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Aufgaben und Ziele: das Sekretariat AWF
als Service-Center der FMH

Das Sekretariat AWF nimmt im Bereich der
Weiter- und Fortbildung alle Aufgaben wabhr, die
der FMH im Rahmen des Freiziigigkeitsgesetzes
(FMPG)* tibertragen worden sind. Auch wenn
die Oberaufsicht {iber die drztliche Weiter-
bildung dem Bund obliegt, ist die FMH als akkre-
ditierte Berufsorganisation letztlich fiir die kon-
krete Umsetzung des Gesetzes verantwortlich.
Die Durchfithrung einer Bundesaufgabe durch
einen privaten Verband erfordert eine Kklare
Abgrenzung von den {ibrigen Titigkeiten der
FMH. Aus diesem Grund ist das Sekretariat AWF
gegeniiber den anderen Bereichen der FMH ad-
ministrativ verselbstindigt und bildet finanziell
ein «Service-Center». Alle Aufwendungen und
Ertrdge sind von der allgemeinen FMH-Rech-
nung abgegrenzt. Die Finanzierung des Bereichs
AWF kann damit gegentiber dem Bund und der

Abbildung 1

Offentlichkeit transparent ausgewiesen werden
(vgl. Jahresberichte 2002 [1] und 2003 [2]).

Das Sekretariat AWF dient allen Arztinnen
und Arzten, Institutionen und Behorden als An-
laufstelle in Belangen der drztlichen Weiter- und
Fortbildung. Zu den Hauptaufgaben gehdren
samtliche Arbeiten, die im Zusammenhang mit
der Erteilung von Weiterbildungstiteln und der
Anerkennung von Weiterbildungsstitten stehen.
Unser vorrangiges Ziel besteht darin, Arztinnen
und Arzte, welche einen eidgendssischen Fach-
arzttitel oder ein anderes Diplom erwerben wol-
len, kompetent zu bedienen. Daneben betreut
das Sekretariat AWF alle Organe und Kommissio-
nen, die im Weiter- und Fortbildungsbereich
tdtig sind, insbesondere unterstiitzen wir die
Fachgesellschaften und weiteren Organisatio-
nen im Rahmen ihrer Aufgaben, beispielsweise
bei der Erarbeitung bzw. Revision von Weiterbil-
dungsprogrammen.

Organigramm: Zustdndige Organe und Instanzenwege in der Weiterbildung. Das Sekretariat AWF koordiniert
und betreut samtliche Aufgaben im blauen Bereich («Organe der FMH»).
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Workforce

Das Sekretariat AWF gliedert sich in drei Bereiche:

- Allgemeines Sekretariat / KWFB / Fortbildung /
Website: Petra Baeriswyl (Teamleitung).

- Weiterbildungsstatten / Weiterbildungsstat-
tenkommission (WBSK): Renate Jungo (Team-
leitung).

— Diplome / Titelkommission (TK): Esther Wiirz
(Teamleitung), Margret Briigger, Jasmine
Catalano, Katrin Fliick, Caroline Gomez,
Carmela Hostettler, Simone Minder, Esther
Riegg, Julia Schaad, Therese von Dach.

Unsere langjahrige Mitarbeiterin, Margret Briig-
ger, hat nach 19jdhriger Tatigkeit ihren wohlver-
dienten Teilruhestand angetreten. Bei Bedarf
steht sie uns immer noch zweimal pro Woche
tatkraftig zur Seite.

Dem Sekretariat AWF stehen tiberdies sdamtliche
Dienste des Generalsekretariates zur Verfiigung
(Ubersetzungsdienst, Rechtsdienst, EDV-Support,
Buchhaltung, Mitgliedschaft usw.). Dank einer
effizienten Kostenstellenrechung und interner
Verrechnungen ist die Kostentransparenz fiir alle
wichtigen Aufgaben jederzeit sichergestellt.

