Weiterbildungsordnung

- der medizinischen Ausristung an Bord von Verkehrsflugzeugen

- flugmedizinischer Beratung von Fernreisenden iber Malarioprophylaxe,
Impfungen und Einreisebestimmungen, HygienemaBnahmen und Medika-
menfenanpassung bei Zeitzonenverschiebung

- CockpitErfahrung [bei einem Besafzungsumlauf) in groBen Verkehrsflug-
zeugen mit Zeitzonenverschiebung (mindestens & Zeitzonen)

- FREMEC- und MEDA-Formularen der IATA fir kranke und behinderte Pas-

sagiere

Geriatrie

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Geriatrie umfasst in Ergénzung zu einer Facharzt-
kompetenz die Vorbeugung, Erkennung, konservative und inferventionelle Be-
handlung und Rehabilitation kérperlicher und seelischer Erkrankungen im bic-
logisch fortgeschritienen Lebensalter mit dem Ziel der Erhaltung und Wieder-
herstellung gréBtmaglicher Selbststéindigkeit.

Weiterbildungsziel:
Ziel der ZusatzWeiterbildung ist die Erlangung der fochlichen Kompetenz in

Ceriatrie nach Ableistung der vorgeschriebenen Weiterbildungszeit und VWei-
terbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:
Facharzianerkennung in einem Gebiet der unmittelbaren Patientenversorgung

Weiterbildungszeit:
® 18 Monate bei einem Weiterbildungsbefugten gemaf § 5 Abs. 1 Satz 2

e Die Weiterbildung wird mit einer Prifung abgeschlossen.

Weiterbildungsinhalt:

Erwerb von Kenntnissen, Erfahrungen und Fertigkeiten in

- der Symptomatologie und funkfionellen Bedeutung von Altersverénderun-
gen sowie Erkrankungen und Behinderungen des hoheren Lebensalters

- geriatrisch diagnostischen Verfahren zur Erfassung organbezogener und
ibergreifender motorischer, emotioneller und kognitiver Funkfionsein-
schrénkungen

- Vorbeugung und Erkennung sowie Stadieneinteilung, Indikationsstellung
und prognostische Einschétzung konservativer und invasiver Therapiemaf-
nahmen geriatrischer Syndrome, einschlieBlich Indikationsstellung sowie
ggf. Durchfihrung interventioneller Therapieformen wie
- Gebrechlichkeit
—  lokomotorische Probleme und Stiirze
- verzdgerte Remobilitét/Immobilitét
- mefabolische Instabilitét einschlieBlich des Delirs
- Inkontinenz
- Dekubitus
- kognitiv-neuropsychologische Stérungen einschlieBlich Depression und

Demenz

- der Durchfihrung des geriatrischen Assessments einschlieBlich Testungen
der Himleistungsfahigkeit und Untersuchungen des Verhaltens und der
emotionellen Befindlichkeit mit Hilfe von Schétzskalen

- der geriatrischen Therapie von kérperlichen und seelischen Erkrankungen
einschlieBlich der Erstellung interdisziplingrer Therapiepléne und der Ver
laufskontrolle

— den speziellen pharmakodynamischen Besonderheiten und der Dosierung
von Arzneimitteln, Medikamenteninteraktionen bei Mehrfachverordnungen
unter besonderer Beriicksichtigung von Compliance und der Medikamen-
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tenhandhabung im héheren Lebensalter

- der dlfersadéquaten Emdhrung und Didgtetik

- physio- und ergotherapeutischen, prothetischen und logopédischen Maf-
nahmen

- ReintegrationsmaBnahmen und Nutzung externer Hilfen und sozialer Ein-
richtungen zur Wiedereingliederung unter Beriicksichtigung von Multimor-
biditét und kérperlichseelischen Wechselwirkungen

- der Hygieneberatung

- der Anleitung eines interdisziplingren therapeutischen Teams

- dem gezielten Einsafz von Akuttherapie und (Frih-JRehabilitation unter Be-
riicksichtigung ambulanter, teilstationérer und sfafiondrer Versorgungsan-
gebote und der qualifizierten Uberleitung

— der Beratung beziglich sozialmedizinischer, pflege- und betreuungsrecht-
licher Fragestellungen sowie besonderer Aspekte der Heil und Hilfsmittel-
verordnung

- der Durchfihrung geriatrischer Konsile einschlieBlich Screening, geriatri-
schen Assessment und Festlegung eines vorldufigen Therapieziels

- der Planung und Durchfiihrung von strukiurierter (Akut|Diagnostik einschlief-
lich geriatrischem Assessment bei Patienten mit
- Sturzkrankheit
- Hemiplegiesyndrom
- Himleistungsstérung einschlieBlich der Differentialdiagnostik Delir, De-

pression und Demenz

- Inkontinenz
- protrahierter Remobilisation
- Tumorerkrankungen und nicht malignen Begleiterkrankungen
- geriafrietypischen Syndromen und/oder chronischen Schmerzen

Ubergangsbestimmungen:

Kammerangehérige, die sich bei Inkraftireten dieser Weiterbildungsordnung
nach Facharzianerkennung in der Fakuliativen Weiterbildung Klinische Gerior-
trie befinden, kénnen diese innerhalb einer Frist von 2 Jahren nach der bisher
giltigen Weiterbildungsordnung abschlieBen und erhalten nach bestandener
Prifung die Zusatzbezeichnung Geriatrie.

Kammerangehérige, die die Fakuliative Weiterbildung Klinische Geriatrie be-
sitzen, sind berechtigt, statidessen die Zusatzbezeichnung Geriafrie zu fihren.

Gyndkologische Exfoliativ-Zytologie

Die Inhdlte der ZusatzWeiterbildung Gynékologische Exfoliativ-Zytologie sind infegraler
Bestandteil der Weiterbildung zum Facharzt fiir Pathologie.

Definition:

Die Zusatz-Weiterbildung Gynékologische Exfoliativ-Zytologie umfasst in Er
génzung zu einer Facharztkompetenz die Durchfihrung und Befundung gyné-
kologischer Abstrichuntersuchungen zur Fritherkennung des Gebdérmutterhals-
krebses.

Weiterbildungsziel:
Ziel der ZusatzWeiterbildung ist die Erlangung der fochlichen Kompetenz in

Gynékologische Exfoliativ-Zytologie nach Ableistung der vorgeschriebenen
Weiterbildungsinhalte.

Voraussetzung zum Erwerb der Bezeichnung:
Facharzianerkennung fir Frauenheilkunde und Geburishilfe

Weiterbildungszeit:
Der Nachweis einer zusitzlichen Mindestweiterbildungszeit ist nicht erforderlich.



