Richtlinien (iber den Inhalt der Weiterbildung fiir die Arztinnen und Arzte in Rheinland-Pfalz -1-

FA = Facharzt - ZW = Zusatz-Weiterbildung - WB = Weiterbildung - WBO = Weiterbildungsordnung
Die Angabe "BK" (Basiskompetenz) in der Spalte "Richtzahl" bedeutet, dass der Erwerb von Kenntnissen, Fertigkeiten und
Erfahrungen gefordert ist, ohne dass hierfir eine festgelegte Mindestzahl nachgewiesen werden muss.

1. Gebiet Allgemeinmedizin

Weiterbildungsinhalte
Kenntnisse, Erfahrungen und Fertigkeiten in

den allgemeinen Inhalten der Weiterbildung fiir die Abschnitte B und C

den Inhalten der Basisweiterbildung aus dem Gebiet Innere Medizin:

der Gesundheitsberatung, der Friherkennung von Gesundheitsstérungen einschliellich Gewalt- und Suchtpravention, der Pra-
vention einschlieRlich Impfungen der Einleitung und Durchfiihrung rehabilitativer MaBnahmen sowie der Nachsorge

der Erkennung und Behandlung von nichtinfektiésen, infektidsen, toxischen und neoplastischen sowie von allergischen, immuno-
logischen, metabolischen, erndhrungsabhangigen und degenerativen Erkrankungen auch unter Berlicksichtigung der Besonder-
heiten dieser Erkrankungen im héheren Lebensalter

den Grundlagen der Tumortherapie

der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewinnung und -behandlung fiir Laboruntersuchungen und Einordnung der Er-
gebnisse in das jeweilige Krankheitsbild

geriatrischen Syndromen und Krankheitsfolgen im Alter einschlieRlich der Pharmakotherapie im Alter

psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reaktionen und psychosozialen Zusammenhangen einschlielllich der Krisenin-
tervention sowie der Grundzige der Beratung und Fiihrung Suchtkranker

Vorsorge- und Friilherkennungsmaf3nahmen

ernahrungsbedingten Gesundheitsstérungen einschlieRlich didtetischer Behandlung sowie Beratung und Schulung

Durchfiihrung und Dokumentation von Diabetikerbehandlungen

den Grundlagen hereditarer Krankheitsbilder einschlielich der Indikationsstellung fiir eine humangenetische Beratung

der Indikationsstellung und Uberwachung physikalischer TherapiemaRnahmen

den Grundlagen der Arzneimitteltherapie

der Erkennung und Behandlung akuter Notfalle einschlieRlich lebensrettender Malinahmen zur Aufrechterhaltung der Vitalfunkti-
onen und Wiederbelebung

der Bewertung der Leistungsféhigkeit und Belastbarkeit, der Arbeitsfahigkeit, der Berufs- und Erwerbsfahigkeit sowie der Pflege-
bedurftigkeit

der intensivmedizinischen Basisversorgung

den weiteren Inhalten:

der primaren Diagnostik, Beratung und Behandlung bei allen auftretenden Gesundheitsstérungen und Erkrankungen im unaus-
gelesenen Patientengut

der Integration medizinischer, psychischer und sozialer Belange im Krankheitsfall

der Langzeit- und familienmedizinischen Betreuung

Erkennung und koordinierte Behandlung von Verhaltensauffélligkeiten im Kindes- und Jugendalter

interdisziplinarer Koordination einschlief3lich der Einbeziehung weiterer arztlicher, pflegerischer und sozialer Hilfen in Behand-
lungs- und Betreuungskonzepte, insbesondere bei multimorbiden Patienten

der Behandlung von Patienten in ihrem familiaren Umfeld und hauslichen Milieu, in Pflegeeinrichtungen sowie in ihrem weiteren
sozialen Umfeld einschlief3lich der Hausbesuchstatigkeit

gesundheitsférdernden MaRnahmen,
z.B. auch im Rahmen gemeindenaher Projekte

Vorsorge- und Friherkennungsuntersuchungen

der Erkennung von Suchtkrankheiten und Einleitung von spezifischen Maflnahmen

der Erkennung, Beurteilung und Behandlung der Auswirkungen von Umwelt und Milieu bedingten Schaden einschlieRlich Ar-
beitsplatzeinflissen

der Behandlung von Erkrankungen des Stiitz- und Bewegungsapparates unter besonderer Beriicksichtigung funktioneller Sto-
rungen

den fir die hausarztliche Versorgung erforderlichen Techniken der Wundversorgung und der Wundbehandlung, der Inzision,
Extraktion, Exstirpation und Probeexzision auch unter Anwendung der Lokal- und peripheren Leitungsanasthesie

Untersuchungs- und Behandlungsverfahren Richtzahl
aus der Basisweiterbildung aus dem Gebiet Innere Medizin:

