Nutzung aller aktuell mdglichen Seminargestaltun-
gen (Présenz, hybrid, Live-Streaming, Blended Learning,
eLearning, Live-Web-Seminare) zu erarbeiten und die
Werbestrategie auszubauen, wurde erfolgreich erreicht.
Dies zeigt sich nicht zuletzt an der hohen Zufrieden-
heit der Kammermitglieder, die in den entsprechenden
Evaluationen 2022 geduBlert wurde.
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Bezirksarztekammer Nordwurttemberg
Arbeitsgemeinschaft Medizinethik

Mitglieder: Dr. med. Gabriele du Bois, Dr. med. Robin T. Maitra,
Dr. med. Ernst Buhler, Dr. med. Udo Schuss, Martin Heubach

Die Arbeitsgemeinschaft ,,Medizinethik* hat es sich zur
Aufgabe gemacht, ethische Fragen in der Medizin zu
thematisieren. Dabei diskutiert und benennt sie relevan-
te Themen und erstellt das Programm der ,,Degerlocher
Ethikgesprache” der Bezirksdrztekammer Nordwiirt-
temberg. Fir letztere legen die Mitglieder der Arbeits-
gemeinschaft auBerdem grundsétzliche Rahmenbedin-
gungen fest, sprechen Referentinnen und Referenten fir
geplante Vortrdge an und fungieren als Gruppenleiter bei
den praktischen Fallbeispielen.

Im Jahr 2022 stand die vierte Dimension von Gesundheit
— und damit ganzheitliche Seelsorge und Spiritualitit in
der Medizin — ebenso auf der Agenda der Arbeitsgemein-
schaft wie die Impfpflicht als ethisches Dilemma sowie
ethische Aspekte der Industrialisierung des Gesundheits-
wesens unter dem Stichwort ,,Heilen oder Managen®
nach dem gleichnamigen Buch ,,Heilen oder Managen:
Wandel in der Medizin“ von Prof. Dr. med. Klaus-Die-
ter Ruckauer. Dabei war es der Arbeitsgemeinschaft ein
Anliegen, die Fragestellungen der Ethikgespriche mit
einem festen Bezug zu aktuellen Themen in der Arzte-
schaft und dem politischen Umfeld zu formulieren und
zugleich eine intensive Diskussion darliber anzuregen.
Dieses Ziel wurde durch die konsequente Rickkehr zum
urspriinglichen Pridsenzformat der ,,Degerlocher Ethik-
gesprache* ab 2022 zusatzlich unterstltzt. Obwohl die
Veranstaltungen im Jahr 2021 coronabedingt erfolgreich
als Live-Web-Seminare durchgefiihrt wurden, war es der
Waunsch der Arbeitsgemeinschaft in den Gruppendiskus-
sionen, die sich jeweils an den Initialvortrag anschlief3en,
bei den Gesprichen wieder einen personlichen Austausch
zu ermdglichen. Dies trug in den angeregten Gesprichen
der einzelnen ,,.Degerlocher Ethikgespriache™ eindeutig
Friuchte.

Die Arbeitsgemeinschaft begleitete auBerdem die Ent-
wicklung der neuen medizinethischen Fortbildung ,,Via
medici — Eine Vortragsreihe zum Weg der Medizin®, die
die Bezirksérztekammer gemeinsam mit der Evangeli-
schen Akademie Bad Boll und dem Hospitalhof Stuttgart
durchfihrt.
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Bezirksarztekammer Nordwurttemberg
Ausschuss Junge Kammer

Vorsitz: Dr. med. Matthias Lukas Zuchowski
Stv. Vorsitz: Anna Siebenborn

Mitglieder: Dr. med. Timo Basali, Dr. med. Anne Kaiser, Tobi-
as Kaiser, Stephanie Knirsch, Dr. med. Milena Meinhardt, Dr.
med. Diana Roder, Dr. med. Robin Uhlmann, Dr. med. Silvia
von Wachtendonk, Dr. med. Katrin von der Assen, Dr. med. Ve-
rena Windisch

Die Vertreterversammlung der Bezirksarztekammer Nord-
wirttemberg hat in ihrer konstituierenden Sitzung im Fe-
bruar 2019 beschlossen, den Ausschuss ,,Junge Kammer*
ins Leben zu rufen. Mit ihm soll die nachriickende Gene-
ration noch stérker an die Kammer herangefiihrt und in die
berufspolitische Arbeit eingebunden werden.

Die Mitglieder und der Vorsitz des Ausschusses haben sich
fiir die Arbeit im Ausschuss und in den Gremien der &rzt-
lichen Selbstverwaltung gemeinsam zum Ziel gesetzt, die
gesamte Arbeit mit einer hohen Transparenz und einer of-
fenen und einladenden Kommunikation zu gestalten.

Intensiv beschiftigte sich der Ausschuss im zuriicklie-
genden Jahr mit der Durchfiihrung der Einfithrungsver-
anstaltung fir neue Kammermitglieder. Die angemeldeten
Teilnehmerinnen und Teilnehmer hatten Ende Oktober die
Moglichkeit, sich mit Mitarbeitenden der Arztekammer
und den jungen, berufspolitisch engagierten Kollegin-
nen und Kollegen aus dem Ausschuss ,,Junge Kammer*
unkompliziert und personlich auszutauschen und eigene
Themen und Fragen zu besprechen. Auf grof3es Interesse
stieR dabei naturgemald das Thema ,,Weiterbildung*“, aber
auch die Impulse zur &rztlichen Selbstverwaltung und zur
Kammerwahl 2022 wurden interessiert nachgefragt. Ein-
geleitet wurde die Veranstaltung mit einem DenkanstoR
von Dr. med. Matthias Zuchowski (Vorsitzender des Aus-
schusses ,,Junge Kammer*) und seiner Frage, was es ei-
gentlich bedeute, Arztin oder Arzt zu sein.
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Bezirksarztekammer Nordwurttemberg
Flrsorgeausschuss

Vorsitz: Dr. med. Christoph Ehrensperger

Mitglieder: Dr. med. Michael Oertel, Dr. med. Tobias Heger, Dr.
med. Cornelia Ikker-Spiecker, Dr. med. Thomas Klein

Der Fursorgeausschuss der Bezirksarztekammer Nord-
wiirttemberg ist auf die Unterstiitzung von Arztinnen und
Arzten oder auch deren Hinterbliebenen ausgerichtet,
welche in wirtschaftliche Bedrangnis geraten sind.

Im Jahr 2022 hat der Fiirsorgefonds wie im Vorjahr ein
Mitglied aus dem Bezirk finanziell unterstiitzt.

Landesarztekammer Baden-Wirttemberg
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Bezirksarztekammer Nordwurttemberg
Arbeitsgruppe Nachhaltigkeit

Vorsitz: Dr. phil. Susanne Hoffmann
Mitglieder: Katrin Wiedersich, Angela Liebl, Laura Peitz

Die Vertreterversammlung hat im November 2021 be-
schlossen, dass die Bezirksarztekammer bis 2030 klima-
neutral werden soll. Der Vorstand hat im Juli 2022 eine
Arbeitsgruppe unter Leitung der Geschéftsfithrung ein-
gerichtet, um geeignete Malnahmen in den Bereichen
Gebdudemanagement, Mobilitdt, Beschaffung und Mit-
glieder/Selbstverwaltung zu erarbeiten. Dr. med. Robin
T. Maitra ist als Verbindungsperson zum Vorstand be-
nannt.

Die Arbeitsgemeinschaft startete ihre Arbeit mit ei-
ner Analyse des Ist-Zustandes in den klimarelevanten
»Scopes® der Kammer. Die Mitglieder legten die Grund-
lagen fiir den ersten Klimabericht des Vorstandes, den
Dr. Maitra der Bezirks-Vertreterversammlung im No-
vember prasentierte. Insbesondere durch Online- und
Hybrid-Veranstaltungen in der Gremienarbeit und in der
Fortbildung konnten hohe CO,-Einsparungen realisiert
werden. Hinzu kamen weitere starke Reduzierungen
durch die Einfiihrungen des mobilen Arbeitens in der
Arztekammer.

Im September 2022 fand ein erstes Netzwerktreffen mit
den Klimaverantwortlichen der drei anderen Bezirksérz-
tekammern und der Landesarztekammer statt.

Tatigkeitsbericht 2022

Bezirksarztekammer Nordbaden
Ausschuss Arztberuf und Familie

Vorsitz: Agnes Trasselli

Mitglieder: Dr. med. Franziska Berger, Dr. med. Arne Dresen,
Dr. med. Friederike Freiburg, Dr. med. Nicole Geiger, Dr.
med. Andrea Janke, Dr. med. Axel Schéttler, Dr. med. Sandra
Stengel

Im April 2022 wurde die vom Ausschuss vorbereitete
Veranstaltung zum Thema ,,Good Practice — Vereinbar-
keit Arztberuf und Familie* als Hybrid-Format durchge-
fiihrt. Beleuchtet wurden die arbeitsrechtlichen Grund-
lagen zur Arbeit in Teilzeit im Angestelltenbereich und
in der vertragsarztlichen Versorgung, aulerdem gab es
Informationen zur Weiterbildung in Teilzeit und zum ak-
tuellen Stand der Berufstatigkeit in der Schwangerschaft.

Als Einstieg in den Prédsenz-Workshopteil am Nachmit-
tag veranschaulichte der Erfahrungsbericht einer jungen
Kollegin die Herausforderungen von Familienanforde-
rungen und Krankenhaustatigkeit.

Neben der Vorbereitung der Fortbildung hat sich der
Ausschuss mit den zusétzlichen Belastungen durch die
Corona-Pandemie beschaftigt, sowohl was die Kinder-
betreuung als auch die Einschriankungen beziiglich des
Arbeitens in der Schwangerschaft angeht. Neue Formen
der Arbeit, zum Beispiel Online-/Telefon-Sprechstun-
den oder Home-Office, kénnten fiir schwangere Arz-
tinnen eine Mdoglichkeit zur Weiterbeschaftigung in der
Schwangerschaft darstellen.
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Bezirksarztekammer Nordbaden
Ausschuss Arztinnen

Vorsitz: Prof. Dr. med. Nicola Buhlinger-Gépfarth
Stv. Vorsitz: Dr. med. Julia Patzig

Mitglieder: Nadine Haist, Dr. med. Andrea Koch, Dr. med.
Dorothee Miiller-Miill, Dr. med. Inga Birgit Ruck

Der Ausschuss hat eine beratende Funktion fuir den Vor-
stand der Bezirksarztekammer Nordbaden. Der Aus-
schuss beschéftigte sich im Berichtszeitraum mit folgen-
den Themen:

*  Wiedereinstieg in den arztlichen Beruf

*  Kommunikationstraining

* Medikamentdser Schwangerschaftsabbruch

«  Arztinnen auf dem Weg in die Selbststandigkeit
*  Gendergerechte Forschung

*  Geschlechtergerechte Besetzung von Gremien im
Gesundheitswesen

» Mentoringangebot
*  Mutterschutz

Ferner hat der Ausschuss die Fortbildungen ,,Wiederein-
stieg in den Arztberuf™ und den Workshop ,,Erfolgreicher
kommunizieren* angeboten.
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Bezirksarztekammer Nordbaden
Ausschuss
Nichtarztliche medizinische Fachberufe

Vorsitz: Markus Haist
Stv. Vorsitz: Dr. med. Steffen Mlinch

Mitglieder: Dr. med. Rainer Schochlin, Dr. med. Anja Pehl-
ke-Rimpf, Prof. Dr. med. Nicola Buhlinger-Gépfarth, Dr./Univ.
Pisa Susanna Colopi Glage, Dr. med. Cornelia Deckwerth,
Dr. med. Jirgen KuBmann, Christoph Niefiner MBA, Dr. med.
Matthias Redecker, Dr. med. Tilmann Steinhausen, Dr. med.
Fabian Weykamp

In der Oktober-Sitzung wurden die neuen Entwicklun-
gen der Physician Assistant (PA)-Studiengénge in Ba-
den-Wiirttemberg besprochen. Es wurde berichtet, dass
mittlerweile nicht nur PA-Studiengdnge angeboten wer-
den, die eine entsprechende Basisausbildung (zum Bei-
spiel MFA, Krankenschwester oder Krankenpflegerin
bezichungsweise Krankenpfleger) als Zulassungsvoraus-
setzung verlangen. Es werden auch sogenannte grund-
stdndige Studiengénge angeboten. Der Ausschuss disku-
tierte diese Entwicklung und beméngelte sie.

Der Ausschuss diskutierte intensiv die unterschiedlichen
Studiengangdesigns und vor allem deren Inhalte und
Qualititen. Er war einstimmig der Auffassung, dass die
Arztekammern unbedingt in den Priifungskommissionen
vertreten sein und an der Entwicklung der Gegenstands-
kataloge mitarbeiten sollten, damit Studienganginhalte
sowie die vermittelte Qualitat begleitet werden kénnen.

Aulerdem wurden die aktuellen Ausbildungs- und Pri-
fungsstatistiken der Medizinischen Fachangestellten
(MFA) vorgestellt. Die MFA-Ausbildung ist noch immer
einer der beliebtesten Ausbildungsberufe in Deutschland.
In Baden-Wiirttemberg wurden im Jahr 2021 insgesamt
2.715 entsprechende Ausbildungsvertrage abgeschlos-
sen (dritter Rang der Ausbildungsberufe). Die aktuellen
Zahlen zeigten eine stabile Situation. Vorzeitige LO-
sungen der Ausbildungsvertrage sind in den einzelnen
Regierungsbezirken unterschiedlich (Nordbaden 11,42
Prozent, Sudbaden 9,29 Prozent, Stidwdirttemberg 9,72
Prozent, Nordwurttemberg 9,85 Prozent). Die Priifungs-
statistik zeigte eine stabile Bestehensquote zwischen 95
und 97 Prozent.

Ein weiteres Thema war das Projekt ,,Gewinnung von
Auszubildenden in den Schulen®.

Landesarztekammer Baden-Wirttemberg
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Hierzu wurde ein Vortragsentwurf zur Présentation des
»Berufsbildes MFA*“ an Schulen vorgestellt. Die Aus-
schussmitglieder wurden gebeten, den Vortrag durch ei-
gene Ideen/Anregungen zu ergianzen.

AuBerdem wurde ein erster Gliederungsentwurf fiir den
Wiedereinsteiger/-innen-Kurs fir MFA vorgestellt. Die
Ausschussmitglieder sprachen sich dafiir aus, den Kurs
eher dreimal drei Tage als eine ganze Woche am Stiick
anzubieten.

Zudem wurden die von Bundesarztekammer und Berufs-
verbanden aktuell neu entwickelten Fortbildungscurricu-
la vorgestellt:

« ,,Anwendung von Lasereinrichtungen und intensiven
Lichtquellen an der Haut nach § 5 Abs. 1 NiSV®, 1.
Auflage 2022

* ,,Gynikologie und Geburtshilfe*, 1. Auflage 2022
* Reproduktionsmedizin®“, 1. Auflage 2022

Ferner wurde ber das Thema ,,Schulgeld” berichtet. Das
»Schulgeld fiir Auszubildende in Gesundheitsberufen
ist nach wie vor ein unbefriedigend geldstes Thema, da
es noch keine bundeseinheitliche gesetzliche Regelung
dafiir gibt. Ein erster Schritt, die Hiirden bei der Be-
rufswahl zu Gesundheitsberufen auch in Baden-Wiirt-
temberg zu verringern, ware, die Umsetzung der bereits
bundespolitisch noch von der damaligen Regierung vor
der Corona-Pandemie beschlossenen Reform der Berufs-
bildungsgesetzgebung fiir Fachpflegeberufe schrittwei-
se anzugehen. Viele Bundeslander haben deshalb schon
beschlossen, die Schulgeldfreiheit, die kiinftig der Bund
tibernehmen sollte, vorzuziehen, bis die bundesgesetzli-
chen Regelungen hierfiir geschaffen wurden.

An Schulen des Landes (Universitatskliniken) gibt es
langst Schulgeldfreiheit sowie zusétzlich auch noch eine
monatliche Ausbildungsvergiitung. Diese Ungleich-
behandlung von Schulerinnen und Schilern, die zur
Sicherung der Patientenversorgung in den systemrele-
vanten Gesundheitsberufen dringend gebraucht werden,
muss umgehend durch die flichendeckende Einfiihrung
der Schulgeldfreiheit zumindest gelindert werden (\Ver-
bandebiindnis ,,Schulgeldfreiheit in den Gesundheitsbe-
rufen®).

Vor diesem Hintergrund hat der Ausschuss einen entspre-
chenden Antrag bei der Vertreterversammlung der Lan-
desarztekammer im November eingereicht.

Tatigkeitsbericht 2022

Bezirksarztekammer Nordbaden
Ausschuss
Auslandische Arzte und Patienten

Vorsitz: Dr. med. Michael Kastel
Stv. Vorsitz: N.N.

Mitglieder: Dr. en Médecine/Univ. Espoir Blaise Machel Bisab-
wa, Dr. med. Marsela Ceno, Mirella Hodzelmans, Dr. med.
Kathrin Kadura, Dr. med. Thomas Lohmann, Dr. med. Detlef
Lorenzen, Dr. med. Manfred Mayer, Dr. med. Dietmar Paul, Dr.
med. Batuhan Parmakerli, Dr. med. Ulrich Werland

Der Ausschuss ,,Auslandische Arzte und Patienten* hat-
te im Berichtsjahr mehrere Online-Konferenzen. Ein
Ziel war die Aktivierung des Projekts ,,Kultursensible
Sprachassistenz®, in dessen Mittelpunkt Medizinische
Fachangestellte mit Migrationshintergrund stehen. Die
wissenschaftliche Evaluation durch das Mannheimer In-
stitut fr Public Health ist erfolgreich abgeschlossen. Das
Ergebnis ist in allen Punkten sehr erfreulich. Der Kurs ist
zertifiziert, das Curriculum ist festgelegt. Das Modell ist
jederzeit wieder durchfiihrbar.

Im September luden die Fortbildungskommission der
Arzteschaft Karlsruhe und der Ausschuss ,,Auslandische
Arzte und Patienten“ Arztinnen und Arzte mit auslandi-
schen Wurzeln zur kostenfreien Fortbildung ,,Die Struk-
tur der medizinischen Versorgung in Deutschland und die
Organisation von Arzteschaft und Weiterbildung* ein.
Dabei wurde von den Referentinnen und Referenten ein
Uberblick tber die &rztlichen Strukturen und das System
der medizinischen Versorgung in Deutschland gegeben.

