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Mit Konflikten und Gewalt
umgehen lernen

Arztekammer bietet mehrere
Fortbildungen an
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Klimakrise und Gesundheit:
Planetary Health Diet

Wie eine Planetary Health Diet die
Erde positiv verandern kann, war
Thema der zweiten Fortbildung aus
der Reihe , Klimakrise und Gesund-
heit". Dr. Lisa Portner, tatig an der
Charité und am Potsdamer Institut fur
Klimafolgenforschung (PIK), sprach
dariiber, wie unsere Erndhrungsweise
die eigene Gesundheit und die
Gesundheit des Planeten beeinflusst.
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Fiir Einwilligung in OP keine
Bedenkzeit zwingend

BGH hebt Bremer OLG-Urteil auf
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Fortbildungskalender

Auf einen Blick: Alle Fortbildungen
der Arztekammer Bremen
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Amtliche

Bekanntmachungen

Die Delegiertenversammlung hat am
13. Méarz 2023 zahlreiche kleinere
inhaltliche Anderungen der Weiterbil-
dungsordnung 2020 beschlossen.
Diese Anderungen wurden am 28.
Méarz 2023 veroffentlicht. Sie finden
die Bekanntmachung auf der Webseite
der Arztekammer unter Uber uns »
Amtliche Bekanntmachungen:

@ www.aekhb.de

Standpunkt

Fragen Sie lhren Minister oder Gesundheitsokonomen

Es vergeht kein Tag, an
dem ich mich nicht
frage, was noch alles
erdacht werden wird,
um die noch immer
motiviert und fleiBig
im Gesundheitswesen
Arbeitenden weiter von
ihren Patienten zu ent-
e fernen. Besonders neue
EDV-L6sungen bringen auBer hohen Kosten
sehr viel zeitlichen Arbeitseinsatz mit sich.
Immerhin, ich war Uberrascht, dass nun ein
klassisches Printmedium als neues Tatigkeits-
feld identifiziert worden ist. Es ist der Beipack-
zettel! Der bekannte und vorgeschriebene Hin-
weis an den Patienten soll nun , geschlechter-
gerecht" formuliert werden.

Ja, neuerdings ist die Mehrheit der berufstati-
gen Arzte weiblich. Dafiir gibt es sicher mehr als
nur einen Grund. Nach und nach wird sich
dadurch der Stil a@ndern, in dem ,Medizin
gemacht" wird. Ich denke dabei nicht nur an die
vielen Arbeitsverhaltnisse in Teilzeit. Ausgewo-
gen wird das Geschlechterverhéltnis erst dann
sein, wenn sich dies auch an den Zahlen in den
Flihrungsetagen widerspiegelt. Das ist fur die
Zukunft wichtig.

Jeder, der taglich seinen Patienten gegeniber-
steht, wird mir aber zustimmen, wenn ich
behaupte, dass es dabei ganz andere Priori-
taten gibt. Den Wert unserer tdglichen Arbeit
macht die Hilfe aus, die wir unseren Patienten
anbieten und geben kénnen. Die Zeit, in der wir
unserer Tatigkeit am und mit dem Patienten
nachgehen kénnen, wird durch immer mehr

Verwaltungsakte, Meldepflichten und Organisa-
tionstatigkeiten immer kiirzer. Mir fallen zahl-
lose Beispiele ein.

Haben Sie schon einmal einem Nichtmediziner
den AbrechnungsmaBstab zu erkldren ver-
sucht? Dieser wird immer komplizierter, und
seit Jahren bleibt er in der Honorarausschiittung
weit hinter Inflationsrate, Energie- und Lohn-
kostenentwicklung.

Wie oft haben Sie schon mit Apotheken telefo-
niert, weil gleich mehrere Basisantibiotika oder
Fiebermittel nicht lieferfahig sind? Haben Sie
schon einmal den immer weniger vorhandenen
Respekt von Behdrdenmitarbeitern mit Tarif-
vertrag und gefrusteten Patienten gespirt?
Wieviel Zeit hat Sie das gekostet? Es wird Zeit,
dass nicht bewusst Nebenschaupldtze als
Nebelkerzen geziindet werden.

Die Prioritat hat die Versorgung! Es ist dringend
noétig, dass Politik aufhort, Versorgung mit Ver-
waltung zu verwechseln. Eine zukunftsfeste
medizinische Versorgung in Deutschland gelingt
nur im Gesprach mit denen, die die Experten fiir
Patientenversorgung sind. Wir Arzte stehen
bereit. Wer hort uns endlich zu und versucht die
Probleme in der Versorgung zu verstehen?
Losungen mahnen wir seit Jahrzehnten an. Poli-
tisch tragfahige Losungen fehlen noch immer.

Bald sind Wahlen in Bremen. Gehen Sie hin und
nutzen Sie diesen Baustein der Demokratie.

