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MFA steht fiir Managerin
fiir alles

145 Medizinische Fachangestellte
freigesprochen

Seite 5

Schwerpunkt: Offentlicher
Gesundheitsdienst

Der Offentliche Gesundheitsdienst
(OGD) riickte in der Corona-Pandemie
stark in den Fokus. Uber Gegenwart
und Zukunft des OGD in Deutschland
wurde Anfang Juni auf einer Veran-
staltung der Bundesérztekammer dis-
kutiert. AuBerdem werfen wir einen
Blick darauf, wie es um den OGD

in Bremen bestellt ist.
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Klinikum muss Honorar
zuriickzahlen

GOA gilt auch bei ambulanter
Behandlung in Klinik oder MVZ
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Fortbildungskalender

Auf einen Blick: Alle Fortbildungen
der Arztekammer Bremen

Seite 11

Am 27. November 2024 von 16.30 bis
20 Uhr veranstaltet die AG Klima und
Gesundheit der Arztekammer wieder
einen Klimatag. Dieses Jahr wird es um
Klimawandel-assoziierte Erkrankungen
gehen. Neben mehreren Schwerpunkt-
Vortrégen und einer Poster-Ausstellung
wird es viel Raum fiir Gesprache und
fachliche Diskussionen geben.

Kontakt:
Dr. Antje Marcy
¥ antje.marcy@aekhb.de

Standpunkt

Mehr Gesundheitskompetenz fur alle

Der Arztetag in Mainz
hat sich deutlich fir
eine Starkung der pri-
mararztlichen Versor-
gung und filr eine stér-
kere Steuerung der
Patient:innen ausge-
sprochen. Eine groBe
Mehrheit der versam-
melten Haus- und
Facharzt:innen folgte damit gemeinsam der
Einsicht, dass die Herausforderung einer
weiter hochwertigen Gesundheitsversor-
gung der zunehmend &lteren und auch mor-
bider werdenden Gesellschaft nur gelingen
kann, wenn die Patient:innen gezielt und
qualifiziert in geeignete Versorgungspfade
gelenkt werden. Diese Aufgabe soll in Zu-
kunft noch stdrker den primar versorgenden
Hausarztpraxen zukommen.

Davon profitieren die Versicherten, da die
knapper werdende arztliche Versorgung
gerechter gebiindelt werden kann. Durch die
Vermeidung von Fehlversorgung kdénnten in
der facharztlichen Versorgung mehr Zeit und
Kapazitaten fiir schwer chronisch und kom-
plex Erkrankte frei gesetzt werden. Aller-
dings muss auch die primaréarztliche Ebene
mit ihren knappen Ressourcen auskommen.
Fir zusatzliche Steuerungsaufgaben muss
es eine auskdmmliche Vergutung und Ent-
lastung an anderer Stelle geben.

Der Arztetag fordert hier, in Zukunft viel
starker andere medizinische und auch sozi-
ale Berufsgruppen in die Patientenversor-
gung einzubinden. Als Arztinnen und Arzte

erleben wir taglich, dass uns neben der
Diagnostik und Therapie oft Zeit und Kraft
fur die individuelle Begleitung unserer
Patient:innen fehlen. Nicht erst seit Corona
haben soziale Unsicherheit, Vereinsamung
und Stérungen der Selbstwahrnehmung
deutlich zugenommen. Gesundheit ist eben
auch soziale und psychische Gesundheit, die
durch starkende und positive Beziehungen
im Alltag gepragt wird. So sinnvoll die
Einbeziehung weiterer Qualifikationen in die
medizinische Versorgung ist, so wenig
werden wir die grundlegenden Probleme
medizinisch bewaltigen kénnen.

Daflir bedarf es einer Starkung des sozialen
Zusammenhaltes und positiver Erfahrungen
der Selbstwirksamkeit und eigenen Gesund-
heitskompetenz. Hier sind die Forderung
nach einem Schulfach ,Gesundlehre™ und
die vorhandenen Ansédtze mit Gesundheits-
fachkréften in den Schulen sinnvoll - gleich-
zeitig werden Schulsport und musische
Facher jedoch oft vernachlassigt. Das glei-
che gilt fur auBerschulische Freizeitange-
bote fir die Adoleszenten oder Orte der
Begegnung in den Stadtteilen. Diese Ange-
bote sehen nicht das Individuum als defizi-
taren hilfsbedlrftigen Menschen, sondern
ermdglichen Gesundheitsforderung durch
Erfahrung von Selbstwirksamkeit und positi-
ver Koérperwahrnehmung. Nicht zuletzt
mussen damit aber auch die Patient:innen
selbst in die Verantwortung genommen
werden.

Il Dr. Maya Trapp
Beisitzerin im Vorstand


mailto:antje.marcy@aekhb.de

Spendeniibergabe im Nelson-
Mandela-Park (v. I.):

Dr. Heike Delbanco (Hauptgeschafts-
fiihrerin der Arztekammer Bremen und
MVO-Vorstand), Janina Tessloff (Thera-

piehilfe Bremen gGmbH), Gabriele
Steinbach, Axel Brase-Wentzell (Verein
fir Innere Mission in Bremen), Jorg
Wassermann (Amt fir Soziale
Dienste Bremen)

Die neuen AGB finden Sie auf:
@ www.aekhb.de

Kontakt

Dr. Antje Marcy
¥ fb@aekhb.de
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Spende fur Gabriele Steinbachs
aufsuchende Hilfe fur Obdachlose

Modellprojekt zur Koordinierung von Sucht- und

Wohnungsnotfallhilfe

Die Bremer Arztin Gabriele Steinbach sucht
seit vielen Jahren obdachlose Menschen in
Bremen mit ihrem Fahrrad auf und bietet
ihnen niedrigschwellige medizinische Versor-
gung. Zur Unterstlitzung ihrer Arbeit hat sie
nun Uber die Stiftung Medizin fir Obdachlose
Menschen (MOM) eine Spende von 1.000 Euro
erhalten. Die Stiftung unterstiitzt den Verein
zur Forderung der medizinischen Versorgung
Obdachloser im Land Bremen (MVO).

Die Spende kommt aus dem Projekt ,Sucht-
hilfe UND Wohnungsnotfallhilfe - zwei Hilfe-
systeme, eine gemeinsame Zielgruppe"
(SuWoKo), in dem die Deutsche Hauptstelle
fir Suchtfragen (DHS) gemeinsam mit der
Bundesarbeitsgemeinschaft Wohnungslosen-
hilfe (BAG W) evaluiert, wie ein langfristig
aufeinander abgestimmtes Angebot der
Suchthilfe und Wohnungsnotfallhilfe systema-
tisch etabliert werden kann. Bremen ist hier
einer von bundesweit finf Modellstandorten,
da hier bereits die Zentrale Fachstelle Wohnen
(ZFW) des Amtes fir Soziale Dienste Bremen,
die ASB-Gesellschaft fir Soziale Hilfen, die
Therapiehilfe gGmbH Bremen und der Verein
fir Innere Mission in Bremen kooperieren.
Dem Bremer Projektteam steht jahrlich 1.000
Euro Aufwandsentschadigung zur Verfiigung.
Es hat sich entschieden, mit diesen Geldern

Angebote zu unterstitzen, die vor allem
ehrenamtlich in diesem Bereich tatig sind.

Fur obdachlose Menschen stellt der Weg in die
institutionelle Versorgung eine teilweise
uniberwindbare Hirde dar, zumal sie auch
nicht immer krankenversichert sind. Gabriele
Steinbach setzt hier mit wertschatzenden
Gesprachen auf Augenhohe an, hilft unkom-
pliziert bei kleineren Beschwerden oder der
Wundversorgung und vermittelt die Menschen
bei Bedarf an bestehende medizinische Ver-
sorgungangebote wie die arztlichen Sprech-
stunden des MVO. Die Spende mdchte
Steinbach dazu nutzen, notwendige Ver-
bandsmaterialien, Salben und Cremes oder
bei Bedarf dringend bendtigte Socken zu
kaufen.