Weiterhin erfolgte die Mitarbeit im Ausschuss ,,Migra-
tion und Diabetes* der Deutschen Diabetes Gesellschaft
sowie Mitarbeit beim Dolmetscherinstitut Germersheim
der Johannes Gutenberg-Universitdt Mainz im Rahmen
der Studierendenausbildung zum Fachdolmetscher ,,Me-
dizinisches Dolmetschen®.

Fiir das Projekt ,,Beraber elele — Gemeinsam Hand in
Hand“ des Gesundheitstreffpunktes Mannheim mit Un-
terstiitzung durch das Sozialministerium des Landes Ba-
den-Wiirttemberg im Rahmen des Projektes ,,Gemein-
sam sind wir bunt* hat der Ausschuss beratende Funktion
tibernommen.
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Weiter beteiligten sich Ausschussmitglieder beim Projekt
MAGI1 Mannheim (,,Mannheim gegen Einsamkeit™),
gefordert durch das Staatsministerium Baden-Wurttem-
berg, ein Projekt der Genossenschaft Gesundheitsprojekt
Mannheim e.G. und der Stadt Mannheim sowie der Pfle-
gestitzpunkte und Kliniken.

AuBRerdem erfolgte die Mitarbeit in der Arbeitsgemein-
schaft Menschenrechtsbeauftragte der Landesérztekam-
mern sowie die Mitgliedschaft bei Helfende Hande Na-
gold e.V.
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Bezirksarztekammer Nordbaden
Arbeitskreis
Medien und Kommunikation

Vorsitz: Carsten Mohrhardt

Mitglieder: Prof. Dr. med. Dr. med. dent. Christof Hofele,
M.Sc., Christine Danz, Markus Haist, Mathias Korner, Dr. med.
Mara Pohlmeier, Dr. med. Fabian Weykamp

Der neue Messestand wurde im Rahmen der Corpora-
te Identity geplant und ist aktuell in der Phase der De-
sign-Erstellung. Die Fertigstellung soll Anfang des
Jahres 2023 erfolgen, sodass der Stand dann bei Prasenz-
veranstaltungen zur Verfligung steht.

Zudem wurde in Absprache mit dem Landesausschuss
eine neue Werbekampagne fiir Medizinische Fachan-
gestellte (MFA) geplant. Materialen hierfur sollen Gber
die Landesarztekammer zur Verfligung gestellt werden,
sodass sie zum Beispiel auf Prdsenzveranstaltungen am
Messestand benutzt werden kdnnen.

Landeséarztekammer Baden-Wirttemberg
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Bezirksarztekammer Nordbaden
Arbeitskreis Junge Kammer

Vorsitz: Dr. med. Janina Naoum
Stv. Vorsitz: Sophie Krickeberg

Mitglieder: Benjamin Breckwoldt, Dr. med. Katharina Fiethen,
Britta Gehrlein, Maylis Jungwirth, Anna Marhofer, Pascal Nohl-
Deryk, Dr. med. Dorothee Reith, Carolyn Strass, Dr. med.
Luisa Sophie Weil

Aufgrund der anhaltenden Einschrinkungen der Coro-
na-Pandemie und der Praktikabilitat fur die Mitglieder
des Arbeitskreises fanden zwei Sitzungen im Online-For-
mat statt sowie eine als Hybridsitzung.

Angebote flr Berufseinsteiger: Der Willkommensabend
fur Neuapprobierte in Karlsruhe fand am 29. Juni 2022
als Hybridveranstaltung statt, mit zwolf Teilnehmerinnen
und Teilnehmern vor Ort und 30 online. Am 21. Septem-
ber 2022 fand der erste Willkommensabend ausschlieR-
lich in Prasenz seit der Covid-Pandemie in Heidelberg
statt. Es waren 42 junge Kolleginnen und Kollegen vor
Ort, darunter drei PJler. Die Fortbildung ,,Fit fur die Not-
fallambulanz* im Oktober war erneut ausgebucht.

Weiterbildungsmesse: Am 12. Mai 2022 fand in Hei-
delberg die Weiterbildungsmesse ,,Zeit fiir junge Arzte*
statt, bei dem die Landesérztekammer und die Bezirks-
arztekammer gemeinsam mit der Kassenarztlichen Ver-
einigung an einem Gemeinschaftsstand prasent waren.
Maylis Jungwirth vertrat den Arbeitskreis ,,Junge Kam-
mer* im Rahmen einer Podiumsdiskussion. Diskussions-
themen waren Digitalisierung, Veranderung der Arbeits-
zeiten, die Etablierung von Weiterbildungsverbiinden
sowie Angste im Bereich der Niederlassung.

Bundesweiter Austausch: Die ,,Junge Kammer* Meck-
lenburg-Vorpommern hat eine Initiative zum Informati-
onsaustausch der ,,Jungen Kammern“ auf Bundesebene
ins Leben gerufen. Die bisherigen Treffen fanden online
statt. Nach der Themenfindung in der ersten Sitzung be-
schéftigte sich der Arbeitskreis in seiner September-Sit-
zung mit der ,,Okonomisierung des Gesundheitswesens®.
Die néchsten Treffen werden nun abwechselnd von
den unterschiedlichen ,,JJungen Kammern* organisiert.

Tatigkeitsbericht 2022

Attraktivere Gestaltung von Niederlassung: Der Ar-
beitskreis beschiftigte sich mit einer Initiative der Kom-
mune Karlsruhe Land, bei der es um die Steigerung der
Attraktivitat der Niederlassung von jungen Kolleginnen
und Kollegen geht. In der Diskussion wurden eine gesi-
cherte Kinderbetreuung, finanzielle Unterstiitzung, Bau-
grund sowie Kulturangebot als Wiinsche gedufRert. Als
Griinde, warum eine Anstellung bevorzugt wird, wurde
der Wunsch nach weniger Risiko, Angst vor Abrechnun-
gen sowie die Unsicherheit vor einer langfristigen ort-
lichen Bindung genannt. Ein Losungsansatz wire eine
»~Praxis auf Probe®. Insgesamt wurden mehr unabhéngi-
ge Informationen iiber die Niederlassung gewiinscht.

Arzte haben Grenzen: ,,Arzte haben Grenzen® soll ein
kostenloses, kollegiales Gesprichsangebot fiir Arztinnen
und Arzte in alltaglichen Belastungssituationen werden.
Die Kontaktaufnahme von Hilfesuchenden erfolgt per
Mail und wird innerhalb von 48 Stunden durch einen von
zehn ehrenamtlichen Helfern beantwortet.
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Bezirksarztekammer Nordbaden
Arbeitskreis
Notfallversorgung

Vorsitz: Carsten Mohrhardt, Christine Stiepak

Im Berichtszeitraum fanden zwei Online-Informations-
veranstaltungen im Marz und im Juli statt.

Im September 2022 nahmen die Vorsitzenden an der Sit-
zung der Arzteschaft Karlsruhe teil. Es ging darum, alle
beteiligten Akteure der Notfallversorgung an einen Tisch
zu bekommen und Verbesserungspotenziale in diesem
Bereich auszumachen.

Ein weiterer Themenschwerpunkt war die kreisiibergrei-
fende Besetzung von Notfallpraxen. Es entstehen Prob-
leme durch das zunehmende Aufkaufen von Praxissitzen
durch Medizinische Versorgungszentren (MVZ). Werden
diese kreistbergreifend besetzt, kommt es zu Schwierig-
keiten bei der Dienstverteilung im KV-Notdienstbereich.
Frau Dr. Kadura berichtete tber die Probleme im Kreis
Miuhlacker, wo die Dienstbelastung erheblich zugenom-
men hat. Die Vorsitzenden des Arbeitskreises ,,Notfall-
versorgung“ nahmen dieses Thema auf und versprachen,
sich um Abhilfe zu bemiihen.

Dr. Michael Preusch berichtete uber den aktuellen Stand
zum Landesrettungsdienstgesetz; hierzu gab es zu die-
sem Zeitpunkt Entwiirfe, die noch nicht im Detail be-
kannt waren.

Herr NielRner berichtete tiber den aktuellen Stand der Vor-
abdelegation medizinischer Leistungen an die Notfallsa-
nitater. Die vom Sozialministerium verfassten bisherigen
Handlungsempfehlungen fiir Notfallsanitéter sind tber-
arbeitungsbedurftig und sollen durch sogenannte SOPs
(Standard Operation Procedures) abgelost und einge-
schult werden. Eine Arztin beziehungsweise ein Arzt soll
fur den Leistungserbringer diese SOPs einschulen. Die-
ser soll AVRD — Arztlicher Verantwortlicher Rettungs-
dienst — heiflen. Diese Tétigkeit wird vermutlich in Form
einer Honorartétigkeit geleistet werden. Haftungsrecht-
liche Fragen und die Frage nach der &arztlichen Zukunft
in diesem Bereich bleiben weiterhin in Diskussion. Zu-
sammenfassend wurde die Notwendigkeit gesehen, einen
Teil der &rztlichen Arbeit zu delegieren, nicht zuletzt auf-
grund des arztlichen Personalmangels im Rettungsdienst.

92

Perspektiven wie Telenotarzt, gut ausgebildete Notfallsa-
nitater etc. werden insgesamt positiv gesehen.

Ein weiteres Thema war die Studie zur Neuordnung der
Notfallversorgung der Bertelsmann Stiftung. Diese wur-
de von allen Teilnehmenden als sehr interessant bewertet
und konnte die Grundlage fiir konkrete Uberlegungen
werden. Verschiedene MalBnahmen wie beispielsweise
die Einfiihrung einer Gebiihrenordnung, eines Ticketsys-
tems, werden diskutiert.

Im Juli veranstaltete der Arbeitskreis eine Informations-
veranstaltung, bei der Herr Dr. Christopherus Kaltenmai-
er, Leiter Notdienstkommission der Kassenarztlichen
Vereinigung (KVBW), zu Gast war. Er berichtete iiber
aktuelle Entwicklungen im kassenérztlichen Notdienst
und zur Notfallnummer 116 117, tber die Probleme mit
der Umstellung auf Callcenter und die bisherigen Erfah-
rungen. Er betonte, dass die Umstellung der Notrufnum-
mer 116117 — weg von den Leitstellen hin zu Callcen-
tern — die Umsetzung eines politischen Willens, nicht der
Wunsch der Kassendrztlichen Vereinigung Baden-Wirt-
temberg (KVBW), gewesen sei.

Dr. Michael Preusch, MDL, berichtete Uber die neuen
Entwicklungen im Rettungsdienstgesetz. Die doppel-
te Hilfsfrist wird abgeschafft, die notérztliche Hilfsfrist
fallt. Weitere Themen waren die notérztliche Ausriick-
zeit, die Vorabdelegation heilkundlicher MalRnahmen an
die Notfallsanitaterinnen und Notfallsanitater und deren
fachliche Eignung. Die einzelnen Maflnahmen sind be-
schlossen. Das Ausmal’ der Umsetzung an den einzelnen
Standorten ist noch nicht bekannt. Das Problem der Haf-
tung wurde auch in der letzten Veranstaltung angespro-
chen und scheint noch nicht geklart.

Landesarztekammer Baden-Wirttemberg



Gremien der Bezirksarztekammern

Bezirksarztekammer Nordbaden
Ausschuss
Arztliche Gesundheit und Pravention

p

\

Vorsitz: Thomas Funk
Stv: Vorsitz: Dr. med. Maren Springmann

Mitglieder: Dr. med. Jirgen Braun, Dr. med. Claus-Michael
Cremer, Dr. med. Elisabeth Daikeler, Dr. med. Heike Glinther,
Dr. med. Jirgen KuBmann, Tobias Link, Dr. med. Detlef Loren-
zen, Dr. med. Alexander Moldavski, Dr. med. Dieter Scheidet

Ein neuer umfassender und anlassbezogener
Themenschwerpunkt 2022 war fur den Ausschuss der
Krieg in der Ukraine. Die Aufgabe des Ausschusses
bestand darin, Unterstiitzungspotenziale seitens der Be-
zirksarztekammer und der Arzteschaften auszuloten und
diese gegenuiber dem Vorstand anzuregen.

Das Kooperationsprojekt ,,Arzte haben Grenzen* der
»Jungen Kammer* wurde weiter verfolgt und konkreti-
siert. Ein Einfithrungsseminar fiir die freiwilligen Helfer
wurde erfolgreich durchgefuhrt und die elektronische
Infrastruktur fiir die Kommunikation wurde eingerichtet.

Die Auswertung der Studie des laufenden Kooperations-
projekts ,,Studie Gewalt gegen Mediziner und Zahnme-
diziner” mit der Rechtsmedizin der Universitat Heidel-
berg wird aktuell am dortigen Lehrstuhl durchgefiihrt.
Die Vorstellung der Ergebnisse ist beim Deutschen Arz-
tetag 2023 geplant.

Tatigkeitsbericht 2022

Bezirksarztekammer Nordbaden
Arbeitskreis
des Weiterbildungsausschusses

Vorsitz: Carsten Mohrhardt

Mitglieder: Dr. med. Dorothe Muller-Mull, Dr. med. Antonia
Rosenstiel, Dr. med. Axel Schoéttler, Dr. med. Barbara Jones,
Dr. med. Folkert Fehr, Dr. med. Franziska Berger, Dr. med.
Hans-Joachim Eberhard, Prof. Dr. med. Martin Storck, PD Dr.
med. Michael Preusch, Prof. Dr. med. Thomas Schaible

Der Ausschuss diskutierte in seiner Marz-Sitzung die
Umsetzung und Durchfihrung der nordbadischen
Evaluation der Weiterbildung. Die Evaluation l4uft seit
Jahresbeginn. Erste Teilnehmerinnen und Teilnehmer ha-
ben sich bereits beteiligt.

Die Umsetzung der neuen Weiterbildungsordnung
(WBO) wurde ebenfalls weiter vorangetrieben. Es wur-
den Informationsveranstaltungen geplant und durchge-
fuhrt. Diskussionen zur Befugniserteilung und der wei-
teren Entwicklung der Weiterbildungsordnung sollen
im Rahmen von ,,Runden Tischen* erdrtert werden. Das
Projekt ,,Weiterbildung im Dialog* soll in einem Uberar-
beiteten Konzept erneut aufgegriffen werden.

93



Gremien der Bezirksarztekammern

Bezirksarztekammer Nordbaden
Arbeitskreis
Medizinische Fachangestellte

Vorsitz: Dr. med. Rainer Schochlin

Mitglieder: Dr. med. J6érg Alex (Schulamtsbezirk FDS),
Dipl.-Med. Christoph Dempe (Schulamtsbezirk CW), Dr. med.
Nicole Falmeyer (Schulamtsbezirk HD), Dr. med. Claudia
Finkenzeller-Bertsch (Schulamtsbezirk KA), Dr. Roland Hagen
(Schulamtsbezirk PF), Dr. med. Andrea Wiltz (Schulamtsbe-
zirk MA)

Mitglieder des Arbeitskreises sind die Ausbildungslei-
ter der Berufsschulen fur Medizinische Fachangestellte
(MFA). Der Arbeitskreis traf sich im April 2022 zu seiner
Sitzung.

Besprochen wurden Anderungen und Beschlisse, die
im Ausschuss auf Landesebene und im Berufsbildungs-
ausschuss getroffen wurden. Dabei kann es vorkommen,
dass an einzelnen Schulen Umsetzungsschwierigkeiten
entstehen konnen. Im Ausschuss werden hierfiir Lo-
sungsmaglichkeiten erarbeitet.

Weitere wichtige Themen im Berichtszeitraum waren:

« Anderungen des Berufsausbildungsvertrages fiir
Medizinische Fachangestellte

* Projekt AzubiCard auch fur MFA

e Neue Fortbildungscurricula fur MFA (Rheumatolo-
gie, Pneumologie, Klimawandel und Gesundheit)

*  Entschiddigungsregelung Ausbildungs- beziehungs-
weise Fachklassenleiterpauschale. Aktuell liegt die
Pauschale bei 51,00 Euro/Monat. Bei dieser Ho-
norierung sind an den gréferen Schulen im Land
keine Nachfolger zu finden, da die Honorierung in
keiner Weise den damit verbundenen Aufwand abbil-
det. Es wurde deshalb ein Antrag mit einem Anpas-
sungs-Vorschlag an die Landesarztekammer gestellt.

» Die Fachklassenleiter (insbesondere an den gréfieren
Schulen) sind durch die Vorbereitung der miindlich/
praktischen Priifung zeitlich tiberfordert. Es wurden
Madglichkeiten erarbeitet, wie zusétzliches Hilfsper-
sonal gewonnen und finanziert werden konnte.
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Das neue digitale Abrechnungssystem fiir Priifer der
mundlich/praktischen Priifung hat sich nach einhel-
liger Meinung nicht bewéhrt. Es wird beantragt, das
alte System wieder einzufiihren.

Coronabedingt kam es zu gehduften Personalaus-
féllen bei den miindlich/praktischen Priifungen. Es
wurde eine juristische Stellungnahme der Landeérz-
tekammer angefordert, wie bei unvollstandigen Pri-
fungsausschissen zu verfahren ist.

Ein mangelhaftes deutsches Sprachniveau wird zu-
nehmend als Problem der schulischen Ausbildung
gesehen. Ein Antrag zur Uberpriifung und mogli-
chen Verbesserung dieses Problems wurde an den
Vorstand der Landesarztekammer gestellt.

Ebenfalls ist die Einschulung von Auszubildenden
im laufenden Schuljahr ohne jegliche Befristung
ein Problem. Diese Schillerinnen sind nur schwer in
den laufenden Unterricht zu integrieren. Es wurde
deswegen ein Antrag an den Vorstand gestellt, eine
maogliche Befristung fur die Ausstellung von Ausbil-
dungsvertrégen zu Uberprifen.

Landesarztekammer Baden-Wirttemberg



Gremien der Bezirksarztekammern

Bezirksarztekammer Sudbaden
Beirat Akademie

Mitglieder: Dr. med. Paula Hezler-Rusch, Dr. med. Ulrich Vos-
haar, Dr. med. Peter Trankle, Dr. med. Tobias Reiber, Dr. med.
Ulrich Saueressig, Prof. Dr. med. Cornelius Waller, Prof. Dr.
med. Eike Walter

Der Beirat der Akademie fir arztliche Fort- und Wei-
terbildung legt die grundsatzliche Ausrichtung des Ver-
anstaltungsprogramms der Fortbildungsakademie der
Bezirksarztekammer Sudbaden fest. Dabei werden so-
wohl aktuelle Themen wie auch ,,Klassiker* unter den
Fortbildungen beriicksichtigt. Erfreulicherweise waren
erneut unter anderem die vielféltigen Kursangebote im
Bereich der Psychosomatischen Grundversorgung, der
Palliativmedizin sowie der Suchtmedizinischen Grund-
versorgung wiederholt ausgebucht und bestens bewertet.