M Dr. Birgit Lorenz
Vorsitzende der Bezirksstelle Bremerhaven
Beisitzerin im Vorstand


https://www.aekhb.de/ueber_uns/amtliche_bekanntmachungen/2/60/index.html
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Die Handreichung zum
Herunterladen:

@ www.baek.de

Mehr Infos zur Studie:

Q@ stiftung-gesundheit.de

Positionspapier zu Finanz-

investoren im Gesundheitswesen:

@ www.aekhb.de
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Dr. Corinna Doege

Maoglichkeiten und Fallstricke sozialer Medien

Aktualisierte Handreichung der Bundesarztekammer

Die Bundesarztekammer (BAK) hat ihre Hand-
reichung ,Arztinnen und Arzte in sozialen
Medien" aktualisiert. Anhand von konkreten
Fallbeispielen weist das Dokument auf Mdglich-
keiten und Fallstricke hin und soll Arztinnen und
Arzte sowie Medizinstudierende fiir die Beson-
derheiten der sozialen Medien sensibilisieren.
So stellt das Dokument neben allgemeinen Ver-
haltensregeln im digitalen Raum auch Regeln
vor, die aufgrund des Berufsrechts speziell flr
Arztinnen und Arzte gelten, wie zum Beispiel die
Grenzen der Fernbehandlung.

Die Nutzung sozialer Medien kann eine sinn-
volle Erganzung zum Arzt-Patienten-Gesprach
sein, so die BAK. Wichtig sei, dass auch in den
sozialen Medien im Arzt-Patienten-Verhaltnis
die arztliche Schweigepflicht und der Daten-
schutz beachtet und keine verunglimpfenden
Kommentare uber Kolleginnen und Kollegen
verodffentlicht wirden. Die Handreichung gibt
auch Hinweise, wie sich Arztinnen und Arzte
vor negativen und rufschadigenden Online-
Kommentaren schitzen kénnen.

Finanzinvestoren drangen in Arztpraxen

Vor allem Facharztpraxen sind gefragt

Jeder neunte Arzt oder jede neunte Arztin hat
bereits ein Angebot zur Ubernahme der Praxis
von einem Investor bekommen. Das hat eine
Umfrage der Hamburger Stiftung Gesundheit
ergeben. Besonders gefragt sind der Umfrage
zufolge offenbar Facharztpraxen: Etwa jede
sechste Praxis (17,1 Prozent) wurde von Inves-
toren wegen einer Ubernahme angesprochen.

Gut ein Drittel der Arzt:innen zeigte sich auf-
geschlossen fiir eine Ubernahme. 8,5 Prozent
haben das ihnen vorliegende Angebot ange-
nommen, weitere 25,5 Prozent hatten dies
getan, wenn die Konditionen gestimmt hatten.
66 Prozent haben das Angebot abgelehnt.
Bezogen auf die Grundgesamtheit hat damit ein
Prozent der niedergelassenen Arztinnen und
Arzte ihre Praxis bereits an einen Investor ver-

kauft, restimiert die Stiftung Gesundheit. Bei
Arztinnen und Arzten, die noch kein Angebot
erhalten haben, gaben in der Umfrage fast 40
Prozent an, prinzipiell interessiert zu sein -
vorausgesetzt, dass die Konditionen stimmen.

Eine von der Bremer Delegiertenversammlung
eingesetzte Arbeitsgruppe hatte sich 2021
intensiv mit dem Einfluss von Finanzinvestoren
auf die arztliche Tatigkeit und die Patienten-
versorgung auseinandergesetzt. In einem Posi-
tionspapier brachte die Arbeitsgruppe ihre
Sorge zum Ausdruck, dass die Gesundheitsver-
sorgung durch renditeorientierte Leistungs-
erbringung in Gefahr sei und Kapitalinvestoren
durch Gewinnvorgaben in die arztliche Berufs-
und Entscheidungsfreiheit von Arztinnen und
Arzten eingriffen.

Studie: Blutdruckmedikament konnte Risiko
epileptischer Anfalle reduzieren

Bremer Arztin Dr. Corinna Doege liefert wichtige Studiendaten

Bluthochdruck gilt in der Forschung schon
langer als Risikofaktor fiir epileptische Anfalle.
Die Bremer Arztin Dr. Corinna Doege hat als
Erstautorin in einer Studie zusammen mit
dem Frankfurter Epidemiologen Karel Kostev
nun erstmals Daten geliefert, die nahelegen,
dass bestimmte blutdrucksenkende Mittel das
Risiko eines epileptischen Anfalls verringern.
Konkret geht es dabei um die sogenannten
Angiotensin-Rezeptor-Blocker. Aus der Ana-
lyse von mehreren Millionen Patientendaten
ging hervor, dass Patienten mit Bluthochdruck
bei Verordnung dieser Medikamentengruppe

im Vergleich zu anderen Blutdrucksenkern wie
Betablocker und ACE-Hemmer deutlich selte-
ner eine Epilepsie entwickelt haben.

Dass die Angiotensin-Rezeptor-Blocker ein
geeignetes Mittel sein kénnten, um Epilepsien
vorzubeugen, lieBen zuvor bereits Daten aus
Tierstudien vermuten. Durch die aktuelle
Studie, deren Ergebnisse im Herbst 2022 in
der international renommierten Fachzeit-
schrift JAMA Neurology veréffentlicht wurden,
folgten nun erstmals passende Daten von
Menschen. ,Das ist schon ein echter Durch-


http://www.stiftung-gesundheit.de/studien/im-fokus/
http://www.aekhb.de/ueber_uns/delegiertenversammlung/beschluesse_-_resolutionen/3/71/index.html
https://www.bundesaerztekammer.de/themen/aerzte/digitalisierung/aerzte-und-social-media
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bruch in der Epilepsieforschung, auf den wir
auch ein bisschen stolz sind", sagte Corinna
Doege, die als Oberarztin im Eltern-Kind-
Zentrum Prof. Hess am Klinikum Bremen-
Mitte arbeitet und sich auf das Feld der Neuro-
padiatrie spezialisiert hat. ,Eine interessante
Frage ware beispielsweise, ob sich Angiotensin-
Rezeptor-Blocker bei Menschen mit Blut-
hochdruck und einer bereits bestehenden
Epilepsie positiv auf die Anfallssituation aus-
wirken kénnen."