Hintergrund

Wer sich in einer Wohnungsnotfallsituation
befindet, zum Beispiel durch drohenden Ver-
lust der Wohnung, und gleichzeitig an einer
Sucht erkrankt ist, braucht Hilfe aus zwei Sys-
temen: der Suchthilfe und der Wohnungsnot-
fallhilfe. Der Zugang zu den Angeboten der
Suchthilfe fir Menschen im Wohnungsnotfall
gestaltet sich allerdings haufig schwierig, da
unter anderem auch Kenntnisse des jeweili-
gen anderen Hilfesystems fehlen.

Neue AGB bei Fortbildungen in Kraft

Anderungen bei kurzfristigen Stornierungen

Zum 1. August 2024 treten fir Veranstaltun-
gen der Akademie fiir Fortbildung der Arzte-
kammer Bremen neue Allgemeine Geschéfts-
bedingungen (AGB) in Kraft. Die wichtigsten
Anderungen betreffen die Stornierungsbe-
dingungen. Die Stornierung der Teilnahme an
einer Fortbildung ist nun bis 14 Tage vor
Veranstaltungsbeginn gebihrenfrei (bisher
21 Tage). Vom 13. bis 8. Tag vor Veranstal-
tungsbeginn werden 50 Prozent der Teilnah-
megebihr fallig und ab dem 7. Tag vor Ver-
anstaltungsbeginn kann keine Erstattung
mehr erfolgen. Die Stornierung muss immer
schriftlich per E-Mail oder Post erfolgen.

Es ist weiterhin mdglich, bei Verhinderung
kurzfristig Ersatzteilnehmende zu benennen.

Hierfir wird ab dem 1. August 2024 eine
Bearbeitungsgebihr von 25 Euro erhoben.
Bei kurzfristiger Absage wegen Krankheit
kann die Teilnahmegebihr auch bei Vorlage
eines arztliche Attestes oder einer Arbeits-
unfahigkeitsbescheinigung (AU) grundsatz-
lich nicht mehr erstattet werden.

Die Teilnahmebescheinigungen nach Ende
der Veranstaltung werden zukinftig nur aus-
gehandigt, wenn alle Entgelte und Gebihren
beglichen und die Teilnehmenden alle Vor-
aussetzungen nach Vorgaben aus Fortbil-
dungsrichtlinien, Fortbildungscurricula sowie
anderen einschldgigen Regelungen erflllt
haben.


https://www.aekhb.de/fortbildung/veranstaltungen
https://aekhb.de/fortbildung/veranstaltungen/
mailto:fb@aekhb.de
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Der Bremer Hitzeaktionsplan kommt

Arztekammer an der Erstellung beteiligt

Bremen soll einen Hitzeaktionsplan bekommen.
Wie der Plan aussehen soll und wann er kommt,
berichtete Vincent Mdéller, Mitarbeiter im Referat
~Anpassung an den Klimawandel" der Senatorin
fir Umwelt, Klimawandel und Wissenschaft,
Anfang Juni bei einem Gesundheitspolitischen
Kolloquium im Haus der Wissenschaft.

Der Fokus lag bei der Erstellung des Plans auf
der Risikokommunikation und dem Manage-
ment von Akutereignissen, so Vincent Moller. So
sollen von extremer Warme besonders Betrof-
fene - zum Beispiel Alte, Pflegebedirftige,
drauBen arbeitende Menschen oder Obdachlose
- bei einer Hitzewelle informiert werden. Auch
Arbeitgeber, medizinisches und Pflegepersonal

oder Eltern sollen vorbeugend sensibilisiert
werden. Langfristig soll auch die Stadt selbst an
Hitzetagen kihler werden, etwa durch mehr
Baume oder weitere Trinkbrunnen.

Flr den Bremer Hitzeaktionsplan wurden unter
Einbezug vieler Expertinnen und Experten in
mehreren Workshops MaBnahmen entwickelt
und bereits bestehende Angebote zusammen-
getragen. Beteiligt an dem Prozess war auch die
Arztekammer Bremen, vertreten durch die
Gynakologin Dr. Elisabeth Holthaus-Hesse, die
auch in der AG Klima der Arztekammer aktiv ist.
Die finale ressortiibergreifende Abstimmung
sollte im Sommer erfolgen, so dass der Plan der
Politik zum Beschluss vorgelegt werden kann.

Wenn Hitze zum Risiko wird

Neue AZQ-Gesundheitsinformation in sechs Fremdsprachen

Das Arztliche Zentrum fiir Qualitat in der Medi-
zin (AZQ) hat seine Gesundheitsinformation zu
den Risiken durch Hitze in sechs verschiedene
Sprachen Ubersetzen lassen. So kdnnen medizi-
nische Fachleute Menschen, die wenig oder kein
Deutsch sprechen, die verlasslichen Informatio-
nen in Arabisch, Englisch, Franzosisch, Rus-
sisch, Spanisch und Tirkisch mit an die Hand
geben. In dem Infoblatt erfahren Interessierte,
was bei Hitze im Korper passiert und welche
Gesundheitsrisiken mit hohen Temperaturen
verbunden sein kdénnen. Daneben sind viele
praktische Tipps zu finden, wie man die heien
Sommertage Uberstehen kann. AuBerdem
erfahren Leserinnen und Leser, wie sie anderen
Menschen bei einem Hitzenotfall helfen kdnnen.

Immer hdaufiger sind die Sommermonate
durch anhaltende Hitzewellen gekennzeich-
net. Extrem hohe Temperaturen kdnnen zu
einer Hitze-Erschopfung oder zu einem Hitz-
schlag flihren. AuBerdem kdnnen sich zum
Beispiel Atemwegserkrankungen verschlim-
mern und sich die Gefahr fir Herzinfarkte
erhdhen. Besonders alteren und kranken
Menschen sowie Schwangeren und Kleinkin-
dern kénnen extreme Temperaturen zu schaf-
fen machen.

Praxen und Kliniken kdénnen die zweiseitige
Kurzinformation kostenlos ausdrucken und im
Wartebereich auslegen sowie an Patientinnen,
Patienten oder Interessierte weitergeben.

Mehr Antibiotikaresistenzen weltweit

Befragung zur Verordnung von Antibiotika

Antibiotikaresistenzen nehmen weltweit zu und
stellen eine Herausforderungen fir die globale
Gesundheit dar. Im Jahr 2023 wurden in
Bremen circa 280.000 Verordnungen flir syste-
misch wirkende Antibiotika ausgestellt, dies
entspricht 457 Verordnungen pro 1.000 gesetz-
lich-versicherten Patientinnen und Patienten
alleine im ambulanten Bereich.

Aktuelle Informationen zur Resistenzsituation
sind flr einen sachgerechten Einsatz von Anti-

biotika wichtig. Gemeinsam mit dem Bundes-
institut fur Arzneimittel und Medizinprodukte
mochte das Robert-Koch-Institut deshalb einen
Uberblick zur Praxis der Antibiotikaverordnun-
gen in allen medizinischen Fachrichtungen im
stationaren und ambulanten Bereich erhalten.

