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1] VORWORT

| AUFGABEN DER
LANDESARZTEKAMMER

Prisident
Dr. Hans-Jorg Bittrich

Liebe Kolleginmen und
Kollegen,

im Zentrum des Jahres 2025 stand weiterhin die
Auseinandersetzung mit der Krankenhauspla-
nung bzw. Krankenhausreform in Thiiringen.
Dabei hat die Landesérztekammer Thiiringen
die im Herbst 2024 vor zahlreichen Vertretern
von Medien, Verbanden und Kassen préasentier-
ten ,,Empfehlungen der Landesérztekammer zur
Ausgestaltung und Umsetzung des Thiiringer
Krankenhausplanes in Thiiringen™ konsequent
fiir das Gebiet der Geburtsmedizin angewen-
det und strukturelle Uberlegungen sowie Pla-
nungen auch angesichts der demographischen
Uberlegungen fiir Thiiringen vorgelegt. Auch
dieses von den Gremien gemeinsam erarbeitete
Papier ,,Empfehlungen der Landesérztekammer
Thiiringen zur Weiterentwicklung der Geburts-
medizin in Thiiringen* ist von der Kammerver-
sammlung einhellig verabschiedet worden.
Weiterhin standen im Zentrum zweier grofer
Veranstaltungen, die eine in der Landesérzte-
kammer in Jena, die andere gemeinsam mit
der BARMER in Erfurt, die Auswirkungen der
Krankenhausreform auf die Versorgungsland-
schaft in unserem Bundesland. Dabei wurden
stets auch die Fragen der sektorverbindenden
Versorgung und die Auswirkungen der Kran-
kenhausreform auf die ambulante Versorgung
sowie deren Probleme mit thematisiert und mit-
gedacht.

Unabhéngig von diesen ,,groen* berufs- bzw.
gesundheitspolitischen Themen gehort zu unse-

rer Arbeit auch das Alltagsgeschéft einer Insti-
tution im Hinblick auf die Erfiillung der vom
Heilberufegesetz zugewiesenen Kernaufgaben
sowie der fiir unsere Selbstverwaltung spezi-
fische Mix aus ehrenamtlicher und Verwal-
tungsarbeit. So haben sich die Abgeordneten
zum Deutschen Arztetag intensiv engagiert,
sind Facharztpriifungen oder Fortbildungen
gleichfalls wie die Fachsprachenpriifungen
oder Schulungen zum e-Logbuch durchgefiihrt
bzw. organisiert worden. All das ist von den
Mitarbeitenden der Geschéftsstelle sorgfaltig
vorbereitet worden, damit wir Ehrenamtler die
richtigen Entscheidungen treffen konnten. Uber
viele dieser Aktivititen gibt der nachfolgende
Tétigkeitsbericht Auskuntt.

Uns sollte immer bewusst sein, dass der Erfolg
unseres Wirkens letztlich ganz wesentlich davon
abhingt, wie es gelingt, Verwaltung und Ehren-
amt im Verbund mit den anderen in Thiiringen
agierenden Akteuren im Gesundheitswesen zur
erfolgreichen Zusammenarbeit zu bewegen.

Mit freundlichen Griifien

Thr

Dr. Hans-Jorg Bittrich
Prasident der Landeséirztekammer Thiiringen

THURINGEN
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s | DER VORSTAND DER
LANDESARZTEKAMMER
THURINGEN

Die Landesdrztekammer Thiiringen ist das Wir sorgen fiir Qualitét in der &rztlichen Berufs-
Selbstverwaltungsorgan der Thiiringer Arzte- ausiibung und der medizinischen Versorgung.
schaft. Die Aufgaben der Landesédrztekammer sind
Ihr gehoren alle Arztinnen und Arzte Thiirin- im Heilberufegesetz geregelt. (Heilberufege-
gens an. Dies waren am 31. Dezember 2025 setz in der Fassung der Bekanntmachung vom
14.278 Personen. 29. Januar 2002 [GVBL. S. 125]). Dazu gehoren:

E P i

FESTLEGUNG BERUFS- ALTERSVER-
STANDARDS AUFSICHT SORGUNG

Festlegung von Stan-
dards fiir:

die Weiter- und Fortbil-
dung sowie die Organi-
sation, Koordinierung
und Zertifizierung von
Fort- und Weiterbil-
dungsveranstaltungen.

INTERESSEN

Wahrnehmung berufli-
cher Interessen.

Die Berufsaufsicht ist
eine zentrale Aufgabe
der Arztekammern.

BERATUNG

(Fach-)Beratung, Infor-
mation und Aufklarung:
Dies betrifft insbeson-
dere die Expertise zu
medizinisch-fachlichen
Themen, u.a. Impfen,
ebenso wie Fragen der
Hygiene, der Quali-
tatssicherung oder der
Krankenhausplanung.

Fir die Altersversor-
gung der Arzte sind die
Arzteversorgungswerke
zustandig.

UBERPRUFUNG

Uberpriifung der Qua-
litat arztlicher Berufs-
ausiibung.
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Im Folgenden werden ausgewihlte Themen und
Projekte vorrangig aus der Arbeit von Vorstand
und Kammerversammlung vorgestellt. Der Vor-
stand der Landesérztekammer Thiiringen hat
sich 2025 insgesamt zu zwolf Sitzungen, davon
eine Klausur, unter der Leitung von Président
Dr. Hans-Jorg Bittrich getroffen. In diesen Sit-
zungen wurden neben berufspolitischen Themen
die tiblichen Regularien aus den Geschéftsbe-
reichen wie u.a. die Erteilung von Weiterbil-
dungsermichtigungen oder die Eroffnung be-
rufsrechtlicher Ermittlungsverfahren bearbeitet
und die Sitzungen der Kammerversammlung
im Frithjahr und Herbst vorbereitet. Die Kam-
merversammlung hat reguldr im Frihjahr und
Herbst getagt und sich insbesondere mit folgen-
den (Grundsatz)-Themen befasst sowie folgende
Entscheidungen getroffen.

Kammerversammlung am 5. Miirz 2025:
Wegweisendes Papier zur Geburtsmedi-
zin in Thiiringen verabschiedet

Zukunftsweisende Themen standen im Mérz auf
der Agenda der Kammerversammlung. Dazu ge-
horte insbesondere das Papier ,,Empfehlungen
der Landesérztekammer Thiiringen zur Weiter-
entwicklung der Geburtsmedizin in Thiiringen®,
das gemeinsam in den Gremien der Landesirz-
tekammer erarbeitet worden war. Dieses ist als
Ergénzung zu den ,,Empfehlungen der Landes-
arztekammer Thiiringen zur Ausgestaltung und
Umsetzung des 8. Thiiringer Krankenhauspla-
nes“ zu verstehen, mit denen die Landesérzte-
kammer ein Konzept zur Neustrukturierung der
Thiiringer Krankenhauslandschaft entwickelt
hat. Zur Einstimmung auf das Thema war der
ehemalige Chefarzt der KMG Kliniken Sonders-
hausen als Referent eingeladen worden, um den
Kolleginnen und Kollegen iiber die Situation in
der Geburtshilfe aus seiner Perspektive zu be-
richten. Er konnte iiberzeugend darlegen, dass
die Aufrechterhaltung der Geburtshilfe in der
Flache aus mehreren Griinden nicht mehr funk-
tionieren kann und deshalb eine Zentralisierung
allein schon aus qualitativen Gesichtspunkten
notwendig ist. In der KMG-Klinik sah man sich
mit folgenden Problemlagen konfrontiert: zum
einen mit dem Personalmangel und hier nicht
nur bei Arztinnen und Arzten, sondern auch
bei Hebammen und Pflegekréften. Auch waren
Schwierigkeiten in der Aus- und Weiterbildung

eine Folge des Personalmangels. Zum anderen
muss angesichts der demographischen Entwick-
lung und des massiven Riickgangs der Gebur-
tenanzahl auller in Jena, Weimar und Erfurt die
Frage der Wirtschaftlichkeit der Geburtshilfe
gestellt werden ebenso wie zwingend die Frage
nach der Qualitdt. All diese Punkte fiihrten am
Ende nicht nur zu einer enormen Arbeitsbelas-
tung der Abteilung, die auf Dauer nicht mehr
zu schultern war, sondern auch zur Aufgabe der
Geburtshilfe an den KMG Kliniken Sondershau-
sen. ,,Insofern geht es bei unserem erarbeiteten
Papier auch darum, angesichts zu erwartender
weiterhin sinkender Geburtenzahlen Schlie-
Bungen von geburtshilflichen Einrichtungen
aufgrund von wirtschaftlichen Schieflagen und
Fachkriftemangel nach der Rasenméhermetho-
de zu verhindern und eine sinnvolle Planung
sowie Strukturierung fiir eine gute Gesundheits-
versorgung zu erreichen®, erlduterte der Prési-
dent Dr. Hans-J6rg Bittrich.

Ziel der Empfehlungen ist es, die stationdre Ge-
burtsmedizin in Thiiringen nach relevanten Qua-
litdtsparametern auszurichten und damit im ge-
samten Bundesland eine qualitativ hochwertige
geburtshilfliche Versorgung zu gewihrleisten.
Konkret bedeutet das, dass in Regionen mit meh-
reren stationdren geburtshilflichen Einrichtun-
gen entschieden werden muss, welcher Standort
zu einem Perinatalzentrum entwickelt wird, um
die Strukturqualititsparameter zu erfiillen. Aus
der Versorgungsforschung ist bekannt, dass je
hoher die Zahl der betreuten Geburten ist, umso
besser ist die Qualitit der geburtshilflichen Ver-
sorgung. Die Entfernung vom Wohnort zur Ge-
burtsklinik spielt dabei eine untergeordnete Rol-
le. ,,Angesichts dessen ist diese Vorgehensweise
unter qualitativen Gesichtspunkten absolut sinn-
voll und notwendig, und fiir die Frauen und ihre
Kinder bedeutet sie Qualitéit und Sicherheit, so
Dr. Bittrich.

Die Kammerversammlung der Landesirztekam-
mer Thiiringen, das Parlament der Thiiringer
Arzteschaft, teilte diese Auffassungen vollum-
fanglich und hat die ,,Empfehlungen der Lan-
desérztekammer zur Weiterentwicklung der Ge-
burtsmedizin in Thiiringen® mit iberwéltigender
Zustimmung bei lediglich einer Enthaltung ver-
abschiedet. Am darauffolgenden Tag wurde die-
ses von den Gremien der Landesirztekammer
erarbeitete Papier den Cheférzten der Thiiringer
Geburtskliniken vorgestellt sowie diskutiert und
letztlich auch von diesen unterstiitzt.
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Wahl der Mitglieder des Ausschusses Sektoren-
verbindende Versorgung

Bei der Herbstkammerversammlung 2024 war
der Antrag eingebracht worden, die Projektgrup-
pe Sektorenverbindende Versorgung als Aus-
schuss zu etablieren. Da dieser Punkt damals ad
hoc in der Kammerversammlung vorgetragen
wurde, bekannte man sich zwar grundsitzlich
zum Ausschuss, iiber dessen Besetzung sollte
dann in der Mérz-Kammerversammlung ent-
schieden werden. Die Projektgruppe bestand aus
acht Mitgliedern, vier aus dem Krankenhaus-
und vier aus dem ambulanten Bereich. Da die
Mitgliederzahl von Ausschiissen laut Grundsatz-
beschluss der Landesérztekammer auf maximal
zehn Mitglieder begrenzt ist, wurde empfohlen,
alle bisherigen Mitglieder der Projektgruppe
in den Ausschuss zu berufen und einen weite-
ren Vertreter aus dem Rettungsdienst sowie aus
dem hausérztlichen Bereich zu ergédnzen. Dafiir
wurden Dr. Franziska Groenen und Dr. Annette
Rommel aus den Reihen der Kammerversamm-
lungsmitglieder vorgeschlagen und letztlich auch
gewihlt. Zum Ausschuss Sektorenverbinde Ver-
sorgung gehoren damit folgende Personen: Dr.
Sabine Kohler/Prof. Dr. Heiko Wunderlich/Prof.
Dr. Otto Witte/Dr. Peter Gottschalk/Prof. Dr. Jens
Biintzel/Dr. Denise Lundershausen/dr. (MU Bu-
dapest) Hubertus GroBe-Leege/Dr. Martin Reif3-
Zimmermann/Dr. Franziska Groenen und Dr.
Annette Rommel.

Neues Kammerversammlungsmitglied

Neu begriifit in der Kammerversammlung wur-
de Dr. Lutz Pfeiffer, Chefarzt der Klinik fiir
Anisthesie und Intensivtherapie des Hufeland
Klinikums Miihlhausen, der ,,Nachriicker fir
Kammerversammlungsmitglied Dr. Ronald
Kriiger, Greiz, ist, der Thiiringen verlassen hat.
Allerdings verfiigt Dr. Pfeifer bereits iiber lang-
jéhrige Erfahrungen in der Gremienarbeit der
Landesérztekammer.

Insgesamt wurden folgende Beschliisse von der
Kammerversammlung der Landesérztekammer
Thiiringen im Mirz 2025 gefasst:

m Neufassung der Fortbildungsordnung der
Landesarztekammer Thiiringen

m  Wahl der Mitglieder des Ausschusses Sek-
torenverbindende Versorgung

m Verfahrensordnung der Landesérztekam-
mer Thiiringen fiir die Feststellung und
Bescheinigung der individuell erworbenen
beruflichen Handlungsfahigkeit (Validie-
rungsverfahren) nach § 50b bis § 50d des
Berufsbildungsgesetz (BBiG) am MaBstab
des Referenzberufes Medizinische/r Fach-
angestellte/r

m  Sechsundzwanzigste Satzung zur Ande-
rung der Gebiithrenordnung der Landesérz-
tekammer Thiiringen

m Eingliederung des Arzteorchesters Thiirin-
gen in die Landesédrztekammer Thiiringen

®  Votum zur Abstimmung des Haushalts der
Bundesdrztekammer 2025/2026 auf dem
Deutschen Arztetag im Mai 2025

Kammerversammlung am 24. September
2025: Resolution zur Dringlichkeit der
Krankenhausreform und Grundsatzde-
batte zum Physician Assistant

Zahlreiche Themen standen auf der Tagesord-
nung der Herbst-Kammerversammlung. Neben
iiblichen und notwendigen Herbstregularien
wie Jahresabschluss oder auch Haushaltsplan
waren die Weiterbildungsordung und politi-
sche bzw. berufspolitische Fragen Gegenstand
der Sitzung. Das Grulwort von Staatssekreté-
rin Tina Rudolph, zugleich érztliche Kollegin,
aus dem Thiiringer Gesundheitsministerium
zur Eroffnung fokussierte unmittelbar auf die
drangenden gesundheitspolitischen Probleme,
und auch von der im Anschluss gebotenen
Moglichkeit, Fragen zu stellen, wurde seitens
der Kammerparlamentarier insbesondere mit
Bezug zur Krankenhausreform gern Gebrauch
gemacht. Kernaussage der Staatssekretirin
war, dass Thiiringen hinsichtlich der Kran-
kenhausreform den avisierten Zeitplan ein-
halten mdchte. Anmerkungen der Mitglieder
der Kammerversammlung in diesem Gesamt-
zusammenhang enthielten sowohl eine Kritik
daran, dass in Thiiringen und auch in Gesamt-
deutschland erneut Gelder an Krankenhéuser
ausgereicht werden, die eventuell das nichste
Jahr nicht tberlebten, als auch den Hinweis,
dass das von der Landesdrztekammer Thii-
ringen malgeblich vorangetriebene Herzin-
farktnetzwerk zur Sicherung einer guten und
gerechten Qualitdt der Gesundheitsbetreu-
ung in Thiiringen doch unabhéngig von der
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Krankenhausreform bereits jetzt schon auf den
Weg gebracht werden konne. Gleichfalls wur-
de darauf hingewiesen, dass in Thiiringen die
Krankenhiuser auch vor dem Hintergrund des
Ukraine-Krieges nur schlecht auf den Ernstfall
vorbereitet seien und es hier dringend einer Ver-
besserung bediirfe.

Der Prisident, Dr. Hans-Jorg Bittrich, kniipfte
in seinem anschlieBenden Bericht zur aktuel-
len Situation an die Themen der Staatssekre-
tarin an und hob insbesondere hervor, dass das
Thema Krankenhausversorgung niemals allei-
ne gedacht und betrachtet werden darf, son-
dern immer im Gesamtzusammenhang mit der
fach- und hausérztlichen Versorgung sowie dem
Rettungsdienst. Habe man vor Ort ein Problem
der Gesundheitsversorgung im ambulanten Be-
reich, dann kann sich der Wegfall eines Kran-
kenhauses verheerend auswirken. Umso wich-
tiger seien deshalb eine gute Planung und die
Verhinderung eines disruptiven Prozesses in der
Krankenhauslandschaft. Dariiber sei man sich
einig, und deshalb sei es auch notwendig, die
Krankenhausreform auf den Weg zu bringen.
Im Anschluss stellte der Président die u. a. auch
von den Mitgliedern des Krankenhausausschus-
ses mit auf den Weg gebrachte Resolution zur
Krankenhausreform vor, die uneingeschrankt
angenommen worden ist.

Resolution der Kammerversammlung der Lan-
desdrztekammer Thiiringen, 24. September 2025
Krankenhausreform darf nicht verschoben und
verwéssert werden

Mit groBer Sorge sieht die Kammerversamm-
lung der Landesdrztekammer Thiiringen, dass
mit dem Krankenhausreformanpassungsgesetz
die Losung gravierender Probleme Thiiringer
Krankenhéuser auf die lange Bank geschoben
und die eigentlichen Ziele der Krankenhaus-
reform verwéssert werden. Die Krankenhaus-
reform muss kommen!

Aus Sicht der Landesérztekammer droht sonst
das, was im Hinblick auf eine gute und gerechte
gesundheitliche Versorgung unserer Thiiringer
Bevolkerung niemand mdochte: eine unkoordi-
nierte Strukturbereinigung im Krankenhausbe-
reich, die dazu fiithren kann, dass Krankenhau-
ser oder Krankenhausabteilungen in Regionen
geschlossen werden, in denen man sie dringend
braucht. Deshalb ist schnellstmdglich Klarheit

dariiber notwendig, welche Krankenh&user in
Zukunft welche Aufgaben libernehmen, damit
eine sinnvolle, zielgerichtete und zukunfts-
orientierte Finanzierung mdglich ist und die
Gesundheitsversorgung im Verbund von Kran-
kenhaus-, Notfall- und ambulanter Versorgung
fiir die Thiringer Bevolkerung gesichert ist
und Versorgungsgerechtigkeit erreicht wird.
Parallel muss die ambulante vertragsarztliche
Versorgung gestiarkt werden, um die Versor-
gung von Patientinnen und Patienten in Thii-
ringen mit angemessener Qualitdt zu sichern.
Die Landesdrztekammer hat bereits mehr-
fach Vorschlidge fiir die dringend notwendige
Um- bzw. Neustrukturierung der Kranken-
hauslandschaft in Thiiringen erarbeitet und
der Offentlichkeit vorgestellt: so mit dem
Herzinfarktnetzwerk und vor einem Jahr mit
ihren ,,Empfehlungen der Landesérztekammer
Thiiringen zur Ausgestaltung und Umsetzung
des 8. Thiiringer Krankenhausplanes®. Zu den
zentralen Planungspfeilern der Empfehlungen
gehoren Chancengleichheit fiir ganz Thiirin-
gen bei zeitkritischen Notfalldiagnosen und
die gesicherte gleiche Anzahl an Personal und
Qualitdt bei Herzinfarkt-, Schlaganfall- und
Traumaversorgung. Vorgeschlagen wird auch
die Nutzung von Auswahlkriterien zur Pla-
nung von spezialisierten Zentren mit sinnvol-
ler Interdisziplinaritit, ebenso die Etablierung
von sektorenverbindenden Grundversorgern
vor allem im peripheren ldndlichen Raum wie
auch die einer stationidren Kurzzeitpflege mit
geringer Bettenzahl und internistischem sowie
allgemeinchirurgischem Angebot. Mit ihren
~Empfehlungen* hat die Landesédrztekammer
Thiiringen einen gut strukturierten umsetzba-
ren Plan fiir die Verantwortlichen der Politik
fir unser Bundesland aufgestellt, den es so
schnell wie moglich umzusetzen gilt. Voraus-
setzung dafiir ist aber, dass die Krankenhaus-
reform auf Bundesebene nicht auf die lange
Bank geschoben werden darf.

Physician Assistant (PA) — Berufsbild mit Zu-
kunft zur Unterstiitzung heilkundlicher Berufs-
ausiibung

Gewichtiger Schwerpunkt der Herbst-Kam-
merversammlung war die inhaltliche Ausei-
nandersetzung mit dem nun mittlerweile seit
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Jahren bestehenden und an Beliebtheit gewin-
nenden Berufsbild PA (kein geregelter Beruf,
kein Berufsbildungsgesetz momentan!), das
immer mehr an Attraktivitit gewinnt. Im Kern
geht es dabei immer auch um die Frage der Ab-
grenzung der Berufsausiibung zu der von Arz-
tinnen und Arzten. Grundsitzlich wurde das
Thema vom als Gast geladenen Prisidenten
der Landesérztekammer Sachsen, Erik Boden-
diek, zugleich Vorsitzender der Arbeitsgruppe
Physician Assistance der Bundeséirztekammer
(AG PA), in all seinen Facetten vorgestellt.
Dartiiber hinaus gibt es ein Positionspapier der
Bundesirztekammer zum Berufsbild des PA.
Dieses ist bereits im Juniheft des Arzteblat-
tes Thiiringen vorgestellt worden. Zielsetzung
der von Bodendieck eingesetzten AG PA bei
der Bundesirztekammer war es, eine konsen-
tierte berufspolitische Position zu erarbeiten,
um das Berufsbild PA stirker als bisher in die
politischen Debatten einbringen zu kdnnen,
zumal die Anzahl der Absolventen wéchst. Im
Herbst 2025 konnte man den Abschluss an 24
Hochschulen — davon zehn staatliche — mit 31
Standorten erwerben. Gab es im Jahr 2019 600
PA-Absolventen, werden es 2026 5.400 sein.
Deshalb sah man es dringend als geboten an,
sich von Kammerseite mit diesem professio-
nalisierten Berufsbild auseinanderzusetzen,
dessen Kompetenzprofil im Verhiltnis zur
arztlichen Arbeit weiterzuentwickeln und zu
schirfen und eine Standortbestimmung vorzu-
nehmen.