Bei Epilepsie handelt es sich um eine der hau-
figsten chronischen Erkrankungen des zentra-
len Nervensystems, die in jedem Lebensalter
auftreten kann, besonders haufig aber in den
ersten zwei Lebensjahrzehnten. Etwa 500.000
Menschen befinden sich in Deutschland mit
einer Epilepsie in arztlicher Behandlung. ,Die
Ergebnisse der Studie machen berechtigte
Hoffnungen  fir  Bluthochdruck-Patienten,
einer zusatzlichen Epilepsieerkrankung vor-
beugen zu kdnnen", sagte Corinna Doege.

Strahlenschutz fruhzeitig im Blick halten

Fachkunde nun in die Weiterbildung integriert

Wer eine Anerkennung gemaB der aktuellen
Weiterbildungsordnung (WBO 2020) erwerben
mochte, muss bei der Antragstellung samtliche
Methoden- und Handlungskompetenzen nach-
weisen. Dazu gehdrt inzwischen die ,Vorausset-
zung zur Erlangung der erforderlichen Fachkun-
den im gesetzlich geregelten Strahlenschutz".
Das betrifft viele Facharztanerkennungen wie
diverse internistische und chirurgische Facharzt-
kompetenzen und Nuklearmedizin, Strahlen-
therapie, Radiologie und Urologie sowie den
Schwerpunkt Kinder- und Jugendkardiologie.

Wer diese Facharztanerkennungen beantragen
mochte, muss die notwendigen Strahlenschutz-
kurse, das heiBt den Kenntnis-, Grund- und

Spezialkurs, mit den Ubrigen Antragsunterlagen
einreichen. Die Kursteilnahme darf hierbei sowie
auch fiir den Antrag der Fachkunde im Strahlen-
schutz nicht lIanger als funf Jahre zuriickliegen.

Der Sachkundenachweis wird in diesem Zusam-
menhang nicht Uberpriift. Dieser wird erst bei
Beantragung der entsprechenden Fachkunden
erforderlich, deren Erwerb die Arztekammer fiir
die spatere facharztliche Tatigkeit dringend
empfiehlt. Dennoch sollten Weiterzubildende
den zeitlichen Aufwand bei der Kursteilnahme
nicht unterschatzen und den Kurs friihzeitig ein-
planen. Die Weiterbildenden haben dafiir Sorge
zu tragen, dass die Weiterzubildenden diese
Inhalte rechtzeitig erwerben.

Mit Konflikten und Gewalt umgehen lernen

Arztekammer bietet mehrere Fortbildungen an

Verbale Gewalt, Drohungen oder sogar Uber-
griffe sind in ambulanten Einrichtungen seit
langem bereits Alltag geworden. Dispute um Ter-
mine, Wartezeiten, Rezepte oder eine Krank-
schreibung koénnen schnell eskalieren und
Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter vor erhebliche
kognitive und emotionale Anforderungen stellen.
Viele Konflikte beruhen auf Missverstandnissen,
falschen Erwartungen oder nicht zu kldrenden
Situationen bei sprachlichen Problemen - und
zwar auf beiden Seiten.

Wie man mit Konflikten und eskalierenden
Situationen umgeht, ist Thema des Seminars
~Konflikt- und Deeskalationsmanagement fir
ambulante Einrichtungen®, das die Arztekammer
am 22. und 23. September 2023 anbietet. Semi-
narleiter Jens Kliver, Stationspflegeleitung am
Klinikum Bremen-Ost in der Klinik flir Psycho-
somatische Medizin und Psychotherapie, greift
dabei auf das bewdhrte Seminarkonzept der
Bildungsakademie der Gesundheit Nord zurtick.

Die Teilnehmenden erhalten auf verschiedenen
Ebenen einen Zugang zum Thema Gewalt und
Aggression. Neben der Vermittlung von Exper-
tenwissen, kommunikativen Kompetenzen und
Reflektiertheit stehen der praxisnahe und
Ubende Umgang mit schwierigen Situationen im
Vordergrund des Seminars. Die Inhalte erarbei-
ten die Teilnehmenden auch in Einzel- und Part-
nerarbeiten, gelenkten Gruppengesprachen, Rol-
lenspielen und Ubungssequenzen. Die Fortbil-
dung richtet sich an ambulante Praxisteams aus
MFA und Arzt:innen. Sie kostet fiir MFA 190 Euro
und 290 Euro fiir Arztinnen und Arzte (18 PKT).

Die Arztekammer hat weitere Angebote rund um
das Praxismanagement im Programm: So wird
es im Friuhjahr 2024 einen Workshop zum
Thema Mitarbeiterbindung geben. Im November
2023 konnen sich MFA zum zweiten Mal in der
Kommunikation am Telefon schulen lassen. Das
erste Training Anfang Marz war gut besucht und
zeigte, dass weiterer Bedarf besteht.