Die Teilnahme an der Befragung zu Antibiotika-
verordnungen und Informationen zur Resistenz-
lage dauert etwa acht Minuten. Die Umfrage ist
noch bis 15. September 2024 online.

il

Weitere Infos:

@ patienten-information.de

Zur Befragung:

@ https://befragungen.rki.
de/Antibiotika


https://befragungen.rki.de/Antibiotika
https://befragungen.rki.de/Antibiotika
https://www.patienten-information.de/kurzinformationen/hitze
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Infos und Anmeldung
Dr. Antje Marcy

¥ fb@aekhb.de

@ www.aekhb.de

Infos und Anmeldung

Kirsten Briinjes
¥ fb@aekhb.de
@ www.aekhb.de

8_ Einladung zum
@ Sommerfest 2024

9 28. August 2024 ab 17 Uhr
Q Im Hof der Arztekammer
Auf Thre Zusage freut sich
Angelika Reuke:

¥ angelika.reuke@aekhb.de
. 0421/3404-230

Endometriose - Erkennen und
multimodal behandeln

Fortbildung am 8. November 2024

Endometriose ist eine der hdufigsten gyndkolo-
gischen Erkrankungen und begleitet betroffene
Frauen oftmals wahrend ihrer gesamten repro-
duktiven Lebensphase. Aufgrund der Sym-
ptomvielfalt wird die Endometriose in vielen
Fallen erst mit einer zeitlichen Verzdégerung
von mehreren Jahren diagnostiziert. Qualende
Schmerzphanomene und unerfillte Kinder-
wiinsche belasten die Betroffenen korperlich
und psychisch. Die Behandlung sollte daher
immer multiprofessionell und multimodal erfol-
gen. Bei den chronischen Beschwerden sind
neben den gynakologischen Facharzt:innen
auch haufig Hausarztinnen und Hausarzte die
ersten Ansprechpartner:innen.

Eine Fortbildung der Arztekammer am 8.
November 2024 soll einen Uberblick iiber den
aktuellen Stand zu Diagnostik und multimoda-
len Therapieoptionen geben. Eingeladen sind
Arztinnen und Arzte aller Fachrichtungen.

Die Fortbildung ,Endometriose - Erkennen und
multimodal behandeln™ findet statt am 8.
November 2024 von 17 bis 19.30 Uhr im
Veranstaltungszentrum der  Arztekammer,
Kurfiirstenallee 130, 28211 Bremen. Die Teil-
nahme ist kostenlos (3 PKT). Um Anmeldung
wird gebeten.

Onkologie fur MFA

120h-Curriculum ab November 2024

Am 4. November 2024 startet wieder die Kurs-
fortbildung Onkologie fiir MFA. Der Kurs umfasst
120 Stunden gemdaB dem Curriculum der Bun-
desarztekammer. Das vorliegende Curriculum
soll Wissen, Fertigkeiten und Fahigkeiten von
Medizinischen Fachangestellten im Bereich der
qualifizierten ambulanten Behandlung krebs-
kranker Patienten in der vertragsarztlichen Ver-
sorgung erweitern und vertiefen. Die MFA sollen
den Arzt oder die Arztin bei onkologischen und
palliativmedizinischen MaBnahmen unterstdit-
zen, insbesondere der intravasalen zytostati-
schen Immun-/ Chemotherapie.

Auf Basis der im Bereich der Onkologie erwei-
terten Kenntnisse und Fertigkeiten versorgen
die MFA die Patientinnen und Patienten nach

arztlicher Weisung hinsichtlich Symptom- und
Schmerzkontrolle, Ernahrungs- und Stoffwech-
selkontrolle. Sie kommunizieren situationsge-
recht mit Erkrankten und Angehdrigen wahrend
des Aufenthalts in der Praxis und bei Hausbe-
suchen und betreuen sie psychosozial.

Den Kurs leitet Dr. Matthias Bormann, Facharzt
fir Innere Medizin, Hdmatologie und Onkologie
und Leitender Oberarzt am Onkologischen Zen-
trum Bremen-Mitte. Der Kurs besteht aus zwei
Kurswochen, die jeweils ganztatig zu absolvie-
ren sind sowie einem Kolloquium am 17. Januar
2025. Er startet am 4. November 2024 im Ver-
anstaltungszentrum der Arztekammer Bremen,
Kurfiirstenallee 130, 4. OG, 28211 Bremen. Die
Teilnahme kostet 1.595 Euro.

EINLADUNG

ZUM SOMMERFEST AM 28. AUGUST 2024
MIT GETRANKEN, GEGRILLTEM UND GESPRACHEN
AB 17 UHR IM HOF DER ARZTEKAMMER

arztekammer
bremen
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MFA steht fur Managerin fur alles

145 Medizinische Fachangestellte freigesprochen

145 Medizinische Fachangestellte in Bremen
und Bremerhaven haben dieses Jahr ihre Aus-
bildung erfolgreich abgeschlossen. Gut so:
Der Bedarf an gut ausgebildeten Medizini-
schen Fachangestellten ist groB und nimmt
stetig zu. Mit der Freisprechung beendeten die
Absolventinnen und Absolventen ihre bis zu
dreijahrige anspruchsvolle Ausbildung.

Dr. Heike Delbanco, die Hauptgeschaftsfiihrerin
der Arztekammer Bremen, gratulierte den
Bremer Absolventinnen und Absolventen und
Uberreichte ihnen im Juni ihre Zeugnisse und
Urkunden im Rahmen der Freisprechungsfeier
im Schulzentrum Walle. ,Erfolg entsteht fast
nie auf der Couch. Er muss in aller Regel hart
erarbeitet werden", sagte Delbanco. ,Dafir
sind Arbeit und Lernen und die andauernde
Verbesserung der eigenen Fahigkeiten notwen-
dig. Das fallt einem nicht in den SchoB, sondern
kann muihevoll und anstrengend sein."

Dass das Absolvieren einer Ausbildung harte
Arbeit ist, zeigten die Bremer Ergebnisse: Von
138 Priflingen bestanden nur 105 die Pru-
fung. Die freuten sich daflir umso mehr Uber
den Erhalt der Urkunde. Mit dem Bestehen der
Prifung hatten alle MFA gezeigt, dass sie
bereit seien, sich mehr als nur ,normal® zu
engagieren. ,Deshalb ist es wichtig, dass Sie
Freude an dem haben, was Sie tun", so

Heike Delbanco. Beste Absolventin war Lena
Hammernik aus dem Rotes-Kreuz-Kranken-
haus. Sie bestand mit der Note zwei und legte
mit 89,7 Prozent eine sehr gute Priifung ab.

In Bremerhaven haben 40 MFA erfolgreich die
Priifung absolviert. Beste Absolventin war
Meira Engelken aus der Praxis Dres. med.
Nina Kristin und Jan Helge Kurschel. Sie
bestand mit der Note eins und legte mit 94
Prozent zudem eine hervorragende Prifung
ab. Die Feier fand im New-York-Saal im Aus-
wandererhaus statt. Fast alle frischgebacke-
nen MFA in Bremen und Bremerhaven sind in
ihren Praxen Ubernommen worden oder sind
in andere Praxen gewechselt.

»MFA steht nicht nur fir Medizinische Fachan-
gestellte, sondern auch fiir ,Managerin fir
alles™, sagte Heike Delbanco. ,Dies zeigt das
breite Spektrum, das Ihnen dieser Beruf
bieten kann." Sie riet den jungen Leuten,
nicht stehenzubleiben, sondern sich weiterzu-
entwickeln. ,Nutzen Sie die Fortbildungen und
Mdéglichkeiten zur Weiterqualifizierung - bei
der Arztekammer, aber auch anderswo",
sagte sie. ,Denn Qualifizierung ist nicht nur
die Grundlage fliir mehr Verantwortung, son-
dern nach den geltenden Tarifvertragen auch
fir eine héhere Vergltung.

Ausgebuchte Termine und grofdes Interesse

Arztekammer beriet auf der ,vocatium" zum Beruf MFA

Uber ein ausgebuchtes Beratungsangebot und
reichlich interessierte Laufkundschaft konnte
sich das Team der Arztekammer Bremen auf
der Ausbildungsmesse ,vocatium™ Ende Mai in
der Messehalle Bremen freuen. Die Arztekam-
mer informierte an ihrem Stand wieder junge
Menschen Uber den Ausbildungsberuf Medizi-
nische Fachangestellte.