Heilkundeausiibung bleibt arztlich

Im Kern besteht nach Bodendieck die Aufgabe
von PAs darin, aufgrund ihrer medizinischen
Kenntnis und der daraus folgenden besonderen
Befdhigung medizinische Leistungen im Rah-
men des Delegationsverfahrens abhidngig von
ihren jeweiligen Kompetenzen durchzufiihren.
Dabei geht es insbesondere um die dauerhafte
und routinierte Ubernahme delegierbarer drzt-
licher Tétigkeiten, wobei der Grundgedanke
der Heilkundeausiibung von Arztinnen und
Arzten unberiihrt bleibt. Ebenso sind Titigkei-
ten ausgeschlossen, die aufgrund gesetzlicher
Vorgaben unter érztlichem Vorbehalt stehen.
Konkrete Tatigkeiten fiir PA kdnnen dabei u. a.
die Unterstlitzung und Durchfithrung von Vi-
siten, die postoperative Betreuung, die zwei-
te Assistenz bei Operationen, die Vorberei-

tung von OP-Berichten oder Arztbriefen oder
ebenso die Durchfithrung von diagnostischen
Tatigkeiten wie Sonographien, Punktionen,
Echokardiographien im Rahmen der Delega-
tion sein.

Die anschlieBende, dem Thema und dem Be-
rufsbild aufgeschlossene Diskussion innerhalb
der Kammerversammlung gewann schnell an
Fahrt, auch im Hinblick auf eine spezifische
Zielrichtung. So gipfelte sie letzlich im Be-
schluss der Kammerversammlung, den Vor-
stand und die Geschéftsfithrung der Landes-
arztekammer Thiiringen zu beauftragen, bis
zur néchsten Sitzung im Frithjahr zu priifen,
wie eine Integration der PAs in die Landesérz-
tekammer gelingen kann.

Weiterbildung — Anpassung an die Muster-Wei-
terbildungsordnung

Wie jedes Jahr ist auch die Herbst-Kam-
merversammlung genutzt worden, um die
Weiterbildungsordnung an die Muster-Wei-
terbildungsordnung der BAK anzupassen. Er-
ginzend wurden einige thiiringenspezifische
Anderungen beschlossen. Der Schwerpunkt
lag hier auf der Neugliederung des Abschnitts
C fiir die Zusatzbezeichnungen. Zudem wur-
den einige Zusatz-Weiterbildungen zu Teil-
gebietsbezeichnungen umgewidmet. Fiir Ar-
beitsmediziner in Thiiringen ist es nun durch
Anpassung von zwei Handlungskompetenzen
leichter, den Facharzt zu erwerben. Fir Wei-
terbildungserméchtigte wird planméaBig ab 1.
Januar 2026 eine Fortbildungspflicht bestehen.
AbschlieBend wurde eine neue Definition fiir
die stationire Akutversorgung beschlossen.

Insgesamt wurden folgende Beschliisse von der
Herbst-Kammerversammlung der Landesirzte-
kammer Thiiringen im September 2025 gefasst:

Arztekammer

m  Beschluss iiber die Bildung einer Riicklage
fiir die Ausrichtung des Deutschen Arzte-
tages 2030 durch die Landesdrztekammer
Thiiringen

Feststellung des Jahresabschlusses 2024
Entlastung des Vorstandes

Beschluss des Haushaltsplanes 2026
Sechste Satzung zur Anderung der Weiter-
bildungsordnung der Landesirztekammer
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Thiiringen

m Siebenundzwanzigste Satzung zur Ande-
rung der Gebiihrenordnung der Landeséirz-
tekammer Thiiringen

m Fiinfte Satzung zur Anderung der Wahl-
ordnung der Landesdrztekammer Thiirin-
gen

Arzteversorgung

m  Geschiftsbericht 2024 — Feststellung des
Jahresabschlusses 2024

m Beschlussfassung zur Mittelverwendung —
Festsetzung der Rentenbemessungsgrund-
lage

m Entlastung des Aufsichtsausschusses

Entlastung des Verwaltungsausschusses

m DreiBigste Satzung zur Anderung der Sat-
zung der Arzteversorgung Thiiringen

Weitere politische bzw. berufspolitische
Ereignisse und Themen:

129. Deutscher Arztetag vom 27. bis zum 30.
Mai 2025 in Leipzig

Ende Mai wurde mit dem 129. Deutschen Arz-
tetag fiir eine knappe Woche Gesundheitspoli-
tik in Leipzig gemacht. Der Deutsche Arztetag,
das Parlament der deutschen Arzteschaft, ist
mit seinen insgesamt 250 Abgeordneten, dar-
unter sieben aus Thiiringen, aus allen 17 deut-
schen Arztekammern die Hauptversammlung
der Bundesérztekammer. Die jahrlich an wech-
selnden Orten stattfindende Tagung dient in
erster Linie der Selbstvergewisserung des Be-
rufsstandes und bezieht Stellung zu aktuellen
gesundheits- und sozialpolitischen wie auch
ethischen Fragen und erarbeitet sowie verab-
schiedet ldnderiibergreifende Regelungen zur
Weiter- und Fortbildung und zum Berufsrecht.
Politisch hat der 129. Deutsche Arztetag die
Bundesregierung in einem mit grofler Mehr-
heit gefassten Beschluss aufgefordert, wichti-
ge Reformen fiir ein zukunftsfidhiges Gesund-
heitswesen unverziiglich umzusetzen. Das
Gesundheitswesen stehe angesichts der demo-
grafischen Entwicklung der Bevolkerung, dem
zunehmenden Fachkriftemangel, begrenzter
finanzieller Ressourcen sowie globale Be-
drohungen vor massiven Herausforderungen.
Der Erhalt eines freiheitlich gepriagten und zu-

gleich solidarischen Gesundheitswesens erfor-
dere mutige Reformen in allen Versorgungs-
bereichen. Bund, Liander, Kommunen und die
Akteure aus dem Gesundheitswesen miissten
diese sofort angehen, um ein gleichermalien
solides wie solidarisches Gesundheitswesen
fir die kommenden Generationen zu sichern.

KI als Schwerpunkt

Das Schwerpunktthema des Arztetages war
der Einsatz Kiinstlicher Intelligenz (KI) in der
Medizin. Dazu waren ins Plenum namhafte
Referenten geladen worden, um den Abgeord-
neten eine gut fundierte Diskussion und Ab-
stimmung zu ermdglichen. Einigkeit herrschte
dariiber, dass KI sowohl die Gesellschaft ins-
gesamt als auch die Medizin tiefgreifend ver-
dandern werde. KI biete enorme Chancen fiir
die Forschung, fiir prazisere Diagnosen und fiir
individuell zugeschnittene Therapien ebenso
wie fiir ganz praktische Anwendungen wie die
Erstellung von Dokumentationen oder auch
Epikrisen. Notwendig sei KI-Kompetenz von
Arztinnen und Arzten, und unerlisslich seien
aber neben einer hervorragenden Datenqualitit
ethische Leitplanken und rechtliche Rahmen-
bedingungen. Gleichfalls miissen sensible Ge-
sundheitsdaten geschiitzt und wirtschaftliche
Einflussnahmen Dritter auf medizinische Ent-
scheidungen ausgeschlossen werden. Die Ent-
scheidung iiber eine Behandlung miisse stets
von Arztinnen und Arzten getroffen werden,
denn KI kann die drztliche Verantwortung und
Urteilskraft nicht ersetzen. Es diirfe keiner-
lei automatisierte Entscheidungen durch KI
geben, sinnvoll seien eher Tools, die die Ent-
scheidungsfindung unterstiitzten.

Klare Mehrheit fiir vorliegende GOA-Novelle:
Aufgabe an die Politik zur Umsetzung

Mit Spannung erwartet worden war das Thema
GOA zum Deutschen Arztetag. Gerade im Vor-
feld hatten ausgewihlte Verbdnde nochmals
massiv mobil gemacht, die einzelnen Abgeord-
neten direkt kontaktiert, um die Zustimmung
zum jetzigen Entwurf zu verhindern. Viel-
leicht hat am Ende gerade diese konzertierte
Gegenwehr zu dem sehr eindeutigen Ergebnis
gefiihrt. Nach einer langen und ausfiihrlichen
Debatte, in der sich auch die Thiiringer Abge-
ordneten eingebracht haben, hat der Deutsche
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Arztetag in Leipzig mit iiberdeutlicher Mehr-
heit den Vorstand der Bundesdrztekammer
beauftragt, die gemeinsam mit dem PKV-Ver-
band entwickelten Entwiirfe zu einer novellier-
ten Gebiihrenordnung fiir Arzte (GOA) an das
Bundesgesundheitsministerium zu iibergeben.
Zugleich fordert der Arztetag das Bundesge-
sundheitsministerium auf, die Novellierung
der GOA auf dieser Grundlage unverziiglich
einzuleiten.

Arztliche Perspektiven zum Schwangerschafts-
abbruch: iiberwiltigende Mehrheit fiir Entkri-
minalisierung

Weiteres wichtiges Thema des Deutschen
Arztetages, das von der Vizeprisidentin der
Bundesirztekammer Dr. Ellen Lundershau-
sen verantwortet und moderiert wurde, waren
die érztlichen Perspektiven zum Schwanger-
schaftsabbruch. Auch hier gab es zahlreiche
Wortmeldungen und eine ausfiihrliche und teil-
weise sehr personlich und emotional gefiihrte
Debatte. Letztlich haben sich iiber 90 Prozent
der Abgeordneten des Deutschen Arztetages
dafiir ausgesprochen, dass der Schwanger-
schaftsabbruch im ersten Trimenon auflerhalb
des Strafgesetzbuches geregelt werden soll.
Gleichzeitig miisse aber die Pflicht fiir die un-
gewollt Schwangeren aufrechterhalten blei-
ben, ein Beratungsgesprich wahrzunehmen.
Die Entkriminalisierung und die dadurch be-
dingte gesellschaftliche Entstigmatisierung
von Schwangerschaftsabbriichen triigen dazu
bei, die Versorgung der betroffenen Frauen zu
verbessern, so der Arztetag. Fiir die Frauen
geht es folglich um mehr Hilfen und weniger
Stigma und fiir die behandelnden Arztinnen
und Arzte um Rechtssicherheit. Dabei stellte
der Arztetag in seinen Beschliissen klar: ,,So-
wohl das Recht der Frauen auf reproduktive
Selbstbestimmung als auch das Recht des Un-
geborenen auf Leben ist zu beachten. Dazu
gehore, dass es weiterhin eine personliche Ge-
wissensentscheidung bleibe, ob Arztinnen und
Arzte Schwangerschaftsabbriiche durchfiihren.
Wer sich dazu entschliefle, miisse wirksam vor
Drangsalierungen, Bedrohungen und Angrif-
fen geschiitzt werden. Es diirfe aber auch kein
Arzt, keine Arztin zur Durchfiihrung dieses
Eingriffs verpflichtet werden — von den bereits
jetzt geltenden gesetzlichen Konstellationen
abgesehen, also etwa dann, wenn die Schwan-

gerschaft das Leben der werdenden Mutter
gefihrdet. Weiterhin betonte der Arztetag:
»Die Durchfiithrung von Schwangerschaftsab-
briichen durch einen Facharzt oder eine Fach-
arztin fir Frauenheilkunde und Geburtshilfe
liegt im Interesse der bestmdglichen medizini-
schen Versorgung der betroffenen Frauen. Der
Schwangerschaftsabbruch muss weiterhin dem
Arztvorbehalt unterliegen und darf, wie es das
Schwangerschaftskonfliktgesetz bereits vor-
sieht, nur in einer Einrichtung vorgenommen
werden, in der auch die notwendige Nachbe-
handlung gewéhrleistet ist.*

Grofles Interesse an berufspolitischer
Veranstaltung der Landesirztekammer
Thiiringen zur Krankenhausreform
Ende April in der Landesirztekammer

Mit mehr als 80 Zuhdrenden zeigte sich, dass
die Landesdrztekammer Thiiringen mit ihrer
Einladung zu einer berufspolitischen Veran-
staltung ,,Was passiert in Thiiringen bei der
Umwandlung von Krankenhausabteilungen
zu Leistungsgruppen? Was muss ich als Arzt
wissen? flir den 23. April 2025 den Nerv ge-
troffen hatte. Im Zentrum der Vortrags- und
Diskussionsveranstaltung stand das Kranken-
hausversorgungsverbesserungsgesetz, das in
den néchsten Jahren entscheidend die Kran-
kenhauslandschaft und somit auch die Arbeit
von Arztinnen und Arzten prigen wird. Dabei
hat die Umsetzung bereits begonnen. Mehrere
Referentinnen und Referenten informierten die
Anwesenden, insbesondere Arztliche Direk-
toren und Chefirzte sowie einige Kassenver-
treter, zu den neuen Herausforderungen. Mit
Spannung erwartet worden war die Rede der
Thiiringer Gesundheitsministerin, Katharina
Schenk, zur Strategie der Krankenhausreform
des Freistaates. Mit ausgesprochener Klarheit
formulierte die Ministerin, dass das Thema
nicht hinausgeschoben, sondern in dieser Le-
gislatur entschieden werden muss. Sie verwies
darauf, dass das Krankenhausversorgungsver-
besserungsgesetz unterschiedliche Antworten
in den einzelnen Bundeslédndern erfordere und
Thiiringen im Vergleich zum Beispiel zu NRW
sogar etwas weniger Probleme habe, weil die
Krankenhauslandschaft hier schon im Zuge
und im Nachgang der Wende starken Verénde-
rungen unterworfen war. Dennoch muss und
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wird es auch in Thiiringen infolge der demo-
graphischen Entwicklung und der auch daraus
folgenden Mindestmengenprobleme Ande-
rungen geben. Schliefungen und Teilschlie-
Bungen von Hausern bzw. Abteilungen sowie
Umwandlungen in Gesundheitsversorgungs-
einrichtungen werden notwendig sein. Dabei
sieht die Ministerin die Rolle des Ministeriums
sowohl als Moderator als auch als Steuermann,
um diesen Planungsprozess mit Transparenz
und Klarheit zu begleiten.

Weitere Referenten waren Dr. Antje Freyer,
Arztliche Leiterin des MD Thiiringen, die zum
Verfahren und zum Prozess der Beantragung
von Leistungsgruppen beim MD Thiiringen
sprach und diesen sehr gut erlduterte und be-
tonte, dass sie ganz klar an die Rechtslage
gebunden sei. Fiir mogliche Ausnahmen sei
ausschlieBlich das Ministerium zustdndig. Zu
Leistungsgruppen und Vorhaltefinanzierung
aus Sicht der AOK plus sprachen Dr. Rainer
Striebel, Vorstandsvorsitzender der AOK plus,
sowie Ricardo Kurth, Fachbereichsleiter Ge-
sundheitsnetze. Und nicht zuletzt wurde mit
der Frage, was Leistungsgruppen fiir die &rzt-
liche Weiterbildung bedeuten, gemeinsam von
der Arztlichen Geschiftsfiihrerin der Landes-
drztekammer Thiiringen, Dr. Nadja Ehrsam,
und vom Hauptgeschiftsfithrer der Landes-
arztekammer Thiiringen, Matthias Zenker, ein
ureigenstes Thema der Landesdrztekammer
beleuchtet und auf mogliche Probleme in der
Weiterbildung hingewiesen, die es nun pro-
aktiv anzugehen gilt. Moderiert wurde die
von den Zuhdrenden als gelungen gespiegelte
Veranstaltung vom Présidenten der Landes-
arztekammer, Dr. Hans-Jorg Bittrich, der auch
zahlreiche Fragen aus der Zuhorerschaft er-
moglichte.

Gemeinsame Veranstaltung von Landes-
iarztekammer und BARMER Thiiringen
in Erfurt: kleinen Krankenhiusern eine
Zukunft geben

Mit an die 90 Teilnehmenden war die von Lan-
desdrztekammer Thiiringen und BARMER
Landesvertretung am 20. Mai in Erfurt ver-
anstaltete Minitagung zur Krankenhausreform
in Thiiringen sehr gut besucht. Und dies ver-
mutlich nicht nur, weil das Thema in Thiirin-
gen auf den Nigeln brennt, sondern vermut-

lich auch weil die Referentenliste prominent
besetzt war. So konnte Professor Dr. Christian
Karagiannidis, Intensiv- und Notfallmediziner
am Klinikum Ko&ln-Merheim, Vorstandsmit-
glied der DIVI und ehemaliges Mitglied im
Expertenrat der Bundesregierung zur Kranken-
hausreform, als Keynote Speaker gewonnen
werden. Seinen Vortrag zur Krise als Chance,
in dem verschiedene Transformationsmoglich-
keiten fiir kleine Krankenhéduser aufgezeigt
wurden, erdffnete er grundsétzlich mit der gu-
ten Botschaft, dass auch kiinftig schwere Not-
félle wie Herzinfarkt, Schlaganfall und Poly-
traumata addquat versorgt werden, bevor er
dann zu einer gut fundierten Analyse einiger
Ursachen der Probleme unseres Gesundheits-
systems kam. Schlagworte waren hier u. a.
die Zahl der Arztkontakte pro Einwohner im
Vergleich zu anderen Landern oder auch die
angebotsinduzierte Nachfrage, die in Deutsch-
land zu einer signifikanten Ubertherapie fiihre.
Karagiannidis empfahl dringend, um sowohl
die Uberbeanspruchung als auch die explodie-
renden Kosten des Systems ziigig in den Griff
zu bekommen, die Selbstbeteiligung der Ver-
sicherten. Auch in anderen Léndern hétte das
sehr gut und schnell funktioniert.

Bezeichnung ,,Klinik* fiir Akzeptanz in der Be-
volkerung wichtig

Hinsichtlich der Erwartungen und Anforde-
rungen von Patientinnen und Patienten an ein
Gesundheitssystem referierte Professor Kara-
giannidis von Studienergebnissen, nach denen
Menschen bei einer schweren Erkrankung
bereit seien, weitere Distanzen fiir eine gute
Gesundheitsversorgung auf sich zu nehmen,
wihrend dies fiir die Grundversorgung nicht
zutreffe. Bei Betrachtungen des Patientengutes
in der Notaufnahme zeigen Erhebungen, dass
es sich in der Regel um éltere Patientinnen und
Patienten iiber 75 Jahre, hiufig mit Atemwegs-
infekten, in der Regel aber leichter erkrankt,
handele. Festzustellen sei auch, dass es in die-
ser Gruppe eine hohe Zahl von Wiederkehrern
gebe. Als Quintessenz dieser verschiedenen
Facetten einer Bestandsaufnahme zeige sich
die Sinnhaftigkeit der Umwandlung kleinerer
Héauser u. a. in Level-1i-Kliniken mit 50 bis
100 Betten, bei denen die Medizin im Vorder-
grund stehe und vor allem mit Tagessétzen
operiert werden sollte. Andere denkbare Va-
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rianten fiir strukturschwache Regionen seien
auch Notaufnahmen ohne Betten mit Akutam-
bulanzen. Eindringlich wurde von Karagianni-
dis empfohlen, dass unabhéngig davon, welche
Strukturen man schaffe, es wichtig fiir die Ak-
zeptanz in der Bevolkerung sei, das Ganze als
Klinik zu bezeichnen.

Im weiteren Verlauf der Veranstaltung kamen
verschiedene Akteure mit unterschiedlichen
Erfahrungshorizonten zu Wort. So gaben mit
Dr. Klaus Miiller, ehemaliger Chefarzt im
Krankenhaus Neuhaus, und Dr. Jens Reimann,
Chefarzt Gynékologie und Geburtshilfe, Me-
dinos Kliniken Sonneberg, beide Kollegen
einen konkreten Einblick in die Situation von
bedrohten Einrichtungen. Es war fiir das Pub-
likum interessant zu hdren, ob und inwieweit
man iiberhaupt in der Lage war bzw. ist, mit
der Situation umzugehen bzw. den Prozess zu
steuern. Auch die Beitrdge von Dr. Gundula
Werner, Vorsitzende der Landeskrankenhaus-
gesellschaft, und Dr. Thomas Schroéter, 2. Vor-
sitzender der Kassendrztlichen Vereinigung
Thiiringen, gaben auch noch einmal Ankniip-
fungspunkte, um sich {liber die Bedingungen
und Notwendigkeiten fiir einen gelingenden
Transformationsprozess verstindigen zu kon-
nen.