FMH

www.fmh.ch/awf = Verschiedenes =
Das Sekretariat AWF stellt sich vor

2004 im Focus - das hat uns im
vergangenen Jahr besonders beschiftigt:
die Akkreditierung der FMH

Unter den vielfdltigen Tatigkeiten des Sekretaria-
tes AWF ist im Berichtsjahr ein Projekt speziell zu
erwdhnen, dessen Entwicklung fiir die Zukunft
der FMH von weitreichender Bedeutung sein
wird:

Gestlitzt auf das am 1. Juni 2002 in Kraft
gesetzte Freiziigigkeitsgesetz (FMPG) hat das
Departement des Innern mittels einer Sonder-
akkreditierung die FMH mit der Regelung und
Durchfiihrung der Weiterbildung fiir 44 eidge-
nossische Weiterbildungstitel mandatiert. Diese
Sonderakkreditierung lauft Ende Mai 2005 aus
und muss bis dahin erneuert werden. Obschon
wir uns bereits 2003 beim federfithrenden
Weiterbildungsausschuss im Bundesamt fiir Ge-
sundheit nach den Akkreditierungsmodalitdten
erkundigt hatten, herrschte bis im Juni 2004
Unklarheit dariiber, nach welchen Kriterien der

Hintere Reihe: Christoph Hanggeli, Jasmine Catalano, Caroline Gomez, Petra Baeriswyl, Severin Gebhart, Therese
von Dach, Carmela Hostettler, Manuel Locher.

Vordere Reihe: Esther Rilegg, Esther Wiirz, Katrin Fliick, Renate Jungo, Margret Briigger, Simone Minder, Julia Schaad.
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Akkreditierungsprozess ablaufen soll. Die FMH
ging davon aus, dass nur eine Organisation,
welche alle 44 Weiterbildungstitel anbietet,
akkreditierungsfihig ist. Das BAG verfolgte je-
doch eine andere Strategie: Mit einer Offent-
lichen Ausschreibung im BAG-Bulletin wurden
alle interessierten Organisationen, welche eine
Weiterbildung in einem Fachgebiet anbieten,
angeschrieben und eingeladen, entsprechende
Akkreditierungsunterlagen einzureichen. Nicht
zuletzt aufgrund der klaren Ausfiihrungen in der
Botschaft des Bundesrates zum FMPG entschied
der Weiterbildungsausschuss schliesslich im
Sinne der FMH. Da die Zeit schon sehr weit fort-
geschritten war und ein Akkreditierungsverfah-
ren tblicherweise 12-18 Monate beansprucht,
haben sich die FMH, der Weiterbildungsaus-
schuss und das Organ fiir Akkreditierung und
Qualitdtssicherung (OAQ) auf ein abgekiirztes
Verfahren geeinigt. Aber auch fiir diesen abge-
speckten Akkreditierungsprozess war der Zentral-
vorstand gezwungen, einen Sonderkredit von
rund 500 000 Franken zu sprechen (Kosten OAQ,
Honorierung der Fachgesellschaften, interne
Kosten).

Anhand eines Kriterienrasters des OAQ, der
sich auf die Standards der World Federation of
Medical Education (WFME) stiitzt, erstellten alle
Fachgesellschaften einen Selbstbeurteilungsbe-
richt zu ihrem Weiterbildungsprogramm. Die
FMH nahm zur tibergeordneten Weiterbildungs-
ordnung (WBO) und den dort verankerten
Qualitatssicherungsinstrumenten Stellung. Alle
Selbstbeurteilungsberichte wurden vom OAQ an
je einen Qualitdtsexperten und einen medizini-
schen Experten zu einer Fremdbeurteilung
weitergeleitet. Die Suche nach unabhingigen
medizinischen Experten mit Know-how in Me-
dical Education, die einer unserer Amtssprachen
maéchtig sind und zudem das Schweizerische
Gesundheitswesen etwas kennen, bereitete dem
OAQ nicht unerwartete Schwierigkeiten. Die
von den ausldndischen Experten eingegangenen
Fragen und Kritiken sind Zeichen der unter-
schiedlichen Gesundheitssysteme und Weiter-
bildungsprozesse in Europa. Neben den Selbst-
beurteilungsberichten wurden in fiinf Fach-

Tabelle 1
Erteilte Weiterbildungstitel.

