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Sehr geehrte Frau Müiisteriftü'tttm Baierl, sehr geehrte Damen und Herren,

vielen Dank füf die Möglichksit zu dein im Betreff genannten Ändenmgsantrag Stellung nehmeü zu können.

Gera möchten wir die von den Mitgliedern des Ausschusses für Soziaie?, Arbeit, Gesundheit und
Gleichste llyng gestellten Fragen im Zusamttienliang mit der Befassung der Änderung des Thüringer

Krankenhausgesetzes aus Sicht der Landesärztekammer Thüringen beantworten. Die SteHungßBhme ergeht

auch im Namen der Kassenärztlichen Ver&inigung Thüringen.

l. Halfen Sie verbhtdUche Personalvorgabün ftir eiu hiMreicheud sensitives und zielführendes

Instrument der Landes krankenhßusplanung? Welche anderen Steucrungsius<rumeute heilten Sie für

sinnvoll?

Bisher liegen nur wenige Erfahrungen über die AnweDdimg konkreter Qualilätskriterieti m der
Landeskrankenhausplammg vor. Anders als in der ambulamen tnedizinischen Versorgutig werden in den
gesetzlichen Regelungen zur Landeskrankenhausplanung bisher selten Strukturqualitäfen -wie

Persotiaiuntergrenzeti als Voraussetzung definiert.

Neben der Sfrukturqüalität kann auch die Ergebnisqualität gemessen worden. Ans Sicht der
Landesärztekammer Thüriügen sind aber Strukturqualitäten, leichter zur Planung zu verwenden als Regeln der

ErgebnisquaHtät.

•Daher bat die Landesärztßkammer Thüfiugeti es auch begrüßt, dass nicht die sogensnnten Plan-QI des
Gemeinsamen Bundesausschusses automatisch im Rahmen der Krankenhausplanung in Thüringen angewandt
werden. Parameter der ErgebüisquatUgt smd vordergrüiidig im Bereich der Überprüfung der Qualität, der
Qualität$verbßsserung» der Transparenz gegenüber dem Patienten und a!s letztes Mittel auch durch Ausspraßhe

von Sasiktioiien anzuwenden.
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Insoweit ist bei der Nulmng von QuaUtätsparametern die Personalvorgabe als Mittel der Strukturqualität
derzeit für eine Planung geeignet. Sie ist m iliren Vorgaben &indeutig und weniger aHsIegimgsfähig,

Weitere Steyerungsinstriunente können aus unserer Siclit aucli nur aus dem Bereich der Strukturqualität
kommen. Die eitizelnen Pachgesellwhaften diskutieren hier Paradieter wie Mitidestuiengen uüd

Mindestvofhaltiuigen von medizinischem Fachpersonal und speziellen Anforderungen an Gerätetechmk für
spezielle Leistungen. Daneben ist es aus Sicht der Landes&rztekammer wichtig, dass Gegenstand der Planungen

und der Vorhaltung von Ärzten in den Krankenhausabteiluagea micli die medizinische Weitorbildyng ist. Diese

kann nur gewährleistet werden, wenn genügend Fftcharzte in <l9n KrRnksnhaysH.bteilungen vorhanden sind.

2. Konnten durch die „Facharxtquofe" mehr Mediziner fiir Tlifiringen gewonnen werden?

Im Melderegister der Landesärztekammer Thilringen haben sicli keine signifikanten Veränderungen zmn Jahre

2016 ergeben. Waren un Jahr 2016 5263 Ärzte fiär die Krankcnhausversorgung gemeldet» so waren es im Jahr
2019 5301 Ärzte, Aus Sicht der Landesärztekammer ist die Facharztquote aber auch kein Element zur
Gewinnung von Ärzten für das Krankenhaus» sondern eiae Mindestvorgabe unter der AUS qualitativer Sicht

keine stationäre Versorgung erfolgen sollte.

3. Halten Sie die „li'acharztquoten^ in jedem mfidmnischen Fachbereich für angemessen? Bevorzugen

Sie eine pauschale „racharztquote" oder eine „Fachai'irtqnote" unter Nidifüerucksichtigung der von

der CDU benannten Ji'achbereiche?