Die Transformation gelingt, wenn alle es wollen
und der Prozess transparent und gesteuert ist

Fortgesetzt wurde die Fragestellung abschlie-
Bend mit einer vom Hauptgeschéftsfiihrer
der Landesdrztekammer Thiiringen, Matthi-
as Zenker, moderierten Podiumsdiskussion,
in der die Frage, wie aus Sicht eines kleinen
Krankenhauses die Schaffung eines sektoren-
verbindenden Versorgers iiberhaupt gelingen
kann, aus den Perspektiven der Thiiringer
Gesundheitsministerin Katharina Schenk, des
Referenten des Thiiringischen Landkreista-
ges, Elger Fahnrich, von Professor Dr. Chris-
tian Karagiannidis und natiirlich der Gastgeber
Birgit Dziuk, Landesgeschiftsfiihrerin BAR-
MER, und Dr. Hans-Jorg Bittrich, Préasident
der Landesdrztekammer Thiiringen, beantwor-
tet wurde. Einigkeit herrschte dariiber, dass fiir
das Gelingen der Transformation vor allem der
Wille der Personen vor Ort — lokal und auch
im Landkreis — bis hin zur politischen Unter-
stiitzung auf Landesebene notwendig sei und
es sich um einen transparenten, gesteuerten

Prozess handeln miisse. Ebenso stellte nie-
mand infrage, dass angesichts der langfristigen
Perspektive hinsichtlich der demographischen
Entwicklung und auch mit Blick auf den Fach-
kréaftemangel nicht jedes Krankenhaus erhalten
werden kann, aber es unzweifelhaft eine medi-
zinische Grundversorgung geben miisse.

Aus Sicht der Veranstalter, BARMER und
Landesirztekammer, wurde betont, dass das
Stabilisieren und Umwandeln von Thiiringens
kleinen Krankenhdusern bei der Krankenhaus-
reform oberste Prioritdt bekommen muss. Die
weitgehende SchlieBung der Standorte Schleiz,
Neuhaus und Bad Frankenhausen habe ge-
zeigt, dass kleine Kliniken vor enormen Trans-
formationsproblemen stehen. ,Kliniken zu
schliefen, ist momentan augenscheinlich oft
der einfachere Weg als eine geordnete Weiter-
entwicklung. Aus den Fehlern der vergangenen
Jahre muss gelernt und den Krankenhdusern
eine medizinisch und wirtschaftlich sinnvolle
Perspektive gegeben werden. Die Versorgung
der Patientinnen und Patienten darf nicht ein-
fach wegbrechen. Es braucht neue Strukturen,
die aktuellen und kiinftigen Anforderungen
sowie dem medizinischen Fortschritt gerecht
werden®, so BARMER-Landesgeschiftsfiih-
rerin Birgit Dziuk bei der gemeinsamen Ver-
anstaltung der Kasse mit der Landesérzte-
kammer. Deshalb begriifit sie ausdriicklich
die Ambitionen in der Thiiringer Politik, die
Krankenhausplanung neu zu gestalten. Es sei
besser, Krankenhausplanung als vorausschau-
enden und kontinuierlichen Prozess anzulegen.
Dabei sei wichtig, verstirkt mit Hiusern und
ambulanten Versorgern vor Ort in den Dialog
zu gehen, wie Versorgung gemeinsam gestaltet
werden kann und welche Angebote dafiir ge-
schaffen werden miissen.

,,Das kann ich nur unterstiitzen*, so der Pri-
sident der Landesdrztekammer Thiiringen, Dr.
Hans-Jorg Bittrich. ,,Eine Um- bzw. Neustruk-
turierung der Krankenhauslandschaft ist not-
wendig, um auch langfristig eine gute und ge-
rechte Qualitit in der Gesundheitsversorgung
unserer Thiiringer Bevdlkerung zu erreichen.
Und damit es nicht zu einer kalten Struktur-
bereinigung in unserem Bundesland kommt,
muss dieser Prozess geplant und begleitet und
insbesondere fiir die kleinen Héuser miissen
Losungen erarbeitet und aufgezeigt werden.*
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Empfang der Thiiringer Arzteschaft in der
Landesirztekammer im Mai: Verleihung der Dr.
Ludwig Pfeiffer Medaille und der Ehrennadel

Mehr als 100 Giste waren der Einladung der
Landesédrztekammer Thiiringen zum Jahres-
empfang nach Jena gefolgt. Vertreter befreun-
deter Verbande und Organisationen wie auch
der Krankenkassen und verschiedener Gremien
der Landesirztekammer wurden vom Prési-
denten, Dr. Hans-Jorg Bittrich, herzlich be-
griift. Quasi als Uberraschungsgast richtete zu
Beginn der Veranstaltung die gerade erst zur
Staatssekretdrin im Thiiringer Gesundheits-
ministerium ernannte Tina Rudolph, drztliche
Kollegin und vormalige Abgeordnete der SPD
im Deutschen Bundestag, ein GruBwort an die
Versammelten. Die Anwesenheit dieses politi-
schen Gastes konnte der Président nicht unge-
nutzt lassen, um einige Botschaften in Richtung
der Politik zu senden. Angesichts der Heraus-
forderungen im Gesundheitswesen, die vom de-
mografischen Wandel iiber die Digitalisierung
bis hin zu notwendigen strukturellen Reformen
reichen, stellte der Prisident die Sicht der Arz-
teschaft bzw. die Forderungen zu ausgewéhlten
Problemen kurz dar: So u. a. den dringend not-
wendigen Biirokratieabbau — seit Jahren immer
wieder thematisiert und massives Argernis in
der tagtiglichen Berufsausiibung von Arztinnen
und Arzten —, mit Blick auf Digitalisierung und
Nutzung von KI praxistaugliche, stabile und si-
chere Losungen, die den Arbeitsalltag eher ent-
lasten als belasten, und hinsichtlich Ambulan-
tisierung und Klinikreform als grundlegender
Strukturreform forderte der Président fiir den
Transformationsprozess klare Finanzierungs-
modelle.

Der Empfang der Thiiringer Arzteschaft bietet
sowohl die Gelegenheit als auch den festlichen
Rahmen, um verdiente Thiiringer Arztinnen und
Arzte mit der Dr. Ludwig Pfeiffer Medaille und
mit der Ehrennadel der Thiiringer Arzteschaft
zu ehren. Die Dr. Ludwig Pfeiffer Medaille ist
2025 vom Vorstand der Landesdrztekammer
postum an den Erfurter Gynédkologen Dr. Peter
Kentner verliechen worden. Dieser hat sich so-
wohl groBe Verdienste um die érztliche Selbst-
verwaltung erworben als auch unermiidlich fiir
sein Fachgebiet, die Frauenheilkunde und Ge-
burtshilfe, sowohl in der eigenen Erfurter Pra-
xis fiir seine Patientinnen als auch als Landes-
vorsitzender im Berufsverband engagiert. Die

Auszeichnung nahm sein Sohn, Dr. Alexander
Kentner, aus den Hénden des Prisidenten ent-
gegen. Weitere Auszeichnungen, die Ehren-
nadel der Thiiringer Arzteschaft, gingen in
diesem Jahr auf Beschluss des Vorstandes der
Landesérztekammer Thiiringen an Dipl.-Med.
Ingrid Francke, Dipl.-Med. Amold Hantsch
und Professor Dr. Michael Bauer. Dabei wurde
Dipl.-Med. Ingrid Francke insbesondere fiir ihr
auBerordentliches Engagmente fiir den OGW in
Thiiringen geehrt. Dipl.-Med. Arnold Hantsch
gehorte neben seiner drztlichen Tétigkeit zu
den Aktiven in der drztlichen Selbstverwaltung.
Knapp drei Wahlperioden von 2003 bis 2014
war er in der Kammerversammlung vertreten
und hat sich im Finanz- und Fiirsorgeausschuss
eingebracht. Seit 2017 ist Herr Hantsch in der
Erstaufnahmeeinrichtung fiir Fliichtlinge in
Suhl als Leiter des Med. Points tétig und erster
Ansprechpartner fiir deren Bewohner. Profes-
sor Dr. Michael Bauer, Direktor der Klinik fiir
Anisthesiologie und Intensivmedizin am Uni-
versitdtsklinikum Jena, ist als Experte immer
bereit, die Landesidrztekammer als Institution
in den verschiedenen Fachfragen und Projek-
ten zu unterstiitzen. Dabei ist das sogenannte
,Jenaer Papier” besonders erwdhnenswert, mit
dem die Versorgungsqualitit langzeitbeatmeter
Patienten in der auBlerklinischen Intensivpflege
fiir ganz Thiiringen auf eine gute und sichere
Grundlage gestellt wurde.

s| AUS DER ARBEIT
VON AUSSCHUSSEN
UND KOMMISSIONEN

21



5| AUS DER ARBEIT VON AUSSCHUSSEN UND KOMMISSIONEN

22

Ausschiisse
Ambulante Ethikberatung

Vorsitz:

apl. Prof. Dr. Ulrich Wedding
Stellvertreter:
Anna-Magdalena Wachter
Mitglieder:

Dr. Anne Klemm

Prof. Dr. Corinna Dahlgriin
Dr. Nicole Frommann

Im Berichtszeitraum fand keine Sitzung des
Ausschusses ,,ambulante Ethikberatung® statt.

Der jéhrliche Erfahrungsaustausch wurde im
Rahmen des jahrlich stattfindenden Fortbil-
dungstags ,,Ethik der Landesédrztekammer
Thiiringen zwischen den beratenden Arzten,
den beratenden nichtérztlichen Professionen
und Vertretern der klinischen Ethikkomitees
durchgefiihrt. Im Erfahrungsaustausch wurde
ein Teil der in 2025 durchgefiihrten Beratungs-
félle vorgestellt und diskutiert.

Arztliche Weiterbildung

Vorsitz:

Dr. Jorg-Ulf Wiegner — Organfach, ambulant
Stellvertreter:

Prof. Dr. René Aschenbach — Methodenfach
Mitglieder:

Prof. Dr. Ekkehard Schleufiner — universitdre
Medizin, unabhdngig vom Fachgebiet

Dr. Thomas Broska — Innere Medizin

Dr. Markus Krause — Allgemeinmedizin

Dr. Wolfram Kluge — Chirurgie

Dr. Martin Hesse — Frauenheilkunde und Ge-
burtshilfe

Andrea Kdstner — Kinder- und Jugendmedizin
Dr. Anne Klemm — Psychiatrie/Psychotherapie/
Neurologie

Dr. Julia Schwarz — Organfach, stationdr
Geschiftsfiihrung:

Dr. Nadja Ehrsam

Im Jahr 2025 fanden insgesamt drei Sitzungen
sowie vier Quartalssitzungen des Ausschusses
,Arztliche Weiterbildung® statt. Dabei ging es
insbesondere um die Unterstiitzung der Lan-
desédrztekammer Thiiringen bei der Fortent-
wicklung der Weiterbildungsordnung (WBO)

von 2020. So wurde die Sechste Satzung zur
Anderung der WBO 2020 zuerst in diesem
Gremium besprochen und anschlieBend iiber
den Vorstand von der Kammerversammlung
der Landesdrztekammer beschlossen. Dariiber
hinaus hat das Gremium wichtige Beitrdge zur
Anwendung der bestehenden Vorschriften der
WBO 2020 sowie zu deren Auslegung geleistet.
Der Ausschuss hat das Hauptamt und den Vor-
stand bei der Entscheidungsfindung in komple-
xen Anerkennungsfragen fachlich beraten und
bei der Entscheidung iiber Antrége auf Weiter-
bildungserméchtigung unterstiitzt. Zudem hat
der WBA Konzepte fiir Verwaltungsverfahren
sowie Grundsatzentscheidungen des Vorstandes
vorbereitet, die sich insbesondere optimierend
auf das Verwaltungshandeln sowie auf die ein-
heitliche Rechtsanwendung im Kammerbereich
auswirken.

Berufsordnungsausschuss

Vorsitz:

Dr. Nils Dorow
Stellvertreter:

Dr. Uwe Schotte
Mitglieder:

Dr. Anne Klemm

Dr. Jens Andrae

Dr. Diana Hartwig
Dr. Michael Reichardt
Geschdftsfiihrung:

RA (Syndikusrechtsanwalt) Matthias Wehlisch

Im Jahr 2025 kam der Berufsordnungsaus-
schuss der Landesérztekammer Thiiringen zu
vier Sitzungen zusammen. Die Ausschussmit-
glieder nahmen auf Bitten der Rechtsabteilung
zu Beschwerdesachverhalten (liberwiegend
Patientenbeschwerden und durch die Staatsan-
waltschaft mitgeteilte drztliche Sorgfaltspflicht-
verletzungen, die nicht zu strafrechtlichen MaB3-
nahmen filihrten) medizinisch und berufsethisch
Stellung und sprachen dem Kammervorstand
Empfehlungen zur weiteren berufsaufsichts-
rechtlichen Vorgehensweise aus. Hierbei ging es
zumeist um den Verdacht des Vorliegens einer
nicht gewissenhaften Behandlung oder der nicht
gewissenhaften Versorgung der Patienten mit
geeigneten Untersuchungs- und Behandlungs-
mafBnahmen. Berufsrechtlich beurteilt wurden
zudem Sachverhalte, die den kollegialen Um-
gang unter Arzten oder die Kommunikation
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zwischen Arzt und Patient betreffen, mogliche
VerstoBe gegen die érztliche Schweigepflicht,
sowie das Vorliegen von Dokumentationsmén-
geln.

Finanzausschuss/Fiirsorgeausschuss

Vorsitz:

PD Dr. Michael Hocke
Mitglied:

Dr. Michael Sakrifs
Dr. Antje Rockl
Geschdftsfiihrung:

Tim Gollmann

Der Finanzausschuss der Landesirztekammer
Thiiringen trat im Jahr 2025 dreimal zusam-
men. Schwerpunkte seiner Arbeit waren die Be-
ratung des Haushaltsplanes 2026, die Beratung
des Jahresabschlusses 2024 und die Erarbeitung
von Anderungsvorschligen zur Gebiihrenord-
nung. Daneben gehorte zu den Aufgaben des
Finanzausschusses die Beschlussfassung iiber
Antrdge auf Beitragsbefreiung bzw. -erméfi-
gung sowie die Diskussion und Ausarbeitung
von Vorschldgen fiir die Beschlussfassung im
Vorstand in allen Fragen, die finanzielle Aus-
wirkungen auf die Landesérztekammer haben.

Im Jahr 2025 wurde kein Antrag auf Unterstiit-
zungsleistungen aus dem Fiirsorgefond gestellt.

Honorarpriifungsausschuss

Vorsitz:

Dr. Melanie Neubert
Stellvertreter:

Mathias Ragnitz
Mitglieder:

Dr. Ingo Kretzschel
Kerstin Pauli

Dr. Martin Reif3-Zimmermann
Dr. Sybille Rosahl

Dr. Bernd-Georg Triimper
Geschdftsfiihrung:

Sylvia Geiling

Die Tatigkeit des Honorarpriifungsausschus-
ses besteht in der Bewertung medizinischer
Verfahren, Abldufe und Zusammenhinge und
der damit im Zusammenhang bestehenden Be-
rechnungen privatéirztlicher Leistungen. Der
Ausschuss unterstiitzt die Rechtsabteilung mit
seiner fachlichen Expertise, wobei dies in den

meisten Fillen unklare oder strittige (Analog)
Berechnungen betrifft. Der Ausschuss kam im
Jahr 2025 in zwei Sitzungen zusammen.

In vier Féllen ist die Stellungnahme des Aus-
schusses bzw. von externen Fachvertretern
eingeholt worden bzw. konnte die Vorlage be-
stehender externer Stellungnahmen/Abrech-
nungsempfehlungen genutzt werden. In einem
Fall ging es um die Frage der Abrechnungs-
moglichkeit von drztlichen Bescheinigungen im
Rahmen von Antrdgen zur Aufnahme in Pflege-
heime bzw. in ein Hospiz. Drei Fille betrafen
eine jeweils bestehende Stellungnahme/Ab-
rechnungsempfehlung der Bundesirztekammer
(BAK) zu den Thematiken der jeweiligen analo-
gen Berechnung eines Kombi-Schnelltests, der
Langzeit-Blutzucker-Messung und neuer psy-
chotherapeutischer Leistungen, wobei letztere
eine gemeinsame Abrechnungsempfehlung der
BAK, der Bundespsychotherapeutenkammer,
dem PKV-Verband und der Beihilfestellen von
Bund und Léndern ist.

Junge Arzte

Vorsitz:

Dr. Markus Krause
Stellvertreter:

Nicole Keiner
Mitglieder:

Dr. Franziska Groenen
Dr. Kai Sporkmann
Dr. Anna-Teresa Lundershausen
Dr. Diana Hartwig

Dr. Julia Schwarz
Daniel Reinhardt
Geschdftsfiihrung:

Dr. Nadja Ehrsam

Im Jahr 2025 fanden zwei Sitzungen des Aus-
schusses ,,Junge Arzte* statt. Der Ausschuss
befasste sich unter anderem mit den Mdglich-
keiten der Implementierung von Evaluations-
mechanismen in die Weiterbildung. Dariiber
hinaus diskutierte man, wie Informationen zur
Weiterbildung ins Medizinstudium integriert
werden konnen. Hier wurden wichtige Kontak-
te gekniipft und erste Schritte konnten durch die
Landesérztekammer Thiiringen bereits ergriffen
werden. Zudem wurde der Erfahrungsaustausch
fiir Assistentensprecherinnen und -sprecher zu-
sammen mit dem Ausschuss ,,Junge Arzte ge-
plant und durchgefiihrt.
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Krankenhausausschuss

Vorsitz:

Dr. Uwe Schotte
Stellvertreter:

Dr. Diana Hartwig
Mitglieder:

Dipl.-Med. Ingo Menzel

Dr. Franziska Groenen

Prof. Dr. Ekkehard Schleufsner
Dr. Jens Andrae

Dr. Michael Reichardt

Dr. Anna-Teresa Lundershausen
Steffen Friese

Dr. Ulrich Paul Hinkel

Der Ausschuss fiir Krankenhausangelegen-
heiten trat im Jahr 2025 zu zwei reguldren
Sitzungen zusammen. Ein wesentlicher Be-
ratungsgegenstand des  Ausschusses war
die Krankenhausreform, insbesondere das
Krankenhausversorgungsverbesserungsgesetz
(KHVVG) als zentrales Umsetzungsinstrument.
Der Ausschuss befasste sich mit den Auswirkun-
gen der Reform auf die Krankenhauslandschaft
in Thiiringen und begleitete die Umsetzung
auf Bundes- und Landesebene. Dabei wurde
insbesondere die aktuelle Situation der Thiirin-
ger Krankenhéuser, die wirtschaftlichen und
strukturellen Herausforderungen sowie die Fol-
gen der Reform fiir eine qualitativ hochwertige
und wohnortnahe stationdre Versorgung eror-
tert. Ein weiterer Schwerpunkt war die Sicher-
stellung einer zukunftsféhigen, flichendecken-
den geburtshilflichen Versorgung in Thiiringen.
Die Beratungen des Ausschusses bildeten die
fachliche Grundlage fiir die Erarbeitung eines
Positionspapiers zur langfristigen Sicherung
der geburtshilflichen Versorgung in Thiiringen.
Das Positionspapier wurde den politisch Ver-
antwortlichen zur weiteren Beriicksichtigung
iibergeben.

Offentlicher Gesundheitsdienst

Vorsitz:

Dr. Isabelle Oberbeck
Stellvertreter:

Dr. Bettina Naumann-Kirchhof
Mitglieder:

Dipl.-Med. Sabine Hausweiler
Dr. Antje Freyer

Christian Stiehler

Dr. Peggy Graziano
Geschdftsfiihrung:
Dr. Nadja Ehrsam

Im Jahr 2025 fanden zwei Sitzungen des Aus-
schusses ,,Offentliches Gesundheitswesen*
statt, in denen sich der Ausschuss insbesonde-
re mit dem Quereinstieg Offentliches Gesund-
heitswesen und den geplanten Anderungen
der Musterweiterbildungsordnung sowie der
Begutachtung von Einzelfillen befasst. Dar-
iiber hinaus hat der Ausschuss das Hauptamt
und den Vorstand der Landesdrztekammer
bei der Entscheidungsfindung in komplexen
Anerkennungsfragen fachlich beraten und in
Fragen der Weiterbildungsermichtigungen
unterstiitzt.

Qualitétssicherung in der drztlichen Berufsaus-
ibung

Vorsitz:

Dr. Falk Schmidt
Stellvertreter:

Dr. Steffi Busch

Prof. Dr. Bernward Lauer
Mitglieder:

Dr. Ronald Kriiger

Dr. Ulrich Paul Hinkel
Dr. Marco Neumeyer

Dr. Wolfram Kluge

Prof. Dr. Ekkehard Schleufsner
Geschdftsfiihrung:

Dr. Nadja Ehrsam

Im Jahr 2025 fanden zwei Sitzungen des Aus-
schusses ,,Qualitdtssicherung &rztlicher Be-
rufsausiibung® statt. Themen des Ausschusses
waren unter anderem die Zukunft des Projekts
,,QUIT*, das Priifverfahren der Fachkunde im
Strahlenschutz sowie das Herzinfarktnetzwerk
und Qualitdtsmanagement in der Geburtshil-
fe. Der Ausschuss hat das Hauptamt und den
Vorstand der Landesédrztekammer bei der Ent-
scheidungsfindung in komplexen Anerken-
nungsfragen fachlich beraten und bei den Voten
zu Antrigen auf Weiterbildungserméchtigung
unterstuitzt.
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Rettungsdienstausschuss

Vorsitz:

Dr. Jens Reichel
Stellvertreter:

Dr. Franziska Groenen
Mitglieder:

Steffen Friese

David Baudisch

Sebastian Lang

PD Dr. Christian Hohenstein
Andreas Hochberg

Dr. Jan-Christoph Lewejohann
Geschdftsfiihrung:

Dr. Nadja Ehrsam

Im Jahr 2025 fanden vier Sitzungen des Aus-
schusses ,,Rettungsdienst und Notfallmedizin“
in der Zusammensetzung der Wahlperiode
2023/2027 statt. Durch den Ausschuss wurden
Einzelfall- und Grundsatzentscheidungen aus
dem Rettungsdienst und der Notfallmedizin be-
schlossen. Der Ausschuss hat das Hauptamt und
den Vorstand der Landesérztekammer Thiirin-
gen bei der Entscheidungsfindung in komplexen
Anerkennungsfragen fachlich beraten und bei
der Entscheidung iiber Antrige auf Weiterbil-
dungserméchtigung unterstiitzt. Zudem wurden
Curricula der Bundesédrztekammer inhaltlich
iiberpriift und es wurden Stellungnahmen zu
Gesetzesvorhaben verfasst.