FMH

gebieten je zwei Visitationen gemdidss WBO
durchgefiihrt, welche von zwei durch das OAQ
bestimmte Experten begleitet wurden.

Diesem unter dusserstem Zeitdruck durch-
gefithrten Akkreditierungsprozess konnten die
Fachgesellschaften wenig Verstdndnis entgegen-
bringen. Trotzdem ist es ihnen gelungen, die
Selbstbeurteilungsberichte innert niitzlicher Frist
zu erstellen und dem OAQ abzugeben. Auch die
zehn begleiteten Visitationen haben wie vorge-
sehen stattgefunden, so dass die erste Stufe der
Akkreditierung noch vor Weihnachten abge-
schlossen werden konnte. Trotz des abgekiirzten
und von vielen deshalb als Papiertiger geschol-
tenen Akkreditierungsverfahrens haben einige
Fachgesellschaften Erkenntnisse zur Effizienz-
steigerung und Optimierung der Weiterbildung
gewonnen und z.T. schon in Revisionen des
Weiterbildungsprogramms aufgenommen. Mit
Spannung erwartet die FMH mit den 43 Fachge-
sellschaften nun einen positiven Akkreditierungs-
entscheid des Vorstehers des Fidgenossischen
Departements des Innern.

Bereich Diplome/Titelkommission (TK)

Nach der beispiellosen Gesuchsflut in den Jahren
2002 und 2003, welche durch den Zulassungs-
stopp und die Inkraftsetzung der Bilateralen
Vertrédge ausgelost wurde, hat sich die Anzahl der
Titelerteilungen im Berichtsjahr stabilisiert. Mit
1140 erteilten Facharzttiteln liegt die Zahl immer
noch weit tiber dem langjdhrigen Durchschnitt.
Die Konsolidierungsphase ist aber zweifellos ein-
geleitet (Tab. 1 und Abb. 2).

Zugute kam diese Entwicklung einerseits den
Mitarbeitenden des Sekretariates AWEF, welche
nach zwei Jahren «Parforceleistung» endlich
wieder zu einem «courant normal» iibergehen
konnten und andererseits profitierten die Ge-
suchstellerinnen und Gesuchsteller, welche durch-
schnittlich nur noch rund drei Wochen auf die
Beantwortung ihres Facharzttitelgesuches war-
ten mussten. Die «Wartezeiten» variieren von
Fachgebiet zu Fachgebiet sehr stark (Abb. 3).

Total Facharzttitel Schwerpunkte Praktischer Arzt
2002 2201 1609 119 473
2003 2291 1546 471 274
2004 1579 1140 319 120
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Abbildung 2
Diplomerteilungen seit 1994.

Die immer noch tiberdurchschnittlich hohe
Zahl von Titelgesuchen (Tab. 1) lésst sich nicht
mehr mit dem Zulassungsstopp erkldren. Viel-
mehr geht die hohe Nachfrage nach Weiterbil-
dungstiteln auf das Konto «Dignitdtskonzept
TARMED». Alle erreichbaren Titel werden bean-
tragt, damit die Abrechnungsmdoglichkeiten nicht
durch fehlende «Dignitdten» beeintrachtigt wer-
den.

www.fmh.ch/awf

Bereich Weiterbildungsstatten/Weiter-
bildungsstittenkommission (WBSK) -
die drei Saulen zur Verbesserung

der Weiterbildungsqualitat

Generelles

Seit dem 1. Januar 2002 ist nicht mehr der Zen-
tralvorstand, sondern die Weiterbildungsstat-
tenkommission (WBSK) fiir die Anerkennung
und Einteilung der Kliniken und Arztpraxen zu-
standig. Diese «Verschlankung» der Strukturen,
gepaart mit der elektronischen Bearbeitung der
Gesuche, hat zu einer wesentlichen Effizienzstei-
gerung bei den Arbeitsabldufen gefiihrt.