Grundsätzlich hält die Landesärztekammer Thüringen eine emheitliclie Facharztquote tw jeden meäizioischen
Fachbereich für angemessen. Im Rahmen des Behandtuugsveitrages und der SorgfftltspfUcht gegenüber dem
Paftejnten muss ^ine Versorgung i'und um die Uhr gesichelt werden. Dies geht uur mit einer angemessenen
Anzahl von Ärzten und Fachärzten. Bine Untersohreitung belastet die tätigen Ärzte und damit le.tztendlich auch

den Patienten.

Bereits jetzt lässt die Thüringer Qualitätssichemngsverordnung (ThürQSVO) auf Antrag Ausnalimen und
Uüterschreitimgen zu. Die Landesarztekammöi1 Tliüringeti hat im Rahmen der Bearbeitung geinßüißam mit den

jeweiligen FachgesellsohaAen Stellungnahmen für das zuständige Ministerium erarbeitet. Im Rahmen der

Anträge wurden fiir Abteilungen, welche ihrer Größe nach nicht einer Krankenhausabteilung, sondern eher
einer Bdegabteilung entsprachen Ausnahmen zugelassen,

In Kenntnis der aktuellen Situation der Abteihmgsslruktur döf Krankenhäusw in Tiiüringen hat daher äte
Landes ärztek&mmer gemeinsam mit der LandeskranketLhausgesellsohaft den Vorschlag unterbreitet, für die
Strahlentherapie, Nufclesrmedizin, die Mund-, Kiefer- utld Gesiohtsohirurgte, die Psychosomotlwhe Medizin

und Psychotherapie und für d&s Fachgeblet der Haut- und GesoUechtskraükheifen Untersohreitunge&
zuzulassen, soweit diese Abteilungen aufgrund ihrer Größe fjir das Tachgebiet nur in der Woche un<i zu'den

Tagzeiten das Fachgöblet abdecken und keinen Bereitschaftsdießst Vürhalten, Dies unter der Voraussetzung,
dass die Notversorgung rund um die Uhr gesichert ist, Den entsprechenden Vorschlag vom 18.05.2020 finden

Sie als Anlage.

Die Laiidesärrfekammer Thdmgen unterstützt diesen Vorschlag mit Blick auf das derzeittge Bestehen dieser
kleinen Einheiten, msbespudere auch in der Peripherie de? Freistaates Thümgens, Diese Unterschreituug der
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Mindestpörsonalvorgaben sollte aber nicht unendlich in die Zukunft fortgeschrleben werden. Sospriohi sich
beispielsweise die Dermatologische Fachgesellschaft in jedem Fall gegen die Unterschreitungen der
Mindestpersonalvofgaben aus. Mit Blick auf die Sicherste Hung der Leistung ist aber eine tlbergangsweise
Unterschreitung der Personalvorgaben auch ans Sicht der Lanctesärztekammer geboten.

Die geforderte Ausnalime der Fachgruppen .Radiologie, Nuklearmedizin, PaIIiafivmedizin, Slfahlentherapie,

Dermatologie, Oto-Rhino-LaryngoJogte und Urologie über das Thilrmger Krankenhausgesetz ist aus uoseref
Stellt falsch. Die zukünftige Kratikenhausplanung sollte darauf ausgerichtet sein, keine Kleinstabteilungen
mehr zu^ulessen. Daher unterstützt die Landesärztekammer Thüringen Abweichungen mir über die nach der
TJiürQSVO zugelassenen Ausnahmeanträge und in dein Raliiüen wie er mit der LaadeskrankenhausgeseJIschaft
vorgeschlagen wurde. Für die Zukunft soll in der Krankenhausplanung das Pnmäf dann bestellen,

Abtei hmgsgräßen zu entwiokebi, bei den Ausnahmen der geforderten Personaluntergrenzen nicht mehr möglicli
sind. Diesem Ansatz würde der Gesetzes Vorschlag widerspi'ößhen.

4. Wie -stehen Sie z» einer Beteiligting des KraukenhausplaBungsäusschusses bei Anderungon der

Qualitäfs- und Struktut'anfordenmgca entsprecheml des Anderungsaatrages dler CDU-Fraktiou
(Vorlage 7/1175) für § 4 Abs. 4?