Sind Sie im Rahmen einer Studie
auch zu spannenden Ergebnissen
gekommen? Wir berichten gerne!
Schreiben Sie uns an:

¥ redaktion@aekhb.de

Kontakt

Abteilung Arztliche Weiterbildung
. 0421/3404-223, -224, -241
¥ wb@aekhb.de

Info und Anmeldung
Akademie fir Fortbildung
Friederike Backhaus

. 0421/3404-261
Yvonne Langer

. 0421/3404-262

¥ fb@aekhb.de

@ www.aekhb.de


mailto:wb@aekhb.de
mailto:fb@aekhb.de
https://www.aekhb.de/aerzte/fortbildung/veranstaltungen_der_akademie/3/18/va_aerzte/349/2/details.html
mailto:redaktion@aekhb.de

Planetary Health Diet kann
Erde positiv verandern

Zweiter Teil der Reihe ,Klimakrise und Gesundheit"

Mit der Fortbildung ,Ernahrung und Planetary
Health" ging die Fortbildungsreihe ,Klimakrise
und Gesundheit" der Arztekammer im Marz in
die zweite Runde. Dr. Lisa Pértner, Facharztin flr
Innere Medizin mit Zusatzbezeichnung Ernah-
rungsmedizin und tatig an der Charité Berlin
und am Potsdamer Institut fir Klimafolgenfor-
schung (PIK), erlauterte den online anwesen-
den Teilnehmerinnen und Teilnehmern, wie
unsere Ernahrungsweise die eigene Gesundheit
und die Gesundheit des Planeten beeinflusst.

Zu Beginn erlauterte Portner die Auswirkungen
des Erndhrungssystems auf die planetaren
Grenzen. ,Die heutige Ernahrungsweise ist
einer der Hauptfaktoren fiir ihre Uberschreitung
und einer der wesentlichen Treiber des Klima-
wandels®, sagte Portner ,Unser Ernahrungssys-
tem ist fUr ein Drittel aller menschengemachten
Treibhausgasemissionen verantwortlich." 60
Prozent der Emissionen aus der Landwirtschaft
entstehen durch tierische Produkte. Mehr als 75
Prozent der fir unsere Erndhrung bendtigten
Flache weltweit dient zudem der Herstellung
von Fleisch- und Milchprodukten.

»,Unsere Ernahrungsweise ist daher Haupttrei-
ber der globalen Entwaldung und der Zersto-
rung nattrlicher Lebensréaume®, so Portner.
»,Und nicht nur das: Sie fordert den Verlust der
Artenvielfalt und stort die Nahrstoffkreislaufe.®
Die in der Landwirtschaft oft verwendeten
Stoffe Stickstoff und Phosphor fiihren zu nitrat-
belastetem Wasser, Luftverschmutzung und
Todeszonen in den Kuistenregionen der Meere.
Das Okosystem Meer ist zudem durch Uber-
fischung, Erderwarmung, Ozeanversauerung
und Plastikverschmutzung stark belastet. ,All
diese Faktoren haben massive Auswirkungen
auf Umwelt und Gesundheit", sagte Lisa Portner.
,Denn die menschliche Gesundheit ist in hohem
MaBe vom Zustand der Umwelt abh&ngig."

Ein Drittel vorzeitiger Tode durch
Fehlernahrung

Auch die vorherrschende Fehlernahrung ist ein
Gesundheitsrisiko: Die Menschen nehmen zu
wenig unverarbeitete pflanzliche Lebensmittel
wie Obst, Gemdise, Vollkorn, Hiulsenfriichte
oder Nusse zu sich und essen zu viel rotes und
verarbeitetes Fleisch. ,Diese Art der Fehlernah-
rung ist fir fast ein Drittel aller vorzeitigen
Todesfalle in Europa verantwortlich™, so Lisa
Portner. ,Sie ist ein relevanter Faktor bei der
Entstehung nicht Ubertragbarer, chronischer
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Erkrankungen wie Herz-Kreislauf- und Stoff-
wechselerkrankungen und auch einiger Krebs-
erkrankungen.®

Ein Ausweg aus dem Dilemma sei die ,Plane-
tary Health Diet", sagte Lisa Portner. Diese
Alternative zur aktuellen Erndhrungsweise hat
die EAT-Lancet Kommission 2019 verdffent-
licht. Mit ihr soll es mdglich sein, bis 2050 eine
steigende Weltbevélkerung zu versorgen und
gleichzeitig den UmweltfuBabdruck der Land-
wirtschaft enorm zu verringern. , Die Planetary
Health Diet ist fur das einzelne Individuum
gesund, kann eine wachsende Weltbevdlkerung
ernahren und halt gleichzeitig die planetaren
Grenzen ein®, sagte Portner.

Diese Ernahrungsweise entspricht einer stark
pflanzenbasierten Erndhrung mit bis zu 250
Gramm Milchprodukten und bis zu 300 Gramm
Fleisch pro Woche, davon maximal 100 Gramm
rotes Fleisch. Der Konsum von Obst und
Gemlse, Hiulsenfriichten und Nissen sollte
deutlich ansteigen. ,Fur Deutschland bedeutet
das eine starke Abweichung von den bisherigen
Gewohnheiten: Der Fleischkonsum muss um
etwa 75 Prozent sinken"“, sagte Lisa Portner.
Parallel dazu mussten die Lebensmittelabfélle
um 50 Prozent reduziert und die Landwirtschaft
naturpositiver gestaltet werden.