Eine aktuelle Thematik war dagegen Gegenstand der
Auftaktveranstaltung: Im April erfuhr der Themenabend
»Faszination Immunologie® auch iiber die Bezirksgren-
zen hinaus grofRe Resonanz und konnte dank der Méglich-
keit einer virtuellen Teilnahme tiber 1.000 Teilnehmende
verzeichnen. Prof. Dr. med. Reinhard Voll, Arztlicher
Direktor der Klinik fir Rheumatologie und Klinische
Immunologie am Universititsklinikum Freiburg, sprach
Uber Zytokin-gerichtete Therapien als Revolution in der
Entzlindungsmedizin. Prof. Dr. med. Stephan Ehl, Di-
rektor am Institut fiir Inmundefizienz Freiburg und Lei-
ter der Abteilung Padiatrische Immunologie, stellte mit
der Aufforderung ,,Expect the unexpected™ angeborene
Storungen des Immunsystems vor. Dr. rer. nat. Maike
Hofmann, Klinik fiir Innere Medizin II, prasentierte die
neuesten Studien zur erworbenen Immunantwort bei Co-
vid-19.

Gegenstand eines Diskussionsabends im Oktober war
der arztlich assistierte Suizid. Welche Rolle kommt Arz-
tinnen und Arzten bei der Behandlung und Begleitung
der Patienten im Bereich der Palliativmedizin zu, aber
auch bei der Entscheidung von Patienten, das eigene Le-
ben beenden zu wollen, auch wenn keine tddlich verlau-
fende Erkrankung vorliegt? Die Akademie bot eine sehr
gut besuchte Veranstaltung, um ethische Fragen wie auch
den rechtlichen Rahmen des Themas zu beleuchten. Vor
mehr als 900 Teilnehmenden diskutierten Prof. Dr. med.
Gerhild Becker, Lehrstuhl fiir Palliativmedizin, Univer-
sitatsklinikum Freiburg, Prof. Dr. Dres. h.c. Paul Kirch-
hof, ehem. Dekan der Juristischen Fakultit Heidelberg,
ehem. Richter am Bundesverfassungsgericht, und Prof.
Dr. med. Dr. phil. Urban Wiesing, Institut fiir Ethik und
Geschichte der Medizin, Universitét Tiibingen.

Tatigkeitsbericht 2022

Bezirksarztekammer Sudbaden
Arbeitskreis des
Weiterbildungsausschusses

Mitglieder: Dr. med. Paula Hezler-Rusch, Dr. med. Ulrich Vos-
haar, Dr. med. Peter Trankle

Seit vielen Jahren sieht die Bezirksérztekammer Siidba-
den die Qualitatssicherung der arztlichen Weiterbildung
als eine wesentliche Aufgabe an, um auch zukunftig eine
gute drztliche Weiterbildung als Grundlage fiir eine dau-
erhaft hochwertige Patientenversorgung zu erhalten und
zu garantieren. In diesem Zuge konnten im Jahr 2022,
nach einer pandemiebedingten Pause, wieder Begehun-
gen von Weiterbildungsstitten stattfinden. Auf der Basis
eines strukturierten Fragebogens besuchten jeweils aus
drei Personen bestehende Kommissionen insgesamt eine
stationdre und zwei ambulante Weiterbildungsstétten,
um sich mit den Weiterbildungsbefugten und Weiterzu-
bildenden vor Ort auszutauschen.

AulBerdem entwickelte sich erfreulicherweise das Kon-
zept der Verbundweiterbildung in Slidbaden im Bereich
der Allgemeinmedizin mit der Griindung eines neuen
Weiterbildungsverbundes im ,,Dreilandereck® weiter.
Nach dem erfolgreichen ,,Kick-off* des Weiterbildungs-
verbundes Tuttlingen im Jahr 2021 konnte Ende 2022
eine ,,Kooperationsvereinbarung Verbundweiterbildung
Allgemeinmedizin Landkreis Lorrach® unterzeichnet
werden.

Daneben war die Bezirksarztekammer Sudbaden von
Anfang Juni 2022 bis Ende Oktober 2022 zu Gast bei
ihren insgesamt zehn drztlichen Kreisvereinen mit der
\ortragsreihe ,,Kammer vor Ort“. Dabei standen ehren-
amtlich in der ,,Kammerwelt* engagierte Arztinnen und
Arzte sowie hauptamtliche Mitarbeitende der Geschifts-
stelle zu verschiedenen Themen und Schwerpunkten fur
ein personliches Gesprich bei den drztlichen Kreisver-
einen zur Verfiigung. Neben aktuellen Kammerthemen,
der Versorgungsanstalt in Tubingen und dem geplanten
Kammerneubau standen hierbei insbesondere die Neue-
rungen rund um die neue Weiterbildungsordnung (WBO)
2020 im Zentrum des Interesses. Besonders wichtig war
dabei die Information, dass eine Weiterbildungstétig-
keit nach neuer WBO ab Juli 2023 zwingend eine Wei-
terbildungsbefugnis nach WBO 2020 voraussetzt und
demnach fir Kammermitglieder, die bislang noch keine
Befugnis nach neuem Recht beantragt haben, dringender
Handlungsbedarf besteht.
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Gremien der Bezirksarztekammern

Bezirksarztekammer Sudwurttemberg
Ausschuss Junge Kammer

Vorsitz: Katrina Binder
Stv. Vorsitz: Dr. med. Sophia Blankenhorn

Mitglieder: Dr. med. Stefanie Beckert, Dr. med. Charlotte
Benkendorff, Dr. med. Wolfgang Brehm, Dr. med. Loretta
Campanelli, Dr. med. Birgit Eissler, Dr. med. Julia Grauer, Dr.
med. Andreas Harth, Dr. med. Antje Herold, Dr. med. Sylvia
Wagner, Katharina Weis

Durch den Ausschuss ,,Junge Kammer* sollen die The-
men und Forderungen der jungen Generation von Arztin-
nen und Arzten weiter bearbeitet und die Identifikation
mit der Arztekammer gestarkt werden.

Im Jahr 2022 hat sich der Ausschuss vor allem in die Ver-
netzung zwischen den Ausschiissen ,,Junge Kammer® in
Baden-Wiirttemberg eingebracht. Der Ausschuss ,,Junge
Kammer* Stidwirttemberg initiierte einen Online-Aus-
tausch der vier gleichnamigen Ausschiisse zum Projekt
»Informationsmanagement* der Landesirztekammer.
Die erarbeiteten Anregungen konnten uber den \or-
stand der Landesarztekammer direkt in die Konzeption
der neuen Website aufgenommen und umgesetzt wer-
den. Der Ausschuss ,,Junge Kammer* war auch in einer
Sitzung des Ausschusses ,,Arztberuf und Familie* der
Landesirztekammer zu Gast und konnte dort zusétzliche
Ideen und Impulse von Kolleginnen und Kollegen ein-
bringen, die sich noch in der Weiterbildung befinden oder
diese aktuell beendet haben.

In der letzten Sitzung der Wahlperiode blickte der Aus-
schuss auf die vergangenen vier Jahre zurlick und zog ein
positives Fazit. Ziel zu Beginn der Ausschuss-Arbeit war
es gewesen, die Themen und Interessen der jungen Kol-
leginnen und Kollegen aufzunehmen und den Zugang zu
Informationen rund um Themen wie ,,Berufseinstieg*
und ,,Weiterbildung“ zu erleichtern. Mit Seminaren des
Ausschusses ,,Junge Kammer* konnten diese Ziele kon-
kret erreicht werden.

Die beiden Vorsitzenden des Ausschusses werden ihre
Amter in der neuen Wahlperiode gerne in jiingere Hande
geben.
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Besondere Einrichtungen

Bezirksberufsgerichte

Die gesetzlich vorgeschriebene Uberwachung der Be-
rufsausiibung nehmen die Berufsgerichte auf Bezirks-
und Landesebene wahr. Sie sind nach Satzung eigenstan-
dige unabhéangige Organe der Selbstverwaltung.

Beschwert sich ein Patient oder ein arztlicher Kollege be-
ziehungsweise eine &rztliche Kollegin Giber das Verhalten
eines Arztes oder einer Arztin oder teilt eine Staatsan-
waltschaft der Arztekammer mit, dass der Verdacht einer
berufsrechtswidrigen Handlung eines Arztes oder einer
Arztin vorliegen konnte, wird ein berufsgerichtliches Er-
mittlungsverfahren eingeleitet.

Die der Landesérztekammer verliehene Selbstverwal-
tung gibt ihr das Recht, eigene verbindliche Regeln der
arztlichen Berufsausiibung aufzustellen und zu erlassen.
Diese finden unter anderem in der laufend angepassten
Berufsordnung ihren Niederschlag. Die gesetzliche Auf-
gabe der Kammer, die Erfiillung der Berufspflichten zu
Uberwachen, kann letztlich nur gelingen, wenn die Re-
geln auch durchgesetzt werden.

Die Uberwachung der berufsrechtlichen Pflichten wird
in Baden-Wirttemberg somit der eigenen unabhédngigen
Berufsgerichtsbarkeit anvertraut. Sie ist im System der
arztlichen Selbstverwaltung unverzichtbar. Ahnlich ei-
nem Staatsanwalt oder einer Staatsanwaltin in staatlichen
Strafverfahren wird im berufsgerichtlichen Ermittlungs-
verfahren die von jeder Bezirksarztekammer bestellte
Kammeranwaltschaft auf eine Anzeige oder ,,von Amts
wegen* bei sonstiger Kenntniserlangung einer mogli-
chen berufsrechtswidrigen Handlung eines Arztes oder
einer Arztin weisungsunabhangig tatig.

Kommt die Kammeranwaltschaft nach Abschluss der
Ermittlungen zu dem Ergebnis, dass der Verdacht be-
ziehungsweise die Anzeige unbegriindet ist, stellt sie
im Einvernehmen mit dem Kammervorstand das Er-
mittlungsverfahren ein. Bieten die Ermittlungen jedoch
geniigend Anlass fiir die Erhebung einer berufsgerichtli-
chen Anklage, leitet sie diese dem Bezirksberufsgericht
ZU.

Die Ahndung von ,,berufsrechtswidrigen Handlungen®
der Kammermitglieder ist in erster Instanz den Bezirks-
berufsgerichten bei den Bezirksdrztekammern in Stutt-
gart, Reutlingen, Karlsruhe und Freiburg Ubertragen.
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Ist nach Priifung der Anklage durch das Gericht der Be-
schuldigte eines Berufsverstolies hinreichend verdéchtig,
entscheidet das Bezirksberufsgericht in der Besetzung
mit einer vorsitzenden Person (auf Lebenszeit ernann-
te Richterin oder auf Lebenszeit ernannter Richter) und
zwei drztlichen Beisitzern, die Kammermitglieder sein
missen. Berufsgerichtliche MaRnahmen sind Warnung,
Verweis, Geldbuf3e bis zu 50.000 Euro, die Aberkennung
der Mitgliedschaft in den Organen der Kammer sowie
die Aberkennung des aktiven und passiven Wahlrechts.
Den Entzug der Approbation konnen die Berufsgerichte
nicht aussprechen; fiir das Entzugsverfahren ist das Re-
gierungsprasidium Stuttgart beziehungsweise das Ver-
waltungsgericht zustidndig. Gegen eine Entscheidung des
Bezirksberufsgerichts steht dem Verurteilten innerhalb
von zwei Wochen nach Vorlage der schriftlichen Urteils-
grunde die Berufung an das Landesberufsgericht in Stutt-
gart zu, das in der Besetzung mit einer vorsitzenden Per-
son und vier Beisitzern erneut den gesamten Sachverhalt
beurteilt und abschliefend entscheidet.

Landesarztekammer Baden-Wirttemberg



Besondere Einrichtungen

Landesberufsgericht fir Arzte

Vorsitz: Vors. Richter am BGH Prof. Dr. jur Ingo Drescher
Jur. Beisitzer: Vors. Richter am OLG Dr. jur Claus Belling

Arztl. Beisitzer: Dr. med. Monika Stolz, Dr. med. Bernhard We-
ber, Dr. med. Birgit Annen

Landeskammeranwalt: Generalstaatsanwalt a.D.
Klaus Pflieger

Geschéftsstelle: Rechtsassesorin Ute Theurer

Das Landesberufsgericht ist Rechtsmittelinstanz flr Be-
rufungen gegen Entscheidungen der Bezirksberufsge-
richte. Es ist zusténdig fiir Antrdge auf Erhebung berufs-
gerichtlicher Klagen und Beschwerdeinstanz gegen alle
von den Bezirksberufsgerichten erlassenen Beschlisse
und gegen die Verfiigungen der Vorsitzenden dieser Ge-
richte, soweit der Beschwerde in erster Instanz nicht ab-
geholfen wird.

Die Berufsgerichtsbarkeit befasst sich mit Verstoien ge-
gen die Berufsordnung. Die Entscheidungen des Landes-
berufsgerichts sind endgltig.

Im Jahr 2022 waren fiir die Erledigung der berufsgericht-
lichen Verfahren insgesamt drei Sitzungen erforderlich.
Dabei wurden vier Urteile gefillt, es erging ein Einstel-
lungsbeschluss lber eine Berufung sowie zwei Beschlis-
se Uber Antrige auf Erhebung der berufsgerichtlichen
Klage. Weiter wurden zwei Antrdge zurlickgenommen.
Am 30. November 2022 waren noch drei Verfahren an-
hangig.

Tatigkeitsbericht 2022

Konferenz der Rechtsberater

Vorsitz: GStA a. D. Klaus Pflieger/Ass. iur. Ulrike Hespeler

Mitglieder: Ass. iur. Kiriaki Argiantzis-Brendecke, RA Dr. iur.
Michael BUAss. iur. Kiriaki Argiantzis-Brendecke, RA Dr. iur.
Michael Burkle, AGDir a.D. Reinhold Buhr, Ass. iur. Inga El-
ling, Ass. iur. Julia Fackert, Ass. iur. Robin Férster, LOStA a.D.
Alexander Frenzel, LOStA Jirgen Gremmelmaier, OStA Dr.
iur. Steffen Haidinger, Ass. iur. Kai Hildebrand, Dr. iur. Regi-
ne Kiesecker, OStA Dr. iur. Martin Klose, 1. StA Peter Kraft,
LOStA Tomas Orschitt, RA Bernhard Resemann, Ass. iur. Sa-
rah Schaible, Ass. iur. Agata Schénberger, StAin Dr. iur. Carola
Seith, OStAin Susanne Teschner, Ass. iur. Ute Theurer, Ass. iur.
Simone Vaas, Martin Ulmer, OStAin Dr. jur. Beate Weik

Die Justiziare und juristischen Mitarbeiterinnen und
Mitarbeiter der Bezirksarztekammern und der Landes-
arztekammer-Geschiftsstelle sowie die Kammeranwilte
aller fiinf Geschiftsstellen tauschen sich anlésslich der
Rechtsberatersitzungen Uber aktuelle Themen, grund-
sétzliche medizinrechtliche Fragestellungen und ber die
bei den Berufsgerichten anhangigen oder abgeschlosse-
nen Verfahren aus.

Im Jahr 2022 fand keine Rechtsberatersitzung statt. Die
Justiziare der Landesarztekammer und der Bezirksarzte-
kammern haben sich in diesem Jahr in einem virtuellen
Meeting zu aktuellen Kasuistiken ausgetauscht.
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Besondere Einrichtungen

Ethikkommission

‘/7 7\‘

‘\7 7/‘

Vorsitz: Prof. Dr. med. Gerlinde Egerer

Stv. Vorsitz: Prof. Dr. med. Bernd Fromm, Prof. Dr. med. Dipl.
Phys. Gerd Mikus

Mitglieder: Christine Loffel-Aleker, Dr. med. Stephan Bossel-
mann, Dr. iur. Bernhard Debong, Prof. Dr. phil. Hans-Joérg Ehni,
Dr. med. dent. Priska Fischer, PD Dr. med. Marc Kollum, Dr.
med. dent. Petra Krauss, Dr. rer. nat. Steffen Schneider

Stv. Mitglieder: Prof. Dr. med. Hansjorg Bazner, Dr. iur. Hannes
Beyerbach, Prof. Dr. med. Marc Bischof, Prof. Dr. Dr. (H) Anton
Dunsche, Dr. med. Stefan Fuxius, Dr. rer. nat. Nadja Gugeler,
Dr. med. Jacek Hajda, PD Dr. Daniel Hellmann, Dr. phil. Davina
Holl, Dr. med. Georg Hook, PD Dr. med. Lothar Jahn, Prof. Dr.
med. Miriam KlauB, Prof. Dr. med. Thomas Lehnert, Prof. Dr.
med. Matthias Leschke, Prof. Dr. med. Hans-Jiirgen Luderer,
Prof. Dr. med. Dieter Luft, Dr. med. dent. Klaus Otto A. Lux,
Regina Mdiller, Isabelle Ockenga, Dr. phil. Nadja Primc, Prof.
Dr. iur. Eibe Riedel, Prof. Dr. med. Matthias Schwab, RA Peter
Sennekamp, Prof. Dr. med. Lorenz Theilmann, Prof. Dr. med.
Friedrich K. Trefz, Sabine Vulcano, Dr. iur. Conrad Waldkirch,
Birgit Wasserbach, Dr. med. Marlene Westmeier, Dr. med.
Bernd Wiedenhdfer, Prof. Dr. med. Dr. phil. Eva Winkler, Dr.
med. Victoria Ziesenitz

Geschéftsfihrung: Sandra Gopfrich, Christoph Schnitzler

Hauptaufgabe der ehrenamtlichen Ethikkommission ist
die berufsethische und berufsrechtliche Beratung von
Arztinnen und Arzten zur Beurteilung von Forschungs-
vorhaben gemiB § 15 der Berufsordnung. Dabei handelt
es sich um klinische Priifungen, bei denen Wirksamkeit
und Sicherheit von Arzneimitteln und Medizinproduk-
ten, von neuen Operationstechniken oder von nichtmedi-
kamentdsen Therapieformen untersucht werden. Ebenso
beurteilt die Ethikkommission Forschungsvorhaben mit
personenbezogenen Daten, menschlichem Gewebe oder
Blut.