Wenn sich bei einer Revision eines Weiterbil-
dungsprogramms die Kriterien fiir die Anerken-
nung der Weiterbildungsstatten dndern, missen
alle Weiterbildungsstdtten des jeweiligen Fach-
gebietes re-evaluiert werden. Gleiches gilt bei
einem Wechsel des verantwortlichen Leiters/
Chefarztes.

Im Berichtsjahr hat die Weiterbildungsstat-
tenkommission (WBSK) insgesamt

W Schwerpunkte
DOPraktischer Arzt

B Facharzttitel
OFahigkeitsausweise

Fahigkeitsausweise
Facharzttitel
Praktischer Arzt
Schwerpunkte
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— 82 neue Weiterbildungsstitten (davon 54
Arztpraxen) anerkannt;

— 96 Weiterbildungsstétten re-evaluiert (Bestd-
tigung und Umteilung von Weiterbildungs-
statten);

- 24 Weiterbildungsstdtten von der Liste der
anerkannten Weiterbildungsstétten/Arztpra-
xen gestrichen (davon 6 Arztpraxen) und

— 11 Gesuche um Neuanerkennung als Weiter-
bildungsstitte abgelehnt (davon 5 Arztpra-
xen).

www.fmh.ch/awf = Weiterbildung =

Fiir Assistenten /Arzte in Weiterbildung =
Liste der anerkannten Weiterbildungsstdtten /
Arztpraxen

Die Weiterbildungskonzepte

der Weiterbildungsstatten (Saule I)

Die bisher mittels Selbstdeklaration nach struk-
turellen Kriterien anerkannten Weiterbildungs-
stitten und Arztpraxen miissen sich zunehmend
nach prozessbezogenen Inhalten orientieren. In-
zwischen haben alle Fachgesellschaften fiir die
in ihrem Fachbereich anerkannten Weiterbil-
dungsstétten einen Raster erarbeitet, der den ein-
zelnen Kliniken als Vorlage und Rahmen fiir die
Erstellung eines Weiterbildungskonzeptes dient.
Im Weiterbildungskonzept («Qualitédtsverspre-
chen») wird die Vermittlung der Lerninhalte des
jeweiligen Weiterbildungsprogramms zeitlich
und inhaltlich strukturiert festgehalten. Bis Ende
2004 ist es immer noch nicht gelungen, von
jeder Weiterbildungsstédtte ein Konzept zu er-
halten und auf unserer Website aufzuschalten
(Abb. 4). Die Konzepte kénnen den Assistenz-
drztinnen und Assistenzérzten fiir die Auswahl
ihrer ndchsten Weiterbildungsstelle von hohem
Nutzen sein.

www.fmh.ch/awf = Fiir Chefdrzte und andere
Weiterbildner = Weiterbildungskonzepte

Die Visitationen (Saule II)

Die Visitationen bilden einen Hauptpfeiler im
Instrumentarium zur Sicherung der Weiterbil-
dungsqualitdt. Ein Dreierteam bestehend aus
einem federfithrenden Vertreter der Fachgesell-
schaft, einem Vertreter des VSAO sowie einem
fachfremden von der KWFB bestimmten Exper-
ten priift vor Ort die Weiterbildungsverhdiltnisse
an einer Weiterbildungsstdtte und beurteilt sie
auf Ubereinstimmung mit den geforderten
Anerkennungskriterien. Bis Ende 2004 hat bei-
nahe die Hilfte der Fachgesellschaften von die-

Schweizerische Arztezeitung / Bulletin des médecins suisses / Bollettino dei medici svizzeri 2005;86: Nr 20 1190



EMH

Abbildung 3
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Eingegangene und erledigte Facharzttitelgesuche 2004 (sortiert nach Anzahl Tage von der Gesuchstellung bis zum Entscheid): Die Halfte

aller Titelgesuche konnte innerhalb von 22 Tagen erledigt werden.
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Abbildung 4