Satzungsausschuss

Vorsitz.:

Dr. Jens Andrae

Stellvertreter:

Dr. Nils Dorow

Mitglieder:

Dr. Jorg-Ulf Wiegner

Geschdftsfiihrung:

RA (Syndikusrechtsanwalt) Matthias Wehlisch

Der Satzungsausschuss der Landesarztekammer
Thiiringen kam im Jahr 2025 in zwei Sitzungen
zusammen, wovon eine im Umlaufverfahren
stattfand. Der Ausschuss befasste sich zum
einen mit der Anderung bzw. Neufassung der
Wabhlordnung (WahlO) und zum anderen mit
einem Anderungsbedarf im Thiiringer Heilbe-
rufegesetz (ThiirHeilBG). In der ersten Sitzung
wurden dem Ausschuss die jeweiligen Informa-
tionsvorlagen vorgestellt und nach Beratung ein

jeweiliges Votum zur Vorlage in der Kammer-
versammlung eingeholt. In Vorbereitung der
zweiten Sitzung wurde dem Ausschuss eine
Neufassung der Wahlordnung {ibermittelt. Nach
ausfiihrlicher Beratung stimmte der Ausschuss
im Ergebnis dieser zu, so dass diese der Kam-
merversammlung zur Beschlussfassung vorge-
legt werden konnte.

Urspriinglich war lediglich eine Anderung der
Wahlordnung vorgesehen gewesen. Diese be-
inhaltete eine aktuelle Anpassung der bisheri-
gen Sitzverteilung in den Wahlkreisen und die
Aufnahme der Moglichkeit einer elektronischen
Wahl. Es ergab sich jedoch, dass weitere Ande-
rungen sinnvoll bzw. erforderlich waren, so dass
der Kammerversammlung eine Neufassung der
Wahlordnung zur Beschlussfassung vorgelegt
wurde. Die weiteren Anderungen betrafen die
Aufnahme einer Zuordnung von freiwilligen
Mitgliedern zu Wahlkreisen, die Vorverlegung
der Fristen der Einreichung von Wahlvorschla-
gen (zur Verbesserung organisatorischer Abldu-
fe nach Feststellung der Wahlvorschlage) sowie
verschiedene redaktionelle Aspekte.

Der Anderungsbedarf im Thiiringer Heilberufe-
gesetz betrifft die Uberlegung, die Wahlperiode
der Kammerversammlung auf fiinf Jahre zu ver-
langern. Sollte dies geschehen, dann soll (durch
die Anderung der Hauptsatzung) kiinftig die
Wabhlperiode der Prisidenten auf maximal zwei
begrenzt werden.

Schlichtungsangelegenheiten zwischen Arzten

Vorsitz:

Dr. Hans-Jorg Bittrich
Mitglieder:

Andrea Kdstner

Dr. Wolfram Kluge

Dr. Ingo Kretzschel

Dr. Ulrike Reinsch

Dr. Uwe Schotte

Dr. Carola Witzenhausen
Geschdiftsfiihrung:

RA (Syndikusrechtsanwalt) Matthias Wehlisch

Der Ausschuss ,,Schlichtungsangelegenheiten
zwischen Arzten* der Landeséirztekammer Thii-
ringen hat im Jahr 2025 nicht getagt. Gemal
Schlichtungsordnung der Landesdrztekammer
Thiiringen ist der/die Pradsident/in der Landes-
arztekammer Thiiringen der/die Vorsitzende des
Ausschuss ,,Schlichtungsangelegenheiten zwi-

25



5| AUS DER ARBEIT VON AUSSCHUSSEN UND KOMMISSIONEN

26

schen Arzten*.

Der Schlichtungsausschuss hat die Aufgabe, bei
Streitigkeiten, die aus der érztlichen Berufsaus-
tibung zwischen Kammerangehdrigen entstan-
den sind, im Einvernehmen auf giitlichem Wege
eine Streitbeseitigung herbeizufiihren. Geméal
Schlichtungsordnung wird den Kammeran-
gehorigen empfohlen, strittige Angelegenhei-
ten untereinander in einem Gesprach vor dem
Schlichtungsausschuss zu 16sen.

Sektorenverbindende Versorgung

Mitglieder:

Dr. Sabine Kéhler

Prof. Dr. Heiko Wunderlich

Univ.-Prof. Dr. Otto Witte

Dr. Peter Gottschalk

apl. Prof. Dr. Jens Biintzel

Dr. Denise Lundershausen

dr.(MU Budapest) Hubertus Grofie-Leege
Dr. Martin Reifs-Zimmermann

Im Jahr 2025 fanden drei Sitzungen des Aus-
schusses statt. Aufgrund relevanter Themen
wurde die projektbezogene Arbeitsgruppe in
einen dauerhaften Ausschuss umgewandelt,
um eine kontinuierliche Bearbeitung sicherzu-
stellen. Die wesentlichen Themen der Arbeits-
gruppe waren Hygiene und die geburtshilfliche
Versorgung. Weiterhin gehorte zu den Themen
des Ausschusses die Notfallversorgung. Die
Vorsitzenden strebten einen vertieften Einblick
in diese Thematik an und nahmen deshalb an
einer Sitzung des Ausschusses Rettungsdienst
und Notfallversorgung teil, um Schnittstellen
und Herausforderungen herauszufiltern und
in die Arbeit des Ausschusses Sektorenver-
bindende Versorgung einzubringen. Weitere
behandelte Themen umfassten die Patienten-
steuerung, den Patientenschutz und die Patien-
tensicherheit sowie Prévention im Thiiringer
Gesundheitswesen sowie einzelfallbezogene
Themen. Fiir das Jahr 2026 bleibt die Notfall-
versorgung ein Schwerpunkt, der weiter ver-
tieft werden soll.

Suchtausschuss

Vorsitz:

Johannes Christoph Kern
Mitglieder:

Dr. Thomas Jochum

Dr. Joachim Pausch
Dr. Uta Pietsch

Dr. Katharina Schoett
Dr. Sven Becker
Geschiftsfiihrung:
Dr. Nadja Ehrsam

Der suchtmedizinische Fortbildungstag sowie
die Zukunft der Zusatzbezeichnung ,,Suchtme-
dizinische Grundversorgung™ in Verbindung
mit den Neuerungen der Musterweiterbil-
dungsordnung waren in zwei Sitzungen The-
men dieses Ausschusses. Dariliber hinaus hat
der Ausschuss sowohl Hauptamt als auch den
Vorstand der Landesdrztekammer Thiiringen
bei der Entscheidungsfindung in komplexen
Anerkennungsfragen fachlich beraten und Ent-
scheidungen liber Antrage auf Weiterbildungs-
erméchtigung unterstiitzt.

Weiterbildungserméchtigungsausschiisse

Weiter fanden zwolf Weiterbildungsermich-
tigungsausschiisse zur Uberarbeitung der
Kriterien zur Erteilung einer Weiterbildungs-
erméchtigung statt. Die Weiterbildungser-
michtigungsausschiisse sind in den verschie-
denen Bezeichnungen immer unterschiedlich
besetzt.

Kommissionen
Beratungskommission Sucht

Mitglieder:

Matthias Zenker

Dr. Nadja Ehrsam

2 Vertreter des Suchtausschusses
Geschdftsfiihrung:

Matthias Zenker

Dieses Jahr wurden zwei personliche Gespré-
che gefiihrt. In beiden Fillen wurde keine
Notwendigkeit fiir die Aufnahme in das Hilfs-
programm der Landesédrztekammer Thiiringen
festgestellt.

Bei einem hilfesuchenden Betroffenen wur-
de keine Suchtproblematik gesehen. Dennoch
wurde ihm empfohlen, psychotherapeutische
Hilfe zur Aufarbeitung personlicher Probleme
in Anspruch zu nehmen. Der zweite Betroffene
befand er sich zum Zeitpunkt des Gespréchs
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schon in suchtmedizinischer Behandlung.
Zum 31. Dezember 2025 wurde kein Arzt/kei-
ne Arztin im Hilfsprogramm der Landesérzte-
kammer Thiiringen betreut.

Ethikkommission

Vorsitz:

Dr. Stefan Teweleit

Stellvertreter:

Prof. Dr. Christian Fleck

Mitglieder:

PD Dr. Rainer Lundershausen

Dipl.-Phys. Burkard Fulde (Medizintechniker)
Dr. Anne Klemm

Diana Fiedler (Pflegekraft)

Reinhard Werneburg (Geisteswissenschaftler)
Andrea Kdstner

RA (Syndikusrechtsanwalt) Matthias Wehlisch
Dr. Frank Donath

Stellvertretende Mitglieder:

Dr. Helmut Hentschel

Dr. Frank Huck

Prof. Dr. Michael Kretzschmar

Dr. Ralf Kobele

Dr. Martha Ludwig

Annette Hoffmann

Dr. phil. Ulrike Schramm-Hdder

Ass. jur. Sophie Seibeck

Prof. Dr. Peter Schlattmann,
Geschdftsfiihrung:

RA (Syndikusrechtsanwalt) Matthias Wehlisch

Bei der Ethikkommission der Landesérztekam-
mer Thiiringen wurden im Jahr 2025 insgesamt
83 Antrige — iiberwiegend von den beteilig-
ten Arzten bzw. Kliniken selbst aber auch von

Sponsoren oder Gesellschaften — zur Begutach-
tung eingereicht. Davon waren 61 multizentri-
sche und 22 monozentrische Studien, welche
auf folgende Studientypen verteilt waren:

MONO- MUL-
ZEN- TIZEN-
TRISCH TRISCH
Medizinprodukte- 2 10
Studien
sonstige Studien 20 51
(§ 15BO)

Von den eingereichten Studien wurden alle po-
sitiv — teilweise mit Auflagen — bewertet bzw.
die Teilnahme der Arzte/Kliniken im Rahmen
des Verfahrens ,,1 Studie — 1 Votum* zur Kennt-
nis genommen.

27 Studien wurden zur Erstbegutachtung einge-
reicht, welche in insgesamt elf Sitzungen — zu-
meist unter Beteiligung der Studienleiter — bera-
ten wurden. Von den Erstantrdgen betrafen zwei
das Medizinprodukterecht, ein Antrag konnte
durch beratenden Hinweis der Kommission er-
ledigt werden; die weiteren 24 Antrige wurden
als Sonstige Studien nach § 15 BO beraten.

Bei den zehn multizentrischen Studien nach
dem Medizinprodukterecht war die Ethikkom-
mission der Landesdrztekammer Thiiringen je-
weils beteiligte Ethikkommission. Dabei war es
in erster Linie Aufgabe der Ethikkommission,
die fiir ihren Zustindigkeitsbereich gemeldeten
Priifarzte und Priifzentren auf deren fachliche
Geeignetheit zu priifen und gegeniiber der je-
weils federfiihrenden Ethikkommission zu be-
statigen.

Bei der Ethikkommission der Landesérztekam-
mer wurden 47 Sonstige Studien nach § 15 BO
zur Anzeige bzw. Zweitberatung eingereicht.
Bei dem Antrag nach dem Verfahren ,,1 Stu-
die — 1 Votum* erfolgt die gesamte Bewertung
durch die fiir den Hauptstudienleiter zustandige
Ethikkommission; fiir die weiteren beteiligten
Arzte erfolgt eine Anzeige iiber die Studienbe-
teiligung bei der lokal verantwortlichen Ethik-
kommission, welche von dieser ausschlieBlich
zur Kenntnis genommen wird. Bei Antrégen,
die noch nicht nach dem neuen Verfahren erst-
beraten wurden, erfolgte die Sekundirberatung
der Ethikkommission, bei der sich dem bereits
vorliegenden Votum grundsétzlich angeschlos-
sen und ggf. weitere Hinweise erteilt wurden.
2025 wurden insgesamt 137 sogenannte
Amendments (nachtriigliche Anderungen) zu
laufenden Studien eingereicht, die eine erneute
Priifung und ggf. zustimmende Bewertung der
Unterlagen notwendig machten. Dariiber hinaus
gab es zahlreiche telefonische und schriftliche
Anfragen zur Antragstellung sowie zur Erfor-
derlichkeit von ethischen Beratungen. Einen
weiteren groflen Bereich nimmt die Erfassung
der Nachmeldungen von Priifstellen und -drzten
sowie Verdnderungen innerhalb der Priifgrup-
pen sowie die Kenntnisnahme zur Beendigung
der Studien bzw. des Abschlussberichtes ein.
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IVF-Kommission (In-vitro-Fertilisation)

Vorsitz:

Dr. Dietrich Hager
Stellvertreter:

Dr. Anne Klemm
Mitglieder:

Dr. Dietlind Klaus
Dr. Isolde Schreyer
Prof. Dr. Henri Wallaschofski
Reinhard Werneburg
Geschiftsfiihrung:
Matthias Zenker

Bei vorgesehenen IVF-ICSI-Behandlungen bei
Frauen ab dem vollendeten 45. Lebensjahr und
bei Sonderfillen konnen die behandelnden Arz-
te/die reproduktionsmedizinischen Zentren bei
Bedarf Antrége auf eine Beratung und Stellung-
nahme der IVF-Kommission stellen. Auf An-
regung der Zentren soll die IVF-Kommission
jedoch insbesondere Plattform sowohl fiir Er-
fahrungsaustausche und Informationen als auch
fiir berufsrechtliche und berufspolitische The-
men sein.

Die Kommission hat im Jahr 2025 nicht getagt.
Dariiber hinaus nehmen der Vorsitzende und die
zustindige Mitarbeiterin der Landesérztekam-
mer Thiiringen regelmifig als Mitglieder an
den Sitzungen der Gremien der AG QSRepro-
Med (Qualitdtssicherung Reproduktionsmedi-
zin) teil. Die Sitzungen des Lenkungsgremiums
und der Gesellschafterversammlung finden in
der Regel jeweils zweimal im Jahr in der Bun-
desarztekammer statt.

Lebendspendekommission

Vorsitz:

RAin Uta Block
Mitglieder:

Prof. Dr. Ulrich Brand|
Dr. Christoph Haufe
Dr. Bjorn Mehlhorn
Ass. jur. Sophie Seibeck
RAin Theresa Schnitter
Dr. Gudrun Dannberg
Dr. Anne Klemm
Geschiftsfiihrung:
Jana Hampel

Die Aufgabe der Lebendspendekommission be-
steht darin, vor der Entnahme von Organen bei

einer lebenden Person gutachterlich zu priifen,
ob begriindete tatséchliche Anhaltspunkte dafiir
vorliegen, dass die Einwilligung des Organ-
spenders in die Organspende nicht freiwillig
erfolgt oder das Organ Gegenstand verbotenen
Handeltreibens nach § 17 TPG ist.

Die Sitzungen der Lebendspendekommission
finden immer mit wechselnder Besetzung statt.
Insgesamt tagte die Lebendspendekommission
31mal. In den Sitzungen wurden fiinf Antrige
zur Durchfithrung von Lebendnierentransplan-
tationen und 27 Antridge zur Durchfiihrung von
Lebendlebertransplantationen beraten. In allen
Féllen wurden keine Anhaltspunkte festgestellt,
dass die Einwilligung in die Organspende nicht
freiwillig erfolgt ist oder das Organ Gegenstand
verbotenen Handeltreibens war.

Niere

Bei den Spendern handelte es sich dieses Jahr
ausschlieBlich um Familienangehorige der
Empfénger in folgenden Konstellationen: vier-
mal (Ehe-)Partner und einmal ein Elternteil an
ein Kind. Zwei weibliche sowie drei ménn-
liche Spender stehen zwei weiblichen und
drei ménnlichen Empfiangern gegeniiber. Das
Durchschnittsalter der Spender lag bei 52 Jah-
ren und das der Empfénger bei 47 Jahren. Der
jiingste Spender war 33 Jahre, der ilteste 71
Jahre. Der jlingste Empfanger war 33 Jahre alt
und der élteste 64 Jahre.

Leber

Bei den Spendern handelte es sich auch hier
iiberwiegend um Familienangehorige der Emp-
fanger. Zweimal spendete ein Elternteil an ein
Kind. Umgekehrt spendete zehnmal ein Kind an
ein Elternteil. Sechsmal spendeten (Ehe-)Part-
ner, finfmal Geschwister, zweimal entfernte
Verwandte und zweimal Freunde untereinander.
Das Durchschnittsalter der Spender lag bei 46
Jahren und das der Empfanger bei 54 Jahren.
Der élteste Spender war 66 Jahre und der jiings-
te 20 Jahre. Der jiingste Empfanger war 27 Jah-
re alt und der édlteste 69 Jahre.

5| AUS DER ARBEIT VON AUSSCHUSSEN UND KOMMISSIONEN

Beauftragte
Menschenrechtsbeauftragte

Dr. Stefan Quart
Stellvertreter:
Dr. Erhard Schidfer

Der Menschenrechtsbeauftragte vertritt die
Landesdrztekammer in der Hértefallkommis-
sion des Freistaates. Diese entscheidet dariiber,
ob Migrantinnen und Migranten, die zur Aus-
reise verpflichtet sind, bei Vorliegen dringen-
der humanitérer oder personlicher Griinde eine
Aufenthaltserlaubnis bekommen konnen.

Kinderschutzbeauftragter
Dr. Carsten Wurst

Dr. Carsten Wurst ist Kinderschutzbeauftrag-
ter der Landesdrztekammer Thiiringen. Die
Aufgaben eines Kinderschutzbeauftragten sind
wie folgt definiert:

m Fortfithrung der Zusammenarbeit mit me-
dizinischen Fachgebieten

m Fortbildungen organisieren

m Netzwerkarbeit Psychotherapeutenkam-
mer, Sozialministerium, Jugendministe-
rium, Kinderschutzbund

m  Besuch der Jahrestagung DGKIM

Unterstiitzt wurde Dr. Carsten Wurst im Rah-
men der Planung eines Dialoges ,,Kinder-
schutz“ von folgenden Personen: Prof. Dr. Fe-
licitas Eckoldt-Wolke, Dr. Stefanie Sauer, Prof.
Dr. Hans-Joachim Mentzel, Andreas Knedlik,
Andrea Kistner, Dr. Martin Schumm. Die Ge-
schéftsfithrung oblag Dr. Nadja Ehrsam.

Im Jahr 2025 hat der Kinderschutzbeauftrage
zu drei Fachgruppentreffen geladen. Folgende
Themen wurden bearbeitet:

m Planung und Durchfithrung der Kinder-
schutzfortbildung »Kindeswohlgefahr-
dung erkannt — was dann?“ am 04.06.2025
in Zusammenarbeit mit dem Universitéts-
klinikum Jena und Terminplanung fiir eine
Kinderschutzfortbildung in 2026

Seniorenbeauftragter
Prof. Dr. Giinter Stein

Der Seniorenbeauftragte trigt gemeinsam mit
der Akademie fiir drztliche Fort- und Weiter-
bildung die Verantwortung fiir die Fortbil-
dungsreihe ,,Medizin und Literatur, die insbe-
sondere im Hinblick auf Interessenlagen von
Seniorinnen und Senioren konzipiert worden
ist. Die Veranstaltungen stehen allen Mitglie-
dern offen, inhaltlicher Schwerpunkt ist derzeit
die Literatur der DDR.
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Arztliche Weiterbildung

Die Abteilung Weiterbildung der Landesérzte-
kammer Thiiringen ist Ansprechpartner fiir alle
Arztinnen und Arzte in Thiiringen nach Ab-
schluss des Studiums der Humanmedizin bis
hin zur Facharztpriifung, Teilgebietspriifung
und weiterer Qualifikationen auf Grundlage der
Weiterbildungsordnung und der Strahlenschutz-
verordnung. Zudem werden durch die Abtei-
lung die Weiterbildungserméachtigungen erteilt.
Auch fiir die Anerkennung von Weiterbildungs-
zeiten und Weiterbildungsbezeichnungen aus
dem Ausland und die Erstellung von Vorab- und
Konformitétsbescheinigungen fiir das Ausland
ist die Weiterbildungsabteilung der Landesérz-
tekammer Thiiringen zustindig. Desweiteren
tibernimmt die Weiterbildungsabteilung die

Organisation und Durchfithrung von Fachspra-
chenpriifungen. Diese sind Voraussetzung fiir
die Erteilung von Berufserlaubnissen und Ap-
probationen auslindischer Arztinnen und Arzte.
Die Mitarbeitenden der Abteilung haben im Jahr
2025 in rund 1.300 Féllen in weiterbildungs-
rechtlichen Fragen beraten und 226 sonstige
weiterbildungsrechtliche Anfragen beantwortet.
Es wurden 306 Antridge auf Anerkennung von
Weiterbildungsabschnitten beschieden.
Insgesamt wurden 2025 613 Priifungen zur
Erlangung einer Weiterbildungsbezeichnung
durchgefiihrt. Davon waren 412 Facharzt-
priifungen, wovon 388 bestanden wurden. Es
wurden fiinf Priifungen fiir Teilgebiete durch-
geflihrt, die alle bestanden wurden. Von 197
durchgefiihrten Priifungen fiir Zusatzbezeich-
nungen wurden 180 bestanden.