Neben der Berufsordnung sind Bundes- und Lé&nderge-
setze sowie internationale Richtlinien zur medizinischen
Forschung die Grundlage fiir die Tatigkeit der Ethikkom-
mission.

Das Jahr 2022 war mit besonderen Anforderungen fir
die Ethikkommission verbunden. Ende Januar trat die
neue EU-Verordnung fiir klinische Priifungen nach dem
Arzneimittelgesetz in Kraft, was eine neue Fristenrege-
lung und auch Vorgabe der Bearbeitung in einem eigens
dafiir eingerichteten Portal mit sich brachte.
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Die Ethikkommission priift sowohl neue Antrdge vor
Beginn des Forschungsvorhabens als auch nachtrégliche
Anderungen in laufenden Forschungsvorhaben.

2022 (Stand November 2022) wurde (ber insgesamt
1.170 Antriage entschieden. Darunter waren 340 Erstan-
trage und 830 nachtragliche Anderungen.

Landesarztekammer Baden-Wirttemberg



Besondere Einrichtungen

PID-Ethikkommission

Humangenetikerin: Dr. med. Gabriele du Bois, Stuttgart (Lan-
deséarztekammer Baden-Wdrttemberg), Vorsitzende

Facharzt fir Frauenheilkunde und Geburtshilfe: Dr. med.
Hans-Jirgen Held, Dresden (Sachsische Landesarztekammer)

Padiater: Dr. med. Lutz Mdller, Offenbach a. M. (Landesarzte-
kammer Hessen)

Arztlicher Psychotherapeut: Prof. Dr. med. Norbert Dahmen,
Mainz (Landesarztekammer Rheinland-Pfalz)

Sachverstandiger der Fachrichtung Ethik: Prof. Dr. Nikolaus
Knoepffler, Jena (Thuringen)

Sachversténdiger der Fachrichtung Recht: Prof. Dr. Friedhelm
Hufen, Mainz (Rheinland-Pfalz), stellvertretender Vorsitzender

Vertreterin fir die Wahrnehmung der Interessen der Patientin-
nen und Patienten: Angela Staub, Saarbriicken (Saarland)

Vertreterin fir die Wahrnehmung der Interessen der Selbsthilfe
der Menschen mit Behinderungen: Barbel Kehl-Maurer, Nurtin-
gen (Baden-Wirttemberg)

Die gemeinsame PID-Ethikkommission der Ladnder Ba-
den-Wiurttemberg, Hessen, Rheinland-Pfalz, Saarland,
Sachsen und Thiringen zur Durchfihrung der Prdim-
plantationsdiagnostik (PID) wurde im Juli 2015 gemal3
Staatsvertrag bei der Landesarztekammer Baden-Widirt-
temberg eingerichtet. Die Amtsperiode betragt flinf Jah-
re. Die laufende zweite Amtsperiode endet im Jahr 2025.

Die PID-Ethikkommission hat die Aufgabe, Antrage auf
Durchfihrung einer Pradimplantationsdiagnostik zu be-
werten. Nach dem Willen des Gesetzgebers ist eine sol-
che Behandlung nur ausnahmsweise und nur unter stren-
gen Voraussetzungen zuzulassen. Die Bewertung der
Zulassigkeit einer Praimplantationsdiagnostik hat neben
medizinischen auch psychologische, soziale und ethische
Aspekte zu berlicksichtigen. Keine Indikation fiir die PID
sind Geschlechtsbestimmung ohne Krankheitsbezug, ho-
heres Alter der Eltern sowie reproduktionsmedizinische
Mafnahmen im Allgemeinen.

Der Kommission gehdren acht Mitglieder an: vier medi-
zinische Sachverstandige aus den durch die Praimplan-
tationsdiagnostik (PID) beriihrten Fachrichtungen (Hu-
mangenetik, Frauenheilkunde, Kinderheilkunde sowie
Psychotherapie), jeweils ein Sachverstandiger/eine Sach-
verstiandige der Fachrichtung Ethik und der Fachrichtung
Recht. Ferner jeweils ein Vertreter/eine Vertreterin fr
die Wahrnehmung der Interessen der Patienten sowie ein
Vertreter/eine Vertreterin fiir die Wahrnehmung der Inte-
ressen der Selbsthilfe der Menschen mit Behinderungen.
Jedes Mitglied hat zwei Stellvertretungen.

Tatigkeitsbericht 2022

Da tiber die eingehenden Antrdage innerhalb einer Frist von
drei Monaten entschieden werden muss, tagt die Kom-
mission regelm&fRig ein Mal pro Quartal. Das Fristende
zur Einreichung der Antrdge wird fiir das Kalenderjahr
im Voraus auf der Internetseite der Landesdrztekammer
veroOffentlicht. Im Jahr 2022 lagen der Kommission ins-
gesamt 44 Antrdge zur Entscheidung vor.
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Besondere Einrichtungen

Lebendspendekommissionen

Nordwurttemberg:

Vorsitz: Reinhard Viertel

Stv. Vorsitz: Wolfgang Gérlich, Jirgen Rieger
Arztliches Mitglied: Dr. med. Helge Holzer

Stv. arztl. Mitglieder: Dr. med. Karlheiner Schumacher, Prof. Dr.
med. Wolfgang Simon

Psychologisches Mitglied: Dr. med. Ingrid Rothe-Kirchberger

Stv. Mitglieder: Univ.Prof. Dr. med. univ. Elmar Etzersdorfer, Dr.
med. Steffen Creuz

Nordbaden:

Vorsitz: Eric Werner

Stv. Vorsitz: Dr. jur. Julia Ebersbach, Helmut Kohn
Arztliches Mitglied: Dr. med. Michael Emmerich

Stv. arztl. Mitglieder: Dr. med. Dorothee Mdiller-Mdill, Dr. med.
Marc Stintz

Psychologisches Mitglied: Dr. med. Johannes-Martin Hohn

Stv. Mitglieder: Dr. med. Dipl.-Psych. Wolfgang Schad, Dr.
med. Karin Rosenow, Kathleen Besonhé, Dr. med. Elisabeth
Daikeler

Sudbaden:

Vorsitz: PD Dr. jur. Hans-Georg Koch

Stv. Vorsitz: Dr. jur. Katharina Osbald

Arztliches Mitglied: Prof. Dr. med. Klaus-Dieter Riickauer

Stv. arztl. Mitglieder: Dr. med. Martin Hornberger, Dr. med.
Thomas Watter

Psychologisches Mitglied: Dr. med. Friedemann Hagenbuch
Stv. Mitglieder: Prof. Dr. med. Michael Berner, Dr. med. Derek
Spieler

Sudwaurttemberg:

Vorsitz: Dr. jur. Regine Kiesecker

Stv. Vorsitz: Prof. Dr. jur. Jorg Eisele, Ass. jur. Ute Theurer
Arztliches Mitglied: Dr. med. Joachim Griiner

Stv. arztl. Mitglied: Dr. med. Karl-Heinz Blrkle

Psychologisches Mitglied: Dr. med. Dr. rer. soc. Dipl. Psych.
Detlev Zaunbrecher

Stv. Mitglied: Dr. med. Christian Pape

GemilB § 5a Heilberufekammergesetz werden bei der
Landesérztekammer fur jeden Regierungsbezirk Kom-
missionen fiir gutachtliche Stellungnahmen gemafl § 8
Abs. 3 Satz 2 des Transplantationsgesetzes errichtet. Ei-
ner Kommission gehoren eine Arztin oder ein Arzt, eine
Person mit der Befahigung zum Richteramt und eine in
psychologischen Fragen erfahrene und ausgebildete Per-
son an. Die Lebendspendekommissionen sind bei den
Bezirksédrztekammern angesiedelt. Die aktuelle Amtspe-
riode begann im Dezember 2019 und dauert fiinf Jahre.
Tatig werden die Lebenspendekommissionen auf Antrag
der Transplantationszentren. Aufgabe der Lebendspende-
kommissionen ist es, nach Abschluss aller medizinischen
und psychologischen Untersuchungen die Freiwilligkeit
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der Lebendorganspende und das besondere Naheverhalt-
nis von Spender und Organempfénger zu prifen. Beide
Kriterien hdngen eng miteinander zusammen. Insbeson-
dere bei einer persénlichen Verbundenheit, die nicht auf
einem Verwandtschaftsverhaltnis beruht, muss sorgfaltig
das Néaheverhéltnis geprift werden. Durch das Frage-
recht der Lebendspendekommissionen kdnnen sich diese
eine ,,Plausibilitit® verschaffen.

Im Jahr 2022 wurden bei den vier Bezirksirztekammern
116 Antrdge zur Lebendorganspende gestellt. 111 An-
trage wurden von den Lebendspendekommissionen ge-
nehmigt (fiinf Antrage wurden zurlickgezogen oder noch
nicht entschieden). Am hiufigsten wurden Niere und Le-
ber transplantiert.

Der Grofiteil der Organspende bewegt sich zwischen
Ehegatten und Eltern auf das Kind, danach folgt die Le-
bendorganspende unter Geschwistern.

Die Tabelle zeigt die Verteilung zwischen Organspen-
dern und Empféngern der vier Bezirksirztekammern.

Organubertragung Anzahl
Frau fir Ehemann 30
Mann fir Ehefrau 8
Mann fir Ehemann 1
Vater auf Kind 14
Mutter auf Kind 30
Kind auf Mutter 0
Kind auf Vater 1
Geschwister 16
Frau fur Lebensgeféhrten 4
Mann fiir Lebensgefahrtin 1
Grof3eltern fiir Enkel 0
Sonstige 6

Landesarztekammer Baden-Wirttemberg



Besondere Einrichtungen

Kommission der Landesarztekammer
Baden-Wirttemberg fUr Fragen der
assistierten Reproduktion
(IVF-Kommission)

Vorsitz: Dr. med. Aida Hanjalic-Beck
Stv. Vorsitz: Prof. Dr. med. Katharina Hancke

Mitglieder: Prof. Dr. med. h.c. mult. Diethelm Wallwiener, Dr.
med. Markus Muller, Priv.-Doz. Dr. med. Martin Hartmann

Die IVF-Kommission (InVitroFertilisation) hat die Auf-
gabe, die Einhaltung der Zulassungs- und Durchfiih-
rungsbestimmungen bei MaRnahmen der assistierten
Reproduktion zu prifen. Sie berat den Vorstand der Lan-
desdrztekammer bei seinen Entscheidungen iiber eine
Anzeige nach § 13 Abs. 3 der Berufsordnung und bei
Antrigen auf Erteilung der Genehmigung nach § 121 a
Abs. 1 SGB V.

Die Kommission ist mit sachverstandigen Arztinnen und
Arzten und einem Juristen besetzt.

Die Amtszeit der Kommissionsmitglieder ist auf sechs
Jahre festgelegt und war zuletzt zum 31. Dezember 2021
ausgelaufen, sodass der Vorstand der Landesérztekam-
mer die Kommission zum 1. Januar 2022 neu berief.

Die neu berufene Kommission hat sich im Jahr 2022
konstituiert und ein Mal in hybrider Form getagt. Erste
Aufgabe der IVF-Kommission war zunichst, aus ihrer
Mitte eine vorsitzende Person und deren Stellvertretung
zu wahlen.

Nach einem ausfiihrlichen Sachstandsbericht der Ge-
schiftsstelle der IVF-Kommission fiir die neuen Kom-
missionsmitglieder hat die Kommission in dieser Sitzung
gemaR ihrem Auftrag die Qualitétssicherung in der Re-
produktionsmedizin thematisiert und Uber vorliegende
Anzeigen und Nachweise von Arztinnen und Arzten
beraten, die MalBnahmen der assistierten Reproduktion
durchfiihren.

Tatigkeitsbericht 2022

Arztliche Stelle Baden-Wiirttemberg
(AStBW) nach § 17a Rontgenverordnung
und § 83 der Strahlenschutzverordnung

Leitung: PD Dr. med. Hans Hawighorst

Vorsitz: Prof. Dr. med. Ingolf Alart, Prof. Dr. med. Dipl. Phys.
Peter Reuland, Prof. Dr. med. Gerd Becker, Prof. Dr. rer. nat.
Michael Mix

Mitglieder: Insgesamt 92 ehrenamtliche Kommissionsmitglie-
der (Facharzte und Medizin-Physik-Experten) unterstiitzen die
Arztliche Stelle Baden-Wiirttemberg bei ihrer Arbeit.

Zusammenarbeit: Umweltministerium Baden-Wirttemberg
(BW), Sozialministerium BW, Regierungsprasidien BW,
Kassenarztliche Vereinigung Baden-Wirttemberg (KVBW),
Zentraler Erfahrungsaustausch der Arztlichen Stellen (ZAS),
Normenausschuss, Arbeitsgemeinschaft CT der Bundesarzte-
kammer, Sachverstandigen-Treffen

Geschéftsfuhrung: Christoph Schnitzler

Der Titigkeitsbereich der Arztlichen Stelle wird durch
das am 31. Dezember 2018 in Kraft getretene Strahlen-
schutzgesetz und die Strahlenschutzverordnung (§ 130
StrISchV) zum Schutz vor der schadlichen Wirkung
ionisierender Strahlung festgelegt.

Fur die Qualitatspriifungen der radiologischen, nuk-
learmedizinischen und strahlentherapeutischen Ein-
richtungen werden die aktuellen Richtlinien (z. B.
»Strahlenschutz in der Medizin“ von Mai 2011, ,,Qua-
litatssicherung durch Arztliche und zahnéarztliche Stel-
len“ von Juni 2015, Qualitatssicherungs-Richtlinie von
Juni 2014, Sachverstandigenrichtlinie von August 2011),
DIN- und EN-Normen, Leitlinien der Bundesarztekam-
mer und Dachverbinde sowie das vom Zentralen Erfah-
rungsaustausch der Arztlichen Stellen (ZAS) entwickelte
einheitliche Bewertungssystem zugrunde gelegt.

Zurzeit sind insgesamt 4.591 Rontgenanlagen mit 5.023
Bildwiedergabesystemen bei der Arztlichen Stelle Ba-
den-Wiirttemberg angemeldet. Ende 2022 waren weiter-
hin 139 nuklearmedizinische Einrichtungen mit insge-
samt 218 Gammakameras und 24 PET bezichungsweise
PET/CT-Anlagen bei der Arztlichen Stelle gemeldet.

Zudem waren Ende 2022 insgesamt 43 strahlentherapeu-
tische Einrichtungen (26 Krankenhé&user, 17 Praxen) und
27 Betreiber von Rontgentherapieeinrichtungen bei der
Arztlichen Stelle angemeldet. Die Einrichtungen betrie-
ben insgesamt 89 Linearbeschleuniger, 86 IntraBeam/
ConeBeam/-Gerite, drei Tomotherapiegerite, ein Gam-
ma-Knife, vier Cyber-Knife und eine Schwerionenanla-
ge sowie 23 Afterloading-Therapieeinrichtungen.

Die Arztliche Stelle Baden-Wiirttemberg bietet regelmaRig
Aktualisierungskurse zur Fachkunde nach § 48 der StrlSchV
und Inhalten nach § 18 R6V und/oder § 30 StrISchV (alt).
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Besondere Einrichtungen

Klimaschutzbeauftragte

Dr. med. Norbert Fischer, Dr. med. Robin T. Maitra

Der Klimaschutz ist der Landeséarztekammer ein beson-
deres Anliegen, das sich nicht zuletzt aus der arztlichen
Berufsordnung ergibt: Hier werden die érztliche Verpflich-
tung zur ,Erhaltung der natiirlichen Lebensgrundlagen*
und die Mitwirkung im ,,Hinblick auf ihre Bedeutung fiir
die menschliche Gesundheit* explizit genannt.

Vertreterversammlung und Vorstand der Landesérzte-
kammer haben sich deshalb bereits seit langem zum Kli-
maschutz bekannt. Im Jahr 2021 beschloss die Vertre-
terversammlung, Klimaneutralitat bis zum Jahr 2030 zu
erreichen. Sie beauftragte den Vorstand mit der Erstellung
eines Mafinahmenplans zur CO,-Reduktion in den Dienst-
gebduden der Kammer. Ebenfalls wurde die jahrliche Er-
stellung eines Berichts zur Umsetzung in der Geschifts-
stelle und den Bezirksérztekammern vereinbart. Der 125.
Deutsche Arztetag in Berlin nahm sich des Themas unter
der Uberschrift ,,Klimaschutz = Gesundheitsschutz* eben-
falls an und verabschiedete in seinen Sitzungen viele weit-
reichende Beschlusse.

In der Klausurtagung des Vorstandes im Mérz 2022 wurde
vereinbart, die Klimaschutzziele konsequent und besonnen
umzusetzen. Konkret sollten erforderliche Neuanschaf-
fungen unter Klimaaspekten erfolgen und bei unvermeid-
baren Emissionen Kompensationsmainahmen ergriffen
werden. Das Reisekostenstatut wurde im Hinblick auf Kli-
maschutzaspekte bewertet und Kompensationsmaoglich-
keiten eingerichtet; eine Evaluation ist vorgesehen.

In der 35. Vorstandssitzung wurden Dr. Robin T. Maitra,
MPH (Mitglied der Arbeitsgruppe ,,Klimawandel* der
Bundesérztekammer) und Dr. Norbert Fischer (Verbin-
dungsperson des Vorstands zum Ausschuss ,,Pravention
und Umwelt“ der Landeséarztekammer) als Klimaschutz-
beauftragte des Vorstandes der Landesdrztekammer be-
nannt. Weiterhin wurde die Einrichtung einer Arbeitsgrup-
pe der Landesarztekammer und der Bezirksarztekammern
auf hauptamtlicher Ebene beschlossen; die Arbeitsgrup-
pen in den Bezirksdarztekammern haben ihre Arbeit auf-
genommen.

Im Juli wurde der erste Klimaschutzbericht der Vertreter-
versammlung vorgestellt. Aufgrund der bereits in den Jah-
ren zuvor in Angriff genommenen Modernisierungsarbei-
ten konnte der Sachstand bereits mit etlichen Erfolgen und
CO,- wie auch Kosteneinsparungen aufwarten. Aufgrund
der Kiirze der zur Verfiigung stehenden Zeit war die Er-
stellung eines konsolidierten Berichtes mit den Ergebnis-
sen aus den Bezirken noch nicht maglich.