Das Besondere an der Messe: Die Jugendli-
chen bereiten sich im Unterricht auf den Mes-
sebesuch vor und verabreden passgenaue,
ihren beruflichen Interessen und Winschen
entsprechende Einzeltermine. So kdnnen sie
sich vorab gezielt tiber die Aussteller informie-
ren und Fragen zu den Berufen aufschreiben.

160 Schilerinnen und Schiler der 9. Klassen
aus allen Schulen Bremens hatten solche Ter-

mine gebucht. Stephanie Fette und Lena
Kronenfeld, bei der Arztekammer zustandig
fur den Bereich MFA-Ausbildung, berieten die
Schiilerinnen und Schiiler umfassend und
empfahlen fiir die Ausbildungsplatzsuche die
Ausbildungsplatzbérse auf der Internetseite
der Arztekammer, in der Angebote einzusehen
sind und auch Gesuche geschaltet werden
kénnen.

Am Stand informierten sich auch viele, die
nach dem Abitur Medizin studieren mdchten.
Sie zeigten vor allem Interesse an der ver-
kirzten Ausbildung, um fir das Studium
schon entscheidende Grundlagen zu legen
und wahrend des Studiums in dem Bereich
jobben zu kdnnen.

Zur Ausbildungsplatzbérse:

@ www.aekhb.de


https://aekhb.de/mfa/ausbildungsplatz-und-stellenboerse/
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Wenn Sie Fragen zum Jahres-
abschluss 2023 haben, melden
Sie sich gerne bei:

Dr. Heike Delbanco
. 0421/3404-234
¥ heike.delbanco@aekhb.de

Die néchste Delegiertenver-
sammlung findet am 9. Septem-
ber 2024 um 20 Uhr in der Kas-
senarztlichen Vereinigung statt.

Solide Jahresbilanz vorgelegt

3. Delegiertenversammlung tagte am 17. Juni 2024

Der Jahresabschluss 2023, die Weiterentwick-
lung der rechtlichen Strukturen des Versor-
gungswerks sowie mdgliche Themen fiir die
anstehende Legislaturperiode  waren die
Themen der 3. Delegiertenversammlung der
Arztekammer Bremen. Zu Beginn berichtete
Christina Hillebrecht, die Présidentin der Arzte-
kammer Uber die geplante Krankenhausreform.
Sie soll zu einer besseren Behandlungsqualitat,
weniger Burokratie sowie den Erhalt eines
lickenlosen Netzes von Krankenhdusern fiihren.
Hillebrecht kritisierte, dass die Reform die
Gefahr berge, Doppelstrukturen zu schaffen. Sie
sei auch strukturell nicht zu Ende gedacht -
gerade auch im Hinblick auf die Entgeltpauscha-
len. ,Dennoch sollten wir Arztekammern positiv
auf den Entwurf schauen, denn ein ,Weiter so'
kann es auch nicht geben®, sagte Hillebrecht.

Doppelstrukturen seien auch bei der geplanten
Reform der Notfallversorgung zu befirchten.
Sie sieht eine notdienstliche Versorgung durch-
gangig an 24 Stunden taglich an sieben Tagen
der Woche durch Integrierte Notfallzentren
(INZ) sowie einen telemedizinischen und einen
aufsuchenden arztlichen Bereitschaftsdienst
vor. Fir solche Dienste fehle es aber an Perso-
nal, so Hillebrecht: ,Manche Vorschlage ver-
komplizieren die Versorgung eher, anstatt sie zu
verbessern." Die Delegierten begriBten, dass
sich in der Reform einige Ideen wiederfinden,
die eine Arbeitsgruppe der Delegiertenver-
sammlung schon 2021 entwickelt hatte.

Jahresabschluss 2023

Das Haushaltsjahr 2023 der Arztekammer
Bremen schlieBt vor Verwendung der zweckge-
bundenen Ricklagen mit einem Jahresuber-
schuss in Hohe von 37.403 Euro. Insgesamt hat
die Kammer zur Bewaltigung ihrer Aufgaben
3.468 T€ aufgewendet. Das berichtete Dr. Heike
Delbanco, die Hauptgeschéftsfiihrerin der Arz-
tekammer. Im Vergleich zum Vorjahr seien die
Aufwendungen um 278.358 Euro gestiegen.
Das liege unter anderem daran, dass 2023 alle
hoéher dotierten Stellen bei der Kammer besetzt
waren und eine Tariferhdhung zu beriicksichti-
gen war. Zu Buche schlug ebenfalls die Kam-
merwahl. Auch der Sachaufwand hat sich
erhoht. Er lag gegenliiber dem Plan um rund
62 T € im Soll. Grinde seien hier vor allem
RenovierungsmaBnahmen fiir beide Hauser
sowie das groBere Angebot an MFA-Fortbildun-
gen, so Delbanco. Das wiederum flihrte aber
auch zu hoheren Ertréagen: Die Geblhrenein-
nahmen der Akademie fiur Fortbildung liegen
um rund 79 T € Uber dem Haushaltsansatz.

Dr. Ernst-Gerhard Mahlmann, der Vorsitzende
des Finanzausschusses der Arztekammer,
berichtete, der Ausschuss habe den Jahresab-
schluss ausfihrlich beraten und keine Probleme
gefunden. Er empfahl, den Jahresabschluss wie
vorgelegt zu beschlieBen und den Vorstand zu
entlasten. Die Delegierten folgten diesem Vor-
schlag einstimmig.

Weiterentwicklung des Versorgungswerks
Im Anschluss diskutierten die Delegierten, ob
die Strukturen des Versorgungswerks noch
zeitgemaB sind. In den letzten 20 Jahren hat
sich das vom Versorgungswerk verwaltete Ver-
mogen fast verdreifacht. Gravierende Verén-
derungen gab es auch bei den Kapitalanlagen:
Waren es friher eher sichere Anlagen, ist die
Streuung heute viel breiter mit Investitionen in
Fonds mit verschiedenen Risiken. Die veran-
derte Struktur erfordert Spezialwissen auch
der zustandigen ehrenamtlichen Mitglieder in
den Gremien, vor allem des Verwaltungsaus-
schusses. Sie haften fur ihre Entscheidungen -
kdnnen sie aber alleine nicht rechtswirksam
umsetzen, da die Présidentin der Arztekammer
das Versorgungswerk gerichtlich und auBer-
gerichtlich vertritt.

ZeitgemaB ware daher, dem Versorgungswerk
eine Teilrechtfahigkeit zuzuerkennen und so
eine groBere Eigensténdigkeit sicherzustellen.
Nach einer kurzen Diskussion beflirworteten
die Delegierten, mit dem Versorgungswerk in
Gesprache einzutreten, um gemeinsame oder
unterschiedliche Vorstellungen zur zukinftigen
Rechtsform des Versorgungswerks herauszu-
arbeiten.

Noch keine Themen festgelegt

Nachdem sich die Delegierten in ihrer letzten
Versammlung nicht auf thematische Schwer-
punkte fur die Wahlperiode festlegen konnten,
diskutierten sie einige Vorschlage erneut. Als
relevant sahen die Delegierten die mangelhafte
Digitalisierung im Gesundheitswesen an der
Schnittstelle ambulant zu stationar an. Fur den
Vorschlag, an einem ,Runden Tisch" mit Betei-
ligten aus Krankenhausern und Praxen zu prag-
matischen Lésungen zu kommen, konnten sich
die Delegierten allerdings nicht begeistern. Da
viele Probleme auf Bundesebene bestlinden, sei
es nicht zielfiihrend, das Thema nur flir Bremen
anzugehen. Fur die nachste Delegiertenver-
sammlung nahm man sich erst einmal vor, sich
eine Meinung zum Einsatz von Physician Assi-
stants zu bilden und dazu Vertreterinnen des
Bremerhavener Studiengangs einzuladen.
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Schwerpunkt:

Offentlicher
Gesundheitsdienst

Der Offentliche Gesundheitsdienst (OGD) riickte in der Corona-Pandemie
stark in den Fokus. Es zeigte sich, dass die Gesundheitsamter nicht gut
vorbereitet auf eine globale Krise waren — weder technisch noch perso-
nell. Um die Gesundheitsamter zu unterstitzen, legte die Bunderegierung
den OGD-Pakt auf und stellte fiir die Jahre 2021 bis 2026 insgesamt vier
Milliarden Euro zur Verfugung. Ob der Pakt darUber hinaus fortgefuhrt
wird, ist noch offen. Uber die Gegenwart und Zukunft des OGD in Deutsch-
land wurde Anfang Juni auf einer Veranstaltung der Bundesarztekammer
diskutiert. Im zweiten Teil des Schwerpunkts soll es darum gehen, wie es
um in den OGD in Bremen bestellt ist.