Alle Fachgebiete, in denen mindestens 50% der Weiterbildungskonzepte vorhanden sind.
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sem wichtigen Instrument Gebrauch gemacht.
Im Jahr 2003 erfolgten 27 Visitationen, im Jahr
2004 bereits 39. Eine systematische Beurteilung
der Weiterbildungsstétten wird von der Schwei-
zerischen Fachgesellschaft fiir Andsthesiologie
und Reanimation vorgenommen, welche inner-
halb von zwei Jahren 22 Visitationen durch-
fiihrte. Das Visitationsteam bendtigt insgesamt
einen Arbeitstag, der sich aus Aktenstudium,
Visitation, Reise und Bericht zusammensetzt.
Aber auch fiir die betroffenen Weiterbildungs-
stitten bedeutet eine Visitation einen erheb-
lichen Aufwand, - ein Aufwand der sich lohnt:
Praktisch alle Leiter von Weiterbildungsstétten
haben die Visitation als positiv und fiir die Wei-
terbildung als gewinnbringend empfunden. Da
es sich um einen formativen Prozess handelt,
konnen vor Ort Stirken und Schwichen disku-
tiert und im Bericht Empfehlungen zur Weiter-
bildung an der visitierten Weiterbildungsstitte
und notigenfalls zuhanden der Fachgesellschaft
formuliert werden. Die definitive Einteilung
der Weiterbildungsstitten erfolgt anschliessend
durch die Weiterbildungsstdttenkommission ge-
stiitzt auf den Visitationsbericht und die Stel-
lungnahme des Leiters der Weiterbildungsstitte.

Neuanerkennungen und Re-Evaluationen
sollten immer dann auf der Grundlage einer
Visitation stattfinden, wenn die schriftlichen
Unterlagen allein zur Entscheidfindung nicht
geniigen. Sowohl Fachgesellschaften wie auch
Chefidrzte kommen mit der stindig zunehmen-
den Aufgabenfiille im Milizsystem ganz offen-
sichtlich an die Grenzen ihrer Belastbarkeit. Die
Fachgesellschaften sind aufgefordert, Prioritdten
zu setzen und besonders diejenigen Weiter-
bildungsstdtten zu visitieren, bei denen die Qua-
litdt der Weiterbildung aufgrund der Umfrage-
ergebnisse in Frage gestellt ist.

www.fmh.ch/awf => Fiir Chefdrzte und andere
Weiterbildner = Visitationen

Die Umfrage zur Weiterbildung aus Sicht
der Assistenzirztinnen und Assistenzirzte
(Saule III)

Im Jahr 2004 ist zum zweiten Mal in Zusammen-
arbeit mit dem Institut fiir Sozialpsychologie der
Universitdt Ziirich die Umfrage tiber die Qualitit
der Weiterbildung aus Sicht der Assistentinnen
und Assistenten durchgefiihrt worden. 65% der
Assistenzarztinnen und Assistenzarzte, die ihre
Weiterbildung zu einem Facharzttitel absolvie-
ren, beantworteten die Fragen zur Weiterbildung.
Die Auswertung der in mehrere Themenfelder
gegliederten Fragen niitzt den Weiterbildungs-

FMH

stitten und den Weiterzubildenden gleicher-
massen. Insbesondere erlauben die Resultate
Riickschliisse auf die Prozessqualitdt der Weiter-
bildung und auf mogliche Effizienzpotentiale.
Die Ergebnisse der Umfrage sind auf der Website
publiziert.

www.fmh.ch/awf > Fiir Assistenten /Arzte
in Weiterbildung = Umfrage Weiterbildungs-
qualitdt

Kommission fiir Weiter- und Fortbildung
(KWFB)

Das Sekretariat AWF koordiniert und betreut

neben der Titelkommission (TK) und der Weiter-

bildungsstattenkommission (WBSK) auch die

Kommission fiir Weiter- und Fortbildung (KWFB).