Uber die Berichtserstellung hinaus waren die Klima-
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schutzbeauftragten in verschiedenen \eranstaltungen,
Sitzungen und Tagungen aktiv, etwa bei der ,,Challenge
Nachhaltigkeit® der AOK, den ,Nachhaltigkeitsforen
Leipzig“, beim Verkehrsministerium Baden-Wirttemberg
zum Thema ,,Klimaschutz im Verkehr, in Klimagremien
verschiedener Fachverbdnden, in der Arbeitsgemeinschaft
»Klimawandel“ bei der Bundesérztekammer und in etli-
chen weiteren.

Gemeinsam mit der Sozial- und arbeitsmedizinischen
Akademie Baden-Wirttemberg und der Landesarztekam-
mer mit Unterstiitzung der Deutschen Allianz Klimawan-
del und Gesundheit (KLUG e.V.) wurde im Juli erstmalig
das zwanzigstiindige Zusatzmodul ,,Klimawandel und Ge-
sundheit” zum Curriculum ,,Praktische Umweltmedizin“
der Bundesarztekammer angeboten.

Im Oktober konnte der Ausschuss ,,Pravention und Um-
welt“ mit regem Interesse das Hybrid-Symposium ,,Medi-
zinische Folgen des Klimawandels — Handlungsoptionen
und Anpassungsstrategien® veranstalten.

Aufgabe fir die Klimaschutzbeauftragten wird es in Zu-
kunft sein, die Kammer mit der gebotenen Dringlichkeit
bei den Umsetzungen zu praktiziertem Klimaschutz zu
begleiten.

Zum weiteren Engagement der Landesidrztekammer
in puncto Klimawandel und Nachhaltigkeit siehe auch
Seite 40.

Landesarztekammer Baden-Wirttemberg



Besondere Einrichtungen

Gemeinsamer Beirat von
Landesarztekammer und
Landespsychotherapeutenkammer
Baden-W(rttemberg

Vorsitz: Dipl.-Psych. Dipl. Pad. Ulrike Boker
Stv. Vorsitz: Dr. med. Ingrid Rothe-Kirchberger

Mitglieder der Landeséarztekammer: Dr. med. Heribert Knott,
Dr. med. Thomas Lohmann, Dr. med. Thomas Dornacher, Dr.
med. Martin Kérner

Stv. Mitglieder der Landesarztekammer: Dr. med. Cem Kocar,
Dr. med. Elisabeth Daikeler, Dr. med. Andrea Schwegler, Dr.
med. llse Zimmermann, Andreas Kndll, Dr. med. Holger Salge

Mitglieder der Landespsychotherapeutenkammer: Dipl.-Psych.
Dr. Dietrich Munz, Martin Klett, Dipl.-Soz.Pad. Christine Breit,
Dipl.-Psych. Ulrike Ferbert

Stv. Mitglieder der Landespsychotherapeutenkammer:
Dipl.-Psych. Birgitt Lackus-Reitter, Dipl.-Soz.Pad. Dorothea
Groschwitz, Dipl.-Psych. Dr. Roland Straub, Claudia Bernhardt,
Dipl.-Psych. Mareke de Brito Santos-Dodt

Geschaftsfihrung: Ulrike Hespeler (Landesarztekammer Ba-
den-Wurttemberg), Christian Dietrich (Landespsychotherapeu-
tenkammer Baden-Wiurttemberg)

Die Landesarztekammer und die Landespsychothera-
peutenkammer bilden zur Erorterung berufsiibergreifen-
der Angelegenheiten, insbesondere in den Bereichen der
Berufsordnung, Weiterbildung und Qualitatssicherung,
im Rahmen der psychotherapeutischen \ersorgung in
Baden-Wiirttemberg einen Gemeinsamen Beirat. Er hat
die Aufgabe, die Zusammenarbeit der Berufsgruppen zu
fordern, bei Interessenskonflikten ausgleichend zu wirken
und die Organe der Kammern bei der Aufgabenerfillung
zu unterstiitzen und zu beraten. Die Beiratsmitglieder wer-
den von den Vorstanden der Kammern flr die Dauer von
vier Jahren berufen.

Der Gemeinsame Beirat tauscht sich zwei Mal im Jahr
Uber aktuelle Themen aus. Der Vorsitz wechselt nach der
Halfte der Amtszeit. 2022 wurden beide Sitzungen coron-
abedingt virtuell durchgefiihrt.

Beratungsthemen waren gemeinsame Fortbildungsveran-
staltungen zu der Komplex-Richtlinie/ambulante Kom-
plexversorgung. Ein weiteres Thema war die Umsetzung
der Musterweiterbildungsordnung der Bundespsychothe-
rapeutenkammer, bei der allerdings noch Regelungen fir
den Erwerb eines weiteren Therapieverfahrens im Rah-
men einer Bereichsweiterbildung sowie Richtlinien, die
fir die Praxis von erheblicher Bedeutung sind, ausstehen.
Maglichkeiten der gegenseitigen Anerkennung von Su-
pervisoren und Selbsterfahrungsleiter wurden erortert. Ein
weiterer Diskussionspunkt war der Mangel an Arztinnen
und Arzten mit der Zusatzweiterbildung Psychotherapie in
der kassenérztlichen Versorgung in Baden-Wirttemberg.

Tatigkeitsbericht 2022

Gutachterkommissionen fur
Fragen irztlicher Haftpflicht

Vorsitzende: Reinhard Viertel, Wolfgang Gorlich
Nordwirttemberg: Wolfgang Réhrle, Jirgen Rieger
Nordbaden: Dr. rer. publ. J6rg Schlachter, Eric Werner

Siidbaden: Dr. iur. Rolf Ungewitter (bis Juni 2022), Bettina
Coen (ab Juli 2022), Dr. iur. Martin Frank

Sidwdurttemberg: Dr. iur. Thilo Rebmann, Dr. iur. Kerstin Groner
(bis Juni 2022), Sigrid Hochst (bis Juni 2022), Dr. iur. Klaus
Kistner (bis Juni 2022), Luitgard Wiggenhauser, Dr. iur. Holger
Essig, Jirgen Hutterer (ab Juli 2022), Dr. iur. Rése Hauler-
mann (bis Juni 2022)

Geschéftsflihrung: Ulrike Hespeler
Statistikbeauftragter: Dr. med. Manfred Eissler

Mit der Einrichtung der Kommissionen zur Begutach-
tung vermuteter arztlicher Behandlungsfehler verfolgt
die Landesarztekammer das Ziel, durch sachverstandige,
objektive Begutachtung é&rztlichen Handelns der durch
mogliche Behandlungsfehler in ihrer Gesundheit gescha-
digten Person die Durchsetzung begriindeter Anspriiche
und der Arztin beziehungsweise dem Arzt die Zuriick-
weisung unbegriindeter Vorwdrfe zu erleichtern.

Coronabedingt fand in diesem Jahr kein Erfahrungsaus-
tausch der Gutachterkommissionen statt.

Die Statistik fr das Jahr 2022 lag bei Redaktionsschluss
des Tatigkeitsberichts leider noch nicht vor; sie wird je-
doch zu gegebener Zeit im Internetauftritt der Landesirz-
tekammer veroffentlicht.
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Besondere Einrichtungen

Gemeinsame Gutachterstelle ftr
Fragen der Gebuihrenordnung fir Arzte

Prof. Dr. med. Rainer Bahr
Ass. iur. Sarah Schaible

Die Uberpriifung privatarztlicher Liquidationen gehort
seit jeher zu den Aufgaben der Arztekammern. Fir die
Landesarztekammer mit den vier Bezirksdrztekammern
ergibt sich die rechtliche Grundlage aus dem Heilberu-
fe-Kammergesetz und der Berufsordnung. Diese Auf-
gabe wird durch die ,,Gemeinsame Gutachterstelle der
Bezirkséarztekammern in Baden-Wirttemberg fir Fragen
der Gebiihrenordnung fiir Arzte (GOA)* in Karlsruhe
wahrgenommen.

Im Hinblick auf die jeweiligen Antragsteller sowie die
regionale Verteilung ergibt sich fiir das Jahr 2022 das in
der Tabelle dargestellte Bild.

Darlber hinaus wurden 87 Anfragen zu allgemeinen ge-
biihrenrechtlichen Themen per E-Mail beantwortet.

Die Schwerpunkte der Anfragen lagen wie in den Vor-
jahren auf der Auslegung des Zielleistungsprinzips bei
operativen Leistungen und der analogen Abrechnung
neuartiger Leistungen, welche von dem stark veralteten
Gebiihrenverzeichnis der GOA nicht erfasst werden. Von
arztlicher Seite wurden dabei oftmals die Abrechnungs-
voraussetzungen fur Leistungen im Rahmen komple-
xer Operationen angefragt, von Patientenseite hingegen
Uberwogen Anfragen zu den Abrechnungsvoraussetzun-
gen verschiedener Untersuchungs- und Beratungsziffern
(wie zum Beispiel GOA-Nummern 1, 3, 7, 34, 800 u.a.).
Der Beratungsbedarf fir Regelungen zur Abrechnung

Antragseingange vom 1. Januar bis 30. November 2022:

von Leistungen im Rahmen der COVID-19-Pandemie
hat im Laufe des Jahres, wohl aufgrund des nachlassen-
den Test- und Impfgeschehens, deutlich abgenommen.

Die groRe Anzahl von Patientenanfragen verdeutlicht
dabei, dass die arztliche Selbstverwaltung einen wich-
tigen Beitrag zur Patienteninformation leistet und ihre
Fachkompetenz sowie ihre Fahigkeit, konsensfahige L6-
sungen zu erarbeiten, auch von Kostentragerseite aner-
kannt werden. Gleichzeitig wird die Servicefunktion der
Arztekammer von den eigenen Mitgliedern und deren
Mitarbeitern gerne in Anspruch genommen. Schlief3lich
konnte im direkten Kontakt mit Patientinnen und Patien-
ten umfassend (ber die Probleme bei der Anwendung der
in weiten Teilen veralteten Gebiihrenordnung informiert
werden.

Vor dem Hintergrund des noch bis Jahresende laufenden
Testbetriebes von dem Verband der Privaten Kranken-
versicherung, Bundesérztekammer und einer Vielzahl
von Berufsverbinden erarbeiteten Entwurfes einer neu-
en GOA hat die Vertreterversammlung der Landesérzte-
kammer in ihrer Sitzung im November 2022 beschlos-
sen, den Mitgliedern Informationen zur Abdingung des
Steigerungsfaktors leicht und offentlich zugénglich zu
machen. Daher wurden auf der Website ein Merkblatt
mit den wichtigsten Informationen sowie eine Vorlage
fiir eine Honorarvereinbarung gemiB § 2 Abs. 1 GOA
zur Verfligung gestellt.

Antragsteller

Bezirks-

srztekammer Patienten | Kranken- | Beihilfe- | Gerichte
versicheru. | stellen

Nordwirttemberg 31 58 0 0 7 96 29,27
Nordbaden 8 32 0 2 0 42 12,80
Stidbaden 22 88 1 3 19 133 40,55
Stdwirttemberg 9 47 0 0 1 57 17,38
Summe 70 225 1 5 27 328

in Prozent 21,34 68,60 0,30 1,52 8,23 100

106 Landesarztekammer Baden-Wirttemberg



Besondere Einrichtungen

Widerspruchsausschuss
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Vorsitz: Dr. med. Frank J. Reuther
Stv. Vorsitz: Dr. med. Ingolf Lenz

Mitglieder: fiir alle Weiterbildungsgange benannte Fachgutach-
ter

Geschéftsflihrung: Ulrike Hespeler

In der konstituierenden Vertreterversammlung der Lan-
desarztekammer Baden-Wirttemberg im Februar 2019
wurde Dr. med. Frank Reuther zum neuen Vorsitzenden
des Widerspruchsausschusses gewahlt.

Verfahren zur Anerkennung einer Weiterbildungsbe-
zeichnung beziehungsweise zur Erteilung einer Wei-
terbildungsbefugnis

Anerkennungen von Facharzt-, Schwerpunktkompe-
tenzen und Zusatzweiterbildungen nach der Weiterbil-
dungsordnung werden nach Vorlage entsprechender
Zeugnisse und Nachweise vom Vorstand der jeweiligen
Bezirksirztekammer erteilt. Uber die Erteilung einer
Weiterbildungsbefugnis entscheidet ebenfalls die zu-
stindige Bezirksdrztekammer nach Antragstellung. Ist
ein Antragsteller mit der Entscheidung, die der Vorstand
der Bezirksdrztekammer getroffen hat, nicht einverstan-
den, kann er hiergegen Widerspruch einlegen. Im Wider-
spruchsverfahren hat die Bezirksérztekammer zunéchst
im Abhilfeverfahren die Moglichkeit, ihre Entscheidung
zu Uberpriifen und sie gegebenenfalls abzuéndern. Bleibt
die Bezirksarztekammer bei der im Ausgangsbescheid

getroffenen Entscheidung und hilft dem Widerspruch
nicht ab, werden die Akten zur weiteren Entscheidung an
die Landesarztekammer geleitet.

Widerspruchsverfahren

Im Widerspruchsverfahren holt die Landesarztekammer
von zwei Fachgutachtern, die Mitglied des Widerspruchs-
ausschusses sind, Stellungnahmen ein. Aufgrund der
Aktenlage erarbeitet der Vorsitzende des Widerspruchs-
ausschusses einen Entscheidungsvorschlag fiir den Vor-
stand der Landesdrztekammer, der dann eine Entschei-
dung im Rahmen des Widerspruchsverfahrens zu treffen
hat. Wenn der Widerspruchsfiithrer mit der Entscheidung
des Vorstandes der Landesérztekammer nicht einverstan-
den ist, steht ihm der Rechtsweg zum Verwaltungsgericht
offen.

Statistik

Im Jahr 2022 sind bis zum 30. November 2022 insgesamt
23 Widerspriche eingegangen. Von den 23 Widerspri-
chen stammten zwoIf aus Nordbaden, funf aus Sudbaden
und sechs aus Siidwiirttemberg (Grafik 1). 17 Widersprii-
che richteten sich gegen die Ablehnung der Anerkennung
von Weiterbildungszeiten oder Weiterbildungsbezeich-
nungen und sechs Widerspriiche gegen die (teilweise)
Ablehnung von Weiterbildungsbefugnissen (Grafik 2
und Tabelle 1).

Der Vorstand der Landesarztekammer hat im Jahr 2022
tber 22 Widerspriiche entschieden. Von diesen wurden
elf zurtickgewiesen. In zehn Fillen erfolgte eine teilwei-
se Stattgabe und in einem Fall war der Widerspruch er-
folgreich.

Im Jahr 2022 wurde kein Widerspruch gerichtlich wei-
terverfolgt.

Weiterbildungswiderspriiche bei den
Bezirksarztekammern 2022

14
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Nordbaden

m Nordbaden Stidbaden

Tatigkeitsbericht 2022
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Weiterbildungswiderspriiche bei den
Bezirksarztekammern 2022

2

Nordbaden Sudbaden Stdwirttemberg

B Ablehnung der Anerkennung Ablehnung von Weiterbildungsbefugnissen

Grafik 2: Ablehnung von Anerkennungen und Weiterbildungsbefugnissen
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Grafik 3: Eingegangene Widerspriiche 2012 bis 2022
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Besondere Einrichtungen
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Facharztkompetenz
Allgemeinmedizin 2
Allgemeinchirurgie 1
GefalBchirurgie 1
Haut- und Geschlechtskrankheiten 3
Innere Medizin 3
Innere Medizin und Pneumologie 1
Kinder- und Jugendmedizin 2

Kinder- und Jugendpsychiatrie und 1
-psychotherapie
Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie 1
Neurochirurgie 1
Orthopédie — und Unfallchirurgie 1
Psychiatrie und Psychotherapie 1
Zusatzweiterbildungen
Akupunktur

Flugmedizin

Klinische Akut- und Notfallmedizin
Spezielle Viszeralchirurgie

gesamt 17 6
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Verteilung der Widerspruche auf einzelne Weiterbildungsgéan-
ge: Im Vergleich zum Vorjahr ist die Zahl der im Jahr 2022 ein-
gegangenen Widerspriiche um 18 zuriickgegangen. Im Jahr
2021 wurden noch 41 Widerspriiche erhoben, im Jahr 2020
waren es 26 (Grafik 3, Seite 108).

Tatigkeitsbericht 2022

Gutachterstelle fur die
freiwillige Kastration und
andere Behandlungsmethoden

Das Landesgesetz iiber die Gutachterstelle fiir die freiwil-
lige Kastration und andere Behandlungsmethoden vom
18. Dezember 1970 sieht vor, dass als Einrichtung der
Landesirztekammer eine Gutachterstelle gebildet wird,
um die im Kastrationsgesetz vom 15. August 1969 im
Einzelnen beschriebenen Aufgaben wahrzunehmen. Das
Verfahren ist in der Verordnung des Sozialministeriums
iiber das Verfahren der Gutachterstelle fiir die freiwilli-
ge Kastration und andere Behandlungsmethoden vom 6.
April 1971 geregelt.

Entsprechend dem Landesgesetz gehdren der Gutachter-
stelle &rztliche Mitglieder an sowie Mitglieder mit der
Beféhigung zum Richteramt. Das Mitglied mit der Be-
fahigung zum Richteramt und dessen Stellvertretung
werden auf Vorschlag des Justizministeriums bestellt.
Die Mitglieder der Gutachterstelle und ihre Stellvertreter
werden fur vier Jahre bestellt. Die laufende Amtszeit be-
gann im Januar 2022.

Die Entscheidungen der Gutachterstelle erfolgen in der
Besetzung mit drei Mitgliedern (Facharztin/Facharzt fur
Psychiatrie; weitere/weiterer Arztin/Arzt; Volljuristin/
Volljurist) in der Regel auf Grundlage einer miindlichen
Beratung.

Die Gutachterstelle wird nur auf schriftlichen Antrag
titig. Thre Aufgabe besteht darin, zu priifen, ob die Vo-
raussetzungen der §§ 2 bis 4 des Kastrationsgesetzes
vorliegen. Nur bei Vorliegen der dort genannten Voraus-
setzungen ist die Kastration durch einen Arzt zuléssig
und nicht als Kérperverletzung strafbar.

Die Gutachterstelle hatte in den letzten Jahren nur einige
wenige Antrdge von Sicherungsverwahrten zu bearbei-
ten. Im Jahr 2022 lag der neu besetzten Gutachterstelle
kein Antrag vor.
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Besondere Einrichtungen

Menschenrechtsbeauftragter

‘/7 7\‘

\_ Y,
Dr. med. Robin T. Maitra

Uber die Arbeit des Menschenrechtsbeauftragten wurde
wie in den vergangenen Jahren in mehreren Treffen bei
der Bundesarztekammer berichtet. Durch den gemeinsa-
men Erfahrungsaustausch ist eine Plattform entstanden,
iiber die kurzfristig Informationen ausgetauscht und ge-
meinsame Aktionen besprochen werden kdnnen.