Ein starker OGD ist gut fiir das ganze

Gesundheitssystem

Fachtagung: Gegenwart und Zukunft eines krisenfesten OGD

Der Offentliche Gesundheitsdienst (OGD) hat
in der Pandemie eine groBe Aufmerksamkeit
erfahren und an offentlicher Bedeutung
gewonnen. Was aber benétigt der OGD mit
seinem breiten Aufgabenspektrum gegen-
wartig und auch zukinftig, um neben seinen
gesetzlichen Aufgaben vor allem den bevdlke-
rungsmedizinischen Herausforderungen ge-
recht werden zu kénnen? Darum ging es auf
der Fachtagung ,Public Health vor Ort:
Gegenwart und Zukunft eines krisenfesten
Offentlichen Gesundheitsdienstes", zu der die
Bundesadrztekammer (BAK) Mitte Juni nach
Berlin eingeladen hatte.

Zu Beginn forderte Dr. Klaus Reinhardt, der
Prasident der BAK, eine nachhaltige Stérkung
und zukunftssichere Finanzierung des OGD
und steckte damit den Rahmen fiir den Fach-
tag ab. ,Vor dem Hintergrund gesellschaft-
licher Umbriiche, die auch mit Herausforde-
rungen in der Gesundheitsversorgung einher-
gehen, wird der OGD als Dritte Saule des
Gesundheitssystems zunehmend wichtiger®,
sagte er. Der OGD miisse resilienter werden,
um so den kunftigen Krisen - wie der Ver-
scharfung sozialer Ungleichheit, dem Klima-
wandel und der befiirchteten Zunahme von
Epidemien - Stand halten zu kénnen.

OGD mit wechselhafter Geschichte
Zur Einfuhrung ins Thema machte Dr. Matthias

' OGD

Offentlicher
\\ Gesundheitsdienst

. e

Gruhl, Staatsrat a. D. und Arzt fir Allgemein-
medizin und fir Offentliches Gesundheitswe-
sen, einen Streifzug durch die Geschichte des
Offentlichen Gesundheitsdienstes. Die 150-
jéhrige Geschichte des OGD sei duBerst wech-
selhaft, sagte Gruhl. Zu Beginn war der OGD
umfassend fur die allgemeine Gesundheits-
pflege der Bevdlkerung inklusive der kurati-
ven Medizin zustandig. Die vielféltigen Berei-
che sind im Lauf der Jahre in eigene
Disziplinen abgewandert, so dass in der heuti-
gen Zeit nur noch ein kleiner Teil an Aufgaben
ibrig geblieben ist. Im Ergebnis sei der OGD
heute ohne klares Profil, mit groBer Aufga-
benbeliebigkeit und -vielfalt.

Er wies aber auch auf die Chancen hin, die der
OGD in den vergangenen Jahrzehnten hatte:
unter anderem die HIV-/Aids-Welle, bei deren
Entstehen es personelle Aufstockungen gab,
oder das neue Konzept der Lebenswelten, mit
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Zur Dokumentation der
Fachtagung:

@ www.baek.de

dem Menschen in der Obdachlosigkeit, in
Jugendszenen, GroBstddten oder Pflegehei-
men gesundheitlich geférdert werden sollen.
Spatestens die Corona-Pandemie habe dem
OGD wieder mehr Anerkennung und Bedeu-
tung verschafft, ihn aber auch auf die histori-
sche Aufgabe des Seuchenschutzes reduziert.
,Der OGD steht jetzt am Scheideweg", schloss
Matthias Gruhl. ,Hat er die Kraft der Krise
genutzt oder kehrt er zurick in die graue
Normalitat der Bedeutungslosigkeit?"

OGP-Pakt lduft 2026 aus — und dann?

Im Zuge der COVID-19-Pandemie hatte der
Bund im September 2020 den OGD-Pakt
beschlossen. Bis Ende 2026 stehen insgesamt
vier Milliarden Euro fiur ,Personalaufwuchs
und Attraktivitdtssteigerung" bereit. Offen ist
aber, ob der Bund diese Forderung nach 2026
fortsetzt, wie Dr. Ute Teichert, Leiterin der
Abteilung 6 ,Offentliche Gesundheit vom Bun-
desgesundheitsministerium, mit Blick auf die
haushaltspolitisch schwierige Lage sagte. Sie
sprach auf der Tagung Uber die Pléane des Bun-
desministeriums fir Gesundheit fiir einen kri-
senfesten und zukunftssicheren Offentlichen
Gesundheitsdienst.

Tatsachlich hat der OGD-Pakt bereits zu
einem deutlichen Personalaufbau gefiihrt. Bei
der Besetzung von Stellen lagen alle Bundes-
lander Uber dem Soll, sagte Teichert. Die fir
Ende 2023 angepeilte Schwelle von 3.600
besetzten Stellen sei deutlich Uberschritten:
Rund 4.420 Stellen seien Ende 2023 besetzt
gewesen. Mittlerweile seien es rund 4.830.
Fraglich ist hingegen, wie viele Stellen davon
befristet sind und demnach nach einer gewis-
sen Zeit auslaufen. Teichert wiinschte sich,
dass der Pakt fortgefliihrt wird. Es gelte nun,
nach Lésungen zu suchen.

Starker und verlisslicher OGD notwendig
+Wir brauchen in Deutschland einen starken
und verlasslichen OGD", sagte Dr. Kristina
Bo6hm, die Vorsitzende des Bundesverbands
der Arztinnen und Arzte des Offentlichen
Gesundheitsdienstes (BVOGD). Die Politik
habe im Jahr 2020 aufgrund der Erfahrungen
in der Pandemie schnell reagiert und mit dem
Pakt fiir den OGD ein bisher nie dagewesenes,
groBes Férderprogramm aufgelegt.

Viele Stellen wurden damit im OGD neu
geschaffen und auch bei der Digitalisierung
sind wir wichtige Schritte vorangekommen®,
sagte Bohm. Mit dem Auslaufen der Forde-
rung Ende 2026 bestehe aber die Gefahr, dass
dann Stellen aufgrund Befristung oder desola-
ter Haushaltslage in den Kommunen auslau-
fen beziehungsweise abgebaut werden. Das

kénne man sich nicht leisten, so B6hm. Sie
appellierte, dass der Gesundheitsschutz der
Bevdlkerung an erster Stelle bleiben misse
und daflr eine nachhaltige und dauerhafte
Verbesserung der Personalsituation im OGD
bendtigt werde. ,Dabei stehen Bund, Lander
und Kommunen gleichermaBen in der Verant-
wortung®, sagte Bohm.

BIPAM in der Kritik

In der abschlieBenden Diskussionsrunde klang
viel Kritik am geplanten Bundesinstitut fir
Pravention und Aufkldrung in der Medizin
(BIPAM) durch. Die neue Bundesoberbehdrde
fiir 6ffentliche Gesundheit soll den OGD als
zentralen Bestandteil des deutschen Gesund-
heitssystems institutionell und inhaltlich zu
starken. Darin aufgehen soll die Bundeszen-
trale fir gesundheitliche Aufklarung (BZgA)
wie auch Teile des Robert Koch-Instituts (RKI).