Planetary Health Diet wichtiger Hebel

in der Klimakrise

Das Potential der Planetary Health Diet fur die
menschliche Gesundheit sei immens, sagte Lisa
Portner. Jahrlich lieBen sich so elf Millionen
Todesfalle weltweit verhindern. Und die vorzei-
tige Mortalitdt konnte sich um 20 Prozent
senken. Bei gleichzeitiger Veranderung land-
wirtschaftlicher Praktiken und einer Reduktion
der Lebensmittelabfélle lieBen sich die Treib-
hausgase um fast ein Viertel reduzieren, ein
groBer Teil der Landflache befreien und das
Artensterben verlangsamen. ,Die Anderung des
Erndhrungsverhaltens ist einer der wichtigsten
Hebel, um der planetaren Krise etwas entge-
genzusetzen", sagte Lisa Poértner. ,Wenn eine
Mehrheit aller Menschen diese Ernéghrungsweise
Ubernahme, koénnten sich bis zum Jahr 2050
etwa zehn Milliarden Menschen gesund ernah-
ren, ohne den Planeten weiter zu zerstéren."

Im Anschluss an den faktenreichen Vortrag
diskutierten die Teilnehmerinnen und Teilneh-
mer in Kleingruppen, wie man das Wissen im
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arztlichen Alltag anwenden kann. Ergebnis:
Arztinnen und Arzte haben viele Handlungs-
spielrdume, zu der Transformation beizu-
tragen. Auf personlicher Ebene kdénnen sie ihr
individuelles Erndhrungs- und Einkaufsverhal-
ten &ndern. Als Arztin oder Arzt kénnen sie ihre
Patient:innen fir eine klimabewusste und
damit gleichzeitig gesunde Ernahrung sensibi-

lisieren und im eigenen Umfeld einen Ernah-
rungswechsel anstoBen. Mit der abschlieBen-
den gemeinsamen Diskussion, bei welchen
Patient:innen und Krankheitsbildern man
Ernahrungsfragen anspricht und ob man
besser die gesundheitlichen oder die planeta-
ren Aspekte thematisiert oder beide kombi-
niert, endete die Veranstaltung.

Klimaschutz in Praxis und Krankenhaus
Teil 4 der Fortbildungsreihe ,Klimakrise und Gesundheit”

In Teil 4 der Fortbildungsreihe Klimakrise und
Gesundheit geht es um Klimaschutz in Praxis
und Krankenhaus. Das Gesundheitswesen ist
flir mehr als finf Prozent der nationalen Treib-
hausgasemissionen  verantwortlich.  Dabei
haben Krankenhduser den groBten okologi-
schen FuBabdruck aller Gesundheitseinrichtun-
gen. Durch den 24-Stunden-Betrieb und die
GroBe der Kliniken ist der CO2-FuBabdruck im
stationdaren Bereich zehnmal héher als im
ambulanten Sektor. Zudem verbrauchen
Praxen und Kliniken taglich viele Ressourcen,
produzieren groBe Mengen Abfall und ver-
ordnen oder nutzen klimaschadliche Dosier-
aerosole oder Narkosegase.

Die Referentinnen Sabine Schroder, Klima-
managerin am St. Joseph-Stift Bremen, und

Maike Liebetrau, Facharztin fir Allgemein-
medizin in Bremen, starten die Fortbildung mit
einem einfilhrenden Vortrag zu den Grund-
lagen zum Klimaschutz in Gesundheitseinrich-
tungen. Daran anschlieBend zeigen die Refe-
rentinnen maogliche Handlungsoptionen an-
hand konkreter Beispiele aus der arztlichen
Niederlassung und dem Krankenhaus auf und
geben Tipps, wie Praxen und Kliniken schon
im Kleinen etwas fir den Klimaschutz tun
kénnen.

Die Fortbildung ,Klimaschutz in Praxis und
Krankenhaus" findet am 21. Juni 2023 von 18
bis 19.30 Uhr im Veranstaltungszentrum der
Arztekammer an der Kurfiirstenallee 130 statt.
Die Teilnahmegebihr fiir Arzt:nnen betragt 25
Euro (2 PKT), fir MFA 15 Euro.

Klima und Gesundheit schutzen -

Mein Beitrag

von Dr. med. Susi Knéller, Internistin, Nephrologin und
Hypertensiologin, KfH MVZ Bremen-West Nephrologie

Wussten Sie eigentlich?
Die Dialysetherapie ist eines der am meisten
Ressourcen und Energie verbrauchenden
Therapieverfahren. Flir Menschen mit einem
endgultigen Nierenfunktionsverlust ist sie
jedoch ein groBer Segen.

Der Carbon Footprint einer Hamodialyse liegt
in Deutschland bei etwa 30 kg pro Dialyse, in
anderen Landern wie Australien oder den USA
sogar bei 60 kg. Das entspricht einer Auto-
fahrt von rund 150 Kilometern beziehungs-
weise 300 Kilometern. Auf das Jahr gerechnet
haben Dialysepatient:innen gemaB einer
Berechnung von Pilotzentren fiir ein DGFN-
Projekt einen Carbon Footprint von 3,5-4,5 t
CO2 pro Person pro Jahr. Die vier Hauptemis-
sionsquellen sind hierbei die Energie, die
Warme, der Patient:innentransport sowie der
Material-verbrauch.

Als nicht-investive MaB3-
nahmen stehen der acht-
same Umgang mit Material sowie das konse-
quente Recycling. Des Weiteren ist nach medizi-
nischem Ermessen eine Verringerung des
Dialysatflusses sowie der Dialysattemperatur
moglich. Auch der Sammeltransport von
Patient:innen ware kosten- und ressourcen-
schonend. Insgesamt emissionsdarmer sind hier
Heimdialyseverfahren, allem voran die Bauch-
felldialyse. Sollte eine Transplantation aus
medizinischer Sicht méglich sein, kénnen hier
die CO2-Emissionen um fast 95 Prozent im Ver-
gleich zu einer Hamodialyse gesenkt werden.