Der Beteiligung des Kranken hausplammgsöusschusses bei Änderungen der QnaUfats- und

Strukturanfordenmgen steht die Landesärztelcammer positiv gegenüber,

5, Welchen Wert lüessea Sie der DigitaUsi&rung und Vernetzung der Gesund hdfsinfrastruktur bei und

halleu Sie entsprechende ]F9rd<nnitteI wie untef Numiaer 2 des Anderungsanfrages der CDÜ-
Fralttloß ^orlage 7/1175) für sinnvoH?

Eine Benennung der Zweckmitfel der Förderungen fiir Krankenhäuser über das Krankenhausgesetz eracliten
wir als nicht erforderlich, I?ardermittel des Bundes und des Landes» die häufig auch nebeu den pauschaten

FördGi'ungen für die K.rankenhäuser eiforderlich sind, können unter .eine Zweckbtndung gestellt werden.

Mit freundiichen Grüßen

Hauptgeschäftsführer
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AG Evaluierung ThürQSVO am 5. März 2020
Hier: Erläuterung zum Vorsciilag der LKHG 'wa.ä der LAKT zur zuläss^en
Unterschrextuug der Mmdestarztzalil nacli TliiirQiSVO m bestunmfen rachgebieten

Sehr geehrte ,

wie üi der Siteung am 5. März 2020 zugesagt, möchten 'wir zur gemeinsamen weiteren
Besprechung die Vorschläge zur Abweichung voa den Mmdestai'ztzahlen noch emmal
struktuiierter erläutern.

Einleitung

Durch, die Eifahiungßn der LÄKT m der gutacl'iLterlxcIien Bearbeitung der Ausnalimeanteäge
nach ThürQSYO sowie der emgebrachten ErNmmgen der Kr^ikenhäuseT ia die Diskussion bei
dsr .LKHG- besteht eine Eiüiglceit der LÄXT und der LKHG daJungehend, mclit generell,
sondern für bestimmte Pac.hgiuppen. bei bestumntea. Pallkonstellatioü.eo. Ausßahmen voü der

Mmdestanzahl zuzulassen.

l, Sfrahleutherapie

In Tliüfmgen existieren bei diesem Fachgebiet Fachabteilungen mit ausgesprochen wenig
Betten. Die Leistung der Paobabteilmg wird zum Teil,UM ia der Kemarbeitszeit von Montag
bis Freitag angeboten. Strukturiert kömite hier -wie folgt eine Abweichimg zur Mind6stanzahl

von 5,5 Ärzten^ erfolgen; . •



a) geringste Arztbesetzung der FacMteilung

Die geringste Besetaung einer Fachabteilung für Strahl&ntiierapie ist ünit zwei Facharzten für
Strahlentherapie möglich, wobei der eine die Fachab-fceilung leitet und. det afidere sein Vertreter
Igt. .'

Yoraussetz.uugen für diese gemge Besetzujo-g sind:

" Das Krarikenhaus verfügt über einsu Versorgungs auftrag für die Pacligebiete Ißjtxere; Msdi'zin
imd Chlrurgie und verfügt m diesen Fachgebi&ten. Über die geforderte Arztzahl nach.
ThürQSVO, Diese Faohgcbiete müssen außerhalb der Kei-nai'beitszeit (Nacht und
Wochen.ende) die äxztli.dis Versorgung dex Patienten absichern.

- Die Betreuung der betroffenen. Paoliabtelluiig außeri-iaFb der Kemarbsitszeit (Im-cH die

Faohgebi.ete CMrurgie un-d Injiere Medizin. wird. durcli em interdisziplinäres

Betreuungskonzept, welches im Orgaüisationshandbuch der Klinik ]mxterlegt wird,
abgesichert. Teil des üitcrcüsziplmären. Betreumgskonzeptes m.Üssen äuc.h. für die betroffene
PachabteUujig die Fachgebiete In.tstisivm.edizm und Radiologie sem. Das Be-treuungslconxept
ist bei Beantragung der Ausnahne dem TMASGPF vorzulegen.