Die Versorgung traumatisierter Gefliichteter stand wei-
terhin im Fokus der Arbeit des Menschenrechtsbeauf-
tragten. Nachdem Ende 2020 der gemeinsam mit der
Landespsychotherapeutenkammer Baden-W(rttemberg
herausgegebene Bericht zur Versorgung traumatisierter
Gefliichteter weite Verbreitung erfahren hatte, wurde auf
die aktuelle Situation in mehreren Veranstaltungen hin-
gewiesen, etwa beim bundesweiten Symposium ,,Psy-
chotraumatologie und Krieg™ des Alexianer Institutes
fiir Psychotraumatologie in Berlin. Gemeinsam mit dem
Baden-Wiirttembergischen  Justizministerium  konnte
eine landesweit sehr gut besuchte Online-Fortbildungs-
veranstaltung durchgefiihrt werden, in der fur Juristen,
Staatsanwalte und Richter der Fokus auf psychische und
psychiatrische Krankheitsbilder bei Gefllichteten und
Migranten im gerichtlichen Verfahren gelegt wurde. Im
gleichen Themenbereich konnte in Zusammenarbeit mit
dem Psychosozialen Zentrum refugio e.V. in Stuttgart,
der Regionalgruppe der Arztinnen und Arzte zur Ver-
hiitung des Atomkrieges IPPNW und der Landesérzte-
kammer zum Tag der Menschenrechte eine gemeinsame
Veranstaltung zu den ,,gesundheitlichen Folgen von Ab-
schiebung* stattfinden.

Auch die Sitzungen des gemeinsamen Erfahrungsaus-
tausches mit den Psychosozialen Zentren zur \ersorgung
Gefliichteter in Baden-Wiirttemberg konnten fortgesetzt
werden. Hier zeigte sich eine gewisse Stabilisierung der
Situation, wenngleich die Versorgung weiterhin nicht
ausreichend ist.

Ein neuer Ansatz zur regionalen Versorgung traumatisier-
ter Gefliichteter wurde mit der Einrichtung von Wohnge-
meinschaften traumatisierter Gefliichteter mit besonderer
Betreuung und therapeutischen Angeboten von der Lan-
desérztekammer begleitend unterstitzt.
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Im Zuge der Versorgung gefliichteter Menschen aus der
Ukraine konnte die Landesdrztekammer in einzelnen
Brennpunkten durch Vermittlung von Hilfsangeboten
und é&rztlicher Expertise unterstiitzend titig werden,
gleichwohl die Arbeit und Versorgung selbst natirlich
von Arztinnen und Arzten vor Ort geleistet wird (zum
Engagement der Landesdrztekammer in der Ukrai-
ne-Krise siehe auch Seite 38).

Die Bemihungen des Menschenrechtsbeauftragten zur
Gestaltung der medizinischen Versorgung von Menschen
ohne legalen Aufenthaltsstatus gestalten sich leider uner-
wartet schwierig. Nachdem das bereits seit langem auf
der Agenda stehende Thema zuletzt durch die Regie-
rungsneubildung unterbrochen worden war, konnte auch
in diesem Jahr kein Durchbruch erzielt werden. In einem
Schriftwechsel mit dem Justizministerium wurde von
dort darauf verwiesen, dass hierzu zunéchst die weitere
Bundesgesetzgebung abgewartet werden solle.

Wie zuvor stand auch im Jahr 2022 die Bekampfung der
Genitalverstimmelung ,,Female Genital Mutilation/cut-
ting” (FGM_C) im Fokus der Tétigkeit. Die Landesérz-
tekammer ist hier Teil eines Netzwerkes verschiedenster
Einrichtungen und pflegt einen regelmiBigen Austausch
im Netzwerk FGM der Region. Nach langen Vorberei-
tungen konnte der Menschenrechtsbeauftragte gemein-
sam mit dem Netzwerk ein zweitdgiges Symposium
,FGM_C* ausrichten, das mit einem Fachtag des Netz-
werkes und einem medizinischen Symposium zu FGM
gut besucht im Mai 2022 stattfand.

Darliber hinaus wurde in diesem Jahr begonnen, die Té&-
tigkeit des Menschenrechtsbeauftragten auch auf das
Thema ,,Benachteiligung” zu fokussieren. Das Thema
konnte in einem Symposium ,,Gesundheit inklusive!
Wege zu medizinischer Versorgung ohne Barrieren* the-
matisiert werden. Zudem soll im né&chsten Jahr ein Fokus
auf die Erfassung benachteiligender Strukturen in der
Medizin gelegt werden.

Landesarztekammer Baden-Wirttemberg



Besondere Einrichtungen

Beauftragte fur
berufspolitische Nachwuchsarbeit

4 N

\_ )
Dr. med. Martina Hoeft

Die Beauftragte fur berufspolitische Nachwuchsarbeit
der Landesarztekammer ist Ansprechpartnerin des Vor-
stands und der Geschiftsfilhrung der Landesirztekam-
mer fur Themen der Nachwuchsférderung und gleich-
zeitig Bindeglied zwischen der Landesarztekammer und
den Ausschiissen ,,Junge Kammer* in den Bezirksarzte-
kammern. Der Schwerpunkt der Tatigkeit liegt weiterhin
auf der Unterstiitzung der Vernetzung der Ausschiisse
»Junge Kammer* der vier Bezirksarztekammern unter-
einander sowie themenbezogen mit den weiteren Aus-
schiissen auf Landes- und Bezirkséarztekammerebene.

Dr. Martina Hoeft nahm im Berichtszeitraum an Sitzun-
gen der Ausschisse ,,Junge Kammer* auf Bezirksebene
teil und konnte dort Einblicke in die Berufspolitik auf
Landesebene vermitteln.

Das Engagement der Ausschiisse ,,Junge Kammer* trug
auch im (Wahl-) Jahr 2022 durch aktive Werbung und
gezielte Ansprache der jlingeren arztlichen Kolleginnen
und Kollegen zu einer groReren Aufmerksamkeit fur das
Kammerwahl-Geschehen als solches bei.

Tatigkeitsbericht 2022
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Arztliche Pressestelle

Leitung: Dr. med. Oliver Erens

Der Arztlichen Pressestelle obliegt die Presse- und Of-
fentlichkeitsarbeit der Landesérztekammer Baden-Wurt-
temberg. Die Pressestelle ist zentraler Ansprechpartner
fur Journalistinnen und Journalisten und mit der Aufgabe
betraut, die Medien, die breite Allgemeinheit sowie die
Kammermitglieder zu informieren.

Die Arztliche Pressestelle beantwortet Anfragen stets
schnell, kompetent und zuverldssig. Im Fokus stehen da-
bei Fragen zu gesundheits- und berufspolitischen Stand-
punkten der Arzteschaft sowie medizinische Sach- und
Servicethemen. Ein ebenfalls wichtiger Aspekt ist die
Vermittlung von renommierten Expertinnen und Exper-
ten aus der Arzteschaft fiir Interviews. Insgesamt wurden
im Berichtsjahr 2022 rund 150 Medienanfragen von der
Arztlichen Pressestelle beantwortet. Angefragt wurde
arztliche Sachkompetenz unter anderen zu Fragen des
Arztemangels, zur Versorgung (ukrainischer) Gefliichte-
ter, zum E-Rezept und zur Kinder- und Notallmedizin.

Zwei Themen stieBBen 2022 auf besonders reges Interes-
se: Zum einen beschiftigte die Offentlichkeit besonders
im ersten Halbjahr nach wie vor die arztliche Sicht auf
die Bewaltigung der Corona-Pandemie. Diesbeziigliche
journalistische Anfragen thematisierten beispielsweise
das Phanomen Long Covid, die drztliche Attest-Ausstel-
lung sowie die Corona-Schutzimpfung. Zum anderen be-
antwortete die Arztliche Pressestelle zahlreiche An- und
Nachfragen zum Sachstand bezuglich der Streichung
der Zusatzbezeichnung Homdopathie aus der Weiterbil-
dungsordnung der Landesérztekammer Baden-Wurttem-
berg.

Die proaktive Presse- und Offentlichkeitsarbeit ist eben-
falls zentraler Bestandteil des Wirkens der Arztlichen
Pressestelle. Hierzu gehdren unter anderem das Verfas-
sen von Pressemitteilungen sowie die Organisation von
Pressekonferenzen und Hintergrundgesprachen, die in
Abstimmung mit dem Préasidium zielgerichtet eingesetzt
werden. Journalistengesprache mit Kammervertretern
fanden 2022 sowohl in Présenz als auch im virtuellen
Rahmen statt. Zum Jahresende 2022 machte die Arztli-
che Pressestelle im Rahmen gezielter aktiver Pressear-
beit auch auf die anstehende Arztekammerwahl (siehe
Seite 46) aufmerksam. Ein Ziel war dabei, die breite
Offentlichkeit fiir die Relevanz dieser Wahl im Hinblick
auf die groBe gesellschaftliche Bedeutung der Institution
Arztekammer zu sensibilisieren.

Daneben haben sich auch andere von der Pressestelle
ctablierte moderne Informationswege bestens bewihrt:
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Hierzu zihlen die sozialen Medien (Twitter, Instagram)
sowie die Website der Landesarztekammer, die im Be-
richtszeitraum 2022 im Rahmen eines ,,Relaunches*
eine grundlegende inhaltliche, optische und technische
Neuerung erfuhr (siehe auch Seite 43). Die Arztliche
Pressestelle war an zentraler Stelle mit beteiligt, dieses
GroBprojekt zu stemmen und erfolgreich zu implemen-
tieren.

Dariiber hinaus hat die Arztliche Pressestelle zahlrei-
chen Publikationen und Verdffentlichungen der Lan-
desdrztekammer ,,ein Gesicht gegeben. Hinzu kommt
der Newsletter ,arztenews” flir Kammermitglieder, der
tber Aktuelles aus der Landesarztekammer und aus den
Bezirksarztekammern berichtet. Dies stellt die schnelle
Information von Kammermitgliedern sicher, was sich
besonders zu Pandemiezeiten als groRer Vorteil erwiesen
hat. Die Zahl der Newsletter-Empfanger ist weiterhin ge-
stiegen und hat inzwischen die stattliche Zahl von (ber
38.000 Adressaten erreicht.

Da der Leiter der Arztlichen Pressestelle, Dr. Oliver
Erens, auch die Chefredaktion des Arzteblattes Ba-
den-Wiirttemberg innehat, konnen viele Synergieeffekte
zwischen Hauspublikationen, Presse- und Offentlich-
keitsarbeit und dem amtlichen Mitteilungsblatt der Arz-
teschaft genutzt werden.

Landesarztekammer Baden-Wirttemberg
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Gemeinsame Informationstechnik (GIT)

Leitung: Franziska Gillich, Thorsten Kollinger

Nachdem die Umstrukturierung und teilweise Neube-
setzung verschiedener Positionen in der GIT im letzten
Jahr abgeschlossen wurde, konnte sich die neu gestalte-
te IT-Abteilung an die Umsetzung der vielen wartenden
Projekte machen.

Im Team Service kiimmern sich zwei Mitarbeiter im
IT-Service (1st-Level-Support) um die Funktionalitit der
Arbeitsplitze. Zwei IT-Administratoren (2nd-Level-Sup-
port) unterstiitzen diese bei der Lésung von ,,komplexe-
ren“ Fragestellungen und Problemen. Daruiber hinaus ist
der 2nd-Level-Support verantwortlich fiir die Installati-
on und den Betrieb der Windows-Server-Umgebung, wo
sich auch die Schnittstelle zum 3rd-Level-Supprt befin-
det. Die drei IT-Systemadministratoren unterstiitzen alle
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter der GIT bei der Lo-
sung schwieriger Problemstellungen. Die Hauptaufgabe
der IT-Systemadministratoren liegt aber in der Planung,
Umsetzung und Betreuung des Netzwerks mit allen sei-
nen Komponenten wie zum Beispiel Router, Switches,
Firewalls etc. Ebenso wird in diesem Team die Daten-
sicherung aller wichtigen Daten und Geréte organisiert
und Uberwacht.

Im Bereich GIT-Application wurde dieses Jahr zeitglich
an einigen neuen Projekten gearbeitet, welche weiter
zur Digitalisierung der Kammer beitragen. Dabei han-
delte es sich um die Einfiihrung weiterer Portal-Appli-
kationen sowie Implementierungen und dem weiteren
Ausbau abteilungsinterner Applikationen. Hier liegt der
Fokus darauf, Dienstleistungen und Services rund um die
Uhr erreichbar zu machen. Im Team der GIT-Applica-
tion selbst wird zwischen Projektkoordination und CRs
(Change Requests) unterschieden, um Applikationen neu
aufzusetzen oder weiter auszubauen und zu verbessern.
Der standige Austausch zwischen Fachbereichen in den
vier Bezirksdrztekammern und der Geschiftsstelle Lan-
desirztekammer, Arzten und der GIT wird zur stindigen
Verschlankung und Optimierung von Prozessen genutzt.

Weiterhin wird der Service im direkten Kontakt zu den
Nutzern der eingesetzten Softwarel6sungen durch ein
internes Ticketsystem und einer Service-Hotline (Te-
lefonischer Support) durch die GIT abgerundet. Damit
verbunden hat das Team direkte Einsicht auf Prozessfehl-
stande und Bedarfe. Ziel und Mission ist dabei, akut und
zukunftsweisend die Prozesse und Applikationen best-
mdoglich und userfreundlich anzupassen und fortwahrend
zu optimieren.

Tatigkeitsbericht 2022

Strategie Digitalisierung OZG

Mit dem Anschluss an OZG (Online-Zugangsgesetz) ha-
ben sich Bund und Lander zu einer Verbesserung der On-
linezugénge zu Verwaltungsleistungen verpflichtet.

Online-Meldebogen-Plattform

Bei der Meldebogen-Plattform handelt es sich um ein
Onlineformular, welches neuen Mitgliedern zur An-
meldung oder Ummeldung bei ihrer Bezirksarztekam-
mer bereitsteht. Dabei kann online zu jeder Zeit auf den
Meldebogen im offentlichen Bereich der Landesérzte-
kammer-Website zugegriffen werden. Die eingegebenen
Daten werden verschlisselt gespeichert. Ziel soll sein,
dass beispielsweise beim Aufruf des Formulars bei ei-
nem Kammerwechsel dieses direkt mit den bereits be-
kannten Daten vorausgefullt dem Arzt zur Verfligung
gestellt wird. Im néchsten Schritt werden die Nachweise
0ZG-konform online an die Bezirksarztekammern ver-
sendet, um die Erfassung, Verarbeitung und Nutzung von
Geschiftsdaten in digital sicherer Form zu iibermitteln
und bestatigen zu kénnen.

Projekt Meldedatenaustausch

Der Meldedatenaustausch dient dazu, dass Daten und
Melde-Akten von Mitgliedern beispielsweise bei einer
Ummeldung zu einer anderen Kammer sicher ausge-
tauscht werden kdnnen. Dazu muss die Melde-Akte nicht
mehr in Papierform versendet werden, sondern kann mit-
tels gesicherten elektronischen Informations-Verteiler
(EIV) in digitaler Form zwischen den Kammern {iber-
mittelt werden. Das spart in den Arzteverzeichnissen er-
hebliche Datenerfassungsarbeit und minimiert Fehler.

DocuWare-Dokumentenmanagement-System

Die meisten Kernprozesse der fiinf Geschéftsstellen sind
papierbasiert. Eine Digitalisierung der Akten hilft, die
Produktivitdt zu steigern und zu einer schnelleren Ver-
waltung und einem schnelleren Service beizutragen.

Aulerdem konnen im System ,,DocuWare“ jederzeit
weitere Prozesse hinzugefligt werden, um Ldsungen zu
erweitern und an neue Anforderungen anzupassen.

Durch ,,DocuWare* werden Datensétze, Dokumente und
E-Mails elektronisch, revisionssicher und gesetzeskon-
form in einem zentralen Dokumenten-Pool abgespei-
chert.

Sicherer Austausch BePo

Mit Beginn dieses Jahres ging die Verpflichtung von Be-
horden und der Justiz zum sicheren Ubermittlungsweg
von elektronischer Post in die nachste Runde.

Somit wurde dieses Jahr erfolgreich das Behdrdenpost-
fach (kurz: BePo) eingefiihrt. Mit diesem Tool wird
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eine sichere End-to-End verschliisselte E-Mail mit Zu-
gang zu einem besonderen Postfach gewahrleistet. Das
System tbernimmt samtliche technisch-juristischen Pri-
fungen und tbermittelt die im EGVP-System basieren-
de BePo-Nachrichten in das bestehende, also originale,
E-Mail-Format. Beispielsweise kann somit die Kommu-
nikation von Behdrden und Gerichten vereinfacht wer-
den.

Weg von Massendatenverarbeitung — BeApp

Mit dem Erhalt der Approbation, ist das kiinftige Mit-
glied verpflichtet, sich selbststindig bei der zustindigen
Kammer anzumelden. Uber die neu erteilten Approbati-
onen und Berufserlaubnisse wird die Kammer durch das
Regierungsprasidium Stuttgart informiert.

In der Vergangenheit wurde zwei Mal pro Jahr eine Liste
des Regierungsprasidiums an die Kammer (bermittelt,
welche manuell mit dem Mitgliederverzeichnis abgegli-
chen wurde. Dieser Abgleich war sehr zeitaufwandig.

Kinftig soll hier die BeApp ansetzen, um diese Daten
miteinander tagesaktuell abzugleichen. Beispielsweise
kann dann tagesaktuell gepriift werden, ob sich eine Arz-
tin/ein Arzt bereits angemeldet hat oder die Anmeldung
noch aussteht.

Online-Antrag ,,Befugnis* jetzt ganz digital

Der Online-Weiterbildungsbefugnisantrag wurde 2022
eingefiihrt und dient der neuen Befugnis-Beantragung
durch die Weiterbildungsbefugten (WBB) online. In die-
sem Jahr wurde die Applikation dahingehend erweitert,
dass Gutachter nun ebenfalls Zugriff auf die Applikation
haben. Dabei wird der Gutachter per E-Mail informiert,
sobald eine Bezirksarztekammer einen Antrag formal
geprift hat und zur Begutachtung weitergibt. Nach der
Anmeldung im Mitgliederportal der Landesarztekam-
mer hat der Gutachter Zugriff auf die Antragsdaten — den
Mantel- und den Erhebungsbogen — sowie alle Anlagen
zum Antrag, beispielsweise eine aktuelle Leistungs- und
Diagnosestatistik. Anschlielend besteht die Maglichkeit,
die Begutachtung direkt online freizugeben und eine
Empfehlung fiir die Erteilung der Befugnis abzugeben
oder abzulehnen.