¥ Bestandene Priifungen 2025:

ERTEILUNG VON FACHARZTBEZEICHNUNGEN ANZAHL

FA Allgemeinchirurgie
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ERTEILUNG VON FACHARZTBEZEICHNUNGEN

FA Innere Medizin und Gastroenterologie

ANZAHL
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ERTEILUNG VON FACHARZTBEZEICHNUNGEN

FA Radiologie

ERTEILUNG VON TEILGEBIETSBEZEICHNUNGEN

TG Gynikologische Onkologie

ERTEILUNG VON ZUSATZBEZEICHNUNGEN

ZW Akupunktur

ANZAHL

ANZAHL

ANZAHL
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ERTEILUNG VON ZUSATZBEZEICHNUNGEN

ZW Handchirurgie

ANZAHL
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ERTEILUNG VON ZUSATZBEZEICHNUNGEN

ZW Sportmedizin

Im Jahr 2025 wurden in den folgenden Bezeich-
nungen Priifungen als ,,nicht bestanden‘ bewertet:

” Nicht bestandene Priifungen 2025:

FACHARZTBEZEICHNUNGEN

FA Anésthesiologie

ANZAHL

ANZAHL
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FA Neurologie 1
FAPathOIOgle 1
FAPhYSIkahSCheundRehablhtatweMedlzm 1
. FA PSYCh 1 ame un dPSYChOtherapl e ....................................................................................... 2 .
FARadl()logle 1
FAUrOlOgle 1
. Ge samt ............................................................................................................................ 24 .

ZUSATZBEZEICHNUNG ANZAHL

ZW Betriebsmedizin 2
. ZW Intenswmedlzm ............................................................................................................ 2 o
. ZW Me dlkamento Se Tumortheraple ...................................................................................... 2 o
. ZW NOtfal 1 medlz m ............................................................................................................. 8 o
pralhatlvmedlzm 1
ZwspeZleHeorthopadISCheChlmrgle 1
ZWspeZIeHeUnfaucmmrgle 1
Gesamt 17

In Teilgebietsbezeichnungen wurden alle Prii-
fungen als ,,bestanden* bewertet.
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Fachsprachenpriifungen

Bis zum 31. Dezember 2025 fanden 423 Fach-
sprachenpriifungen statt. Davon sind 312 als
bestanden und 111 als nicht bestanden gewertet
worden. 110 Kandidaten haben die Fachspra-
chenpriifung wiederholt. Die Durchfallquote be-
tragt 26 Prozent.

Erteilung von Fachkunden

Insgesamt wurden im Jahr 2025 297 Fachkunden
im Strahlenschutz erteilt und 357 Aktualisierun-
gen vorgenommen. Fiir den Leitenden Notarzt
wurden durch die Landesérztekammer Thiirin-
gen 314 Fachkunden erteilt und aktualisiert.

Anerkennung von im Ausland absolvierten Wei-
terbildungen/Weiterbildungszeiten

2025 sind insgesamt 50 Antrdge auf Anerken-
nung von Weiterbildungszeiten aus dem Ausland
und 16 Antrége auf Anerkennung einer Facharzt-
bezeichnung von Drittstaatsangehorigen gestellt
worden. Aus diesen Antrdgen resultierten fiinf
Anerkennungspriifungen. Am Ende konnten drei
Facharzturkunden ausgehéndigt werden.
Zusétzlich ging 2025 ein Antrag auf automati-
sche Umschreibung der Bezeichnungen aus dem
EU-Ausland nach der EU-Richtlinie ein. Wei-
terhin wurden 16 Antrdge auf Ausstellung einer
Konformitétsbescheinigung und zwei Antrige
beziiglich der Ausstellung von Bescheinigungen
fiir das Ausland gestellt.

Weiterbildungserméchtigungen

Im Jahr 2025 wurden insgesamt 1.105 Weiter-
bildungsermichtigungen erteilt. Dies betrifft neu
ausgesprochene Erméchtigungen sowie Anpas-
sungen (nach Rechtstrigerwechsel, Umzug etc.).
Dabei entfielen 987 auf Facharztbezeichnungen,
neun auf Teilgebiete und 109 auf Zusatz-Weiter-
bildungen. Zusitzlich sind 57 Antrige auf Er-
weiterung der Weiterbildungserméachtigung ein-
gegangen.

Weiterhin fanden zwolf Weiterbildungserméchti-
gungsausschiisse zur Uberarbeitung der Kriterien
zur Erteilung einer Weiterbildungserméchtigung
statt. Diese Ausschiisse sind in den verschiede-
nen Bezeichnungen immer unterschiedlich be-
setzt.

Weitere Verfahren

Insgesamt wurden 25 Widerspruchsverfahren
betreut und zehn Zweitschriften von Urkunden
erstellt.

Offentlichkeitsarbeit

Durch die Weiterbildungsabteilung wurden mit
Unterstiitzung der Akademie fiir drztliche Fort-
und Weiterbildung vier eLogbuch-Schulungen
durchgefiihrt. Weiterhin fanden fiinf Vortrage
zur Struktur der &rztlichen Weiterbildung in
verschiedenen Veranstaltungsformaten statt.
Zudem wurde ein Kammerdialog Offentliches
Gesundheitswesen — Wie geht es weiter mit
der Weiterbildung in Thiiringen?* initiiert und
durchgefiihrt sowie ein Erfahrungsaustausch fiir
Assistentensprecher zusammen mit dem Aus-
schuss ,,Junge Arzte organisiert.

Akademie fiir drztliche Fort- und Weiter-
bildung

Hauptaufgabe der Akademie fiir drztliche Fort-
und Weiterbildung ist die Planung und Organisa-
tion von Fortbildungsveranstaltungen verschie-
denen Formats fiir Arztinnen und Arzte sowie
Praxispersonal. Hinzu kommt die Anerkennung
von Fortbildungsveranstaltungen sowie die Zu-
erkennung des Fortbildungszertifikates.

Die Akademie fiir drztliche Fort- und Weiterbil-
dung wird in ihrer Kernkompetenz von einem
Vorstand unterstiitzt.

Vorstand der Akademie fur arztliche Fort- und
Weiterbildung

Vorsitz:

Prof. Dr. Ulrich Wedding
Beisitzer:

Dr. Nils Dorow

Dr. Yvette Hillner

Dr. Uwe Schotte

In vier Vorstandssitzungen sind insbesondere
folgende Themen beraten worden:

m  Uberarbeitung der (Muster-)Fortbildungs-
ordnung

m  Auswertung der digitalen Befragung/Evalu-
ation aller Mitglieder zu Fortbildungswiin-
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schen und Ziehen von Schlussfolgerungen

m  Strategische Neuausrichtung nach Abwahl
des bisherigen Formats der Medizinischen
Fortbildungstage (auf Basis der o.g. Befra-
gung)

m Planungen zu neuen Fortbildungen und
Themen

m  Bericht aus der zwei Mal jéhrlich stattfin-
denden STAKO Fortbildung und dem Er-
fahrungsaustausch der Bundesirztekam-
mer (05.03. und 25.03.2025; 04.03. und
24.03.2025)

Fortbildungen der Akademie fiir drztliche Fort-
und Weiterbildung

Uber die Akademie der Landesirztekammer
Thiiringen werden Veranstaltungen fiir Arz-
tinnen und Arzte und Medizinische Fachange-
stellte angeboten. Dazu gehdren Kurse nach der
Weiterbildungsordnung, nach Richtlinien und
Curricula. Der Umfang reicht von Halbtages-
veranstaltungen bis zu Wochenkursen.

Im Jahr 2025 fanden 165 Veranstaltungen der
Akademie statt. Die Gesamtteilnehmerzahl be-
zogen auf die Veranstaltungstage betrug 3.417.

VERANSTAL- VERANSTAL-

TUNGSDAUER TUNGEN

2 Tage 34
3 Tage 12
>3 Tage 25

Zu folgenden Themen wurden Veranstaltungen
angeboten:

Allgemeine Fortbildungen
m Fragen und Antworten zur Weiterbildung

(fiir Weiterzubildende)
m Hygienetag (erstmals im Volksbad Jena)

m Literaturseminar: (DDR-Schriftsteller und
ihre Werke)

m Live-Onlineveranstaltung: ~ Gemeinsame
Fortbildungsveranstaltung der Arzneimit-
telkommission der Deutschen Arzteschaft
(AkdA) und der Landesirztekammer Thii-
ringen

m Raus aus der Tretmiihle! Zeit- und Selbst-
management fiir Arztinnen und Arzte

m  Schwierige Situationen im Patientenkontakt
meistern

m  Schulung e-Logbuch

m Train the Trainer Modul 1 Weiterbildung
verstehen? Wer-Wie-Was-Wann-Warum?

Fortbildungstage

m  Fortbildungstag Ethik

1. Thiiringer Kinderherztag

m 4. Jenaer Kindernotfalltag ,Halbstarke
stressen Grof3e*

m 8. Palliativmedizinischer Fortbildungstag

12. Thiiringer Gerinnungstag ,,Gerinnung -

Wissensstand 2025

21. Suchtmedizinischer Fortbildungstag

23. Thiiringer Impftag

Kindeswohlgefahrdung erkannt — was dann?

Von der Frithdiagnostik bis zur Palliativ-

Versorgung von Menschen mit Demenz:

Herausforderungen und medizinethische

Aspekte

(BAK- oder andere) Curricula

m Antibiotic Stewardship (ABS) — Grundkurs
zum ABS-beauftragten Arzt (40 h inkl. E-
Learning-Modul)

m  Arztliches Wundmanagement (40 Stunden)

m  Ermihrungsmedizinische Grundversorgung
(100 Stunden)

m Hygienebeauftragter Arzt (40 Stunden)

m  Qualifikation zur fachgebundenen geneti-
schen Beratung geméal} § 7 Abs. 3 und § 23
Abs. 2 Nr. 2a GenDG (72 Stunden)

m Refresherkurs Qualifikation zur fachge-
bundenen genetischen Beratung gemif § 7
Abs. 3 und § 23 Abs. 2 Nr. 2a GenDG mit
Wissenstest

m  Fortbildungscurriculum Transplantations-
beauftragter (gemiB dem Curriculum der
Bundesérztekammer, 32 h)
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Kurse nach der WBO

m Fallseminare Erndhrungsmedizin (120 Stun-
den)

m Palliativmedizin Basiskurs (40 Stunden)

m Palliativmedizin Fallseminare (120 Stunden)

m  Curriculum Psychotherapie und Psychoana-
lyse (12 Stunden)

m Psychosomatische Grundversorgung (50
Stunden)

m  Kompaktkurs Psychosomatische Grundver-
sorgung inkl. Balint (80 Stunden)

m  Kompaktkurs Psychosomatische Grundver-
sorgung Kinder- und Jugendmedizin (inkl.
30 Stunden Balint)

m Balint

Notfallmedizin

m  Kurs zum Erwerb der Fachkunde Leitender
Notarzt

m  Kurs zur Verldngerung der Fachkunde Lei-
tender Notarzt - NOTZERT

m Notfille im Zusammenhang mit Drogen

m Tele-Notarzt

Ultraschall

m Interdisziplindrer Grundkurs Dopplersono-
graphie einschlieflich farbcodierter Duplex-
sonographie des Abdomens, der extra- und
intrakraniellen GefiBle sowie extremitéten-
versorgenden Arterien und Venen

m  Kombinierter Aufbaukurs CW-Dopplerso-
nographie und Duplexsonographie der extre-
mitdtenversorgenden Gefalle

m  Kombinierter Abschlusskurs CW-Doppler-
sonographie und Duplexsonographie der ex-
tremitédtenversorgenden Gefdle (nach KBV-
und DEGUM-Richtlinien)

m Aufbaukurs extrakranielle hirnversorgende
Gefille

m  Abschlusskurs extrakranielle hirnversorgen-
de Gefdfle Doppler- und Duplexsonographie
nach KBV- und DEGUM-Richtlinie

m  Grundkurs Muskel- und Nervensonographie

m  Aufbaukurs fiir Muskel- und Nervensono-
graphie Teil 1 + 2

m  Abschlusskurs Muskel- und Nervensonogra-
phie

m Refresherkurs/Anwenderseminar extra- und
intrakranielle farbcodierte Duplexsonogra-
phie mit Muskel- und Nervensonographie

zur Erlangung des Ultraschallzertifikates der
DEGUM/DGKN

m  Grundkurs Allgemeine Sonographie — Abdo-
men und Retroperitoneum (einschl. Niere),
Thorax (ohne Herz)

m  Grundkurs Notfallsonographie (nach DE-
GUM-Richtlinien)

Kurse/Seminare

m Fortbildungskurs zur Qualifikation Trans-
fusionsverantwortlicher/Transfusionsbeauf-
tragter/Leiter Blutdepot

m Refresherkurs flir Transfusionsbeauftragte/
Transfusionsverantwortliche

m  Klinische Elektroenzephalographie im Kin-
des- und Erwachsenenalter

m 8. Refresherkurs Palliativmedizin

m Curriculum fiir Arzte in Weiterbildung —
Kompaktes Wissen fiir Arzte im ersten und
zweiten Weiterbildungsjahr (Teil 1-3)

m Seminar ,,Arztlich assistierter Suizid und Su-
izidpravention — medizinische, ethische und
praktische Aspekte*

Intensivkurse

m Intensivkurs Allgemeinmedizin fiir Allge-
meinmediziner und zur Vorbereitung auf die

Facharztpriifung

m Intensiv-Weiterbildungskurs fiir Internisten
Jena

DMP

m Praxisseminar strukturierte Schulung von
Patienten mit Typ-1 Diabetes mellitus

m Praxisseminar zum Behandlungs- und Schu-
lungsprogramm fiir Patienten mit Typ 2 Dia-
betes, die nicht Insulin spritzen

m Praxisseminar zum Behandlungs- und Schu-
lungsprogramm fiir Patienten mit Typ 2 Dia-
betes, die Insulin spritzen

m Praxisseminar zum Behandlungs- und Schu-
lungsprogramm fiir Patienten mit Hypertonie

Veranstaltungen fiir MFA und Praxispersonal

m  Azubitag 2025 — Fortbildungstag fiir MFA-
Auszubildende des 1. und 2. Ausbildungs-
jahres

m Pflegetagung 2025 — Den Menschen im
Zentrum behalten Pflege als Schliisselak-
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teur fiir eine starke Zukunft

m Ausbildungsbefiahigungskurs (40 Stun-
den)

m  Qualitdtszirkel fiir Ausbildungsbefzhigte

Injektionstechniken

Intensivkurs fiir Medizinische Fachange-

stellte

Hygienemanagement in der Arztpraxis

7 Schritte zur hygienesicheren Praxis

Notfallseminar fiir das Praxispersonal

Notfallmanagement fiir niedergelasse-

ne Arzte und Praxispersonal unterstiitzt

durch Notfallsanitéter

m  EKG-Grundkurs fiir Praxispersonal

m  Kurs zum Erwerb der Sachkunde gemif3
Medizinproduktebetreiberverordnung
(MPBetreibV) fiir die Aufbereitung von
Medizinprodukten in Arztpraxen

m  Auffrischungskurs fiir die Sachkunde ge-
maf Medizinproduktebetreiberverord-
nung I, [T und III

m  Workshop fiir die Priifungsvorbereitung
fiir externe Priifungsteilnehmer/innen

m Fortbildungscurriculum fiir MFA zum Er-
werb der Zusatzqualifikation ,,Nichtirztli-
che/r Praxisassistent/in (220 Stunden)

m Auffrischungskurs fiir , Nichtirztliche
Praxisassistenten®

Kammerdialoge (Wissenschaftliche Dialoge)

Unter dem Dach der Landesérztekammer wur-
den von der Akademie 2025 einige Kammer-
dialoge angeboten, die einzelnen Fachgebieten
eine Plattform fiir gegenseitigen Austausch
zu geben. Ziel der Dialoge ist gleichfalls, be-
rufs- bzw. politische Botschaften zu formulie-
ren und zu adressieren Folgende Fachgebiete/
Themenfelder wurden diskutiert:

m  Geriatrie (4. Kammerdialog)

m Jahrestagung der Thiiringer Landesver-
biande von DGAI und BDA

m Offentlicher Gesundheitsdienst (OGD)

Fortbildungscurriculum Train the Trainer

Das Fortbildungscurriculum stellt ein Semi-
narangebot fiir Weiterbildungserméchtigte,
Priifer und Mentoren im Rahmen des Pro-
gramms des Kompetenzzentrum Weiterbil-
dung Thiiringen dar. Das Kompetenzzentrum
ist eine Kooperation der Kassenérztlichen Ver-

einigung Thiiringen, der Landesérztekammer
Thiiringen, des Instituts fiir Allgemeinmedizin
Jena und der Landeskrankenhausgesellschaft
Thiiringen.

Das Fortbildungscurriculum ,,Train the Trai-
ner schult Weiterbildungserméchtigte, Men-
toren und Priifer, ihrer Rolle gerecht zu wer-
den. Es soll sie in der téglichen gemeinsamen
Arbeit mit den Arzten in Weiterbildung unter-
stiitzen und die Zufriedenheit aller Beteiligten
erhohen. Dabei sind Fachirzte fiir Allgemein-
medizin besonders angesprochen.

Zum Curriculum gehdren drei Module mit ei-
nem Gesamtumfang von 14 Unterrichtseinhei-
ten. Die ersten beiden Module sind verbind-
lich fiir Arzte, die ab dem Jahr 2026 erstmals
eine Weiterbildungserméchtigung beantragen.
Sollten sie bereits eine Weiterbildungser-
maéchtigung inngehabt haben, ist die Teilnah-
me freiwillig. Das Train-the-Trainer-Zertifikat
bestitigt, dass die Teilnehmer sich in besonde-
rem MaBe als Weiterbilder qualifiziert haben.

Nichtéarztliche Praxisassistentin

Fortbildungscurriculum fiir Medizinische
Fachangestellte ,,Nichtirztliche/r Praxisas-
sistent/in“ nach § 87 Abs. 2b Satz 5 SGB V:
Bereits seit 2011 wird iiber die Akademie fiir
arztliche Fort- und Weiterbildung der Landes-
arztekammer Thiiringen das 200 Stunden Fort-
bildungscurriculum zum Erwerb der Zusatz-
qualifikation ,,Nichtéarztliche/r Praxisassistent/
in“ angeboten. Durchschnittlich absolvieren
25 Teilnehmer ein Kurssystem.

Gemill Delegationsvereinbarung (Anlage 8
BMV-A) miissen ,,Nichtirztliche Praxisassis-
tenten* alle drei Jahre einen Auffrischungs-
kurs von mindestens 16 Stunden Dauer nach-
weisen. 2025 wurden zwolf solcher Kurse mit
insgesamt 145 Teilnehmern erfolgreich durch-
gefiihrt.

Zusammenarbeit mit anderen Arztekammern/
Akademien

Der jdhrliche Hygienekongress findet seit 2014
in Kooperation mit Sachsen und Sachsen-An-
halt statt. Die Sdchsische Landesadrztekammer
beteiligt sich als Kooperationspartner an dem
durch Thiiringen angebotenen Curriculum
»Erndhrungsmedizinische Grundversorgung*
(100 Stunden). In Kooperation laufen auch
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die Veranstaltungen zum Transplantationsbe-
auftragten Arzt/Organspende (mit Sachsen,
Sachsen-Anhalt und der Deutschen Stiftung
Organtransplantation) und zum ABS-Beauf-
tragten Arzt.

Zusétzlich fand am 17. Juni 2025 in Magde-
burg das jahrliche Prasenz-Treffen der mittel-
ostdeutschen Fortbildungsakademien (haupt-
amtliche Vertreter der Akademien aus Sachsen,
Sachsen-Anhalt, Brandenburg und Thiiringen)
statt, um die enge Zusammenarbeit in Mittel-
deutschland fortzufiihren.

Zusammenarbeit mit anderen Institutionen

Verschiedene Kursangebote werden in enger
Kooperation mit dem Universitétsklinikum Jena
und mit dem Helios-Klinikum Erfurt (SiNA Si-
mulationszentrum Erfurt) durchgefiihrt. Weiter-
hin bietet die Akademie in Zusammenarbeit mit
dem Institut fiir Psychotherapie und Angewand-
te Psychoanalyse Jena e.V. verschiedene Semi-
nare des Curriculums fiir Psychotherapie und
Psychoanalyse an. Kooperationspartner fiir die
palliativmedizinischen Fort- und Weiterbildun-
gen ist das Bildungshaus St. Ursula, und nicht
zuletzt werden gemeinsam mit der KV und dem
Institut fiir Allgemeinmedizin Fortbildungen fiir
das Kompetenzzentrum Weiterbildung Thiirin-
gen angeboten.

ANTRAGE | ANERKANNT

2020 4.297 4.122
......... 2021 5068 4909
......... 2022 5736 5652
e 2023 ................... 62 1 0 ................... 60 85 .
......... 2024 6285 6184
e 2025 ................... 681 1 .................... 6 7 2 1 .

Fortbildungszertifizierung

Mitarbeit in Gremien bzw. Arbeitsgruppen der
Bundesarztekammer

Zu Fortbildungsangeboten und Fragestellungen
zur Anerkennung von Fortbildungen erfolgt ein
kontinuierlicher Austausch mit den anderen Lan-
desdrztekammern/Akademien im Bundesgebiet.
Zwei Mal im Jahr nimmt Thiiringen an den Sit-
zungen der Stindigen Konferenz Fortbildung und
dem Erfahrungsaustausch der Bundesérztekam-
mer teil. Schwerpunkte 2025 waren vor allem die
Einfiihrung der neuen (Muster-)Fortbildungsord-
nung in den einzelnen Bundesldndern, die damit
einhergehenden Anderungen im Bereich Spon-
soring und damit verbundene Fragestellungen
zur Anerkennungsfahigkeit von Fortbildungs-
inhalten. Weitere Themen waren u. a. das Fern-
unterrichtsschutzgesetz, die Zusammenarbeit mit
dem KI-Campus sowie Vorschldge fiir die Ent-
wicklung neuer oder in Uberarbeitung stehender
BAK-Curricula.