b) StraUenÜierapie mit Rufbereitschaffc (der Arzt -wird aus d.em häusliclien. Umfeld' zur
Betreuung in die Klinik gerufen)

Soweit die Pachabteiluag über eine eigene Kufbereitschaft VGrfügt, ist eme Mmdestaiizalil YOÜ
3 Ärzten vorzuhalten. Zwei der ÄJi-zte (Leiter und StsUYertreter) müssen Facharzt der
paämclitung sein. Soweit es sich beim dritten Arzt um einen Arzt in Wei.terbüdung handelt,
muss sich dieser im letzten Drittel der Weiterbildung ^efmden oder es imiss eine Bestätigung
des 'Weiterbild-ungslexters vorliegen^ däss sich der Ai'£t m Weiterbilduag auf einem
Wissensüiveau bewegt, welches emsm Faoharzt entspricht.

c) Straliientiierapi.e mit Bereitßchaffcsdienst (der Arzt hält sich zur B ereitschaft im Klhikmn auf)

In diesem Fall sind die Psrsonalvorgaben nacH. § 2 Abs. 2 WrQSVO einzuhalten.

2. Nuldeannedmn

In Thüringen, existieren bei diesem Fachgebiet Fachabteilungen mit ausgesprochen wenig
Betten. Die Leistung.der Pachabteilung wird zum Teil im in der Kemaibeitszelt von Montag
bis Freitag angeboten. Stntoriert könnte Her wie folgt ehe Abweictumg zm- Mindestanzahl
von 5,5 Ärzten erfolgen:

a) geringste AiKtbesetzung der Faßhabteilung

Die geringste Besetzung einer Fachabteilung für Nuklearniediziü ist mit zwei Fachärzten für
Nuklearmedizin möglich, wobei der eine die Fachabteilung leitet und der andere sem Vertceter

Ist.



VotaussetzungenJEür diese germge Besetzung sitid.:

- Das Krankenheius verfügt tiber einen VersorgiTngsaufteag ftlr die Faclige'biete Innere Medizin
und Chirurgie md verfügt in dieseüL Pach.gebieten über die geforderte AiztzaH nach
ThürQSVO. Diese Facligebiete müssen außerhalb der ICemarbeitszeit (Nacht und
'Wochenende) die yrztlichö Versorgimg der Patienten absichern.

- Die Betreuung der betroffenen Pachabteiluag außerhalb der Kemarbeitszeit durch die
'Fachg&biete Chimrgie und Jjmere. Medizin wird d-urdi ein in.terdisziplmares
Betreuungskonzept, welches im OrgönisationshandbuGh der Klinik. hinterlegt wird,
abgesichert. Teil des interdisziplinären Befteuungskonzeptes -müssen, auch fllr die'betroffene
Pachabtellung die Fachgebiete Intensivmedizin. und Rad.iologie sem. Das Betreuungskonzept
ist bei Beantragung der A.usnalmxe dem TMASGFF vorzulegeü.

b) Nnldearmedizin mit Rufbereitschaft (d.er Arzt wild aus dem häuslichen Umfeld zur
Beü'emmg m die Klinik gerufen.)

Soweit die Fachabteilung über eine eigene Rufbereitschaft verfiigt, ist die Mmdestanzahl von 3
Ärzten vorzuhalten. Zwei der Äizte (Leiter und Stellvertreter) müssen Pacharzt der
Faclxdchtung sein. Soweit es sich beim dritten Aa'zt "um einen Arzt in Weiterbildmg handelt,
muss sich dies.sr im letzten Drittel der. Weiterbildung befinden oder es muss eine Bestätigung
des Weiterbilduügsleiters vorliegen, dass sich der Axzt' in Weiterbildung auf einem
Wisseüsnivesu bewegt, welches ehern Fachaizt entepziclit.

c) Nuldeannedizin mit Bereitschaftsdienst (der A^'zt hält sicfa zur Beieitsoha,-ft im Klimkum a.uf)

In diesem Fall sincL die Personalvorgaben nach § 2 Abs. 2 ThÜrQSVO einzuhalten.

