Aus dem Prasidium

Verbesserungen der Weiterbildung voranbringen!

tolpern und manchmal hinfallen kommt im
SLeben vor. Es hilft nicht selten, bessere

Wege zu finden und Ziele klarer zu formu-
lieren. Was ist hier gemeint?
Der 128. Arztetag in Mainz hat 2024 mit grofer
Mehrheit beschlossen, die Muster-WBO 2018 zu
vereinfachen und strukturell zu verschlanken. Sie
soll moglichst auf kiirzere Mindestweiterbildungs-
zeiten im EU-Raum hin angepasst werden. Es sol-
len neue didaktische Ansdtze und Priifverfahren
iiberlegt werden. Beim 129. Arztetag 2025 in
Leipzig wurde das fiir die Zusatzweiterbildungen
konsequent abgearbeitet. Die Struktur wurde in
drei klare Bausteine gegliedert: vollzeitige Zusatz-
Weiterbildungen, nebenberufliche Zusatzcurricula
und einige, allein mit Kursverfahren umzusetzende
Weiterbildungskonzepte.
Die Arbeitsaufgabe fiir die Weiterbildungsgremien
der Bundesirztekammer (BAK) zum 130. DAT in

ratende Begleitung seitens der Kammern ist im
Personalschlissel bisher nicht vorgesehen.
Elefant Arbeitslasten: Ja, Arztinnen und Arzte in
Weiterbildung verbringen mehr als 30 % des Ar-
beitstages mit Birokratie, Statistik und Priifdo-
kumentationen fiir die wirtschaftlichen Struktu-
renam Arbeitsplatz, aber nicht im eigentlich not-
wendigen Lernprozess der Patientenbetreuung.
Elefant Qualitat der Weiterbildung: Ja, es findet
kaum systematisches und unkompliziertes Feed-
back zu den Kammern iiber die aktuelle Vor-Ort-
Qualitdt der Weiterbildung statt. Ja, es gibt kaum
oder nie Zufallsstichproben und regelmafige Au-
dits an den Weiterbildungsstatten. Ja, es fehlen
oft erfahrene Weiterbildungs-Coaches am Ar-
beitsplatz des drztlichen Nachwuchses. Ja, kaum
ein befugter Weiterbilder hat bewusst und stetig
seine eigenen Kompetenzen in Train-The-Trai-
ner-Seminaren entwickelt und frisch gehalten.
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Hannover war jetzt: Mehr als 50 Gebietsweiterbil- LWir haben « Elefant wirtschaftlicher Druck: Ja, viele Weiterbil-
dungen und ca. 20 Schwerpunktweiterbildungen eine klare der gehen gleichfalls in Biirokratie und wirt-
nach den fortbestehenden Beschlusskriterien des Aufstellung, jetzt schaftlichen Zielsetzungen von Kliniken und Pra-
2024er Arztetags zu iiberarbeiten. Das haben wir gi|t es, xen unter. Ja, Geschiftsfiihrungen der Kliniken
beim 130. DAT offensichtlich nicht erreicht. Es die ,Elefanten’ und Praxen betrachten Aufwendungen fiir Wei-
wurden sehr wenig punktuelle Verdnderungen bei im Raum terbildung kurzfristig als negativen Wirtschafts-

einzelnen Facharztgebieten festgemacht. Kein

grofder Wurf, nur ein Facelift. Bei der grofRen

Mehrheit der Fachgebiete und Schwerpunkte gab

es gar keine weiterfiihrenden Anderungen.

Ja, die Auftrige des Deutschen Arztetages (DAT) von 2024 wur-

den zumindest stark verwdssert. Bis Ende 2025 wurden von der

Bundesarztekammer und den Berufsverbanden strukturelle Neu-

ansitze fiir kiirzere und einfachere Weiterbildungswege entwi-

ckelt und kommuniziert. Auftrag der BAK ist dabei zugleich, be-
rufspolitischer und bildungsstruktureller Verantwortung zu fol-
gen und einen transparenten und ausgleichenden Prozess ange-
sichts vieler legitimer Einzelinteressen zu fiihren. Fortschritt und

Klarheit von Weiterbildung sollen so mdglichst fiir fiinf bis zehn

Jahre gedacht und gesichert werden. Offenbar gab und gibt es je-

doch Krifte und Einfliisse, die sich diesem Anspruch auf Erneue-

rung auf der letzten Meile zum DAT 2026 entgegengestellt ha-
ben. Dann kommt es jetzt darauf an, die den notwendigen Fort-

schritt verhindernden, bis dahin ,unsichtbaren Elefanten im

Raum* wahrzunehmen und ihren Themen abzuhelfen.

« Elefant Kammerbdrokratie: ja, die Kammern sind birokratisch
im gesetzlichen Rahmen organisiert, damit alles und alle gleich-
behandelt werden. Ja, der Staat verlangt per Gesetz, diese Rah-
menbedingungen justiziabel zu halten. Ja, verwaltungsrecht-
liches Denken in den Kammern ist fiir viele Arzte ,ein Graus“. Ja,
das eLogbuch ist kein attraktives Incentive-Instrument, sondern
eine niichterne Plattform flir erworbene Kompetenzen. Ja, die
Infomaterialien der Kammern, Podcasts, Medienauftritte und
Onlineseminare zur WBO werden oft nicht angenommen. Ja, be-

Zu bearbeiten!”

faktor.

« Elefant Krankenhausreform und sektoriibergrei-
fende neue Versorgungsformen: Ja, weder Lan-
desbehdrden noch Kliniken und ambulante Wei-
terbildungsstatten wissen nach fast fiinf Jahren bundesweiter
Debatte und politischem Personalwechsel, welche Weiterbil-
dungsoptionen in ndherer Zukunft stationdr oder ambulant an-
geboten werden miissen oder bestehen bleiben konnen. Ja, nie-
mand hat trotz vielfacher Nachfrage geregelt, wie Verbundwei-
terbildung finanziert und arbeitsrechtlich sicher iiber mehrere
WB-Stétten hinweg geregelt werden kann.

Wir sollten nicht aufgeben, die Muster-WBO und die jeweiligen

Rahmenbedingungen im politisch instabilen Umfeld auf essen-

zielle Inhalte zu fokussieren.

Retrospektiv zum DAT in Hannover ist ziemlich klar: Es braucht

Mut, Willen und Klugheit von ,Elefantenjagern”, Wege fiir zielge-

richtete Strukturverbesserungen und qualitdtsbestimmende

Umweltfaktoren bei der Weiterbildung zu glatten. Seien wir zu-

versichtlich, dass die Arztetage 2027 in Wiesbaden und 2028 in

Kiel damit bessere Chancen erhalten, die im Wesentlichen aus-

stehende Weiterentwicklung der Muster-WBO zu stemmen, um

sie flir 2035 fit zu machen.
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