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Zielfragen

Das Interdisziplinare Forum "Fortschritt und Fortbildung in der Medizin" der Bundesarztekammer
ist bestimmt fiir Fortbildungsbeauftragte der Arztekammern und Arztinnen und Arzte, die in der
Fortbildung tatig sind. Dariiber hinaus richtet sich das Interdisziplindre Forum an Arztinnen und
Arzte aller Fachgebiete.

Referate, Diskussionen und Themen-Zusammenfassungen der Moderatoren sollen folgende
Fragen beantworten:

1. Was ist neu?
Advance Care Planning (ACP = umfassende gesundheitliche Vorausplanung) als
ein neues Konzept, das an die Stelle der traditionellen Patientenverfiigung treten
kann.

2. Was hiervon ist flr die praktische Medizin wichtig?
Bei Advance Care Planning handelt es sich um einen medizinisch professionell
begleiteten Gesprachsprozess und nicht um ein Formular. Der niedergelassene
Arzt wird in die Beratung mit einbezogen.

3. Ist Pravention moéglich?
Die frihzeitige intensiver Auseinandersetzung mit dem Lebensende und den
gewilnschten, oder auch nicht gewlinschten Behandlungen ist eine besondere Form
der Pravention z.B. von Ubertherapie am Lebensende.

4, Welche Methoden sind diaghostisch/therapeutisch obsolet?



10.

Welche alten Methoden sind zu Unrecht vergessen?
Das Gesprach Uber das Lebensende mit dem Hausarzt.

Welche Fehler werden erfahrungsgemaf haufig gemacht?
Patientenverfigungen werden haufig ohne jegliche medizinisch-fachliche Beratung
verfasst, widersprechen sich teilweise in den Aussgen und Winschen und sind
dadurch im Akutfall oft nicht hilfreich.

Mdglichkeiten (Stand) der Qualitatssicherung?
Bisher gibt es keine Qualitatssicherung bei der Vorsorgeplanung. Gute Qualitat Iasst
sich aber nur erreichen, wenn die Beratung auch ausreichend honoriert wird.

Uber welche nicht-praxisrelevanten neuen Entwicklungen muR der

niedergelassene Arzt trotzdem informiert werden?

Wie ist das Kosten-Nutzen-Verhéltnis der empfohlenen beziehungsweise
verglichenen Diagnostik- und Therapie-Verfahren?

Kosten fir nicht sinnvolle oder gewlnschte Therapien am Lebensende kdnnen
eingespart werden.

Was muss deshalb dringend tber die Fortbildung weitergegeben werden?
Mdglichkeiten und Grenzen der klassischen Patientenverfigung und Ziele von
Advance Care Planning.