An erster Stelle sollte jedoch die Progressions-
hemmung der Niereninsuffizienz Gber Lebens-
stilmodifikation und zeitnaher nephrologischer
Anbindung stehen. Denn: Keine Dialyse ist die
nachhaltigste Dialyse.

*Fortbildungsreihe

Klimakrise und
Gesundheit

Infos und Anmeldung

Akademie fir Fortbildung
Friederike Backhaus

. 0421/3404-261
Yvonne Langer

L 0421/3404-262

¥ fb@aekhb.de

@ www.aekhb.de

Haben auch Sie Interesse, den
Carbon Footprint Ihrer Dialyse-
einrichtung zu bestimmen und
bei dem DGFN-Projekt mitzu-
machen?

@ carbonfootprintdialysis.com


https://www.aekhb.de/aerzte/fortbildung/veranstaltungen_der_akademie/3/18/va_aerzte/337/1/details.html
https://carbonfootprintdialysis.com/
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Fur Einwilligung in Eingriff Bedenkzeit
nicht zwingend erforderlich

Patientinnen und Patienten haben einen
Anspruch darauf, rechtzeitig vor einem Eingriff
von einem Arzt oder einer Arztin Uber die
mdoglichen Risiken aufgekladrt zu werden - ein
Mindestabstand zwischen Gesprach und Ein-
willigung muss aber nicht eingehalten werden.
Das hat der Bundesgerichtshof (BGH) nun in
einem Urteil klargestellt (VI ZR 375/21).

Der BGH hebt mit der Entscheidung ein Urteil
des Hanseatischen Oberlandesgerichtes in
Bremen vom 25. November 2021 auf (5 U
63/20). In dem Fall verlangte ein Mann Schaden-
ersatz von einer Klinik wegen einer missglickten
Nasen-OP, bei der eine Hirnblutung aufgetreten
war. Sein Aufklarungsgesprach hatte er drei Tage
vorher, das Formular zur Einwilligung unterzeich-
nete er direkt im Anschluss. Das OLG Bremen
hatte angenommen, eine im unmittelbaren
Anschluss an die Aufklérung erfolgende Einwilli-
gung des Patienten oder der Patientin sei stets
unwirksam, da keine ausreichende Bedenkzeit
fur die Entscheidung zur Verfiigung stehe.

Keine Sperrfrist nach der Aufklarung

Der Ausgangspunkt des aufgehobenen Urteils
mag noch nachvollziehbar sein: § 630e Abs. 2
BGB fordert eine so rechtzeitige Aufklarung,
dass Patient:innen ,wohliberlegt" in einen Ein-
griff einwilligen kénnen. Nicht Gberzeugend war
dagegen die Schlussfolgerung des OLG Bremen,
wenn Patient oder Patientin unmittelbar nach
der Aufklérung einwilligen, kénne keine aus-
reichende Bedenkzeit vorliegen. Die sofortige
Einwilligung sei deshalb unwirksam und ein
darauf beruhender Eingriff rechtswidrig.

Diese Schlussfolgerung ist falsch, wie nun der
BGH betont. Die Entscheidung Uber den Zeit-
punkt der Einwilligung ist danach Angelegenheit
der Patient:innen: Fihlen sie sich unmittelbar
nach der Aufkldrung in der Lage, in den geplan-
ten Eingriff einzuwilligen, so sei das nicht zu
beanstanden. § 630e BGB sehe nach der Aufkla-
rung keine ,Sperrfrist* vor, deren Nichteinhal-
tung die Einwilligung unwirksam macht. Auch
erfordere der Wortlaut des Gesetzes keinen
bestimmten Mindestzeitraum zwischen Aufkla-
rung und Einwilligung. Winschten Patient:innen
nach ordnungsgemaBer Aufkldrung dagegen
noch Bedenkzeit, so kdnne grundsatzlich erwar-
tet werden, dass sie dies zum Ausdruck bringen
und die Einwilligung nicht sofort erteilen.

Was bedeutet dies fiir die Praxis?
Dass Patient:innen rechtzeitig inhaltlich ausrei-
chend aufgeklért werden missen, kann nicht

genug betont werden. Auch der BGH weist auf
diese essentielle Voraussetzung einer wirksamen
Einwilligung hin. Bei allen nicht dringlichen stati-
ondren Eingriffen muss die Einwilligung spates-
tens am Vortag des Eingriffes erfolgen. Besteht
die Moglichkeit einer noch friiheren Aufklarung
zum Beispiel im Zusammenhang mit Terminen
vor der stationdren Aufnahme oder eines lange-
ren stationdren Aufenthaltes, so sollte die fri-
here Gelegenheit genutzt werden. Denn so ver-
langert sich die , Bedenkzeit" des Patienten oder
der Patientin. Dasselbe gilt auch fiir ambulante
Eingriffe, denen oft wiederholte Arzt-Patienten-
Kontakte vorausgehen, die fiir das Aufkldrungs-
gesprach genutzt werden kénnen.