Ein BIPAM misse Qualitatsstandards setzen,
sagte etwa Thomas Altgeld, Geschéftsfihrer
der Landesvereinigung fur Gesundheit und
Akademie fir Sozialmedizin Niedersachsen-
Bremen. Bisher seien etwa die Schuleingangs-
untersuchungen in jedem Bundesland sehr
unterschiedlich. Hier eine Standardisierung zu
erreichen, muisse eine Aufgabe des Bundes-
instituts sein. Als positives Beispiel erwahnte
er die guten Erfahrungen, die Bremen mit den
Gesundheitsfachkraften in den Schulen und
den Quartieren gemacht habe.

Ein Bundesinstitut kénne nicht alle Probleme
auf einen Schlag I|6sen, sagte Johannes
Wagner, Bundestagsmitglied fur die Grinen.
Es kénne aber wichtige Aufgaben erfillen und
viele Dinge anstoBen. Oliver Huizinga, Abtei-
lungsleiter Pravention im AOK-Bundesvor-
stand, sorgte sich darum, einen Teil des RKI
in das BIPAM zu integrieren. ,When it's not
broken, don't fix it", sagte er. ,Wenn tatsach-
lich ein groBer Teil des RKI herausgeldst
werden wirde — ohne Not, in ein neues Insti-
tut -, dann muss man sich schon fragen, ob
das eine OP ohne Indikation ist."

Fazit der Veranstaltung: Der OGD-Pakt hat
den Generationenwechsel eingeleitet und
viele neue Fachkréfte in die Gesundheitsamter
gebracht. Damit der OGD fiir Arztinnen und
Arzte noch attraktiver wird, braucht es hoch-
wertige und klare Aufgabenbereiche und
einen eigenen arztlichen Tarifvertrag. Ein
erster positiver Schritt sei die Mdglichkeit,
dass Studierende ihr praktisches Jahr zu
Teilen auch in einem Gesundheitsamt absol-
vieren kénnen. Ein starker OGD kénnte lang-
fristig das Gesundheitssystem deutlicher ent-
lasten.
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Bremen hat vom OGD-Pakt profitiert

OGD soll Dienstleister fiir die Bevélkerung werden

Auch die Gesundheitsamter in Bremen und Bre-
merhaven sind durch die Pandemie sichtbarer
geworden und haben vom OGD-Pakt in Sachen
Personal und Digitalisierung profitiert. Laut
Senatorin fir Gesundheit, Frauen und Verbrau-
cherschutz hat das Bremer Gesundheitsamt so
viele Vollzeitstellen wie nie zuvor. Sie stiegen
von 103,7 (1. Dezember 2019) auf 175,5 (1.
Dezember 2022). Am 1. Februar 2023 lag die
Zahl der besetzten Vollzeitstellen bei 176,2.
Damit lag 2023 die Quote unbesetzter Stellen
im Gesundheitsamt Bremen deutlich unter dem
Bundesdurchschnitt.

Das wird auch nach Ende des OGD-Paktes so
bleiben: Samtliche Stellen durften unbefristet
besetzt werden - arztliche Stellen wie auch alle
anderen Stellen in der Verwaltung. ,Wir sind gut
aufgestellt in den Bereichen Pravention, Quar-
tiernahe und bei den Gesundheitsfachkraften®,
sagt Dr. Jorn Moock, der Leiter des Bremer
Gesundheitsamts. ,Und wir haben gerade fir
den Kinder- und Jugendgesundheitsdienst viele
junge Arztinnen und Arzte gewonnen."

Ein groBer Pluspunkt fir die Arbeit im Bremer
Gesundheitsamt sei sicher die gute Work-Life-
Balance. ,Viele junge Arztinnen und Arzte
haben sich flir uns entschieden, weil ihnen das
Profil des Arbeitens im OGD gut gefallen hat",
sagt Moock. ,Sie bekommen bei uns vielleicht
weniger Geld, aber die planbaren Arbeitszeiten
und die Moglichkeit, im Homeoffice zu arbeiten,
waren Uberzeugende Argumente.®

Der Generationenwechsel, den viele Gesund-
heitsémter schon vollzogen haben, steht
Bremen aber noch bevor. ,In den nachsten vier
Jahren gehen die Baby-Boomer, also etwa ein
Drittel der Belegschaft in Rente", so Moock. ,Wir
dirfen die Stellen zwar nachbesetzen - die
Frage ist aber, ob wir genug Personal finden."
Falls zu wenig Personal gefunden wird, kénne
man bestimmte Aufgaben mdglicherweise in
Vernetzung mit den niedergelassenen Arztinnen
und Arzten auffangen. ,Synergien kénnte man
zum Beispiel schaffen, indem man die U9-
Untersuchung mit der Schuleingangsunter-
suchung zusammenfiihrt®, so J6rn Moock.

War der OGD wéahrend der Pandemie éffentlich
deutlich sichtbar, gehe der politische Fokus nun
wieder mehr auf andere Themen im Gesund-
heitswesen. Moock: ,Es liegt an uns, diese
Wahrnehmung aufrechtzuerhalten und den
OGD stirker als Dienstleister fiir die Bevélke-
rung zu positionieren." Hier sieht er vor allem

die Bereiche Gesundheitsbildung, Gesundheits-
berichterstattung und gesundes Altern, in
denen der OGD noch présenter sein kann.

Gut laufe es bei den Gesundheitsfachkréften in
den Schulen (GeFaS). Sie versuchen, Grund-
schulkindern auf spielerische Weise Bewegung
und gesunde Ernahrung naher zu bringen und
damit die Gesundheitskompetenz zu foérdern.
Eng verzahnt mit den GeFaS und den Gesund-
heitsfachkréften im Quartier kénnte der OGD
wie eine Art Filter dazu beitragen, dass die Men-
schen bei kleineren Erkrankungen handlungsfa-
hig sind und nicht direkt die nachste Praxis oder
Notaufnahme aufsuchen. Auch die Themen
Gesundes Altern, soziale Vereinsamung und
Pflege seien beim OGD noch zu wenig préasent.

In der Gesundheitsberichterstattung hat sich
das Gesundheitsamt zum Ziel gesetzt, zukinf-
tig starker auf Factsheets und tagesaktuelle
Dashboards zu setzen. ,Die Zeit der dicken
Gesundheitsberichte ist vorbei, sagt Moock.
JToll wére es, die aktuellen Herausforderungen
in Bremen in Echtzeit abbilden zu kénnen." Ein
erster Aufschlag beim Thema Klima und
Gesundheitsbelastung ist bereits in Planung. In
einem zweiten Schritt kdnnte man dann auf
Basis der Daten ein prognostisches Instrument
fir die Gesundheitsplanung entwickeln.

Dies kdnnte in Zusammenarbeit mit der Wis-
senschaft geschehen, denn Bremen hat einen
starken Public Health-Standort. Gemeinsam mit
Prof. Ansgar Gerhardus von der Uni Bremen
teilt sich das Gesundheitsamt halftig eine
Splitting-Stelle fir die Gesundheitsberichter-
stattung. Die Idee dahinter: Die Uni arbeitet die
Daten des Gesundheitsamts wissenschaftlich
auf, so dass daraus evidenzbasierte Leitlinien
entstehen koénnten. ,Solche Leitlinien wirden
unseren Mitarbeitenden mehr Sicherheit
geben®, so Jorn Moock. ,Gleichzeitig hatte der
OGD einen wissenschaftlichen Uberbau. Davon
profitieren alle.”