Fortbildungszertifikat/Online-Punktekonto/Elek-
tronischer Informationsverteiler

Im Jahr 2025 wurden in Thiiringen 6.811 Antrage
auf Anerkennung einer &rztlichen Fortbildungs-
veranstaltung bearbeitet.

Im Vergleich zu 2024 und 2023 hat sich die An-
zahl der Antrége weiter erhoht.

DAVON KATEGORIEN
ONLINE

302 A171,B46,C 52,

D30,H1,12

786 A519,B 18, C 149,

D 57,H41

430 A 3484, B 18, C 1969,

D13,G4,H161,K3

290 A 4251,B 5, C 1802,
D30,G4,H113,K5

210 A 4196, B 2, C 1843,
D27,G3,H110,K3

242 A 4431, B 22, C 2116,
D4,G2,H137,K3
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Parallel erfolgte die Erfassung von Fortbil-
dungspunkten und Ausstellung von Zertifikaten
fiir Vertragsérzte entsprechend den Forderun-
gen nach § 95 d SGV V und Fachérzte im Kran-
kenhaus gemiB § 136 b, Abs. 3, Nr. 1, SGB V.
2021 konnten 1.002 Fortbildungszertifikate zu-
erkannt werden.

ausgestellt 1.202
davon 643 stationér

427 ambulant

132 sonstige

Voraussetzungen 151
nicht erfullt 16 > 200 Punkte

Anerkennung rettungsmedizinischer Fortbil-
dungsveranstaltungen — NotZert

Alle fiir die Kassenérztliche Vereinigung Thii-
ringen in der Notfallrettung préklinisch titig
werdenden Arzte unterliegen einer Pflicht zur
Fortbildung in rettungsmedizinischen Themen.
Diese ergibt sich aus dem Notarztvertrag. Im
Rahmen der Anerkennung von Fortbildungs-
veranstaltungen zum Fortbildungszertifikat
priift die Akademie, bei erfolgter Beantragung,
die Einstufung einer Fortbildung als NotZert. Es
wurden im Jahr 2025 367 externe und 26 interne
Veranstaltungen fiir NOTZERT anerkannt.

Auf der Basis anderer Gesetzlichkeiten wurden
2025 folgende Qualifikationen vergeben

BEZEICHNUNG ERTEILTE
DER | ANERKENNUNG
ANERKENNUNG
Fachkunde 107
Leitender Notarzt
Fachkunde 0
Arztlicher Leiter
Rettungsdienst

Informationsangebot/Offentlichkeitsarbeit ~ der
Landesérztekammer Thiiringen/Akademie

Alle der Landesérztekammer Thiiringen gemel-
deten Fortbildungsveranstaltungen einschlief3-
lich zum Fortbildungszertifikat anerkannter
Veranstaltungen werden neben dem Arzteblatt
Thiiringen im Fortbildungskalender der Home-
page und in der Fortbildungs-App (FoBiapp)
veroffentlicht. Der Kalender beinhaltet neben
den Veranstaltungsdaten detaillierte Aussagen
zu den Fortbildungsprogrammen. Zusétzlich
werden ausgewdhlte Veranstaltungen der Aka-
demie iiber den Newsletter der Akademie be-
worben.
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Rechtsabteilung

Neben der Aufsicht iiber die Einhaltung der
berufsrechtlichen Pflichten der Kammermit-
glieder — das umfasst sowohl die Bearbeitung
von Patientenbeschwerden als auch Beschwer-
den von Arzten untereinander und nicht zuletzt
VerstoBe gegen die Regelungen der Berufsord-
nung der Landesérztekammer Thiiringen — hat
die Rechtsabteilung ihr Hauptaugenmerk auf
die Rechtsauskiinfte an Arzte gelegt. Im Jahr
2025 wurden 354 miindliche und schriftliche
Rechtsanfragen registriert.

Ein weiterer Teil der berufsrechtlichen Beratung
konzentrierte sich wie bereits in den letzten Jah-
ren auf Themen wie Mdglichkeiten der privat-
arztlichen und Nebentétigkeit, insbesondere im
Gebiet der &sthetischen Behandlungen; Daten-
schutz und Schweigepflicht, Foto- und Video-
dokumentation bzw. -liberwachung; Dokumen-
tation und Aufbewahrung sowie Herausgabe
von Krankenunterlagen; Einsichtnahme und
Korrekturen in der elektronischen Patientenak-
te; Behandlung Minderjéhriger, Behandlungs-
ablehnung; Delegationsmoglichkeiten arztlicher
Leistungen, Durchfiihrung der Leichenschau und
Ausstellung von Totenscheinen; Ausstellung von
Attesten,  Arbeitsunfahigkeitsbescheinigungen
sowie Kassen-, E- und Privatrezepten; Koope-
rations- und Anstellungsmoglichkeiten, Tele-
medizin, Haftpflichtversicherung; Werbung und
Praxisschild; Umgang mit schwierigen Patienten
und Loschung von Arzt-Bewertungen im Inter-
net.

Eine groBe Nachfrage verzeichnete die Kammer
bei Mustervertridgen zur Tétigkeit von Weiterbil-
dungsassistenten und Fachérzten in der Nieder-
lassung sowie zur Anstellung von Medizinischen
Fachangestellten.

Vorgénge im Rahmen der Berufsaufsicht

Im Jahr 2025 wurden im Rahmen der Berufsauf-
sicht bei der Kammer 670 neue Vorgénge regis-
triert, davon waren 397 Patientenbeschwerden
und 273 berufsrechtliche Angelegenheiten. Mit
den in den Vorjahren eingegangenen und noch
nicht abgeschlossenen 174 Vorgidngen waren
insgesamt 844 Vorgénge im Rahmen der Berufs-
aufsicht zu bearbeiten. Davon waren 473 Patien-
tenbeschwerden und 371 berufsrechtliche An-
gelegenheiten. AbschlieBend bearbeitet werden
konnten 641 Vorgénge. Von diesen waren 382

Patientenbeschwerden und 259 berufsrechtliche
Angelegenheiten.

Nicht enthalten sind hier die Schadensersatzan-
tridge der Patienten. In solchen Fillen wurden die
Patienten ausfiihrlich iiber die Moglichkeit des
Schlichtungsverfahrens informiert und an die
Schlichtungsstelle flir Arzthaftungsfragen der
Landesérztekammer Thiiringen verwiesen.

Die Anzahl der Beschwerden der nicht fristge-
rechten Erstellung von Befundberichten bzw.
Gutachten vor allem gegeniiber den Landratsam-
tern aber auch Versicherungen ist im Jahr 2025
gesunken. So betrafen von den 273 eingegange-
nen berufsrechtlichen Vorgédngen 83 (2024 waren
168, 2023 waren es 145) die nicht fristgerechte
Erstellung von Befundberichten.

Zusétzlich zu diesen Vorgéngen wurden 53 all-
gemeine Anfragen von Patienten beantwortet.
Die Themen betrafen hauptséchlich die Arztsu-
che, Herausgabe von Behandlungsunterlagen,
arztliche Dokumentation, AU-Bescheinigungen,
Erreichbarkeiten von Arztpraxen, Terminverga-
be, Behandlungsoptionen, Verordnung sowie die
Attestierung der Verhandlungsunfahigkeit.

Riigeverfahren gemél § 46a ThiirHeilBG

2025 wurden drei Riigeverfahren eingeleitet.
Zwei Verfahren konnten abschlieSend bearbeitet
werden. In einem Fall hat das Berufsgericht ent-
schieden, das mit der Erteilung der Riige verbun-
dene Ordnungsgeld in Hohe von 2.000,00 Euro
auf 500,00 Euro abzuidndern. Nach Auffassung
des Gerichts war die Hohe des zuvor festge-
setzten Ordnungsgeldes verglichen mit anderen
bereits gefiihrten berufsgerichtlichen Verfah-
ren wegen der Nicht- bzw. nicht fristgerechten
Erstellung von Befundberichten unverhéltnis-
méBig. In dem weiteren Verfahren wurde eine
Riige mit Ordnungsgeld in Héhe von 1.000,00
Euro wegen des Nichtantwortens auf Anfragen
der Kammer erteilt. Gegen den Bescheid wurde
seitens des Beschuldigten Klage beim Berufsge-
richt erhoben, die im weiteren Verfahren zuriick-
genommen wurde.

Berufsrechtliche Ermittlungsverfahren/Berufs-
gerichtsverfahren

Es wurden 2025 insgesamt elf Ermittlungsver-
fahren gemal § 55 Heilberufegesetz eingeleitet.
Mit den noch 17 offenen berufsrechtlichen Er-
mittlungsverfahren waren insgesamt 28 Ermitt-
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lungsverfahren zu bearbeiten.
Drei  berufsrechtliche  Ermittlungsverfahren
konnten abschlieBend bearbeitet werden. Die ab-
geschlossenen berufsrechtlichen Ermittlungsver-
fahren betrafen die Vorwiirfe:

m Nicht gewissenhafte Ausiibung des éarztli-
chen Berufes

m Nicht gewissenhafte Versorgung mit geeig-
neten Untersuchungs- und Behandlungsme-
thoden

m Missachtung des im Zusammenhang mit
der &rztlichen Berufsausiibung entgegenge-
brachten Vertrauens

m Berufsunwiirdiges Verhalten in der Offent-
lichkeit

2025 wurden zwei Berufsgerichtsverfahren er-
Offnet. Mit den vier noch offenen Gerichtsver-
fahren aus den Vorjahren waren insgesamt sechs
Verfahren beim Berufsgericht gegen Mitglieder
der Landesérztekammer anhidngig. Davon wur-
den drei Verfahren durch das Berufsgericht ent-
schieden. In einem Fall wurde der Antrag auf
Entscheidung des Berufsgerichts gegen einen
Riigebescheid durch das betreffende Kammer-
mitglied zuriickgenommen und das Verfahren in-
sofern eingestellt.

Dartiber hinaus wurde die Landesirztekammer
im Jahr 2025 in fiinf Fillen tiber die Durchfiih-
rung eines strafrechtlichen Ermittlungs- bzw.
eines Strafverfahrens gegen Arzte informiert.
Folgende Straftatbestinde wurden angezeigt:

m  Gefahrliche Korperverletzung

m  Korperverletzung durch Unterlassen

m  Vorsitzliche und rechtswidrige Freiheitsbe-
raubung bzw. Hilfeleistung zur Freiheitsbe-
raubung

m  Korperliche Misshandlung und Gesundheits-
schadigung durch Beibringung von gesund-
heitsschédlichen Stoffen

m Fahrléssige Gefihrdung des StraBenverkehrs
im Zusammenhang mit vorsitzlicher Trun-
kenheit im Verkehr und unerlaubten Entfer-
nens vom Unfallort

m Ausstellung unrichtiger Gesundheitszeug-
nisse

GOA

Die Rechtsabteilung beantwortete sowohl An-
fragen zur Angemessenheit von privatérztlichen

Rechnungen als auch Fragen zu Berechnungs-
moglichkeiten und zur Rechnungserstellung an
und fiir sich. Neben zahlreichen nichtregistrier-
ten miindlichen Auskiinften sind 59 (2024 wa-
ren es 60, 2023 49) Anfragen iiberwiegend von
Arzten und Patienten, aber auch von Kostentra-
gern und anderen Behorden eingegangen. Mit
den noch 16 offenen Fillen aus den Vorjahren
waren insgesamt 75 Anfragen zu bearbeiten. 60
Vorginge konnten im Jahr 2025 abschlieBend
bearbeitet werden.

Die Anfragen der Patienten bzw. der Kostentra-
ger oder gegebenenfalls auch der Angehdrigen
befassten sich regelméfBig mit der Rechtmé-
Bigkeit der Abrechnung arztlicher Leistungen
und der Héhe der Honorarforderungen. Arzte
erkundigten sich vor allem nach der Richtig-
keit bzw. Angemessenheit von vorgesehenen
Abrechnungen und Abrechnungsmoglichkeiten
bzw. Berechnungsfahigkeiten im Allgemeinen.
Die Priifung bzw. Beratung bezogen sich liber-
wiegend auf:

m arztliche Leichenschau (bspw.):
= Voraussetzungen der Abrechnungsfi-
higkeit der einzelnen Ziffern
= Abrechnungsfihigkeit volle oder antei-
lige Gebiihr
= Abrechnungsfihigkeit einzelner Zu-
schldge
= Anwendung der Verweilgebiihr
= fehlende Angabe der tatséchlichen
Zeitdauer in der Rechnung
=  Adressierung der Rechnung/Empfan-
ger / steuerrechtliche Korrektheit
= Leichenschau i.V.m. Polizei — Abrech-
nung der einzelnen Leistungen gegen-
iiber wem (Trennung Angehdrige/Poli-
zeibehorde)
m Bescheinigungen, Befundberichten und
Gutachten (auch nach JVEG) (bspw.):
= Schul- und Kindergarten(un)féhigkeit
= Verldngerung Schwerbehindertenange-
legenheiten
= Betreuungsgutachten ggii. Gerichten
m  IGeL (individuelle Gesundheitsleistung/pri-
vatérztliche Leistung) (bspw.):
= Anwendung/Voraussetzungen / schrift-
liche Vereinbarung (einschlieBlich In-
halt)
= Kldrung, ob privatirztliche Leistung
(IGeL) oder Leistung der Gesetzlichen
Krankenversicherung (GKV)
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= unzureichende Information {iber Zweck
und Kosten

= fehlende oder unzureichende schrift-
liche Vereinbarung iiber vorgesehene
IGeL

Standardtarif + Basistarif

Analogabrechnungen

Gebiihren fiir Kopien

Anwendung Steigerungsfaktor

(Pflicht)Angaben Rechnung

Nach wie vor ist ein groler Teil der Anfragen
dem Umstand geschuldet, dass die GOA nicht
den derzeitigen Stand medizinischer Wissen-
schaft widerspiegelt. Eine Uberarbeitung der
GOA wird seit Jahren vom Deutschen Arztetag
gefordert. Die Bundesirztekammer (BAK) und
der Verband der privaten Krankenversicherung
(PKV) haben sich der Aufgabe gestellt und ei-
nen Gebiihrenordnungsvorschlag erarbeitet. In-
wiefern und wann dieser vom Gesetzgeber um-
gesetzt wird, bleibt weiterhin abzuwarten.

Gutachterbenennung

Weiterhin erhielt die Rechtsabteilung insgesamt
94 Anfragen von Gerichten, Staatsanwaltschaf-
ten sowie Offentlichen Einrichtungen zur Be-
nennung von geeigneten Sachverstindigen.

Gerichtsverfahren

2025 wurde eine Klage gegen die Landesérzte-
kammer Thiiringen bei den Verwaltungsgerich-
ten erhoben. Das Verfahren wurde in erster Ins-
tanz zugunsten der Kammer entschieden.

Ambulante Ethikberatung

Nachdem 2021 die Grundlagen fiir eine ambu-
lante Ethikberatung in Thiiringen geschaffen
worden sind, hatte die Landesidrztekammer im
Jahr 2025 neun Anfragen aus dem niedergelas-
senen Bereich zu bearbeiten. Diese betrafen fol-
gende Sachverhalte:

m Patientenverfiigung — Uneinigkeit {ber
Giiltigkeit zwischen Angehdrigen und be-
handelnder Arztin (Iebenserhaltender MaB-
nahmen)

m Beendigung oder Fortsetzung lebenserhal-
tender MaBnahmen — uneindeutige Patien-
tenverfligung

m Beendigung PEG — entspricht Patientenwil-
len (Aufnahme Pflegeeinrichtung nur mit
PEG moglich gewesen)

m Frage: Einleitung Beatmung medizinisch
und ethisch vertretbar

m Fortsetzung oder Beendigung lebenserhal-
tender Mallnahmen (Medikation, PEG,
AICD)

m neurogene Schluckstdrung nach Apoplex —
Frage: Anlage PEG

m  Verhalten bei Suizidbeihilfegesuch

Patientenwille vs. OP-Risiken

m  Umgang mit multimorbider Patientin mit
Benzodiazepin-Abusus — regelmifBige For-
derung Verordnung Benzodiazepine, Ab-
lehnung psychotherapeutische Anbindung/
Betreuung, Ablehnung Patientenverfiigung,
Vorsorgevollmacht, Betreuer — Hausérztin
keine Indikation Benzodiazepine, keine
Unterstiitzung Abusus

In vier Fillen wurde eine Beratung vor Ort
durchgefiihrt. In einem Fall erfolgte eine telefo-
nische Beratung der anfragenden Arztin durch
einen beratenden Arzt. Des Weiteren gingen
zwei Anfragen nach einer mdglichen Unter-
stiitzung in Form von Referenten seitens der
Landesérztekammer Thiiringen ein. Bei einer
Anfrage handelte es sich um ein hausinternes
Chefarztkolloquium mit dem dortigen Ethik-
komitee zu einem Patientenfall. Die andere
Anfrage hatte die Thematik ,,Vorausverfiigung,
Konflikte, Entwicklungen* zum Inhalt. Darii-
ber hinaus fand ein Austausch zur ambulanten
Ethikberatung innerhalb einiger Arztekammern
statt.
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Schlichtungsstelle fiir Arzthaftungsfra-
gen der Landesirztekammer Thiiringen

Mitglieder:

Dr. Klaus Bickel

Prisident des Thiiringer Landessozialgerichts
a. D. Fritz Keller

Stellvertreter:

Dr. Dara Orangi

Dr. Joachim Glombitza,

Vorsitzender Richter am Oberlandesgericht a. D.
Alexander Parteina

Aufgabe der Schlichtungsstelle ist es, eine
zeitnahe, unabhéngige und neutrale Begutach-
tung einer drztlich verantworteten Behandlung
durchzufiithren und aufgrund eines behaupteten
Gesundheitsschadens eine unverbindliche Be-
wertung der Haftungsfrage dem Grunde nach
abzugeben. Uber die Arbeitsweise der Schlich-
tungsstelle informiert alljéhrlich ein Schwer-
punkt im Arzteblatt Thiiringen.

Seitdem 1. April 2021 besteht bei der Landesérz-
tekammer Thiiringen eine eigene Schlichtungs-
stelle fiir Arzthaftungsfragen. Die Mitglieder
der Schlichtungsstelle kommen durchschnitt-

lich alle vier bis sechs Wochen zusammen, um
vorliegende Fille zu besprechen.

Im Jahr 2025 waren die Antragszahlen im Ver-
gleich zum Vorjahr leicht sinkend. Es wurden
98 Neuantrige registriert. In 38 Fillen konnte
das Verfahren wegen Nichtzustimmung der Ver-
fahrensbeteiligten oder Antragsriicknahme nicht
aufgenommen werden. In einem Fall war der
Antrag wegen fehlender Antragsberechtigung
unzulédssig. In zwei Féllen fehlte die ortliche
bzw. sachliche Zustdndigkeit, da eine arztliche
Behandlung in Hessen bzw. eine zahnérztliche
Behandlung beanstandet wurden.

Die Schlichtungsstelle der Landesirztekam-
mer Thiiringen schloss 62 Verfahren durch
Sachentscheidung ab. In 32 Fillen war die
arztliche Behandlung seitens der Schlichtungs-
stelle fiir Arzthaftungsfragen der Landesérzte-
kammer Thiiringen nicht zu beanstanden. In 30
Fiéllen wurden Behandlungsfehler festgestellt,
wobei diese in 21 Féllen zu kausalen Schédden
gefiihrt haben. Der Schwerpunkt der Vorwiirfe
der Patienten liegt im operativen Bereich.

Mit den Verfahren aus den vergangenen Jahren
sind zum Jahresende insgesamt 106 laufende
Verfahren noch zu bearbeiten.
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Landesgeschiiftsstelle fiir Qualititssiche-
rung der LAG Thiiringen

Die Landesgeschiftsstelle fiir Qualitdtssiche-
rung (LQS) Thiiringen hat ihren Sitz bei der
Landesirztekammer Thiiringen, genieBt jedoch
organisatorische, fachliche und finanzielle Un-
abhéngigkeit. Sie unterliegt den Richtlinien des
Gemeinsamen Bundesausschusses (G-BA) und
ist ausschlieBlich an die Weisungen und Be-
schliisse des Lenkungsgremiums der Landesar-
beitsgemeinschaft (LAG) Thiiringen gebunden.
Im Rahmen der Richtlinie des Gemeinsamen
Bundesausschusses zur datengestiitzten ein-
richtungsiibergreifenden Qualitdtssicherung
(DeQS-RL), auf Grundlage von §136 Abs. 1
Satz 1 Nr. 1 SGB V, nimmt die Geschiéftsstel-
le im Auftrag des Lenkungsgremiums der LAG
Thiiringen die Umsetzung der verpflichtenden
Qualitdtssicherungsverfahren auf Landesebe-
ne im Freistaat Thiiringen wahr. Durch diese
Beauftragung obliegen der Landesgeschifts-
stelle weitere Aufgaben aus den Regelungen
zum Qualitétsbericht der Krankenhéuser (Qb-
R) und aus der Qualitétssicherungs-Richtlinie
Friih- und Reifgeborene (QFR-RL). Zur fach-
lichen Unterstiitzung steht ihr die Expertise von
ehrenamtlich titigen Fachkommissionen nach
den Vorgaben der DeQS-RL zur Seite. Dariiber
hinaus fungiert die Geschiftsstelle als Daten-
annahmestelle fiir stationdre und ambulant am
Krankenhaus erbrachte Leistungen.