SecuDoc (Mitgliedschaftsbescheinigung)

Dieser Service (die Verifizierung und die Datenweiterga-
be), die Mitgliedschaft unbirokratisch bestatigen zu las-
sen, ist bereits im Einsatz und wurde im Jahr 2022 erwei-
tert. Mittels Smartphones kann ber den aufgedruckten
QR-Code auf der Bescheinigung die Echtheit des Doku-
ments tagesaktuell gepruft werden.

116

Online fortbilden

Es wird eine Plattform auf Basis von SVmed imple-
mentiert, welche Mobiles Lernen wie Seminare oder
Trainings online ermdglicht. Hierbei wird die Plattform
»ILIAS-Fortbildung* zur Anwendung kommen, welche
von bestimmten Benutzergruppen aufgerufen werden
kann. Beispielsweise kann in dieser Anwendung nach
Abschluss eines Learnings ein Zertifikat erstellt werden
und zusatzlich auf die eigenen und neue Lernfortschritte
zugegriffen werden.

Analyse der IT-Infrastruktur

Nachdem im Jahr 2021 die Analyse der technischen
Infrastruktur erfolgreich abgeschlossen werden konnte
und bereits erste wichtige MaBnahmen zur Modernisie-
rung der IT in der Landesérztekammer umgesetzt wur-
den, ging es im Jahr 2022 daran, die Realisierung der
IT-Strategie weiter voranzutreiben. So wurden beispiels-
weise die Datenleitungen der Landesérztekammer und
der vier Bezirksarztekammern erhoht, um dem stetig
steigenden Datentransfer-Volumen gerecht werden zu
konnen.

Arbeitsplatz-Ausstattung und Optimierung

Alle Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter wurden mit ei-
nem mobilen Gerét ausgestattet. Zusitzlich dazu erhiel-
ten alle Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter das bendtigte
Equipment, um auch zu Hause komfortabel arbeiten zu
konnen.

Dariiber hinaus wurde die Server-Infrastruktur fiir die
Installation der Arbeitsplédtze optimiert, sodass nun au-
tomatisch und ohne grofRen Aufwand in kurzer Zeit Ar-
beitsplatze neu und mit aktueller Software an beliebigen
Standorten installiert werden kénnen, sofern eine sichere
Internetverbindung besteht.

Serverkonzept

Durch entsprechend geplante Investitionen wurde die
Moglichkeit geschaffen, Server, die bisher physisch in
den Serverraumen betrieben wurden, zu virtualisieren.
Dadurch konnen die Server einfacher gewartet werden,
sind einfacher zu sichern und im Ernstfall einfacher und
schneller wieder herzustellen.

Positiver Nebeneffekt: Es wurden fast 60 physische Ser-
ver virtualisiert und ausgebaut, was den Energiebedarf
hier deutlich reduziert. Diese 60 virtuellen Server wer-
den nun auf zwei modernen Servern und einem schnellen
Speichersystem betrieben.

Diese Tatsache ermdglicht es, Serverwartungen und Up-
dates wahrend des laufenden Betriebs durchzufiihren,
ohne Unterbrechung oder ,,Offline-Zeiten* fiir die Mitar-
beiterinnen und Mitarbeiter.

Landesarztekammer Baden-Wirttemberg
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Datensicherungskonzept und Datensicherheit

Durch die Virtualisierung der meisten Server konnte
gleichzeitig ein modernes Datensicherungskonzept um-
gesetzt werden. Alle Server werden nun automatisch tag-
lich gesichert.

Das Zugriffskonzept auf Daten und Anwendungen wurde
Uberarbeitet. So werden Berechtigungen nun nach dem
vorgegebenen Prinzip ,,s0 viele wie nétig, so wenige wie
mdoglich“ vergeben.

Die Serversysteme und Netzwerk-Komponenten werden
durch unterbrechungsfreie Stromversorgungen (USV)
vor Uberspannungen geschiitzt. Im Fall eines Strom-
ausfalls konnen diese USVs die Server flir eine gewisse
Zeit weiter mit Strom versorgen; sollte der Stromausfall
langer andauern, werden die Server automatisch und
kontrolliert heruntergefahren.

Gemeinsam mit einem externen Sicherheitsdienstleister
wurde ein sogenannter Penetrations-Test (PEN-Test) der
IT-Sicherheit durchgefiihrt. Hier wird ein Dienstleister
beauftragt, gezielte Hacker-Angriffe auf verschiede-
ne Bereiche der IT-Infrastruktur zu starten. Bestehende
Schwachstellen konnten so ermittelt und in Zusammen-
arbeit mit den IT-Sicherheitsprofis, beseitigt werden.

Kollaboration

Durch den Umstieg von lokal installierten Microsoft Of-
fice-Versionen, die in einem absehbaren Zeitraum durch
Microsoft nicht mehr unterstiitzt werden, auf MS 365
wurden neue Mdglichkeiten der Zusammenarbeit ge-
schaffen.

Mit Microsoft TEAMS wurde den Mitarbeiterinnen und
Mitarbeitern ein Kollaborations-Tool zur Verfiigung ge-
stellt, mit dem kammerintern und -extern kommuniziert
werden kann. Dariiber hinaus bietet MS TEAMS unter
anderem die Mdglichkeit, gemeinsam an Dokumenten zu
arbeiten.

Alle Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter wurden ausfiihr-
lich in der Anwendung der Programme Outlook, TEAMS
und OneNote geschult.

Tatigkeitsbericht 2022

eHealth

Leitung: Dipl. Gesundheitswirt (FH) Arne Pullwitt

Die Stabsstelle eHealth begleitet die Digitalisierung in
der Medizin und versucht dabei, die unterschiedlichen
Facetten, die damit einhergehen, in Zusammenhang zu
setzen und als Ganzes zu betrachten. Dabei liegt ein
Hauptaugenmerk auf der Wissensakquise und -distributi-
on. Letztendlich gilt es, das Ehrenamt und das Hauptamt
bei Fragen zum Thema eHealth bestmdglich zu unter-
stutzen, damit die richtigen Weichen fur die Zukunft ge-
stellt werden kénnen.

Uber aktuelle Themen aus dem Bereich eHealth wird auf
den Internetseiten der Landesirztekammer informiert.
Das Ziel ist dabei, mittels kompakten Content zu den
einzelnen Themen die wichtigsten Aspekte aufzuzeigen
und fir eine vertiefende Befassung weiterfihrende Links
anzubieten.

Neben der reinen Bereitstellung von Informationen ist es
auch immer wieder das Ziel, Fortbildungen anzubieten.
Diese koénnen in Présenz oder als Online-Formate erfol-
gen. Sie richten sich vorrangig an Arztinnen und Arzte,
an Medizinische Fachangestellte, aber auch an Patien-
tinnen und Patienten. Die Stabsstelle eHealth ist unter
anderem bereits seit einigen Jahren in die Fortbildung
von Nichtérztlichen Praxisassistenten eingebunden und
schult diese an mehreren Terminen im Jahr zu Themen
aus dem Bereich eHealth.

Zu Beginn des Jahres wurde die Geschéftsstelle bei ei-
ner Fortbildung zum Thema elektronische Patientenakte
(ePA) unterstiitzt, die mit namhaften externen Referenten
besetzt war. Die Online-Fortbildung, die vom Prasiden-
ten eingeleitet wurde, erreichte tiber 1.000 Teilnehmerin-
nen und Teilnehmer. Sie wurde aufgezeichnet und im
Nachgang als eLearning angeboten. Zudem konnten in
der Fortbildung gestellte Fragen (mit Unterstiitzung der
gematik) beantwortet und als FAQ verdffentlicht werden.

Die digitale Kompetenz beziehungsweise die digitale
Gesundheitskompetenz wird bei der kiinftigen Ausge-
staltung des Gesundheitswesens eine zentrale Rolle spie-
len. Der Handlungsbedarf zur Férderung der digitalen
Gesundheitskompetenz und die Befahigung zur digitalen
Kompetenz sind dabei als gesamtgesellschaftliche Her-
ausforderung zu betrachten. Digitale Kompetenz ist Vo-
raussetzung, um das neue datenbasierte Wissen bewer-
ten und nutzen zu konnen. Je souveréner der Umgang
mit digitalen Technologien gelingt, desto groRer sind die
Aussichten auf einen allgemeinen Zugewinn und mehr
Selbstbestimmung.
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Um dieses zu erreichen, hat die Geschiftsstelle ein vom
Vorstand beschlossenes Fortbildungskonzept fiir das
Ehren- und Hauptamt erstellt. In diesem Rahmen bietet
die Stabsstelle Mitarbeiterschulungen fiir alle fiinf Ge-
schéftsstellen zum Tema ,,Digitalisierung in der Medi-
zin“ an.

Die Kiinstliche Intelligenz (KI) spielt eine immer wich-
tigere Rolle in der medizinischen Versorgung. Arztinnen
und Arzte stehen vor der Herausforderung, berufsbe-
gleitend Kompetenzen im Umgang mit KI zu erwerben.
Der Landesérztekammer ist es gelungen, den Arztinnen
und Arzten auch zu diesem Thema ein umfangreiches
Informations-Angebot zu machen. Dazu wurde eine Ko-
operationsvereinbarung mit dem KI-Campus geschlos-
sen. Mit zwei Kkostenlosen Online-Kursen bietet die
Landesirztekammer einen Einstieg in Grundlagen und
Anwendungen von KI in der Medizin an. Die gemeinsam
von der Charité und dem KI-Campus entwickelten Kur-
se aus der Reihe ,,Dr. med. KI* konnen nach freier Zei-
teinteilung auf dem KI-Campus absolviert werden. Arz-
tinnen und Arzte bekommen bundesweit fiir jeden Kurs
zwolf Fortbildungspunkte tber die Landesarztekammer
Baden-Wiirttemberg angerechnet. Der KI-Campus ist
ein vom Bundesministerium fur Bildung und Forschung
(BMBF) gefordertes Pilotprojekt. Im Zentrum steht das
Anliegen, KI- und Datenkompetenzen durch innova-
tive, digitale Lernangebote auf akademischem Niveau
zu stirken und in die breite Offentlichkeit zu bringen.
Der KI-Campus wird als Pilotprojekt gemeinsam vom
Stifterverband, vom Deutschen Forschungszentrum fir
Kiinstliche Intelligenz (DFKI), vom Hasso-Plattner-In-
stitut (HPI), von NEOCOSMO und vom mmb Institut
entwickelt. Der Stifterverband leitet und koordiniert das
Projekt.

Telemedizinische Anwendungen, die Telematikinfra-
struktur und der Bereich mHealth, zu dem die Digitalen
Gesundheitsanwendungen (DiGA) gehoren, sind teilwei-
se aus dem medizinischen Alltag nicht mehr wegzuden-
ken beziehungsweise unterliegen zumindest einem Auf-
schwung. Dennoch sind viele mogliche Anwendungen
noch nicht bei allen in der medizinischen Versorgung
Tatigen angekommen. Zudem ist es mitunter schwierig,
neue Anwendungen bei laufendem Betrieb zu integrie-
ren. Um sich intensiv und in einem geschitzten Rahmen
mit den neuen Mdglichkeiten vertraut zu machen, hatte
die Landesédrztekammer bereits seit ldingerem die Idee,
einen Showroom zur Digitalisierung einzurichten. In die-
sem Jahr konnte das Projekt realisiert werden. Unterst(t-
zend war dabei, dass die Landesérztekammer an einem
REACT-EU Projekt mit dem Titel DIKOMED-BW, das
finanzielle Mittel aus dem Européischen Sozialfond be-
reitstellt, teilgenommen hat.
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Durch die Erdffnung des ersten Arztekammer-Showrooms
in Deutschland ermdglicht es die Landesarztekammer
ihren Mitgliedern und den Medizinischen Fachange-
stellten, die digitalen Moglichkeiten in der Patienten-
versorgung besser kennenzulernen. Weitere Details zu
den Angeboten des Showrooms sind auf der Internet-
seite der Landesdrztekammer verfiigbar. Ein Besuch des
Showrooms setzt zwingend eine Terminvereinbarung per
E-Mail (eHealth@laek-bw.de) voraus.
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Fachabteilungen der Landesarztekammer

Fortbildung und Qualitatssicherung

Leitung: Anette Henninger

Die Abteilung nahm im Berichtszeitraum Geschifts-
fiihrung und Sachbearbeitung flr folgende Ausschiisse,
Arbeitsgruppen, Qualitatssicherungs- und Fortbildungs-
mafBnahmen sowie der Zertifizierten Fortbildung wahr:

Bereich Qualitétssicherung

» Ausschuss Patientensicherheit und
Qualitatssicherung

* Mitarbeit in den Gremien und Fach-Arbeitsgruppen
des Ministeriums fiir Soziales und Integration
Baden-Wiirttemberg, der Baden-Wirttembergischen
Krankenhausgesellschaft e.V. sowie des
Ministeriums fiir Inneres, Digitalisierung und
Migration Baden-Wirttemberg

« Die Arbeitsgruppe ,,Qualitatssicherung Hamo-
therapie* unterstiitzt die Geschiftsstelle der Landes-
arztekammer bei der Bearbeitung und Beantwortung
von Fachfragen auf dem Gebiet der Himotherapie
und Stammzellgabe.

Mitglieder: Irene Eichhorn, Dr. med. Anette Gropp,

Dr. med. Sabine Miihlschlegel, Dr. med. Martin Ringger,
Dr. med. Thilo Riinz, Dr./Univ. Turin Angela Schabel,
PD Dr. med. Dr. med. habil. Richard Schéfer, Dr. med.
Martin Schipplick, Dr. med. Astrid Staps

Kooptiert: Dr. med. Franziska Stichling

Geschiftsfiihrung: Anette Henninger

Der Arbeitsgruppe obliegt zudem die

jahrliche Konzeption und Durchfiihrung eines
,~Erfahrungsaustausches Hamotherapie®.

Dieser dient der gezielten Fortbildung

der Qualitatsbeauftragten Hamotherapie,

der transfusionsverantwortlichen und der
transfusionsbeauftragten Arztinnen und Arzten in
Kliniken und Praxen.

Die Teilnehmer des Erfahrungsaustauschs
Hémotherapie 2022 konnten sich durch die
folgenden interessanten Fachvortrage gezielt
fortbilden:

e Maschinelle Autotransfusion (MAT)

e Motivation und Kommunikation zum Thema
. Warum wir oft wissen, was zu tun ist, und doch
anders handeln*

Tatigkeitsbericht 2022

* Vermeidbare Risiken bei Transfusionen mit
Beispielen aus der Klinik

¢ Einnahmevon DOAK/NOAK*/Konsequenzen
fur operative Disziplinen

* Im Oktober 2022 fand bereits der zweite
Kurs ,,Qualitatsbeauftragter Hamotherapie*
in Kooperation mit der Sozial- und
Arbeitsmedizinischen Akademie (SAMA) statt.
Einige Mitglieder der Arbeitsgruppe waren als
fachkundige Referenten in den Kurs integriert.

* Der Arbeitsgruppe ,,Qualitatssicherung
Intensivmedizin“ gehdren neben den vorgenannten,
durch den Vorstand der Landesérztekammer
gewahlten &rztlichen Mitgliedern, auch drei
Vertreter aus der Intensivpflege als kooptierte
Mitglieder an. Ein wesentlicher Bestandteil der
Arbeit der Arbeitsgruppe besteht in der Evaluation
und standigen Verbesserung des Peer Review
Verfahrens.

Vorsitz: Prof. Dr. med. Wolfgang Kriiger
Stv. Vorsitz: Prof. Dr. med. Karl Trager

Mitglieder: Prof. Dr. med. Alexander Brinkmann, Dr. med.
Benjamin Biichele, Dr. med. Mascha Fiedler, Prof. Dr.

med. Gotz Geldner, Matthias Hoffmann, Prof. Dr. med.
Reimer RieRen, PD Dr. med. Stefan Utzolino, Prof. Dr. med.
Thomas Schaible

Kooptiert: Rolf Dubb, Claudia Gaisler, Arnold Kaltwasser

Geschiftsfiihrung: Anette Henninger

Beim Peer Review Verfahren handelt es sich
um ein Verfahren zur Qualitatssicherung mit
freiwilliger Beteiligung intensivmedizinischer und
kinderintensivmedizinischer Abteilungen in Baden-
Wirttemberg. Die Landesarztekammer organisiert
die Peer Reviews flr interessierte Kliniken und fiihrt
Schulungen nach dem Curriculum ,,Arztliches Peer
Review* der Bundesdrztekammer durch. Durch
die Interdisziplinaritit und Interprofessionalitét
beteiligter Arztinnen und Arzte sowie der Pflege auf
der einen Seite und der besuchten Abteilung auf der
anderen Seite wird ein kollegialer und kompetenter
Austausch zum gegenseitigen Lernen auf Augenhéhe
ermdglicht.
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Arztliche Qualitatskonferenz Notfallmedizin

Die Landesérztekammer hatte im April 2021 die ,,Arzt-
liche Qualitatskonferenz Notfallmedizin“ ins Leben ge-
rufen, um &drztliche Expertise in den Gremien der not-
fallmedizinischen Versorgung zu biindeln. Ein solcher
Austausch war bislang aufgrund institutioneller Diver-
sitdten und der Vielzahl unterschiedlicher Funktionstra-
ger nicht moéglich. Die Qualitatskonferenz ermdglicht
es, den Fokus einzig und allein auf arztliche Bedurfnis-
se und Interessen zu legen; sie gibt an der Notfallmedi-
zin beteiligten Arztinnen und Arzten eine gemeinsame
Stimme und bringt Vertreterinnen und Vertreter aus un-
terschiedlichen Organisationen zusammen.

Die ,Arztliche Qualitatskonferenz Notfallmedizin®
setzt sich zusammen aus den arztlichen Vertretern der
Hilfsorganisationen (Landesérzte), dem Sprecher der
Arztlichen Leiter Rettungsdienst der Regierungsprasidi-
en, dem Vorsitzenden und dem Landesvorsitzenden der
Arbeitsgemeinschaft Stidwestdeutscher Notérzte, dem
Arztlichen Leiter der Stelle zur trageriibergreifenden
Qualitatssicherung im Rettungsdienst Baden-W(irttem-
berg sowie arztlichen Vertretern der Landesérztekam-
mer (dem Vorsitzenden des Ausschusses ,,Notfallmedi-
zin* sowie dem Vertreter des Wissenschaftlichen Beirats
der Leitenden Notérzte). Vorsitzender der Gruppe ist der
Président der Landesérztekammer.