Bei einer weiteren Krise bliebe die noch nicht
komplett umgesetzte Digitalisierung die Her-
ausforderung. ,Ein Virus interessiert sich nicht
fir Bundeslandgrenzen", so Moock. Bremen als
Stadtstaat musste sich mit vielen kleineren nie-
derséchsischen Gesundheitsamtern vernetzen.
Hier ist die Digitalisierung mit Auslaufen des
OGD-Pakts noch nicht hinreichend abgeschlos-
sen. Moock: ,Die Interoperationalitat ist noch
nicht gegeben - es gibt leider nicht den einen
OGD, sondern ganz viele Gesundheitsamter."

Dr. Jorn Moock
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Klinikum muss Honorar zuruckzahlen
GOA gilt auch bei ambulanter Behandlung in Klinik oder MV/Z

Der Anwendungsbereich der Geblhrenordnung
fir Arzte (GOA) ist auch dann eréffnet, wenn
ein Behandlungsertrag mit einer juristischen
Person, also beispielsweise einem Kranken-
haustrager oder einer MVZ GmbH, geschlossen
wird. Das hat jetzt der Bundesgerichtshof
(BGH) entschieden (Urteil vom 4. Juni 2024 -
III ZR 38/23).

Sachverhalt

Der gesetzlich krankenversicherte Klager
befand sich bei dem beklagten Universitatskli-
nikum wegen eines Prostatakarzinoms in arztli-
cher Behandlung. Die Parteien vereinbarten die
Behandlung mittels Cyberknife-Verfahren. Das
Bestrahlungsgerat ermdglicht die hochenerge-
tische Prazisionsbestrahlung von Tumoren.

Das Verfahren gehért grundsatzlich nicht zum
Leistungskatalog der gesetzlichen Krankenver-
sicherungen. Die Krankenkasse des Klagers
bewilligte die Kosten nicht, sodass der Klager
fir die in der Behandlung anfallenden Kosten
von 10.633 Euro selbst aufkommen wollte
und hierzu eine Kostenibernahmeerklarung
unterzeichnete. Die Cyberknife-Behandlungen
fanden ambulant statt, im Anschluss stellte die
Beklagte dem Klager einen Pauschalbetrag in
Rechnung.

Im gerichtlichen Verfahren machte der Klager
nun geltend, die Beklagte habe ihn pflichtwidrig
nicht dartber aufgeklart, dass andere gesetz-
liche Krankenkassen die Kosten fiir die Cyber-
knife-Behandlungen Gbernehmen. Ein Wechsel
ware ihm vor dem Behandlungsbeginn mdglich
gewesen. AuBerdem widerspreche die Kosten-
Ubernahmeerklarung als Pauschalpreisverein-
barung den Grundsétzen der GOA.

Bereits das Landgericht Koln verurteilte die
Beklagte zur Rilckzahlung des erhaltenen
Honorars. Die Berufung der Beklagten vor dem
Oberlandesgericht KéIn war erfolglos. Der BGH
entschied, dass auch die Revision unbegriindet
sei.

Entscheidung

Zundchst fihrte das Gericht aus, dass dem
Klager ein Schadensersatzanspruch wegen
einer unzureichenden wirtschaftlichen Aufkla-
rung nicht zusteht. Im Rahmen der Kosten-
Ubernahmeerklarung sei er Uber die voraus-
sichtlichen Kosten informiert worden. Eine
weitergehende Verpflichtung, dem Klager mit-
zuteilen, dass es Krankenkassen gabe, die die
Cyberknife-Behandlung Ubernehmen, bestehe

seitens der Beklagten nicht. Wirde man eine
solche Verpflichtung bejahen, werde die gefor-
derte wirtschaftliche Information zu einer
Pflicht zur Rechtsdienstleistung durch den
Behandler Ubersteigert. Allerdings sei die Kos-
tenibernahmeerklarung als Pauschalpreisver-
einbarung wegen eines VerstoBes gegen § 2
Abs. 1 und 2 GOA nichtig.

Danach darf nur eine abweichende Gebiihren-
hoéhe festgelegt werden (vgl. § 2 Abs. 1 GOA).
Eine abweichende Honorarvereinbarung ist
dann wirksam, wenn es sich um eine individu-
elle Absprache im Einzelfall zwischen Arzt:in
und Zahlungspflichtigem handelt. Diese ist in
einem Schriftstiick zu treffen, welches die
Nummer und Bezeichnung der Leistung, den
Steigerungssatz und den vereinbarten Betrag
enthalten muss (vgl. § 2 Abs. 2). Von diesen
Vorgaben kodnne nicht zugunsten eines Pau-
schalhonorars abgewichen werden.

Auch eine juristische Person wie die Beklagte
sei im Hinblick auf die Vergitung ambulanter
arztlicher Leistungen an die Vorgaben der
GOA gebunden. Es sei nicht entscheidend, ob
Patient:innen einen Behandlungsvertrag tber
ambulante Leistungen unmittelbar mit einem
Arzt oder Arztin oder mit einer juristischen
Person wie einem Krankenhaustrager oder
einer MVZ-GmbH abschlieBen.

Dies ergebe sich bereits aus dem weit gefass-
ten Wortlaut des § 1 Abs. 1 GOA. Danach ist die
GOA auf alle ,beruflichen Leistungen der
Arzte" anwendbar, ohne dass zwischen Leistun-
gen von selbststandigen und angestellten
Arzt:innen unterschieden werde. Bei der GOA
handele es sich um ein fiir alle Arzt:innen zwin-
gendes Preisrecht, deren Sinn und Zweck darin
bestehe, einen angemessenen Interessen-
ausgleich zwischen Leistungserbringern und
denjenigen herbeizufiihren, die zur Vergitung
verpflichtet sind. Dabei mache es keinen Unter-
scheid, ob die arztliche Tatigkeit in einer Praxis
oder durch einen Arzt oder Arztin erbracht
werde, die von einer juristischen Person
beschaftigt werde.

Kénnten sich Arzt:innen allein durch Griindung
einer juristischen Person der Bindung an die
GOA zum Nachteil ihrer Patient:innen entzie-
hen, hatte dies ein erhebliches Missbrauchs-
potential zur Folge. Mit dem Urteil hat der BGH
fir Rechtsklarheit gesorgt. Behandlungsein-
richtungen sollten daher ihre Abrechnungs-
modalitdten Uberprifen.


mailto:florian.nienaber@aekhb.de

Aug.-Sept. 2024

Veranstaltungsinformationen

Akademie fur Fortbildung

[ Firketimen [l

Fortbildungsreihe Chronische Wunden

Thema: Praktische Wundversorgung: Hilfsmittel, Verordnung
Referent: Jan Forster

Termin: 7. August 2024, 18-19.30 Uhr

Thema: Infizierte chronische Wunden mit Antibiotika-Update
Referentin: Prof. Dr. Mariam Klouche

Termin: 4. September 2024, 18-19.30 Uhr

Kosten: je 35 Euro (2 PKT) / Prdsenz

Kommunikative Kompetenz

Herausfordernde Gesprdache mit Patient:innen
und Angehodrigen meistern

Kooperation mit der Bremer Krebsgesellschaft e. V.
Referenten: PD Dr. Frank Vitinius, Dr. Bernd Sonntag
Termin: 29.-31. August 2024

Kosten: 380 Euro (23 PKT) / Prasenz

Betriebsarztliche und sicherheitstechnische
Betreuung (BuS)

Erstschulung
Termin: 30. August 2024, 14-19 Uhr

Aktualisierungsschulung
Termin: 27. November 2024, 14-19 Uhr

Kosten: 230 Euro (7 PKT) / Prasenz
Anmeldung bei Arztekammer Niedersachsen:
¥ zvm@aekn.de