Durchfiihrung und Dokumentation von Diabetikerbehandlungen 100
Elektrokardiogramm 500
Ergometrie 100
Langzeit-EKG 100
Langzeitblutdruckmessung 50
spirometrische Untersuchungen der Lungenfunktion 100
Ultraschalluntersuchungen des Abdomens und Retroperitoneums einschliellich Urogenitalorgane 400
Ultraschalluntersuchungen der Schilddriise 150
Doppler-Sonographien der Extremitaten versorgenden und der extrakraniellen hirnversorgenden Geféflie 200
Punktions- und Katheterisierungstechniken einschlieRlich der Gewinnung von Untersuchungsmaterial BK
Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapie, enterale und parenterale Ernghrung BK
Proktoskopie BK
aus den weiteren Inhalten:

Dokumentation von Behandlungsfallen einschlief3lich Beratungsanlass, Diagnostik, Beratungsergebnis, Therapie 100
und Begriindung im unausgelesenen Patientengut,

davon

- bei Kindern 25
- bei geriatrischen Syndromen und Krankheitsfolgen im Alter 25
Integration medizinischer, psychischer und sozialer Belange im Krankheitsfall einschlieRlich Erkennung von psy- 25
chogenen Symptomen, somatopsychischen Reaktionen, psychosozialen Zusammenhangen unter Berucksichti-

gung der Krisenintervention sowie der Beratung und Fihrung Suchtkranker
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FA = Facharzt - ZW = Zusatz-Weiterbildung - WB = Weiterbildung - WBO = Weiterbildungsordnung
Die Angabe "BK" (Basiskompetenz) in der Spalte "Richtzahl" bedeutet, dass der Erwerb von Kenntnissen, Fertigkeiten und
Erfahrungen gefordert ist, ohne dass hierfir eine festgelegte Mindestzahl nachgewiesen werden muss.

Untersuchungs- und Behandlungsverfahren Richtzahl
Langzeit- und familienmedizinischen Betreuung mit Dokumentation von mindestens 4 Patientenkontakten pro Jahr 10
und Bestimmung von Behandlungszielen gemeinsam mit dem Patienten

Erkennung und koordinierte Behandlung von Verhaltensauffalligkeiten im Kindes- und Jugendalter 10
interdisziplinare Koordination einschlief3lich der Einbeziehung weiterer arztlicher, pflegerischer und sozialer Hilfen 25
in Behandlungs- und Betreuungskonzepte, insbesondere bei multimorbiden Patienten

Behandlung von Patienten in ihrem familidren Umfeld und hauslichen Milieu, in Pflegeeinrichtungen sowie in ihrem 10
weiteren sozialen Umfeld einschlieRlich der Hausbesuchstatigkeit und Einschatzung der Pflegebedurftigkeit

Dokumentation von gesundheitsférdernden MalRnahmen, 25

z.B. im Rahmen gemeindenaher Projekte wie Seniorensport, Koronar-Sportgruppen, Raucherentwéhnungsgruppe,
Riickengruppe einschlieRBlich Gesundheitsberatung u.a. didtetischer Beratung und Schulung

Mafnahmen der Vorsorge- und Friherkennung,

davon

- Impfwesen und Impfberatung 50
- Pravention von Gesundheitsstérungen, Einleitung und Durchfiihrung rehabilitativer Malnahmen 50
Erkennung von Suchtkrankheiten und Einleitung von spezifischen MaRnahmen einschlielich Gewalt- und Sucht- 10
pravention

Behandlung von Erkrankungen des Stiitz- und Bewegungsapparates unter besonderer Beriicksichtigung funktio- 10
neller Stérungen einschlieRlich Indikationsstellung und Uberwachung physikalischer TherapiemaRnahmen

medizinische Notfallsituationen sowie Erkennung und Behandlung akuter Notfalle wie Synkopen, paroxysmale 50

Tachykardien, akute Dyspnoe, einschlief3lich der Behandlungsfalle im Rahmen des arztlichen Bereitschaftsdiens-
tes,

davon
- lebensrettende MalRnahmen zur Aufrechterhaltung der Vitalfunktionen und Wiederbelebung 10
fur die hauséarztliche Versorgung erforderliche Techniken der Wundversorgung und der Wundbehandlung, der 50

Inzision, Extraktion, Exstirpation und Probeexzision auch unter Anwendung der Lokal- und peripheren Leitungsan-
asthesie

ausfuhrlich begriindete Gutachten 5

Schwerpunkt Geriatrie

Weiterbildungsinhalte
Kenntnisse, Erfahrungen und Fertigkeiten in

der Gerontologie (Demographie, Epidemiologie, Physiologie des Alterns)

der Atiologie, der Pathogenese, der Pathophysiologie und der Symptomatologie von Erkrankungen und Behinderungen des
héheren Lebensalters, einschlieRlich dementieller Abbauprozesse

der Akut- und Intensivmedizin bei geriatrischen Patienten unter besonderer Berucksichtigung von Multimorbiditat, Prognose und
erreichbarer Lebensqualitat

der Indikationsstellung zu invasiven und nichtinvasiven MaRnahmen unter Beriicksichtigung der komplexen Gesamtsituation, der
Prognose, der Therapiekonsequenzen und der erreichbaren Lebensqualitat

den speziellen geriatrisch relevanten diagnostischen Verfahren, der Einschatzung aller relevanten Problembereiche (geriatri-
sches Assessment) und der Beurteilung der physischen und psychischen (vor allem auch kognitiven) Funktionseinschrankungen

den speziellen geriatrischen Therapien von korperlichen und seelischen Erkrankungen im biologisch fortgeschrittenen Lebensal-
ter, der geriatrischen Rehabilitation (einschlieBlich geriatrischer Frihrehabilitation) sowie der prothetischen Versorgung, der
Hilfsmittelversorgung und Wohnraumanpassung

der Behandlung der geriatrischen Syndrome, insbesondere

- Inkontinenz (Stuhl- und/oder Harninkontinenz)