Trotz pandemiebedingter Einschrankungen konnten sich
die Mitglieder regelmé&Rig strukturiert austauschen und
in neugegrindeten Arbeitsgruppen aktuelle Losungs-
vorschlége erarbeiten. Ferner wurden in Arbeitsgruppen
erste Ansdtze fir eine einheitliche Dokumentation von
Notfalleinsétzen erdrtert und Qualitatsanforderungen
fir neue Funktionen und Anderungen im operativen
Rettungsdienst intensiv diskutiert.

Bereich Fortbildung

Hauptaufgaben sind Priifung und Bewertung von Pré-
senz- und medialen Fortbildungen auf ihre Eignung als
arztliche Fortbildung und Anrechnung auf das Fortbil-
dungszertifikat.

Im Jahr 2022 wurden 46.229 Antrdge gepriift und be-
wertet. Die hochste Zahl pro Monat zeigte sich im De-
zember mit 6.447 Anmeldungen. Insgesamt wurden
1.010.360 Teilnehmerbescheinigungen zur Verfugung
gestellt. 2.681 Fortbildungen waren 2022 gebihren-
pflichtig, dies entspricht einem Anteil von 5,8 Prozent.
Bis 31. Dezember 2022 waren 70.933 Fortbildungskon-
ten eingerichtet.
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Sonderprojekt ILIAS-Fortbildung

Die Landesarztekammer und die Bezirksarztekammern
bieten seit jeher Fortbildungsinhalte in unterschiedlichen
Formaten an. Seit dem Jahr 2022 kénnen Arztinnen und
Arzte iiber die neue digitale ,,ILIAS“-Lernplattform auch
auf Online-Fortbildungsinhalte zurtickgreifen.

Im September wurden die ersten beiden Archiv-Webi-
nare ,,Medizindidaktische Fortbildung fur Moderatoren,
Tutoren, Referenten und Kursleiter" und ,,Fortbildung
zur elektronischen Patientenakte* Uber das Buchungs-
portal SVmed zur Verfugung gestellt. Die Kurse kénnen
fortan und zu jeder Zeit von Kursteilnehmerinnen und
-teilnehmern auf der Lernplattform absolviert werden.

Mit ILIAS ist es moglich, eLearning-Veranstaltungen an-
zubieten und diese an die jeweiligen Qualitats- und Da-
tenschutzanforderungen anzupassen. Berticksichtigt wer-
den dabei die Empfehlungen zur érztlichen Fortbildung,
die Qualitatskriterien eLearning der Bundesérztekammer
und die Fortbildungsordnung der Landesérztekammer.
Kursteilnehmende bendtigen keine zusatzlichen Anmel-
dedaten, sondern nutzen den bestehenden Zugang uber
die Landesarztekammer.

Neue Lerninhalte werden von der Landesarztekammer
ohne zusatzliche Dienstleister erstellt und aufbereitet.
Weitere elLearnings mit tutorieller Betreuung werden
erarbeitet. In der curricularen Fortbildung ,,Verkehrs-
medizinische Fortbildung und Qualifikation* sollen ab
Marz 2023 zudem mehrere theoretische Lerninhalte tber
die Lernplattform als eLearning angeboten werden. Das
Projekt wird von der Landesédrztekammer gemeinsam
mit den Bezirksdrztekammern umgesetzt und sukzessive
erweitert.






Die Expertise der Landesérztekammer Baden-Wiirttemberg ist in zahlreichen Gremien auf Landes- und Bundesebe-
ne gefragt. Nachstehend sind die wichtigsten externen Einrichtungen und die von der Landesérztekammer entsand-

ten Vertreterinnen und Vertreter aufgelistet.

Ministerium fur Soziales und Integration (SM)

Landesgesundheitskonferenz

Dr. Wolfgang Miller, Armin Flohr

Gesundheitsforum BW (SM)

Dr. Wolfgang Miller, Armin Flohr

Gesundheitsstrategic BW (SM) AG Standortfaktor

Dr. Wolfgang Miller, Armin Flohr

Landeskrankenhausausschuss

Agnes Trasselli

Sektorentbergreifender Landesausschuss beim SM / Landesgesundheits-
konferenz

Dr. Wolfgang Miller

Ausschuss flr Jugendarbeitsschutz beim SM (Abt. 4)

Agnes Trasselli

Landesbeirat Onkologie des SM / Landesgesundheitskonferenz

Markus Haist, Anette Henninger

Landesbeirat Hospiz- und Palliativversorgung BW des SM / Landesge-
sundheitskonferenz

Agnes Trasselli,
Anette Henninger

Landesarbeitskreis ,,Psychiatrie* beim SM / Landesgesundheitskonferenz

Dr. Paula Hezler-Rusch

Landesbeirat Schmerzversorgung / Landesgesundheitskonferenz

Dr. Ulrich Voshaar

Landesbeirat fiir Geriatrie des SM / Landesgesundheitskonferenz

Dr. Michael Ehret,
Anette Henninger

Landesarbeitsgemeinschaft fiir Sucht beim Sozialministerium /
Landesgesundheitskonferenz

Dr. Paula Hezler-Rusch,
Anette Henninger

AG Substitution beim Sozialministerium /
Landesgesundheitskonferenz

Dr. Paula Hezler-Rusch,
Anette Henninger

Landesausschuss fiir Gesundheitsforderung und Pravention beim SM /
Landesgesundheitskonferenz

Dr. Norbert Fischer,
Dr. Jirgen KuBmann

Arbeitsgruppe Gesund in BW

Anette Henninger

Arbeitskreis Fortbildung des Aktionsbiindnisses Organspende / Landesge-
sundheitskonferenz

Dr. Wolfgang Miller,
Anette Henninger

Beirat Digitalisierung in der Medizin und Pflege (BDMP) beim SM

Dr. Matthias Fabian

Landesarbeitskreis AIDS beim SM

Priv.-Doz. Dr. Roger Vogelmann

Landesbeirat Natur-und Umweltschutz beim SM

Dr. Christoph Ehrensperger,
Dr. Detlef Lorenzen

Landesbeirat fir Personalisierte Medizin

Prof. Dr. Marko Wilke,
Anette Henninger

Landesfachbeirat fiir Diabetes des SM

Christine Stiepak, Anette Henninger

Unterarbeitsgruppe Gestationsdiabetes

Christine Stiepak

AG Patienteninteressen des SM

Anette Henninger

AG Suchtpravention

Dr. Paula Hezler-Rusch,
Anette Henninger

Fachaustausch des Runden Tisches ,,Gewalt in der hauslichen Pflege* der
Stadt Stuttgart

Dr. Ingrid Rothe-Kirchberger

Task-Force zur psychischen Situation von Kindern und Jugendlichen in
der Folge der Corona-Pandemie

Dr. Andreas Oberle
Agnes Trasselli

122

Landesarztekammer Baden-Wirttemberg




Ministerium fir Inneres, Digitalisierung und Migration (1IM)

Landesausschuss Rettungsdienst (LARD)

Dr. Wolfgang Miller,
Anette Henninger

Arbeitsgemeinschaft Grundsatzfragen des LARD (AGQ)

Dr. Doris Reinhardt,
Anette Henninger

Landesgesundheitsamt Baden-Wurttemberg (LGA)

Interdisziplinire Arbeitsgemeinschaft beim LGA (MRE)

Dr. Susanna Colopi Glage,
Anette Henninger

Krebsregister Baden-Wiirttemberg

Landeskrebsregister

Dr. Wolfgang Miller

Landesqualitatskonferenz im Rahmen der klinischen Landesregisterstelle
— Expertengruppe

Dr. Matthias Fabian,
Anette Henninger

Stelle zur trageribergreifenden Qualitatssicherung im Rettungsdienst SQR-BW

SQR-BW Beirat

Carsten Mohrhardt,
Anette Henninger

Corona-Arbeitsgruppen

AG Corona

Dr. Wolfgang Miller, Armin Flohr

UAG Notfall

Agnes Trasselli

Arbeitsgruppe Umsetzen Impfen (AGUI)

Dr. Wolfgang Miller, Armin Flohr

Sonstiges

Landesarbeitsgemeinschaft fur Zahngesundheit
Baden-Wi(irttemberg e.V.

Prof. Dr. Dr. Christof Hofele

Landesseniorenrat

Dr. Ludwig Braun, Dr. Udo Schuss,
Prof. Dr. Herbert Zeuner

Landessportverband Baden-Wirttemberg e.V.

Martin Holzapfel

Landesverband der freien Berufe

Dr. Klaus Baier

Beirat der Deutschen Gesellschaft fiir Erndhrung

Dr. Thomas Kauth

Hegau Jugendwerk GmbH

Prof. Dr. Marko Wilke

Krebsverband Baden-Wirttemberg

Markus Haist

Koordinierungsstelle Allgemeinmedizin

Dr. Klaus Baier,
Dr. Sophia Blankenhorn,
Ulrike Hespeler

Deutsche Stiftung Organtransplantation, Fachbeirat BW

Dr. Wolfgang Miller

Forderkreis fur Organspende und Transplantation BW e.V.

Dr. Bérbel Grashoff




Organe

Vorstand

Dr. Wolfgang Miller

Beauftragte des Vorstands

Erfahrungsaustausch der Menschenrechtsbeauftragten

Dr. Robin T. Maitra

Arbeitsgruppe ,,Klimawandel“

Dr. Robin T. Maitra

Gremien der Bundesarztekammer mit besonderen Statuten

Deutsche Akademie fur Allgemeinmedizin

Dr. Sandra Stengel

Deutsche Akademie der Gebietsirzte

Markus Haist

Finanzkommission der Bundesarztekammer

Prof. Michael Faist (stv. Vors.),
Dr. Norbert Fischer,
Vita-Karina Klaiss

AG , Mittelfristige Finanzplanung*

Prof. Michael Faist (stv. Vors.)

AG ,,Arztliche Fiijhrung*

Anette Henninger

Ausschisse und Stéandige Konferenzen

Ausschuss ,,Ambulante Versorgung*

Dr. Wolfgang Miller (Vors.)

Ausschuss ,,Ambulante stationare Versorgung*

Dr. Wolfgang Miller (Vors.)

Arbeitsgruppe ,Offentlicher Gesundheitsdienst in Zeiten der Corona
Pandemie*

Dr. Wolfgang Miller (Vors.)

Standige Konferenz ,,Arztliche Weiterbildung“

Dr. Klaus Baier,
Carsten Mohrhardt, Ulrike Hespeler

Arbeitsgruppe ,,Lenkungsgruppe Umsetzung eLogbuch®

Armin Flohr

Standige Konferenz ,,Arztliche Fortbildung*

Dr. Klaus Baier, Dr. Beate Harder,
Anette Henninger

Erfahrungsaustausch ,,Fortbildung™

Dr. Klaus Baier, Anette Henninger

Erfahrungsaustausch ,,Digitalisierung*

Dr. Wolfgang Miller, Armin Flohr

Standige Konferenz ,,Arztliche Versorgungswerke*

Dr. Wolfgang Miller,
Dr. Matthias Fabian,
Dr. Manfred Frenzel

Ausschuss ,,Berufsordnung fir die in Deutschland tatigen Arztinnen und
Arzte*

Dr. Wolfgang Miller (Vors.)

Standige Konferenz ,,Berufsordnung fur die in Deutschland tatigen
Arztinnen und Arzte*

Dr. Wolfgang Miller (Vors.),
Dr. Ulrich Voshaar, Ulrike Hespeler,
Kai Hildebrand

Ausschuss ,,Gebiihrenordnung*

Dr. Wolfgang Miller

Ausschuss Internationale Angelegenheiten

Dr. Wolfgang Miller

Vorstand Hans-Neuffer-Stiftung

Dr. Wolfgang Miller




Ausschisse und Standige Konferenzen

Stindige Konferenz der Geschéftsfithrungen und der Vorsitzenden der

Ethikkommissionen der Landesirztekammern

Sandra Gopfrich,
Christoph Schnitzler

Arbeitskreis ,,Aktualisierung NAIK* (Notarztindikationskatalog)

Dr. Wolfgang Miller

Arbeitsgruppe ,,Harmonisierung der berufsrechtlichen Beratung

gemif § 15 MBO-A“

Sandra Gopfrich

Standige Konferenz ,,Gutachterkommissionen/Schlichtungsstellen®

Dr. Manfred Eissler,
Dr. Jorg Schlachter,
Ulrike Hespeler

Standige Konferenz ,,Medizinische Fachangestellte®

Dr. Klaus Baier,
Armin Flohr,
Ulrike Hespeler

Stéandige Konferenz , Offentlichkeitsarbeit*

Dr. Oliver Erens

Erfahrungsaustausch L, Arzteblitter

Dr. Oliver Erens

Ausschuss ,,Patientensicherheit*

Dr. Manfred Eissler

Ausschuss ,,Sucht und Drogen*

Dr. Paula Hezler-Rusch

Ausschuss ,,Qualitétssicherung®

Dr. Matthias Fabian

Standige Konferenz ,,Qualitétssicherung”

Dr. Matthias Fabian,
Dr. Norbert Fischer,
Anette Henninger

Erfahrungsaustausch ,,Arztliches Peer Review
der Landesarztekammern*

Anette Henninger

Standige Konferenz der Rechtsberater der Arztekammern

Ulrike Hespeler,
Kai Hildebrand,
Dr. Regine Kiesecker

Erfahrungsaustausch der Rechtsabteilungen
der Landesarztekammern

Ulrike Hespeler

Erfahrungsaustausch ,,Krankenhaus*

Dr. Matthias Fabian,
Dr. Ulrich Voshaar

Erfahrungsaustausch ,, Arztliche Psychotherapie®

Dr. Paula Hezler-Rusch

Stiandige Konferenz der Vertreter der Geschéftsfiihrungen
der Landesdrztekammern

Armin Flohr

Arbeitsgruppe ,,eArztausweis*

Armin Flohr, Franziska Gillich,
Thorsten Kollinger

Arbeitsgruppe ,,IT

Armin Flohr, Franziska Gillich,
Thorsten Kollinger

Erfahrungsaustausch ,,Meldewesen/Statistik*

Franziska Gillich

Arbeitsgruppe ,,Onlinezugangsgesetz* (OZG)

Franziska Gillich

Arbeitsgruppe ,,Klimawandel*

Dr. Robin T. Maitra

Arbeitsgemeinschaft ,,Qualitatssicherung ReproMed*

Gesellschafterversammlung

Anette Henninger

Lenkungsgremium

Anette Henninger

Fachgruppe ,,QS ReproMed*

Anette Henninger

Tatigkeitsbericht 2022
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Landesarztekammer Baden-W(urttemberg

Korperschaft des 6ffentlichen Rechts
Jahnstrafe 40, 70597 Stuttgart

Telefon: 0711-769 89-0, Telefax: 0711-769 89-50
www.arztekammer-bw.de / www.laek-bw.de
E-Mail: info@laek-bw.de

Bezirksarztekammer Nordbaden

ZimmerstralRe 4

76137 Karlsruhe

Telefon: 0721-160 24-0

Telefax: 0721-160 24-222
www.bezirksaerztekammer-nordbaden.de / www.baek-nb.de
E-Mail: baek-nordbaden@baek-nb.de

~

Bezirksarztekammer Sudbaden

Sundgauallee 27

79114 Freiburg

Telefon: 0761-600-470

Telefax: 0761-892 868
www.bezirksaerztekammer-suedbaden.de / www.baek-sb.de
E-Mail: kontakt@baek-sb.de

Foto: Arne Bicker
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Bezirksarztekammer Nordwirttemberg

Jahnstrale 5

70597 Stuttgart

Telefon: 0711-769 81-0

Telefax: 0711-769 81-500
www.bezirksaerztekammer-nordwuerttemberg.de /
www.baek-nw.de / E-Mail: info@baek-nw.de

Foto: M. Bangert

Bezirksarztekammer Studwirttemberg

HaldenhaustralRe 11

72770 Reutlingen

Telefon: 07121-917-0

Telefax: 07121-917-2400
www.bezirksaerztekammer-suedwuerttemberg.de /
www.baek-sw.de / E-Mail: zentrale@baek-sw.de
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Impressum

®
o RECYCLED
‘ KllmGHQUtrql Papier aus
Druckprodukt Recyclingmaterial
ClimatePartner.com/11873-2301-1002 E‘Wigg FSC® C01 1786

Klimaneutral gedruckt auf Vivus 100, 100 Prozent Recyclingpapier, Blauer Engel.
© 2023 Landesarztekammer Baden-Wiirttemberg, Stuttgart.

Alle Rechte vorbehalten. Nachdruck oder Vervielfaltigung auf Papier und elektronischen
Datentriagern sowie Einspeisung in Datennetze nur mit Genehmigung des Herausgebers.

Redaktionsschluss: Januar 2023
Texte, Konzeption und Redaktion: Arztliche Pressestelle, Arztlicher Leiter: Dr. Oliver Erens
Fotos: Archiv, Adobe Stock, Thinkstock, Pixabay

Die Landesérztekammer Baden-Wiirttemberg im Internet und in den Sozialen Medien:

www.arztekammer-bw.de @AerztekammerBW AerztekammerBW

130






Landesarztekammer Baden-Wurttemberg:
Berufsvertretung aller Arztinnen und Arzte

Als Korperschaft des o6ffentlichen Rechts ist es unsere Aufgabe, auf der Grundlage des
Heilberufe-Kammergesetzes die beruflichen Belange unserer Mitglieder wahrzunehmen.
Wir sind Trager der arztlichen Selbstverwaltung.

Die Landesarztekammer hat ihren Sitz in Stuttgart; unsere vier Bezirksarztekammern
haben ihren Sitz in den jeweiligen Regierungsbezirken.

Den vier Bezirksarztekammern obliegt das ,operative Geschaft®!der arztlichen
Selbstverwaltung. Die Geschéaftsstellen der Bezirksarztekammern Nord- und
Siidwiirttemberg sowie Nord- und Stidbaden sind Dienstleister fiir Arztinnen und Arzte,
Medizinische Fachangestellte und Patientinnen und Patienten. Zudem unterstlitzen sie
die Organe, Gliederungen und Einrichtungen der Kammer, das Bezirksberufsgericht
sowie die Kommissionen bei ihrer Arbeit.

www.arztekammer-bw.de