Patient:innen mussen wahrend des Aufkla-
rungsgespraches und der Einwilligungser-
klarung in der Lage sein, sich ,,aus dem Behand-
lungsgeschehen zu |6sen®. Das ist nur moglich,
wenn die Aufklarung noch nicht in die unmittel-
bare Behandlungssituation eingebunden ist.
Wann immer eine solche Zasur moglich ist,
sollte diese Mdglichkeit genutzt werden. Es darf
auch kein Druck auf die Patient:innen ausgelibt
oder der Eindruck vermittelt werden, durch die
Ablehnung einer Behandlung verursachen sie
dem Arzt oder der Arztin Schwierigkeiten oder
verhielten sich unangemessen. Ebenso falsch
ware es, Patient:innen zu drangen oder bei
AuBerung von Bedenken die Komplikations-
risiken eines Eingriffes zu verharmlosen.

Einwilligung gilt auch miindlich

SchlieBlich lehnt der BGH auch eine weitere
Rechtsauffassung des OLG Bremen ab: Die Rich-
ter hatten den Grundsatz aufgestellt, der Patient
habe durch sein - deutlich spateres - Erscheinen
im beklagten Krankenhaus auch nicht mehr still-
schweigend in den Eingriff eingewilligt. Der BGH
hélt dazu fest, dass die Einwilligung zu ihrer
Wirksamkeit keiner bestimmten Form bedarf.
Insbesondere muss sie nicht schriftlich erfolgen.
Die, gerade bei ambulanter Behandlung, hdufige
mundliche oder ,stillschweigende® Einwilligung
in einen Eingriff, dirfen Arzt:innen als Einver-
standnis zu der Behandlung werten.

Selbst wenn also die am Tag der Aufklarung
schriftlich erteilte Einwilligung in dem durch den
BGH entschiedenen Fall unwirksam gewesen
ware, hatte der Patient durch das spatere
Erscheinen im Krankenhaus zu verstehen gege-
ben, er sei mit dem daraufhin erfolgten Eingriff
einverstanden. Der BGH betont, hier habe
deshalb unter allen Umstanden eine wirksame
Einwilligung des Patienten vorgelegen.



Mai 2023

Veranstaltungsinformationen

Akademie fur Fortbildung

T rudrimen M

Fit durch die Weiterbildung Allgemeinmedizin
Thema: Migrane und andere Kopfschmerzen: Diagnostik
und Therapie in der Hausarztpraxis

Referenten: Dr. Joachim Ulma, Georg Kiickelmann
Termin: 24. Mai 2023, 15.30 - 17.00 Uhr

Kostenfrei (2 PKT) / Prdsenz

Ort: Kassendrztliche Vereinigung Bremen

Curriculum Psychotraumatologie
Kursleitung: Dr. Thomas Haag

Termin: 9. - 11. und 23. - 25. Juni 2023
Freitag 14 Uhr bis Sonntag 14 Uhr
Kosten: 790 Euro (40 PKT) / Prasenz

Betriebsarztliche und sicherheitstechnische
Betreuung (BuS)

Kooperation mit der Arztekammer Niedersachsen
Termin Wiederholungsschulung:

9. Juni 2023, 14 - 19 Uhr

Termin Erstschulung:

27. September 2023, 14 - 19 Uhr

Kosten: 230 Euro (7 PKT) / Prdasenz

Anmeldung iiber Arztekammer Niedersachsen,
Frau Hellmuth (8. 0511/380-2498)

Psychosomatische Grundversorgung

Inhalte entsprechen dem 50h-Curriculum
,Patientenzentrierte Kommunikation"

Kursleitung: Dr. Dr. Peter Bagus

Termine: 1./2. September, 6./7. Oktober,

3./4. November, 1./2. Dezember 2023

freitags 14.30 - 18.45 Uhr, samstags 10 - 17.30 Uhr
Kosten: 950 Euro (50 PKT) / Prasenz

Curriculum Psychotherapie der
Traumafolgestorungen

Kursleitung: Dr. Thomas Haag

Termin: 6. Oktober 2023 - 8. Juni 2024
Informationen liber Inhalte, Termine und Kosten
senden wir gerne zu!

Fiir Arzt:innen und MFA

Fortbildungsreihe Klimakrise und Gesundheit
Thema: Klimaschutz in Praxis und Krankenhaus
Referentinnen: Sabine Schroder, Maike Liebetrau
Termin: 21. Juni 2023, 18 - 19.30 Uhr

Kosten: 25 Euro (Arzt:innen) / 15 Euro (MFA) /
Prasenz (2 PKT)

Delegation arztlicher Leistungen

Referent: RA Claus Pfisterer

Termin: 31. Mai 2023 (gemeinsam fiir Arzt:innen
und MFA), 17 - 18.30 Uhr

Kosten: 35 Euro (Arzt:innen) / 25 Euro (MFA)
Prasenz (2 PKT)

Hygiene-Refresher 2023

fir Hygienebeauftragte Arzt:innen und MFA

Thema: Pravention GefaBkatheter-assoziierter Infektionen;
HygienemaBnahmen bei der Infusionstherapie; Basis-
hygiene fiir die Pravention nosokomialer Infektionen.
Referentinnen: Anna Triphaus, Sonja Evers

Termin: 10. Mai 2023, 15 - 18.15 Uhr

Kosten: 50 Euro (4 PKT) / Prdasenz

Konflikt- und Deeskalationsmanagement fiir
ambulante Einrichtungen

Referent: Jens Kltver

Termin: 22, - 23. September 2023

Freitag 14 - 19 Uhr, Samstag 9 - 18 Uhr

Kosten: 150 Euro (MFA) / 200 Euro (Arzt:innen) /
Prdasenz (18 PKT)