- metabolische Instabilitat

- Delir

- Sturz, lokomotorische Probleme (z.B. Synkope, Schwindel, Gangunsicherheit)

- Immobilitdt und verzégerte Remobilitat

- Dekubitus

- Schlafstérungen

- Schmerz und Schmerztherapie

- Fehl- und Mangelernahrung, Exsikkose, Ess-, Trink- und Schluckstérungen, kiinstliche Erndhrung

- Obstipation

- kognitive und neuropsychologische Probleme einschlief3lich Depression und Demenz

- Hemiplegie-Syndrom

- Failure-to-thrive-Syndrom

- Frailty (,Gebrechlichkeit")

- Osteoporose

der speziellen Diagnostik und antimikrobiellen Chemotherapie von Infektionskrankheiten einschlieRlich der besonderen Sepsissi-
tuation im Alter

physiotherapeutischen, ergotherapeutischen, sprachtherapeutischen und psychologischen Therapiekonzepten und speziellen
pflegerischen MafRnahmen in der Geriatrie

der Gerontopharmakologie, pharmakokinetischen und pharmakodynamischen Besonderheiten im Alter und der Dosierung von
Arzneimitteln sowie der Medikamenteninteraktion bei Mehrfachverordnung, den Problemen der Compliance beim alten Men-
schen

dem Einsatz von MaBnahmen zur Sekundarpravention

der Palliativmedizin bei geriatrischen Patienten im Rahmen des Gesamtkonzeptes und der Sterbebegleitung

der altersadaquaten Erndhrung, Flussigkeitszufuhr und Diatetik

der Erkennung und Behandlung von Altersmisshandlungen
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FA = Facharzt - ZW = Zusatz-Weiterbildung - WB = Weiterbildung - WBO = Weiterbildungsordnung
Die Angabe "BK" (Basiskompetenz) in der Spalte "Richtzahl" bedeutet, dass der Erwerb von Kenntnissen, Fertigkeiten und
Erfahrungen gefordert ist, ohne dass hierfir eine festgelegte Mindestzahl nachgewiesen werden muss.

Weiterbildungsinhalte
Kenntnisse, Erfahrungen und Fertigkeiten in

der Geroprophylaxe einschlieBlich der Ernahrungs- und Hygieneberatung

der Anleitung des therapeutischen Teams

den spezifischen MaRnahmen zur Reintegration multimorbider Patienten in die hausliche Umgebung

der besonderen Problematik der geriatrischen Langzeitbehandlung bei chronischen Krankheiten unter spezieller Berlicksichti-
gung der Patientenfiihrung des Kompetenzerhaltes

den sozialmedizinischen Aspekten des alten Menschen, insbesondere der Nutzung sozialer Einrichtungen zur Wiedereingliede-
rung und der Moglichkeit der teilstationdren Behandlung und ambulanten geriatrischen Rehabilitation sowie externer Hilfen,
multidimensionaler Lésungsanséatze (z.B. Case Management) und der Nutzung vernetzter stationérer und ambulanter Angebote

den rechtlichen und ethischen Grundlagen des geriatrischen Handelns (SGB V, SGB Xl, Betreuungsrecht, Bundessozialhilfege-
setz, Wille und mutmaRlicher Wille des alten Menschen, Grenzen diagnostischer und therapeutischer Maflnahmen, Palliativ-
malnahmen)

Untersuchungs- und Behandlungsverfahren Richtzahl
Durchfiihrung des multidimensionalen geriatrischen Assessments einschliellich des Einsatzes standardisierter 300
Verfahren

Durchfiihrung und Dokumentation der Diagnostik und der komplexen Therapie von Patienten im biologisch fortge- 300

schrittenen Lebensalter einschlieflich der Akutmedizin, der Rehabilitation der Pravention und ggf. palliativer Ver-
fahren

Mitwirkung bei Osophago-Gastro-Duodenoskopien insbesondere der Anlage von perkutanen endoskopischen 20
Gastrostomien (PEG)

Dokumentierte Einschatzung und Behandlung chronischer Wunden 50
Mitwirkung bei der Anlage von suprapubischen Harnableitungen 20
Mitwirkung bei der Dysphagie-Diagnostik (z.B. Fiberendoskopische Laryngoskopie oder radiologische Verfahren) 20
Testungen der Hirnleistungsfahigkeit (unter Einsatz von geeigneten Assessment-Instrumenten) 100
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