3. Mund-Kiefer-Geächtschirurgie

In TJxüiULgen existieren bei diesem. Fachgebiet Fachabteilungen mit ausgesprochen wenig
Betten, Die Leistung der Fachabteihmg wird zum Teil imt m der tonarbeitszeit von Montag
bis Freitag augeboten. Strukturiert könnte hier wie folgt eme Abweichung zur Miadestanzahl
von 5,5 Ärzten erfolgen:

a) geringste Arztbesetzung der Fachabteilung

Die geringste Besetzung einer Fachabteilu&g für M^und-ICiefer-GesiditsGhimrgie ist tnit zwei
Fachärztexi füx Miuid-K.iefer-GesichtsclMi-urgiemögUGh, wobei der eine die Fachabteilung leitet
und der andere sein Verteeter ist.

Anerkenn.migsfähig shd auch Fajchzahnärzte mit der Zusateweiterbildmig Oratchu.-urgie, die
auch über eme ärztlicJie Approbaüon verfügen.

Voraussetzungen für diese geringe Besetzung sind; •

- Das Krankenhaus verfügt über einen Versorgungsau&'ag für die Faohgebiete Hals-Nasen"
OhreiiJb.eilkimde und Chirurgie und vei-ftlgt in. diesen Fachgebieten. übei: die gefordeite
Ai-zteaH nacliTh.ürQSVO. Diese Fachgebiote müssen außerhalb der Kemarbeitszeit CNacht

und Woohenende) die ärztliche Versorgung der Patienten absichem,.



" Die Betreuim.g der betoffenen Fachabteiluüg außerhalb der Kemarbeitszeit duroli die
-Fachgebi&te Ha.lg-Nasen-OhienLheiÖkun.de mld Chirurgie •wird durch ein mterdisziplinäres

. Betreuungslconzept, welches im Organlsa-tionslicüad.budb. der Kümk hinterlegt wird,
abgesichert. Teil des mterdiszipliuaren Bett'cuungskonzeptes missen auch für die; betroffene
Fachabteiluiig die Pachgebiete Intengivmedizin, Innete Modizin uud Traumatologie sem. Das
Bet'euungskonzept ist bei Beantragung der Ausnalmie dem TMASGPF vorzulegej-}.

b) Mmd-Kiefer-Gesiohtschü-urgle.mit Kufbereitschaft (der Arzt 'wtcd aus dem häuslichen
Umfeld zur Betreuung in die Klinik gerufen)

Soweit die Pachabteilung über eine eigene R-ufb&reitschaft verftlgt, ist die Mindestanzalil von 3
Ärzten vorzuhalten, Zwei der Aji'zte (Leiter und Stellvertreter) müssen Pacharzt der
F.achrichtuüg sein. Soweit es sicli beim dritten Axzt um einen Aizfc handelt, muss sich dieser im
letzten Drittel der Weiterbildung befinden oder es muss eme Bestätigung des
'WeiterbiMungsleitßrs vorliegen, dass sich der Ai'zfc m_ 'Weiterbildung azif emem Wissen.sniveau
'bewegt, welches einem Faoharzt sntspricht

c) Mütid-Kiefor-Gesichtschirurgie mit Bereitschaflsdienst (der Arzt hält sich zur Beteitschaft
im Klijükuüi auf)

In diesem Pall sind die Person.alvorgabennach § l Abs. 2 ThürQSVO emzuhaltea

4. Psychosoiaatische Medfcrin 'und Psychotb.erapie

Die Anlage l züs Verordnung über QuaMtäts- und StruktuTanforderungen wurde im Punkt cc)
ergänzt und die entsprechenden Änderungen im Ändemngsniodus hervorgehoben. Die Anlage
l ist dem Schreiben, in der Änderungsversionbeigeftigt,

5. Haut- und Geschleclitskraaikheiten

In Thüringen existieren' bei diesem Fachgebief Pachabteilmigen mit ausgesprodheü wenig
•Betten. Die Leistung der Pachabteilung wird zum. T&il nur in der K.eniarbeitszeit von Moxitag

"bis Freitag angeboten. Strukturiert könnte hier wie folgt eine Abweichung zur MmdestaüzaU

von 5,5 Ärzten erfolgen: . • '

a) geringste AxzEbesetzimg der Fächabteikmg

Die geringste Besetzung einer Facha.'bteihmg f[iir Haut" und GeschlechtskranJdieiten ist mit zwei

Fachärzten. für Haut" und- GescMechtskranldieiten möglich, wobei der ehe die Fachabteil-ung
leitet und der andere sein Vertreter ist.