Arztliche Stelle Thiiringen (AST) fiir Qua-
litéitssicherung in der Rontgendiagnostik

Leiter:
Prof. Dr. Hans-Joachim Mentzel

Die Uberpriifung der QualititssicherungsmaB-
nahmen nach § 130 der Strahlenschutzverord-
nung vom 29.11.2018, wurde an Rontgenanlagen
in 58 Niederlassungen und 21 Krankenhdusern
durchgefiihrt. In elf Kommissionssitzungen mit
langerer Priifungsdauer (bestehend aus dem Lei-
ter der AST, einem Radiologen, einem Teilradio-
logen, einem Medizinphysiker/Sachverstindigen
und einer MTRA) wurden aus dem Bereich der
Kliniken und Niederlassungen 255 Rontgen-
strahler und 399 Bildwiedergabegerite (Befun-
dungsmonitore) hinsichtlich der Qualitétssiche-
rung: Konstanzpriifung Direktradiographie, CT,

Mammographie und DSA sowie Aufnahmen
von Menschen kontrolliert. Von 166 Rontgen-
strahlern wurden die Patientenaufnahmen be-
gutachtet. An sechs Rontgenstrahlern wurden
Wiederholungspriifungen nach sechs Monaten
bzw. zwdlf Monaten durchgefiihrt. Weiterhin
erfolgten zahlreiche personliche Beratungen zur
Durchfiihrung der Konstanzpriifung am Ront-
gengerit und am BWG.

Nachdem der AST am 5. September 2024 die
Finanzierung zur Digitalisierung durch den
Bewilligungsbescheid des TMSGAF zugesagt
wurde, fand am 25. Februar 2025 das erste On-
line Meeting mit Nexus Chili statt, bei dem iiber
Erwartungen und Vorstellungen der AST und
iiber die bisherige Arbeitsweise gesprochen und
diskutiert wurde. Weitere Konzeptbesprechun-
gen erfolgten hierzu mit der EDV der Landes-
drztekammer Eine Anwenderschulung durch
Nexus Chili wurde am 2. April 2025 durchge-
fiihrt.

Im April 2025 wurde die digitale Arbeit mit dem
Tkmed-Portal und der Software von Nexus Chi-
li aufgenommen. Ein enormer Zeitaufwand ent-
stand, u.a. um den Einrichtungen die Vorgehens-
weise des Uploads der Bilddateien zu erldutern,
Textdateien konnten durch die Betreiber in die
Cloud der Landesérztekammer geladen werden.
Am 3. Juni 2025 fand ein Austausch zwischen
den Medizintechnikern (Kommissionsmitglie-
der), dem Leiter der AST und den hauptamtli-
chen Mitarbeiterinnen statt, um einheitliche und
objektive Vorgehensweisen/Bewertungen aus
neuer QS-RL, DIN-Normen etc. zu diskutieren.

Weiterhin haben Mitarbeitende und der Leiter
der AST im Mai 2025 am Zentralen Erfahrungs-
austausch (ZAS) in Berlin und im Herbst online
teilgenommen.

Am 24. Oktober 2025 nahm die AST am Er-
fahrungsaustausch der Sachverstéindigen nach
StrISchV im Thiiringer Ministerium fiir Sozia-
les, Gesundheit, Arbeit und Familie teil und be-
richtete iiber die Arbeit der AST.

Seit Oktober 2025 lief parallel die Einarbeitung
der AST in die Priifung der Bescheinigung der
Fachkunde im Strahlenschutz. Dadurch kam es
zu einem Verzug in der Qualitétssicherung nach
StrISchV  Rontgendiagnostik/Strahlentherapie
und Nuklearmedizin (Hauptaufgabe der AS).
Deshalb wurde nach Riicksprache mit der Ge-
schéftsfithrung der Landesdrztekammer und
einer Information des Vertreters des TMSGAF
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die Ubernahme dieser Aufgabe durch die AST
eingestellt.

Am 21. Januar 2026 (Berichtsjahr 2025) erfolg-
te die Rechenschaftslegung der AST vor dem
Thiiringer Landesbetrieb fiir Verbraucherschutz
einschlieBlich der Regionalinspektionen (TLV),
dem Thiiringer Landesverwaltungsamt (TLVA)
und dem TMSGAF.

Arztliche Stelle Thiiringen fiir Qualitiits-
sicherung in der Strahlentherapie

Leiter:
Dr. Anke Simon

Es erfolgten 2025 insgesamt vier Uberpriifun-
gen. Darunter waren zwei Kliniken mit ange-
schlossenem MVZ. Beide Kliniken wurden mit
Gesamtstufe 1 bewertet, was bedeutet, dass der
medizinische und physikalische Teil mit Stufe 1
abgeschnitten hat. Auch bei den angeschlosse-
nen MVZ, bei denen nur der medizinische Teil
beurteilt wird, da die physikalische Bewertung
beim Klinikum erfolgte, ergab sich Stufe 1. Die
Inspektionen erfolgten jeweils durch ein bis zwei
Fachirzte fiir Strahlentherapie und einen Medi-
zinphysikexperten (MPE) vor Ort. Die Uberprii-
fungen werden im Dreijahresrhythmus durchge-
fiihrt.

Am 27. November 2025 haben sich alle Kommis-
sionsmitglieder der Arztlichen Stelle Strahlen-
therapie zusammengefunden, um Priifungspldne
zu erstellen und iiber die Sitzungen des Zentra-
len Erfahrungsaustausches zu berichten. Dr. Salz
(MPE) informierte u.a. zur Fertigstellung des
Einheitlichen Bewertungssystems (EBS)- aus
physikalischer Sicht. Ein weiteres Thema war
Kiinstliche Intelligenz (eroffnet enorme Poten-
ziale, aber auch risikobehaftet). Die Leiterin der
Arztlichen Stelle berichtete von der Absicht, dass
einheitliche Priifprotokolle- bzw. Erhebungsbd-
gen erstellt werden sollen. Dariiber hinaus wur-
den Aufbewahrungsfristen der Therapieprotokol-
le von 30 Jahren diskutiert. Ein weiteres Thema
waren Ausfallkonzepte. Dies war aus aktuellem
Anlass, u.a. der Geritetausch Strahlentherapien
Miihlhausen und Bad Berka, notwendig. In den
Genehmigungsverfahren zum Betrieb von An-
lagen zur Erzeugung von ionisierenden Strahlen
und Bestrahlungseinrichtungen zu medizinischen
Strahlenanwendungen muss der Antragsteller
darlegen, wie im Falle eines technischen Ausfalls

die Weiterbehandlung von Patienten gewahrleis-
tet wird. Sie empfiehlt, bei einem Geriteausfall
die néchstgelegene Einrichtung um Kooperation
zu bitten, jedoch auch den Wohnort des Patienten
zu beriicksichtigen.

Im Dezember 2025 wurde der Datenerfassungs-
bogen an alle Betreiber gesandt, so dass Perso-
nalbestand und Geritetechnik aktuell abgefragt
werden konnten. Die Angabe des notwendigen
Personalbedarfs ist sehr wichtig fiir die Ge-
schiftsfithrung der jeweiligen Einrichtung.

Der Leiter der Arztlichen Stelle Strahlentherapie
nimmt regelméBig an den Sitzungen des Zentra-
len Erfahrungsaustausches der Arztlichen Stellen
gemill § 83 Absatz 3 SSV in der Bundesérzte-
kammer, bzw. KBV in Berlin teil. Hier fanden
im Mai und November 2025 die Sitzungen als
Hybridveranstaltungen statt, die AST Strahlen-
therapie nahm online teil.

Arztliche Stelle Thiiringen fiir Qualitiits-
sicherung in der Nuklearmedizin

Leiter:
Prof. Dr. Martin Freesmeyer

Eine Kommissionssitzung erfolgte am 22. Janu-
ar 2025. Dabei wurde von Prof. Dr. Freesmeyer
iiber die Sitzungen des Zentralen Erfahrungsaus-
tausches im Mai sowie November 2024 berichtet.
Auch wurde das Einheitliche Bewertungssystem
(EBS) fertiggestellt. Weiterhin wurde berichtet,
dass bereits Korrekturen am EBS Technik vor-
genommen wurden. Gleichfalls wurde in der
Sitzung {iber die Gebiihren der Uberpriifungen
diskutiert, ebenso wurde der Priifplan fiir 2025
vorgestellt.

Drei Praxen und zwei Kliniken mit angeschlosse-
nem MVZ wurden tiberpriift. Eine Praxis schnitt
mit Bewertungsstufe 1 ab (Physik und Medizin
ohne Beanstandungen). In zwei Praxen waren
Beanstandungen im physikalischen Teil und
keine Beanstandungen im medizinischen Teil,
das ergab Gesamtbewertung 2. Beide Kliniken
schlossen mit Bewertungsstufe 2 ab (Medizin: 1
und Physik: 2), die angeschlossenen MVZ, bei
denen nur der medizinische Teil iiberpriift wird,
da Physik bereits beim Klinikum gepriift wird, er-
reichten Stufe 1.

Bei den Vor-Ort-Priiffungen bestanden die
Priifgruppen jeweils aus zwei Fachérzten flir
Nuklearmedizin und einem Medizinphysikex-
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perten (MPE).

Die Uberpriifungen werden im Dreijahresrhyth-
mus durchgefiihrt.

Der Leiter der Arztlichen Stelle Nuklearmedizin
wie MPE Herr Kiihnel und Herr Dr. Opfermann
nehmen regelméBig an den Sitzungen des Zentra-
len Erfahrungsaustausches der Arztlichen Stellen
gemil § 83 Absatz 3 SSV in der Bundesérzte-
kammer bzw. KBV in Berlin teil. Hier fanden im
Mai und November 2025 die Sitzungen als Hy-
bridveranstaltungen statt, die AST Nuklearmedi-
zin nahm online teil.

Abteilung Meldewesen
Zu den Aufgaben des Meldewesens gehoren die

Beglaubigung von Urkunden, die Erstellung von
Mitgliedsbestétigungen und folgender Service.

SERVICE ARZTE

Neuausstellung Arztausweis 937
classic im Scheckkartenformat

Neuausstellung Arztausweise 777
im Walletformat

Neuausstellung 142
Arztnotfallschilder

Erstellen von Unbedenklich- 207
keitsbescheinigungen

Dartiber hinaus gehdren zum Aufgabenbereich
des Meldewesens die Beglaubigung von Urkun-
den, die Erstellung von Mitgliedsbestdtigungen
und die Versendung von Portalzugéingen. Weiter-
hin wurden zahlreiche telefonische und schrift-
liche Fragen zum Umgang und der Nutzung des
Onlineportals beantwortet, insbesondere auch
zur Beantragung von elektronischen Heilberufs-
ausweisen (eHBA), im Besonderen die Um-
tauschaktion der Anbieter,

m zur Beitragseinstufung und
m zur Erstellung des Befreiungsantrages von

der Deutschen. Rentenversicherung.

Weiterhin wurden 776 Anfragen von Patientin-

nen und Patienten zum Verbleib der Patienten-
unterlagen bei Aufgabe von Arztpraxen beant-
wortet.

Abteilung Medizinische Fachangestellte

Die Landesédrztekammer Thiiringen ist nach §
71 Berufsbildungsgesetz (BBiG) die fiir die Be-
rufsbildung der Medizinischen Fachangestell-
ten zustindige Stelle. Im Ausbildungsjahr 2025
wurden 206 Ausbildungsvertrdge und 26 Um-
schulungsvertriige in das von der Arztekammer
zu fithrende Verzeichnis eingetragen. Bis Ende
2025 wurden 21 Ausbildungsverhiltnisse in der
Probezeit und 30 Ausbildungsverhéltnis aufler-
halb der Probezeit, im ersten Ausbildungsjahr,
gekiindigt. EIf Auszubildende 16sten die Ausbil-
dungsverhéltnisse bereits vor Beginn der Aus-
bildung auf.

Insgesamt wurden 576 Ausbildungsverhéltnisse
und 53 Umschulungsverhéltnisse, davon

AUSBILDUNGSVERHALTNISSE

239 im ersten Ausbildungsjahr

UMSCHULUNGSVERHALTNISSE

26 im ersten Umschulungsjahr

27 im zweiten Umschulungsjahr

betreut.

Von 158 zugelassenen Auszubildenden/Um-
schiilern bestanden 145 Priiflinge die Abschluss-
priifung. Von 19 zur externen Abschlusspriifung
zugelassenen Teilnehmern haben 18 die Prii-
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fung erfolgreich absolviert.

Wihrend einer Feierstunde im Juni 2025 wur-
den den Absolventinnen und Absolventen in
den Riumen der Landesidrztekammer Thiirin-
gen ihre Abschlusszeugnisse iiberreicht.

Dariiber hinaus bestanden 20 Medizinische
Fachangestellte ihre Fortbildungspriifung zur
,Nichtirztlichen Praxisassistentin®, und drei
Medizinische Fachangestellte mit VERAH-ADb-
schluss, die das Modul VERAH-Plus absolviert
haben und eine Lernerfolgskontrolle vor der
Landesérztekammer Thiiringen ablegten, sind
als ,,Nichtérztliche Praxisassistentin® anerkannt
worden.

Beitrag

Fiir das Jahr 2025 ist mit Beitragseinnahmen von
ca. 6,204 Mio. Euro zu rechnen. Bis Ende 2025
sind davon ca. 99 Prozent eingegangen.

Im Jahr 2025 wurden drei Antrége auf Beitrags-
befreiung bzw. -minderung gestellt, zwei Antré-
ge wurden vom Finanzausschuss teilweise befiir-
wortet und ein Antrag wurde abgelehnt.

Kommunikation

Die Kommunikation der Landesirztekammer
umfasst die Presse- und Offentlichkeitsarbeit wie
auch das Arzteblatt Thiiringen als Mitgliederzeit-
schrift der Landesérztekammer Thiiringen.

Presse- und Offentlichkeitsarbeit

Zu den Bezugs- bzw. Zielgruppen der Presse-
und Offentlichkeitsarbeit der Landesirztekam-
mer Thiiringen gehdren sowohl Arztinnen und
Arzte als Mitglieder der Organisation als auch
Journalistinnen und Journalisten wie auch Biir-
gerinnen und Biirger sowie Politik. Die Kommu-
nikation besteht dabei aus einem Mix agierender
und reagierender Maflnahmen mit dem unmittel-
baren Ziel der Information wie auch Interessen-
vertretung und den mittelbaren Zielen Aufmerk-
samkeit, Glaubwiirdigkeit sowie Akzeptanz.

Zu den Mitteln der externen Offentlichkeitsar-
beit gehort insbesondere die Beantwortung von
Presse-Anfragen inklusive der Wahrnehmung
der Pressesprecherfunktion. Hier gilt es, den
schmalen Grat zwischen einerseits berechtigten

Interessen von Thiiringer Arztinnen und Arzten
und andererseits den Aufgaben der Arztekammer
als Korperschaft offentlichen Rechts zu wahren.
Weiterhin gehoren zur externen Kommunikation
das Schreiben und Versenden von Presse-Infor-
mationen, die Vermittlung von Interviews an
Journalisten, die Vorbereitung und Organisation
von Presse-Gesprachen.

Ein besonderer Schwerpunkt der Presse- und
Offentlichkeitsarbeit 2025 war die Krankenhaus-
reform. Dabei wurden sowohl entsprechende
Veranstaltungen der Landesirztekammer u.a. mit
Partnern wie der Barmer als auch Forderungen
der Kammerversammlung zur Krankenhausre-
form seitens der Presse- und Offentlichkeitsarbeit
betreut. Dariiber hinaus gab es seitens der Arzte-
kammer die iiblichen Themen wie Impfen, der
Hitzeaktionstag oder auch die Zeugnisiibergabe
an die Medizinischen Fachangestellten. Eine be-
sondere Rolle spielte 2025 ein gemeinsam von
den Gremien der Landesérztekammer Thiiringen
entwickeltes Papier zur Geburtshilfe in Thiirin-
gen, das eine nach qualitativen Gesichtspunkten
ausgerichtete Planung der Geburtshilfe fiir Thi-
ringen vorsieht. Insbesondere im letzten Drittel
des Jahres wurde die Presse- und Offentlichkeits-
arbeit infolge von Recherchen zu ausgewdhl-
ten Arztinnen und Arzten, die im Ausland ihre
Berufserlaubnis verloren haben, und derzeit in
Deutschland tétig sind, stark frequentiert.

Weitere Aufgaben und Projekte

Neben der klassischen Presse-Arbeit gehoren die
Produktion und Redaktion zahlreicher Textsorten
zu den Aufgaben der Kommunikation. Insbeson-
dere ist hier die Homepage der Landesérztekam-
mer zu nennen, fiir die Nachrichten bzw. Top-
nachrichten zu schreiben sind. Ebenso werden
verschiedene Texte fiir das Arzteblatt Thiiringen,
fiir den Tétigkeitsbericht, fiir die Verabschiedung
der MFA oder auch fiir andere Abteilungen der
Arztekammer gleichfalls wie Laudationes fiir
von der Landesérztekammer zu ehrende Person-
lichkeiten verfasst. Dariiber hinaus liegen Text
und Redaktion von diversen Newslettern in den
Hiinden der Offentlichkeitsarbeit.

Arzteblatt Thiiringen

Das Arzteblatt Thiiringen ist offizielles Mittei-
lungsblatt der Landesérztekammer Thiiringen
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und damit zugleich Amtsblatt und Mitglieder-
zeitschrift. Es ist das Kommunikationsinstrument
zwischen der Arztekammer und allen Thiiringer
Arztinnen und Arzten. Die Zeitschrift erscheint
bis auf das Doppelheft Juli-August monatlich in
der Regel mit einem Umfang von etwa 48 bis
52 Seiten. Die Zeitschrift wird bei der Quintes-
senz Verlags-GmbH mit einer Auflage von etwa
13.500 Exemplaren verlegt. Der Bezugspreis ist
fiir alle Mitglieder der Landesérztekammer Thii-
ringen mit ihrem Mitgliedsbeitrag abgegolten.
Die Redaktion, zu ihr gehoren die Chefredak-
teurin und die Redaktionsassistentin, wird vom
Redaktionskollegium unterstiitzt. Zu diesem
gehoren neben der Chefredakteurin und der Re-
daktionsassistentin die/der Prasident(in) der Lan-
desdrztekammer Thiiringen, weiterhin ehrenamt-
lich ein Vorstandsmitglied als stellvertretende(r)
Chefredakteur(in).

Das Profil des Blattes sieht in der Regel ein me-
dizinisches Schwerpunktthema vor, das etwa ein
Viertel bis ein Drittel des Heftes ausmacht. Wei-
terhin hat die Zeitschrift feste Rubriken, zu denen
die Editorials, Nachrichten, Fortbildung, Forum,
Arzt und Recht, Personalia, Thiiringer Arzte lite-
rarisch und Kultur und Geschichte gehdren.

Die Schwerpunktthemen des Arzteblattes sind
interdisziplindr angelegt und iiberwiegend von
Thiiringer Autoren aus unterschiedlichen Kli-
niken und Praxen verfasst. Mit dem doppelten
Schwerpunkt ,,.Der Patient als aktiver Gestalter
seiner Gesundheit* wurde ein Perspektivwechsel
vorgenommen und die Moglichkeiten von Pa-
tientinnen und Patienten, selbst zu ihrer Gesund-
heit beizutragen, in den Mittelpunkt geriickt.

CME-Punkte-Erwerb iiber das Arzteblatt Thii-
ringen wird weiterhin gut angenommen

Mit dem Januarheft 2021 wurde im Arzteblatt
Thiiringen die Mdglichkeit der Fortbildung mit-
tels CME-Fragen eingefiihrt. Hierzu sind am
Ende des medizinischen/fachlichen Schwer-
punktes zehn Fragen zu beantworten, von de-
nen jeweils nur eine Antwort richtig ist. Fir
mindestens sieben richtig beantwortete Fragen
werden den Teilnehmern zwei Fortbildungs-
punkte gutgeschrieben. Die ausgefiillten Frage-
bogen konnen bis zu einem Jahr nach Erschei-
nen des Heftes eingereicht werden und sowohl
in Papierform als auch online iiber das Portal
der Landesédrztekammer bearbeitet werden. In
den im Jahr 2025 erschienenen Arzteblittern
wurden neunmal CME-Fragen angeboten, ins-
gesamt wurden seit Einfiihrung des Angebotes
rund 6.196 Bogen bis Ende 2025 eingereicht.
Die Erfolgsquote liegt bei ca. 89 Prozent, d.h.
den Arztinnen und Arzten konnten zwei Fort-
bildungspunkte gut geschrieben werden.
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SCHWERPUNKTTHEMEN 2025

Darmgesundheit im Fokus: Vorsorgekoloskopie und endoskopische Therapie bei Risiko-
patienten

@ ZUM ARZTEBLATT.
JETZT SCANNEN.
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Klimaneutrale Arztekammer als Ziel:
Mit green 2030 auf dem Weg zu einer
klimaneutralen Arztekammer bis 2030

Auf Grundlage einer gemeinsamen Erklarung
der Landesérztekammern und der Bundesérz-
tekammer vom Februar 2021 ist es das ange-
strebte Ziel aller Kammern, bis zum Jahr 2030
klimaneutral zu werden.

Analog zu diesem Beschluss appellierten
auch die Thiiringer Delegierten auf dem 125.
Arztetag in Berlin im November 2021 an alle
Entscheidungstriager im Gesundheitswesen,
die notwendigen Maflnahmen zum Erreichen
der Klimaneutralitit des Gesundheitswesens
bis zum Jahr 2030 zielstrebig, konsequent und
zeitnah in Angriff zu nehmen.

Grafik: Entwicklung der Verbrauchswerte Energie.

Grafik: Sommer.

