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Vorbereitung auf die Niederlassung: Worauf soll man schon

wdhrend der klinischen Weiterbildung achten?

Die Entscheidung fiir eine der acht Sdulen der chirurgischen Weiterbildung fallt meist aufgrund persénlicher Neigungen oder abhangig von Erfahrungen wahrend des P)

oder dem aktuellen Stellenangebot. Es ist aber zu beachten, dass die Eignung fir eine spatere Niederlassung hochst unterschiedlich ist. Unter Berticksichtigung der
haufigsten Erkrankungen und Verletzungen und der Struktur der jetzt in den Praxen tatigen Chirurgen ist die Weiterbildung zum Facharzt fiir Orthopadie und
Unfallchirurgie (FA OU) am ehesten zielfiihrend. Dies am besten mit einer ausgiebigen Rotation in einer breit aufgestellten Allgemeinchirurgie. Die Sdule
Allgemeinchirurgie allein lsst dagegen keine Tatigkeit als Durchgangsarzt zu und ist daher aus Sicht des BDC fir ein Karriereziel Niederlassung weniger geeignet, es sei
denn in einer Gemeinschaftspraxis mit einem Orthopdden/Unfallchirurgen. Herzchirurgie und Thoraxchirurgie sind ungeeignet fiir die Praxistatigkeit, die Gbrigen
Spezialisierungen dafiir umso mehr. Allerdings ist die Auswahl an spezialisierten Praxen numerisch deutlich geringer.

Sofern eine spatere Niederlassung infrage kommt, empfiehlt es sich, im Rahmen der letzten Jahre der Klinik-Tatigkeit einige wichtige Details im Auge zu behalten. Im
Gegensatz zum Krankenhaus sind bei der Tatigkeit als Vertragsarzt zahlreiche Leistungen genehmigungspflichtig und abhangig von Qualifikationsnachweisen, die nach
der Klinikzeit nur mit groen Schwierigkeiten nachgeholt werden kénnen.

Tatigkeit als Durchgangsarzt

Voraussetzung ist u. a. eine ausgiebige Erfahrung in der Unfallchirurgie, am besten in der Kombination der Sdule Orthopddie und Unfallchirurgie (sechs Jahre) mit der
Zusatz-Weiterbildung (ZWB) ,Spezielle Unfallchirurgie* (zwei Jahre zusitzlich). Ersatzweise ist eine Zulassung als D-Arzt auch ohne diese ZWB méglich, wenn nach der
Facharztanerkennung mindestens ein Jahr Tétigkeit in einem Krankenhaus mit VAV- oder SAV-Zulassung nachgewiesen wird. Diese Tdtigkeit ist dann allerdings mit
einem eingeschrankten Operationsspektrum verbunden.

Dartiber hinaus ist darauf zu achten, dass im Klinik-Zeugnis die Erstellung von Rentengutachten und Zusammenhangsgutachten fir die BG sowie Erfahrungen im
Berichtswesen und im Reha-Management nachgewiesen werden. Die regelméRige Einbindung in die fachbezogene Rontgendiagnostik (incl. Schadel und
Durchleuchtungen) muss im Arbeitszeugnis bestéatigt werden. Die Zulassung zum Durchgangsarztverfahren erfolgt auf Antrag durch den zustdndigen Landesverband
der Deutschen Gesetzlichen Unfallversicherung (DGUV).

Rontgendiagnostik

Die Fachkunde im Strahlenschutz wird in der Regel schon im Verlauf der Klinik-Tatigkeit erworben, weil dies Voraussetzung fiir die Indikationsstellung ist. Dabei ist
darauf zu achten, dass diese nicht auf die Notfalldiagnostik begrenzt ist, sondern auf einen konkreten Kérperbereich (z. B. Skelett) abgestellt ist. In der aktuellen MWBO
(2018) ist fiir den FA OU erfreulicherweise wieder die gesamte Rontgendiagnostik der Bewegungsorgane eingeschlossen. Trotzdem miissen fiir den Antrag bei der
zustandigen kassendrztlichen Vereinigung (KV) fur die Rontgendiagnostik des gesamten Skeletts eine standige Tatigkeit in der entsprechenden Rontgendiagnostik
maglichst genau spezifiziert und durch ein Zeugnis eines entsprechend zu dieser Weiterbildung Zugelassenen nachgewiesen werden.

Sonographie

Die sonographische Diagnostik ist in unterschiedlicher Spezialisierung und Umfang Bestandteil der Weiterbildung in allen chirurgischen Saulen. Trotzdem fordert die KV
beim Genehmigungsverfahren den Nachweis durch Zeugnis eines fachkompetenten Weiterbilders und eine gewisse Mindestanzahl von Untersuchungen, z. B. fiir die
Sonographie des ,Bewegungsapparats“ mindestens 200 B-Mode-Sonographien der Bewegungsorgane. Einzelheiten finden sich in der Ultraschall-vereinbarung.


https://www.kbv.de/media/sp/Ultraschallvereinbarung.pdf
https://www.bdc.de/category/wissen/niederlassung-fachgebiete/

Ambulante Operationen

Grundsatzlich muss die Genehmigung zur Durchfiihrung von ambulanten Operationen bei der KV beantragt werden. Dabei werden nur Eingriffe genehmigt, die Inhalt
der nachgewiesenen Weiterbildung sind. Ein Nachweis spezieller Kompetenzen erfolgt am einfachsten durch den Erwerb einer entsprechender Zusatz-Weiterbildung (s.
unten), kann aber auch durch ein qualifiziertes Zeugnis erbracht werden.