Hygienebeauftragte Arztin /
Hygienebeauftragter Arzt

40 Stunden gem. Curriculum der BAK
Kursleitung: Martin Eikenberg

Termin: 2.-4. und 19./20. September 2024
Kosten: 695 Euro (40 PKT) / Prasenz

30. Bremer Zytologietag

Kursleitung: PD Dr. Walter Back

Referent:innen: Dr. Sabine Dominik, Dr. Bishara Soudah,
Dr. Maximilian Dammrich

Termin: 14, September 2024, 9.15-15.30 Uhr

Ort: Kassendrztliche Vereinigung Bremen

Kosten: 135/105/75 Euro / Priasenz

Psychosomatische Grundversorgung

Der Kurs umfasst 50 Stunden Patientenzentrierte
Kommunikation gem. Curriculum der BAK, die 30 Stunden
Balintgruppenarbeit werden separat absolviert.
Kursleitung: Dr. Dr. Peter Bagus

Termin: 27./28. September, 25./26. Oktober,
15./16. November, 6./7. Dezember 2024

Kosten: 975 Euro / (52 PKT) / Prasenz

Endometriose

Referent:innen: Dr. Susanne Dérffel,

Markus Schulz-Meentzen, Dr. Lotta Zech
Termin: 8. November 2024, 17-19.30 Uhr
Kostenfrei (3 PKT) / Prasenz

Seminar zur Qualifikation als Transfusions-
beauftragte:r und Transfusionsverantwortliche:r
Kursleitung: Dr. Katrin Dahse

Termin: 22./23. November 2024, 9-17.30 Uhr
Kosten: 300 Euro (16 PKT) / Prasenz

Moderationstraining

Kursleitung: Andreas Steenbock, green & ibex Hamburg
Termin: 22./23. November 2024

Freitag 17-21 Uhr, Samstag 9-18 Uhr

Kosten: 310 Euro (17 PKT) / Live-Webseminar

Fiir Arzt:innen und MFA

Aktualisierungskurse im Strahlenschutz zum
Erhalt der Fachkunde im Bereich Rontgendia-
gnostik, Nuklearmedizin und Strahlentherapie
Kursleitung: Dr. Lutz Graf

Termin: 9. November 2024

8-Std.-Kurs: 8.30-16 Uhr, Kosten: 159 Euro (8 PKT)
12-Std.-Kurs: 8.30-19 Uhr, Kosten: 189 Euro (12 PKT)
Prasenz

QEP - Qualitdt und Entwicklung in Praxen -
Einfiihrungsseminar

Kursleitung: Andreas Steenbock, green & ibex Hamburg
Termin: 29./30. November 2024

Freitag 17-20.45 Uhr, Samstag 8.30-17.15 Uhr
Kosten: 1. Person 320 Euro (inkl. Unterlagen), 2.
Person derselben Praxis: 199 Euro (16 PKT) / Prdsenz
Ort: Kassenarztliche Vereinigung Bremen

Fiir Medizinische Fachangestellte

Strahlenschutzkurs 90h

Kursleitung: Almut Frerichs-Brinkmann

Termin: 21.-25. Oktober und 11.-15. November 2024
Kosten: 950 Euro

Ort: Ameos Klinik am Biirgerpark, Bremerhaven

Onkologie fiir Medizinische Fachangestellte

120 Stunden gem. Curriculum der BAK

Kursleitung: Dr. Matthias Bormann

Termine: 4.-8. November und 9.-13. Dezember 2024,
17. Januar 2025

Kosten: 1.595 Euro / Prasenz

Die Veranstaltungen finden, sofern nicht anders angegeben, im Veranstaltungszentrum der
Arztekammer Bremen in der Kurfiirstenallee 130 statt. Bei allen Veranstaltungen ist eine vorherige

schriftliche Anmeldung notwendig. Nahere Informationen und Anmeldeunterlagen erhalten Sie bei
der Akademie fir Fortbildung: & fb@aekhb.de
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Kleinanzeigen

Kardiologe, Psychokardiologische Grundversorgung (DGK) sucht
Zusammenarbeit mit anderen Kolleg:innen und Psychotherapeut:innen
in Praxis und Institution in Bremen und Umgebung.

CHIFFRE 2405062249

FA f. Psych. sucht an 2 Tagen/Wo. interessante Tétigkeit in Praxis/
Ambulanz etc. ab ca. Ende 2024.

CHIFFRE 2405182319

Psychotherapeutische Praxis in Jugendstilvilla im vorderen
Schwachhausen ab sofort zu vermieten, ca. 60 gm, ggfs. auch
teilbar. Bereits mehrere Praxen im Haus. Kiiche, Toilette und
Patiententoiletten stehen gemeinschaftlich zur Verfigung.

Kontakt: & weinert@aufbruch-psychotherapie.de

Aug.-Sept. 2024

Therapieraum gesucht ab sofort

Arztl. Psychotherapeutin sucht hellen Praxisraum in
Schwachhausen, Horn-Lehe und Umgebung bis spatestens
1.9.24, gerne auch in Praxisgemeinschaft (KV-Sitz TP).

Kontakt: & breprax@web.de

Allgemeinmedizin/Innere Medizin in
Bremen-Borgfeld
GroBe Hausarztpraxis (Allgemeindrzte und Internisten) sucht
FA/FA fiir Allgemeinmedizin oder Innere Medizin in Teil- oder Vollzeit.
Spétere Partnerschaft ist moglich. Neben allgemeiner hausarztlicher
Versorgung Schwerpunkt Diabetologie.

Kontakt: @ www.hausaerzte-borgfeld.de

Assistenzarzt (m/w/d) in
Weiterbildung gesucht
flr Orthopéadie und Unfallchirurgie/Spezielle Orthopéadische
Chirurgie. Kollegiales Klima, tarifkonforme Bezahlung, strukturierte

Arbeitsablaufe, geregelte Arbeitszeiten. Ausfiihrliche Infos:
@ www.roland-klinik.de/karriere

Kontakt: & rhabibifar@roland-klinik.de

Praxis fiir Orthopadie und Unfallchirurgie
Zum 1.1.26 2 Sitze in umsatzstarker Gemeinschaftspraxis,
(6 Kolleg/innen, operativ, konservativ, hoher
Privatpatientenanteil) abzugeben.

Kontakt: & orthodocs@t-online.de

Suche ruhigen Raum fiir Psychotherapie in Bremen-Nord,
nicht unter 20gm, gerne auch in Praxisgemeinschaft.

Kontakt: &.0173/682 66 29

Chirurgische Praxis/Kassenarztsitz in Bremen-Stadt abzugeben.
CHIFFRE 2406121750

Weiterbildung in Bremen-Borgfeld
GroBe Hausarztpraxis (Allgemeindrzte und Internisten) sucht
Weiterbildungsassistentin/en in Voll- oder Teilzeit (WB-Ermachtigung
fir 24 Monate vorhanden). Neben allgemeiner hausarztlicher
Versorgung Schwerpunkt Diabetologie.
Kontakt: @ www.hausaerzte-borgfeld.de

Dermatologin sucht 1 x wochentlich OP-Raume
fur kleine dermatologische Eingriffe.

Kontakt: & iwasylewski@hotmail.com, \.01517/37 57 24 10

Facharzt (m/w/d) fiir Arbeitsmedizin/
Betriebsmedizin oder Arzt (m/w/d) in WB

[=];

E Das Werksarztzentrum Fischereihafen sucht Unterstuit-
zung zur arbeitsmedizinischen Betreuung seiner Kunden.

Kontakt: & bewerbung@waz-fh.de,
@ www.waz-fh.de

=

Hinweis fiir Chiffre-Anzeigen

Bitte senden Sie Ihre Antworten unter Angabe der Chiffre-Nummer
bis zum 30.9.2024 an die Arztekammer Bremen, gerne per E-Mail an
£ online@aekhb.de. Wir senden diese zum Monatsende weiter.
Nachrichten, die danach eingehen, werden nicht mehr weitergeleitet.
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