Zur Erreichung dieses Zieles wurden bis Ende
2025 folgende Maflnahmen durchgefiihrt und
bereits sichtbar Einsparungen erzielt (siche
Grafiken):

m  bauvorbereitende Maflnahmen fiir die ener-
getische Sanierung (Planung, Ausschrei-
bung, Vergabe)

Freilegung Kellergeschoss zur Begutach-
tung der Rissbildung am Gebiude
Abdichtung Kellergeschoss

Erneuerung Drainage

Perimeterddimmung im Kellergeschoss
Installation sommerlicher Warmeschutz am
Neubau (2025 nicht fertiggestellt)

Grafik: Winter.
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Mitglieder der Kammerversammlung

WAHLPERIODE 2023 - 2027

Dr. Jens Andrae
Andsthesiologie | SRH Zentralklinikum Suhl GmbH/Suhl

David Baudisch
Allgemeinmedizin | Arztpraxis David Baudisch/Uder

Dr. Hans-Jorg Bittrich (Prasident)
Kinder- und Jugendmedizin/TG Neonatologie | Helios Klinikum Erfurt GmbH/Erfurt

Jana Brodfiihrer
Innere Medizin | Arztpraxis Jana Brodfiihrer/Schleusingen

Dr. Thomas Broska
Innere Medizin | Helios Klinikum Gotha GmbH/Gotha

Dr. Nils Dorow
Allgemeinmedizin | Praxis Dr. Dorow/Neustadt/Orla

Eivy Franke-Beckmann
Kinder- und Jugendmedizin | Arztpraxis Eivy Franke-Beckmann/Erfurt

Steffen Friese
Innere Medizin | [Im-Kreis-Kliniken Arnstadt-Ilmenau gGmbH/Arnstadt

Dr. Franziska Groenen
Innere Medizin | MEDINOS Kliniken des Landkreises Sonneberg GmbH/Sonneberg

dr.(MU Budapest) Hubertus Grof3e-Leege
Orthopadie und Unfallchirurgie/TG Unfallchirurgie | Arztpraxis Hubertus GroB3e-Leege/Erfurt

Dr. Diana Hartwig
Innere Medizin und Nephrologie | Stidharz Klinikum Nordhausen gGmbH/Nordhausen

Dr. Martin Hesse
Frauenheilkunde und Geburtshilfe

Dr. Ulrich Paul Hinkel
Innere Medizin/TG Nephrologie | Zentralklinik Bad Berka GmbH/Bad Berka

PD Dr. Michael Hocke
Innere Medizin/TG Gastroenterologie | Helios Klinikum Meiningen

PD Dr. Kirsten Jung
Haut- und Geschlechtskrankheiten | Berufsausiibungsgemeinschaft PD Dr. Jung und Kollegen/
Erfurt

Andrea Késtner
Kinder- und Jugendmedizin/TG Kinderkardiologie | Berufsausiibungsgemeinschaft Andrea Kast-
ner und Kollegen/Unterwellenborn

8| ANHANG

WAHLPERIODE 2023 - 2027

Dr. Anne Klemm
Frauenheilkunde und Geburtshilfe/fachgebundene Zusatz-Weiterbildung Psychotherapie | Praxis
Dr. Klemm/Gera

Dr. habil. Wolfram Kluge
Orthopédie/TG Rheumatologie (Orthopadie) | Sophien- und Hufeland-Klinikum gGmbH/Wei-
mar

Dr. Sabine Kéhler (Vorstandsmitglied)
FA Psychiatrie und Psychotherapie | Praxis Dr. Kéhler/Jena

Dr. Markus Krause
Allgemeinmedizin | Berufsausiibungsgemeinschaft Dr. Krause und Kollege/Eisenberg

Dr. Ingo Kretzschel
Orthopédie und Unfallchirurgie | MVZ Dr. Zollmann & Kollegen OP- Zentrum - Orthopédie -
Chirurgie/Jena

Dr. Ronald Kriiger (bis 2024)
Andsthesiologie | Kreiskrankenhaus Greiz-Ronneburg GmbH/Greiz

Dr. Frank Lange (Vorstandsmitglied)
Innere Medzin/TG Hamatologie und Internistische Onkologie | Hufeland Klinikum GmbH/
Miihlhausen

Sebastian Lang
Andisthesiologie | Universititsklinikum Jena/Jena

Dr. Anna-Teresa Lundershausen
Hals-Nasen-Ohrenheilkunde | Berufsausiibungsgemeinschaft Dr. Lundershausen und Kollegin/
Jena

Viliam Masaryk
Innere Medizin | SRH Wald-Klinikum Gera GmbH/Gera

Dipl.-Med. Ingo Menzel
Orthopédie und Unfallchirurgie | Gesundheitszentrum Weimar GmbH MVZ 7/Weimar

Kerstin Pauli
Innere Medizin/gesamte Innere Medizin | Arztpraxis Kerstin Pauli/Altenburg

Dr. Lutz Pfeiffer (seit 03/2025)
Anisthesiologie | Hufeland Klinikum GmbH

Mathias Ragnitz
Allgemeinmedizin | Berufsausiibungsgemeinschaft Mathias Ragnitz und Kollegin/Sémmerda

Dr. Michael Reichardt
Innere Medizin | Elisabeth Klinikum Schmalkalden GmbH/Schmalkalden

Daniel Reinhardt
Kinder- und Jugendmedizin | Robert-Koch-KH Apolda GmbH/Apolda
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WAHLPERIODE 2023 - 2027

Dr. Martin Reif-Zimmermann
Radiologie | Berufsausiibungsgemeinschaft Dr. Rei3-Zimmermann und Kollegen/Erfurt

Dr. Antje Rockl
Augenheilkunde | Augenmedizinisches Versorgungszentrum Erfurt GbR Dr. Neugebauer, Dr.
Rockl/Erfurt

Dr. Sebastian Roy (Vorstandsmitglied)
Visceralchirurgie | MVZ Management GmbH Thiiringen/Meiningen

Claudia Rubisch (Vorstandsmitglied)
Praktischer Arzt | Arztpraxis Claudia Rubisch/Bad Salzungen

Dr. Michael Sakrif3
Allgemeinmedizin | Berufsausiibungsgemeinschaft Dr. Sakri3 und Kollegin/Erfurt

Prof. Dr. Ekkehard SchleuBner
Frauenheilkunde und Geburtshilfe | Universititsklinikum Jena/Jena

Dr. Julia Schwarz
Allgemeinmedizin | BAG Dipl.-Med. Plaul und Kolleginnen/Weimar

Dipl.-Med. Silke Vonau
Allgemeinmedizin | Praxis Dipl.-Med. Vonau OT Hinternah/Schleusingen

Prof. Dr. Ulrich Wedding (Vizeprasident)
Innere Medizin/TG Héamatologie und Internistische Onkologie | Universitétsklinikum Jena/Jena

Dr. Jorg-Ulf Wiegner
Mund-Kiefer-Gesichtschirurgie | Praxis Dr. Wiegner/Saalfeld

Prof. Dr. Heiko Wunderlich (Vorstandsmitglied)
Urologie | St. Georg Klinikum Eisenach gGmbH/Eisenach

Dr. Ulf Zitterbart
Allgemeinmedizin | Berufsausiibungsgemeinschaft Dr. Zitterbart und Kollegen/Kranichfeld
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Seniorenvertretung/Menschenrechtsvertretung

VERTRETUNG

Seniorenbeauftragter

Menschenrechtsbeauftrager | Dr. Stefan Quart

Prof. Dr. Giinter Stein

Dr. Erhard Schéfer
PD Dr. Rainer Lundershausen

Triiger Ehrennadel der Thiiringer Arzte-
schaft der Landesirztekammer Thiiringen

der Medizin und in der Weiterbildung junger

Die Ehrennadel der Thiiringer Arzteschaft ist ~ Arztinnen und Arzte sowie der Betreuung von
eine Wiirdigung der Landesirztekammer Thiir- Patientinnen und Patienten verliehen wird.

ingen, die fiir auBergewohnliche Leistungen in

2022

Prof. Dr. Ulrich Alfons Miiller
PD Dr. Jiirgen Fiiller

Dr. Jochen Leonhardi

Dr. Elke Katrin Conrad

Sven Auerswald

Ingeborg Rogahn

Doz. Dr. Franz Robiller

Dr. Rita Heidt

PD Dr. Jochen Meyer

Prof. Dr. Dr. h.c. (Semmelweis-Universitit Budapest) Jorg Schubert

PD Dr. Christian Kohler
Prof. Dr. Bernward Lauer
Dr. Carsten Wurst

Prof. Dr. Michael Bauer
Dipl.-Med. Ingrid Francke
Dipl.-Med. Arnold Hantsch
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Triager der Dr. Ludwig Pfeiffer Medaille
der Landesarztekammer Thiiringen

die fiir berufspolitisches Engagement und fiir

Die Dr. Ludwig Pfeiffer Medaille ist eine Aus- besondere Verdienste um das Ansehen der
zeichnung der Landesdrztekammer Thiiringen, Thiiringer Arzteschaft verlichen wird.

NAME

Prof. Dr. Gisela Adam T
Dr. Johannes-Martin Kasper
Dr. Mathias Wesser

PD Dr. Rudolf Rémer T
PD Dr. Helmut Meister

PD Dr. Udo Méller
Dr. Anneliese Geyer T

Prof. Dr. Gertrud Peiker
PD Dr. Roland Eulitz

Dr. Helga Kielstein
Dipl.-Med. Gustav Michaelis T

Dr. Erhard Schéfer

Prof. Dr. Harald Schmechel
Prof. Dr. Knut-Olaf Haustein t
Prof. Dr. Gerhard Hartmann T

Dr. Karl Groschel
Dr. Gisela Jahn t

Dr. Birgit Mehlhorn
Prof. Dr. Eckart Gottschalk t

Dr. Christina Miiller
PD Dr. Helmut Finn

Dr. Bernhard Blither
Prof. Dr. Wulf Schirrmeister
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NAME

Prof. Dr. Reinhard Fiinfstiick
Dr. Sighart Freier
Dr. Hannelore Pientka

Dr. Jutta Reichelt
Dr. Wolf-Riidiger Rudat

Dr. Hertha Ratayski t
Dr. Thomas Schroter

Dr. Andreas Jordan
Prof. Dr. Norbert Presselt

Dipl.-Med. Helmut Krause
Dr. Christian Kupka

Prof. Dr. Wolfgang Pfister
Dr. Ullrich Lucke

Dr. Sigurd Scholze
Dr. Fritz Gaerisch

Dr. Katharina Schoett
Dr. Karin Schlecht
Dr. Joachim Zeeh T

Dr. Andreas Lemmer
PD Dr. Friedrich Meier

Dr. Annette Rommel
Dr. Ellen Lundershausen
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Mitgliederstruktur aller Arzte 2025

Trager der Ernst-von-Bergmann-Plakette
der Bundesiarztekammer

um die drztliche Fortbildung verlichen.

Die Ernst-von-Bergmann-Plakette wird von der
Bundesirztekammer fiir besondere Verdienste

TATIGKEITSART MANNLICH WEIBLICH

ambulant/niedergelassen 1.518 2.272 3.790
sEALE Behorde/Krperschaft 71 182 253
1995 .Dr. Dietfried Jorke T L e e e e
Prof. Dr. Dietfried Jorke t nicht érztlich titig 1.741 2.497 4.238
1999 P f.D.L h . _I_ ..........:.........: ........ : .............................................................................................................
Pig £ Di A?l;ezirieragKelE:in sonstig drztlich tatig 149 147 296
PD Dr. habil. Wolfgang Hundshagen T L
Prof. Dr. Winfried Miiller stationdr 3.050 2.651 5.701
2003 Prof. Dr. Knut-Olaf Haustein T Gesamt 6.529 7749 14.278
Dr. Johannes-Martin Kasper
2014 Prof. Dr. Giinther Stein

Mitgliederstruktur aller Arzte 2025

Triger der Paracelsus-Medaille der Bun-
desiarztekammer

64

Die Paracelsus-Medaille ist die hochste Aus-
zeichnung der deutschen Arzteschaft, die auf
Beschluss des Vorstandes der Bundesirzte-
kammer an Arzte verlichen wird, die sich
durch vorbildliche é&rztliche Haltung oder

NAME

2006 Prof. Dr. Eggert Beleites 1

durch erfolgreiche berufsstindische Arbeit
oder durch hervorragende wissenschaftliche
Leistungen besondere Verdienste um das An-
sehen des Arztes erworben haben.

sonstig arztlich tatig

stationdr
5701

296

Grafik 3: Mitgliederstruktur aller Arzte in Thiiringen 2025.

ambulant/niedergelassen
3790

nicht arztlich tatig
4238

Behérde/Kérperschaft

253
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Entwicklung der Mitgliederstruktur

uringen

e

Entwicklung der Mitgliederstruktur in der Landesarztekammer Th

16000

14000

12000

10000

8000 -

6000 -

4000

2000

2025

2022

2019

2016

2013

2010

2007

2004

2001

1998

1995

1992

sonstige arztliche Tatigkeit ohne &rztliche Tatigkeit

® Arzt im Praktikum

® Krankenhaus

= Ambulant/ Praxis

Grafik 4: Entwicklung der Mitgliederstruktur in der Landesdrztekammer Thiiringen.

8| ANHANG

Lebensbaum aller Arzte 2025

2002
2001
2000
1999
1998
1997
1996
1995
1994
1993
1992
1991
1990
1989
1988
1987
1986
1985
1984
1983
1982
1981
1980
1979
1978
1977
1976
1975
1974
1973
1972
1971
1970
1969
1968
1967
1966
1965
1964
1963
1962
1961
1960
1959
1958
1957
1956
1955
1954
1953
1952
1951
1950
1949
1948
1947
1946
1945
1944
1943
1942
1941
1940
1937

JAHR

200

150 100 50 0 50 100 150 200
ANZAHL

Grafik 5: Lebensbaum der Arztinnen und Arzte in Thiiringen 2025.

250

= WEIBLICH
® MANNLICH
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Titige Arzte nach Fachgebieten 2025

BEZEICHNUNG

FA Innere Medizin

FA Frauenheilkunde und Ge-
burtshilfe

FA Psychiatrie und Psycho-
therapie

de

FA Haut- und Geschlechts-
krankheiten

FA Innere Medizin und Kar-
diologie

ANZAHL

MANNLICH

WEIBLICH

8| ANHANG

BEZEICHNUNG

FA Praktischer Arzt

FA Kinder- und Jugendpsychi-
atrie und -psychotherapie

FA Physikalische und Rehabi-
litative Medizin

FA Innere Medizin und Gastro-
enterologie

FA Innere Medizin und Pneu-
mologie

FA Nervenheilkunde (Neuro-
logie und Psychiatrie)

FA Innere Medizin und Neph-
rologie

FA Innere Medizin / gesamte
Innere Medizin

ANZAHL

MANNLICH

WEIBLICH
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BEZEICHNUNG

FA Kinderchirurgie

FA Innere Medizin und Hama-
tologie und Onkologie

FA Psychosomatische Medizin
und Psychotherapie

FA Mikrobiologie und Infek-
tionsepidemiologie

FA Innere Medizin und Angio-
logie

FA Gynikologie und Geburts-
hilfe

FA Anisthesiologie und Inten-
sivtherapie

FA Mikrobiologie, Virologie
und Infektionsepidemiologie

FA Psychotherapeutische Me-
dizin

FA Innere Medizin und Rheu-
matologie

FA Kinder- und Jugendpsych-
iatrie

ANZAHL

MANNLICH

WEIBLICH

8| ANHANG

BEZEICHNUNG

FA Physiologie

FA Innere Medizin und Endo-
krinologie und Diabetologie

FA Pharmakologie und Toxi-
kologie

dizin

FA Innere Medizin und Allge-
meinmedizin

FA Plastische und Asthetische
Chirurgie

FA Neurologie und Psychiatrie
(Nervenarzt)

gie

FA Internist/Lungen- und
Bronchialheilkunde

FA Lungen- und Bronchialheil-
kunde

ANZAHL

MANNLICH

WEIBLICH
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BEZEICHNUNG ANZAHL MANNLICH WEIBLICH AM- STA- | BEHORDE | SONSTIGE OHNE
BULANT TIONAR TATIGKEIT
FAN thologi 1 1 0
curopathologte Bangladesch 0 2 0 0 0
FA Pathologische Phvsiologi ) 1 0 |
athologische Physiologie Belgien 0 ) 0 0 0
FA Sportmedizi 1 1 0 |
portmedizin Bolivien 0 2 0 0 0
FA Blut de- und Transfu- ) 0 L
. uispende- und frans Bosnien-Her- 2 6 0 0 0
sionswesen :
.......................................................................................................................................... zegowina
FAT Medizi d Geri- 1 0 L
_nnere Medizii und Ler Brasilien 0 2 0 0 0
atrie
T, ; ; ; Bu1 g an en ........................... 1 4 .................. 49 .................... 0 .................... 2 .................... 8
tologie
FA Plastische Chirurgie 1 0 1 Bundesrepu- 0 2 0 0 1
blik Jugosla-
Summe 7.223 3.549 3.674 e b e
............................................................................................................................................. China 1 7 0 0 0
. Déanemark 0 1 0 0 0
Auslidndische Arzte in Thiiringen 2025
Dominikani- 0 2 0 0 1
sche Republik
AM- STA- | BEHORDE | SONSTIGE OHNE Ecuador ! ! 0 0 0
BU LANT TIONAR TATIGKEIT ..........................................................................................................................................
Estland 1 0 0 0 0
Afghanistan 0 4 0 0 O e
.............................................................................................................................................. Finnland 2 0 0 0 0
Agypten 2 53 0 0 A | e e e e e )
.............................................................................................................................................. Frankreich 1 11 0 0 0
Albanien 2 31 0 0 L e e e e e
.......................................................................................................................................... Gambia 0 0 0 1 0
Algerien 2 18 0 1 O e
.......................................................................................................................................... Georgien 0 19 0 2 4
Argentinien 0 1 0 0 O e
.......................................................................................................................................... Ghana 0 1 0 0 0
Armenien 2 3 0 0 L e
.......................................................................................................................................... Griechenland 2 13 0 1 1
Aserbaidschan 1 46 0 2 A e
.......................................................................................................................................... GroBbritan- 0 1 0 0 0
Bahrain 0 2 0 0 0 nien/Nordirl.
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Honduras

AM-
BULANT

STA-
TIONAR

BEHORDE

SONSTIGE

OHNE
TATIGKEIT
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Libanon

AM-
BULANT

STA-
TIONAR

BEHORDE

SONSTIGE

OHNE
TATIGKEIT

75



8| ANHANG

76

Osterreich

Palastinensi-
sche Gebiete

Rep.Siidafrika
u. Namibia

Slowakische
Republik

Sudan ohne
Siidsudan

AM-
BULANT

STA-
TIONAR

BEHORDE

SONSTIGE

OHNE
TATIGKEIT

8| ANHANG

Sudkorea

Tschechische
Republik

Tschechoslo-
wakei

Vereinigte
Arab. Emirate

Vereinigte
Staaten (USA)

Weilruflland
(Belarus)

AM-
BULANT

STA-
TIONAR

BEHORDE

SONSTIGE

OHNE
TATIGKEIT
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Bilanz der Landesirztekammer Thiiringen zum 31. Dezember 2025 (in €)
AKTIVA Geschiftsjahr Vorjahr PASSIVA Geschiftsjahr Vorjahr
ANLAGEVERMOGEN
1. Immaterielle Vermdgensgegenstinde 2.234,90 6.957,78 1. Vermogen 8.242.007,05 8.242.007,05
Sachanlagen Riicklagen
2. Grundstiicke 397.894,49 397.894,49 2. Riicklage AfA Gebaude und Baureparaturen 4.550.000,00 4.900.000,00
3. Gebidude 8.400.232,18 8.852.220,43 3. Betriebsmittel- und sonstige Riicklage 5.317.000,00 4.207.000,00
4. Betriebs- und Geschiftsausstattung 527.484,55 532.724,52 Summe Riicklagen 9.867.000,00 9.107.000,00
5. geleistete Anz. und Anlagen im Bau 130.056,35 0,00
Summe Sachanlagen 9.455.667,57 9.782.839,44 4. Bilanzgewinn 141.956,96 168.754,36
6. Finanzanlagen 150.001,51 586.967,91 Riickstellungen
5. Riickstellungen fiir Pensionszusagen 321.636,00 336.280,00
Summe Anlagevermogen 9.607.903,98 10.376.765,13 6. Sonstige Riickstellungen 213.863,52 206.457,41
Summe Riickstellungen 535.499,52 542.737,41
UMLAUFVERMOGEN
Fonds
7. Forderungen an Arzte aus Kammer- 28.952,66 26.421,63 7. Fiirsorgefond 141.436,84 140.586,84
beitrdgen und Gebiihren
8. Forderungen an andere érztliche 50.707,14 36.358,70 Verbindlichkeiten
Organisationen 8. Verbindlichkeiten gegeniiber Arzten 1.437,97 3.777,00
9. Sonstige Forderungen 12.444,86 34.840,54 9. Verbindlichkeiten gegeniiber anderen
Summe Forderungen 92.104,66 97.620,87 arztlichen Organisationen
- kurzfristige 154.765,41 228.181,58
10. Kassenbestand, Guthaben bei Kreditinstituten 5.660.314,64 741.998,10 - langfristige 0,00 0,00
10. Baukredit APO-Bank 3.553.938,26 3.719.733,39
11. Wertpapiere/Festgelder des Umlaufvermogens 7.500.000,00 11.155.000,00 11. Verbindlichkeiten aus Lief. und Leistungen 64.215,63 70.269,89
12. Sonstige Verbindlichkeiten 166.202,09 146.774,14
Summe Umlaufverméogen 13.252.419,30 11.994.618,97 Summe Verbindlichkeiten 3.940.559,36 4.168.736,00
12. Rechnungsabgrenzungsposten 79.391,45 84.987,56 13. Rechnungsabgrenzungsposten 71.255,00 86.550,00
22.939.714,73 22.456.371,66 22.939.714,73 22.456.371,66

Bilanz der Landesdrztekammer Thiiringen zum 31. Dezember 2025.
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