Voraussetzungen flü- diese geringe Besetzung smd:

" Das KranfcenJms. veirfagt über einen V&rsorgumgsaufeag fLtr die Fachgebiete Itinere Medizin
und Chirurgie und verfügt in. diesen Facligebieten über die geforderte At'ztzaKL nach
ThürQSVO. Diese Fachgebiete niüssea außerhalb der K&rnarbeitszeit (Nacht und

Wochenende) die ärzäiclie Versorgung der Patienten absichern.



" Die Betreuung der betroffenen. FacliELbteüung außerlialb der ICernarbeitszeit durch die
Fachgebi&fce Chirurgle und lonere Medizin wird dm-cli &in interdisziplinares
Betreuungskoüzept, welches im Organisationshandbnch der lümik hinterlegt wird,
abgesichert, Teil des mterdisziplißaren Be.tremingskoi'Lzeptes müssen auch fLü: die beti'offene
Fachabteüung die Pachgebiete Intensivmedizin- •üüd Urologie sein. Das Beü-euimgskoüzept
ist bei Beantragimg der AmaJme dem TMASGFF vorzulegen,

b) Haut" und Gesc.lilechtskra.uldieiten mit Rufbereitscliaffc (der Ai'zt wird aus dem häusliclien
Umfeld zar Betreuung m die Klimk gerufen)

Soweit die Fachabteilung über eine eigene ß.ufbereitscliaft verfagt, ist die Mindestanzahl von 3
Ärzten vorzuhalten. Zwei. der Äjzte (Leiter und SteUvertröter) müssen Paclxai'zt der
Faclmolrtmig sein. Soweit es sich beim dritten Arzt um einen Axzt in WeiterbUdimg handelt,
muss sich dieser im letzten Drittel der Weiterlnldxmg befmdea oder es muss ein.e Bestätigmig
des Weiterbildmgsleiters vorliegen, dass sich der Arzt in 'Weiterbüdimg auf einem
Wissensniveau bewegt, welches etnem Fachm'zt eütspricht,

c) Haut- -und Geschlechtslaanldieiteii nnt Bereitsohaftsdienst (der Arzt häH sich zur Bereitso]iaJft

mi KKmkum auf) ,

In. diesem Fall sind dis Perscmalvorgaben nach § 2 Abs. 2 ThürQSVO einzuMten.

6. Geriatrie

Nach erneuter Befassmig sehen LÄICT und LKHG aktuell keinen Ändenmgsbedarfzur Anlage
l Punkt 2 der aktuell gültigen Verordnung.

Mit freundlichen Grüßen

niewaß . . Matthi
Geschäftsführer ' Juristischer Geschä-ftsfiihrer

Landesh-ankenhausgesellschaft Thüringen e.V. Laades&'ztekam-tXLer Th-urmgen

Anläge

* Arzt ^ VoUbescbäftigt&nemheit, welche lisi TeÜzeittätiglceit auch durch mähr ab einen Arzt erflillt werden kam



Anlage l (m § l Abs. 2)

Quaiitäts- und Strukturanf&rdsrungen für planreleuante Faclirichtüngen der

Weiterhiidungsordnung der Lartdäsäntekammer Thüringen

l, Psycfiosomatische Medizin und Psychotherspie

Zur Erteilung eine;, Versorgungsauftrages in der Fachrlchtung Psychosomatische

Medizin und Psychutherapie

a) sitid faigende Krtterlen EU erfüllen:

aa} Es liegt eine eigenständige bettenführenc'e Organlsatiotiseinheit oder eine sing-jiäre TageskllnlEt

unter Leitung eines Fadiarztes für Psychsomatlsciie Medizin und Psychutherapie vor; Dis