QEP - Qualitat und Entwicklung in Praxen

- Einfiihrungsseminar

Kursleitung: Dipl.-Kaufm. Andreas Steenbock

Termin: 22, - 23. September 2023

Freitag 17 - 20.45 Uhr, Samstag 8.30 - 17.15 Uhr
Kosten: 1. Person 299 Euro (inkl. Unterlagen),

2. Person derselben Praxis: 179 Euro (16 PKT)

Ort: Kassenarztliche Vereinigung Bremen / Prasenz

Aktualisierungskurs im Strahlenschutz zum
Erhalt der Fachkunde im Bereich Rontgendia-
gnostik, Nuklearmedizin und Strahlentherapie fiir
Arztinnen und Arzte und med. Assistenzpersonal
Kursleitung: Dr. Lutz Graf

Termin: 25. November 2023

8-Std.-Kurs: 8.30 - 16 Uhr, Kosten: 130 Euro (8 PKT)
12-Std.-Kurs: 8.30 - 19 Uhr, Kosten: 165 Euro (12 PKT)
Ort: Klinikum Bremerhaven / Prasenz

Fiir Medizinische Fachangestellte

Verfahren und Abrechnung arztlicher Leistungen
im Bereich der gesetzlichen Unfallversicherung
Referenten: Benjamin Bley, Thomas Ideker, Daniel Steingrube
Termin: 24. Mai 2023, 14 - 17.30 Uhr

Kosten: 50 Euro / Prdsenz

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

Anmeldung notwendig. Nahere Informationen und Anmeldeunterlagen erhalten Sie bei der Akademie fiir
Fortbildung, & 0421/3404-261/262; & fb@aekhb.de (Friederike Backhaus, Yvonne Langer).
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Kleinanzeigen

Weiterbildungsstelle Schmerztherapie

Das Klinikum Bremerhaven-Reinkenheide sucht ab sofort eine
nette Fachérztin oder einen netten Facharzt fir die Weiterbildung
zur Zusatzbezeichnung Spezielle Schmerztherapie.

Kontakt: @ www.ains.de

Zu viele Hausbesuche?

Gerne {ibernehme ich, praktische Arztin, Hausbesuche fiir Ihre
Praxis im Raum Borgfeld, Oberneuland, Horn, Schwachhausen,
Lilienthal, Osterholz, Grasberg. Arbeitszeit nach Absprache.

Kontakt: & c.ripberger@gmx.net

Junges Team sucht ab dem 1.6.23 Arzt:in in Weiterbildung
zum Facharzt:in fir Allgemeinmedizin in Voll-oder Teilzeit. Die Vor-
aussetzungen fiir eine gute Work-Life-Balance und Méglichkeiten zur
personlichen Entfaltung in Disziplinen neben der Allgemeinmedizin
sind gegeben. Unser Team freut sich auf Sie!

Kontakt: \.0171/219 32 98

Arbeitsmedizinischer Dienst der BG BAU

Wir freuen uns Uber Ihre Bewerbung als Facharzt

(m/w/d) fir Arbeitsmedizin oder Arzt (m/w/d) mit
der Zusatz-Weiterbildung Betriebsmedizin fir den

Standort Bremen.

Kontakt: @ www.amd.bgbau.de/Karriere

Hausarztliche Internistin Gbernimmt
Praxisvertretungen in Bremen und umzu.

Kontakt: $.0171/990 63 99

Erfahrene Hausarztin (FA fir Allgemeinmedizin mit
den Zusatzbezeichnungen Palliativmedizin, Naturheilkunde)
wurde gern eine hausarztliche Praxis durch Versorgung von
Patienten in Alten/-Pflegeheimen fiir ca. 8-10 Stunden (oder
nach Vereinbarung) wdochentlich entlasten.

Kontakt: & bremen.2013@gmx.de

Hinweis fiir Chiffre-Anzeigen

Bitte senden Sie Ihre Antworten unter Angabe der Chiffre-Nummer
bis zum 31.5.2023 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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Facharzt fiir Arbeitsmedizin
sucht Festanstellung im Raum Bremen.
Kontakt: & facharztarbeitsmedizin@gmx.de

Facharzt fir Orthopadie und Unfallchirurgie mit eigener
KV-Zulassung sucht neue Kooperationsform in Bremen.

CHIFFRE 2304060833

Wir suchen Verstarkung: Facharzt:in fur Allgemeinmedizin
in neuem Team einer gemischt padiatrisch-allgemeinmedizinischen
Gemeinschaftspraxis.

Kontakt: %. 0163/433 24 02

Mehr als du denkst!

E Werksarztliche Tatigkeit, vielseitiges Kundenportfolio!
Volle Weiterbildung. Guter Verdienst bei guter
Lebensqualitat. Gerne auch Quereinsteiger.

Mehr auf @ www.waz-fh.de/stellenanzeigen

Kontakt: & bewerbung@waz-fh.de

Kleinanzeigen kostenlos und exklusiv fiir Kammermitglieder

Anzeigenschluss fiir die néchste Ausgabe ist der 8.5.2023. Schicken Sie
Thre Kleinanzeige an &4 anzeigen@aekhb.de. Die Anzeige darf maximal
sechs Zeilen a 65 Zeichen haben. Der Platz wird nach der Reihenfolge des
Eingangs vergeben. Eine Veroffentlichung behalten wir uns vor.
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PD Dr. jur. Heike Delbanco

Fiir die Anzeigen verantwortlich:
Bettina Cibulski

Layout und Design:
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Druckerei:
Girzig + Gottschalk GmbH
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