Arthroskopie

Arthroskopische Operationen sind Standard in der Weiterbildung zum FA OU. Sofern nicht die ZWB ,Spezielle orthopédische Chirurgie* erworben wurde, missen
allerdings der KV fiir die Genehmigung mindestens 180 arthroskopische Gelenkeingriffe verschiedener Art durch Zeugnis nachgewiesen werden. Einzelheiten dazu
finden sich in der Arthroskopie-Vereinbarung.

Folgende Zusatzweiterbildungen (ZWB) erscheinen aus unserer Sicht fiir niedergelassene Chirurgen sinnvoll (ohne Anspruch auf Vollstindigkeit):

ZWB Handchirurgie

Nur in 24 Monaten Weiterbildung im Anschluss an eine Facharztanerkennung in Allgemeinchirurgie, Kinderchirurgie, Orthopadie und Unfallchirurgie oder Plastische,
Rekonstruktive und Asthetische Chirurgie zu erwerben. Eréffnet den Zugriff auf einen zusitzlichen Leistungskomplex im EBM. Dieser ist allerdings nicht héher bewertet
als analoge Leistungskomplexe der Bewegungsorgane allgemein und somit aus betriebswirtschaftlicher Sicht verzichtbar. Allerdings ist die ZWB anzeigefahig auf dem
Praxisschild und den Praxis-Dokumenten, was eine offentliche Darstellung der speziellen Fachkompetenz erméglicht. Handchirurgische Operationen gehéren zu den
haufigsten ambulanten Eingriffen.

ZWB Sportmedizin

Kann berufsbegleitend durch 240 Stunden Kursweiterbildung und 120 Stunden sportarztliche Tatigkeit erworben werden. Eroffnet keine zusatzlichen
Abrechnungsméglichkeiten, kann aber Ttréffner sein zum Erschlieen der entsprechenden Klientel.

ZWB Manuelle Medizin

Kann entweder berufsbegleitend (320 Stunden Grund- und Aufbaukursus) oder durch 12-monatige Tétigkeit in einer zugelassenen Weiterbildungsstétte erworben
werden. Eréffnet auf Antrag bei der KV den Zugriff auf die EBM Nrn. 30200 und 30201 und kann eine sehr sinnvolle Erweiterung des Therapiespektrums einer
orthopddisch ausgerichteten Praxis sein. Auch als Tatigkeitsschwerpunkt und Alleinstellungsmerkmal méglich.

ZWB Akupunktur

Kann berufsbegleitend durch 200 Stunden Kursweiterbildung erworben werden. Eréffnet auf Antrag bei der KV den Zugriff auf die EBM-Nrn. 30790 und 30791, allerdings
begrenzt auf die Indikationen LWS-Schmerzen und chronische Knieschmerzen durch Gonarthrose und begrenzt in der Therapiemenge. Die ZWB Akupunktur ist eine
sinnvolle Erganzung fir eine orthopadisch konservativ ausgerichtete Praxis und eine beliebte IGel-Leistung fiir die nicht vom EBM abgedeckten Indikationen.

ZWB Phlebologie

Kann berufsbegleitend erworben werden. Erffnet keine zusatzlichen Abrechnungsmaglichkeiten. Der ,phlebologischen Basiskomplex* (EBM Nr. 30500) und die
Varizenverddung (EBM 30501) kénnen von allen Chirurgen erbracht und abgerechnet werden, sofern der Leistungsinhalt erfiillt wird. Auch diese ZWB ist anzeigefahig auf
dem Praxisschild und den Praxis-Dokumenten, was eine 6ffentliche Darstellung der speziellen Fachkompetenz ermdglicht.

ZWB Proktologie

Diese ZWB Kann von Allgemeinchirurgen, Viszeralchirurgen und Kinderchirurgen berufsbegleitend durch 12-monatige Tétigkeit unter Befugnis erworben werden und ist
sinnvoll zur Darstellung einer Spezialisierung. Proktologische Eingriffe finden sich ebenfalls in der Hitliste der haufigsten ambulanten Operationen. Proktologische
Schwerpunktpraxen behandeln haufig auch alle Erkrankungen des Rektums, ggfs. sektorentibergreifend auch mit stationdren Operationen.

Uber die hier aufgefiihrten Formalien hinaus sind nattirlich weitere Planungen und Uberlegungen im Vorfeld einer Niederlassung von Bedeutung, vor allem die
Ubernahme eines geeigneten Vertragsarztsitzes. Diese und andere — auch individuelle - Fragen werden diskutiert und hoffentlich auch beantwortet im Rahmen eines
BDC-Workshops zum Thema ,Vorbereitung auf die Niederlassung“ beim Chirurgenkongress DCK 2022 in Leipzig. Das Programm finden Sie HIER.
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