Organisationseinheit ist - zumindest über eine Kooparationsvereirbsmng - an eine FachabteiiungfDr
Psvchiatrle und Psychotherapie in räumiicher Nähe der Organisa-ilonsainhelt angsbunclüni

bb) D'eOrganisationssinheit ist "zumindest über eine KooperationsvereinbBrutig-an äine

Fachabtellung für Psychiatrie und Psyciiotherapie in räum!icher Nähe der Organisatianseinhelt
angsbunden.

cc] Sei Fachklitiiken für Psycliosomatjscbe Medizin und PEychatlierapfe..SOTs;te Krankerihäysejrn IQ^
einer entsprechenden Fächabtellunß ohne etoe HaüOtf3chabteitungPs_vctiiaftne und PsvchatheraDle
ist die Eritiiche Präsenz rund um die Uhr sowie ein System zur Notfallhilfefür interne Notfälle

nachzuweisend glit: die Personal besetzung nach Par3sraf2Abs, 2 dieser VerQrdnune,.
Besltztd^.KrankenhBusgLeIchMtJseiflen^aorKunRsauftragfüreineHaitQtfa^abteiiunKPs^^^^

ujid.PsyEhoEherat3fe^?ind abweichend von Paragraf 2 Abs. 2 der VerDtdnufig inlndestens,3 Ä,R(^

nachzüweiffift^Dte _Le[t_i(ngund SteIivertretunR mtissefi dürcii elnejl Facbanitfür Psyctilosoröattsche

Medizin und Psvchotharapta bssetzt sein, Die MindestadfordsrunR an den dirtten Arzt Wiesfi

fV)jtid&stafifar(teruriir gilt auch -für den 3, Ar;t bei Pachkiinikent ist eiie eiries Facliarztes zumindest ml^

äerZusatzweIterbildiiin^PAYchothersBJs, Soweit es sich beim dritten Arzt um einen Ai-itjn
Weiterbildung handelt-, rcuss stdi dieser im jet.i_tcn_Dr)tte(_derWetterbildu>ig befinden oder es rtius^.

SiM.Bestaäeunp. des WeiterbiidunßslGttefsvorlleBen.Efass sich der Arzt in Weiterb1ldung_auf6ioem

Wissensnnregu bswert, weidies einem FadiarzC entspjlcht^ ,

Formatiert; Ums, Abstand Nach; 0 Pt„ Zeilenabstend;
einfach

dd) Faclikliniten im Sinne de-, Dopp&lbLichstaben cc) weisen diejedenseitigeVerfiigbarteJt eines
Facharrfes fürlnnere Medizin sowie i:weiweSt6r&rPachgr2te; die in Djagnastiit und Sehandlung der

paxierttsn integriert sind, gusfoigenden Fachrichtungen na?;

Al'gssnelnmedlzln,

-Anästh^ie,

•Augedhelikunde,
- Chlrurgie,

Dermatolagie,

- RynSkofogle,

- Hals-NasfiH-Ohrenhei) künde,

Kinder- und Jugendpsychlatrle und -psychotheraple,

- Neurologie,



- Orthopädie,

- Pädlatrie oder

- Urotogje.

6B)£inteji5tas:ionärGS Angebot wird vorgehalten.

ff) Das Krankenhaus zeigt bdAtitragst^llungen und bei Verändenjrtgen unver^ügljch gegenüber der,

PlanUngsbehörde sn, Soweit es sich beim therapeuUschen Personal [licht um angestellte iVHtarbeiter

des Krankenhauses handelt, . . . .

h} satten folgenda Kriterien erfiiilt sein:

ejaat Ü!e Organiaatlanseinheit soil über mindestens 24 Hanbetten oder tsgeskiinische Plätze
verrügen,

bb) Als Mindestvorsussetiung sollen neben d&r OrgatilsatlonseinheH; für PsvchosomatischeTherapie

und P.'iycholheraple drei weitere Fachrichtungen der unmittelbaren Patientenversorgung !m selben

Krankenhaus bestehen oder ii bar eine Kooperatlonsverelnbarung mit elnsm nach § 10S Nr. i oder 2

5GB V zugelassiinen Krankenhaus in räumficher Nähe slcheriaste!!t werden.

Das Dokument wurde zum Zweck der Veröffentlichung in der BTD bearbeitet. 


