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Die bisherigen Folgen der
Fortbildungsreihe der Ärz-
tekammer Nordrhein „Zer-
tifizierte Kasuistik“, stehen
nun auch für Übungszwecke
online zur Verfügung. Über
die Rubrik „Fortbildung/On-
lineFortbildung“ sind die seit
Start der Reihe veröffent-
lichten Fortbildungen er-
reichbar.Die einzelnen Mo-
dule sind wie die aktuelle
Folge unterteilt in den ein-
führenden Artikel, die wei-
terführenden insbesondere
differenzialdiagnostischen
Informationen und den in-
teraktiven Fragenkatalog.
Dieser wird ausgefüllt abge-
schickt und zeigt umgehend
an,welche Fragen richtig be-
antwortet wurden oder wel-
che Antwort die richtige ge-

wesen wäre. Die sieben bis-
her erschienenen Folgen der
„Zertifizierten Kasuistik“
können auch von den Ärztin-
nen und Ärzten bearbeitet
werden,die sich nicht für die
Online-Fortbildung mit Arzt-
nummer und Name registrie-
ren möchten. Fortbildungs-
punkte können weiterhin le-
diglich bei erfolgreicher Teil-
nahme an der aktuellen Fort-
bildung erworben werden.

Noch bis zum 30. Mai
2006 steht die achte Folge
der „Zertifizierten Kasuis-
tik“ mit dem Thema
„Schmerzlose Vergrößerung
des Skrotalinhaltes“ zur Be-
arbeitung online. Danach
wird diese ebenfalls im Ar-
chiv der bisherigen Fortbil-
dungen zu Übungszwecken
zur Verfügung stehen.

Fragen und Anregungen so-
wie Kritik und Lob zum In-
ternetangebot der Ärztekam-
mer Nordrhein senden Sie bit-
te an die E-Mail-Adresse: on-
lineredaktion@  aekno.de.bre

Eine „eigenständige Ver-
tretung“ hausärztlicher 
Interessen wird voraussicht-
lich ein Ergebnis der anste-
henden Gesundheitsreform
sein,so Bundesgesundheits-
ministerin Ulla Schmidt
beim 5. Nordrheinischen
Hausärztetag Anfang Mai
in Köln. Sie beklagte, dass
die Einkommen der Haus-
ärzte weit hinter anderen
Arztgruppen zurücklägen.
Die künftige Aufgabenstel-
lung der Kassenärztlichen
Vereinigungen (KV) werde
nun auch unter dem Aspekt
diskutiert,wie die Hausärz-
te ihre Interessen in der ver-
tragsärztlichen Versorgung
stärker vertreten können.
Dabei ließ Schmidt offen,
ob die Regierungskoalition
eine eigene Hausarzt-KV
anstrebt. Die hausärztliche
Vergütung soll nach den
Worten der Ministerin künf-
tig weitgehend als Pauscha-
le gezahlt und mit qualitäts-
bezogenen Elementen kom-
biniert werden. Außerdem
will Schmidt verstärkt An-
reize für die Versicherten
schaffen, den Hausarzt als
„Lotsen“ in Anspruch zu
nehmen,zum Beispiel durch
Hausarzt-Tarife.

„Was wir gehört haben,
geht in die richtige Rich-
tung“, sagte dazu der Bun-
desvorsitzende des Hausärz-
teverbandes,Rainer Kötzle.
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Kötzle fordert Honorar-Hoheit

„Wir brauchen Selbständig-
keit und Honorar-Hoheit
über den hausärztlichen Be-
reich“, so der Verbandsvor-
sitzende. Die Hausärzte
müssten endlich die „Rote
Laterne in der Vergütung ab-
geben können“,sonst werde
es nicht genügend Nach-
wuchs geben. Kötzle will
auch mehr Vertragsfreiheit
für die Hausärzte.

Vor „neuen Sektoren-
grenzen“ innerhalb der ver-
tragsärztlichen Versorgung
warnte dagegen der Vorsit-
zende der Kassenärztlichen
Bundesvereinigung,Dr.An-
dreas Köhler.Eine Spaltung
der KV in Hausärzte und
Fachärzte bedeute Streit um
Versorgungsaufträge. Das
schwäche das KV-System
insgesamt und damit lang-
fristig auch die Hausärzte.
Die hausärztlichen Interes-
sen müssten künftig „anders,
aber nicht getrennt“ vertre-
ten werden, meint Köhler.
Beispielsweise sollten für
die Hausärzte eigene Bun-
desmantelverträge abge-
schlossen werden. Im Übri-
gen ist das Problem der am-
bulanten Versorgung nach
Auffassung des KBV-Vor-
sitzenden die budgetierte
Gesamtvergütung,nicht der
Interessenunterschied zwi-
schen Hausärzten und Fach-
ärzten.

Horst Schumacher

Die Arbeitsgemeinschaft
für Entwicklungshilfe e.V.
(AGEH) sucht derzeit fünf
Ärztinnen und Ärzte für ver-
schiedene Entwicklungshil-
feprojekte im Tschad, im
Kongo,in Simbabwe und der
Ukraine. Vor allem Allge-
meinmediziner,Internisten,
Chirurgen oder Ärztinnen
und Ärzte mit der Zusatz-
qualifikation Public Health
werden für die Projektbe-
treuung gesucht.Der Perso-
naldienst der Deutschen Ka-
tholiken für internationale
Zusammenarbeit sucht Me-
diziner für kurative Tätig-
keiten.Verstärkt beteiligt die
AGEH Ärzte auch am Auf-
bau umfassender Gesund-
heitssysteme für benachtei-
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Ärzte gesucht

ligte Bevölkerungsgruppen.
Die Mitarbeiter bekommen
in der Regel einen Dreijah-
resvertrag und werden auf
der Basis des Entwicklungs-
helfergesetzes abgesichert.
Nach der Rückkehr hilft die
AGEH bei der Wiederein-
gliederung. Bewerberinnen
und Bewerber sollten min-
destens 32 Jahre alt sein, ei-
ne abgeschlossene Berufs-
ausbildung sowie einige Jah-
re Berufserfahrung haben.
Die AGEH bietet neben ei-
nem angemessenen Unter-
haltsgeld eine intensive Vor-
bereitung auf die Projektar-
beit.Aktuelle Informationen
zu weiteren offenen Stellen
im Internet unter www.ageh.
de oder direkt bei: AGEH,
Ripuarenstr. 8, 50679 Köln,
Tel.: 0221/88960,Fax:0221/
8869100, E-Mail: infoline@
ageh.org. bre

Wollen hausärzt-
liche Interessen 
gestärkt sehen:
Rainer Kötzle,
Vorsitzender des
Hausärzteverban-
des, und Bundes-
gesundheitsminis-
terin Ulla Schmidt.
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