Die KWEB ist das beratende Organ des Zentral-

vorstandes und der Arztekammer in allen Belan-

gen der Weiter- und Fortbildung. Die KWFB setzt
sich aus Delegierten der Fachgesellschaften, der

Fakultdten, des VSAO, des VLSS und der Regio-

nalverbdnde (VEDAG, SMSR, OMCT) zusam-

men. Das Plenum tagt zweimal jdhrlich jeweils

im Friithjahr und im Herbst und wird vorgingig

vom 19kopfigen Ausschuss vorbereitet. Die Mit-

glieder des Ausschusses nehmen dariiber hinaus
wichtige Aufgaben als fachfremde Delegierte in
der Titelkommission (TK) und der Weiterbil-
dungsstattenkommission (WBSK) wahr, beides

Organe, welche fiir Entscheide tiber Titelgesuche

bzw. die Anerkennung von Weiterbildungs-

stitten verantwortlich zeichnen. Die laufenden

Geschifte werden durch das Biiro der KWEB be-

sorgt, das aus dem Prédsidenten, Dr. Max Giger,

und den beiden Vizeprésidenten, Dr. Jean-Pierre

Keller und Dr. Susanna Stohr, besteht. Im vergan-

genen Jahr hat sich die KWFB unter Beteiligung

namhafter Referentinnen und Referenten schwer-
gewichtig folgender Themen und Geschifte an-
genommen:

- AKkkreditierung der FMH: Erstellung von 43
Selbstbeurteilungsberichten durch die Fach-
gesellschaften und Durchfiihrung von zehn
Visitationen (in Zusammenarbeit mit dem
Organ fiir Akkreditierung und Qualitats-
sicherung);

- Umsetzung des Projektes «Visitationen / Wei-
terbildungskonzepte»;

— Gesetzlich limitierte Arbeitszeit und Weiter-
bildung: Sind die Weiterbildungsprogramme
mit den neuen Arbeitszeiten noch umsetz-
bar?;
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- Aufgabenteilung zwischen der FMH und
ihren Fachgesellschaften: Klarstellung von
Finanzierungsfragen;

— Schaffung eines neuen Facharzttitels «Neuro-
pathologie» sowie Umwandlung des Schwer-
punktes «Handchirurgie» in einen Facharzt-
titel;

— Schaffung eines Fahigkeitsausweises «Dele-
gierte Psychotherapie»;

— Revision von zwolf Weiterbildungsprogram-
men;

- Fortbildung fiir die Besitzstandsgarantie nach
TARMED;

- Umsetzungsprobleme bei der Fortbildungs-
kontrolle durch die Fachgesellschaften;

— Revision von zehn Fortbildungsprogrammen.

www.fmh.ch/awf = Weiterbildung =
Grundlagen = Kommission fiir Weiter-
und Fortbildung (KWFB)

E-Administration: Das papierlose Biiro
ist weiterhin auf dem Vormarsch

Noch ist das papierlose Biiro nicht Wirklichkeit.
Trotzdem arbeiten wir stetig und intensiv an der
Verbesserung der eingesetzten IT-Instrumente.
Alle Arbeitsabldufe werden mittels modernsten
Informatikanwendungen soweit wie moglich
unterstiitzt. Bei einzelnen Prozessen ist der elek-
tronische Workflow sogar bereits vollstindig
realisiert. Mit den nicht unerheblichen Investi-
tionen im Informatikbereich bezwecken wir eine
Rationalisierung aller Arbeitsprozesse und Da-
tenstrukturen und damit eine Optimierung und
Beschleunigung unserer Dienstleistungserbrin-
gung. Im einzelnen:

Die Website des Sekretariates AWF

Die Website des Sekretariates AWF hat sich end-
giiltig als Drehscheibe fiir alle Informationen
und Kontakte im Bereich der Weiter- und Fort-
bildung etabliert. Sie dient nicht nur der klassi-
schen Informationsvermittlung, sondern bildet
die Plattform fiir verschiedene elektronisch
unterstiitzte administrative Prozesse (Anfragen,
Titelgesuche, Anerkennung von Weiterbildungs-
stitten). Die Website AWF hat sich inzwischen
zu einem unverzichtbaren Hilfsmittel und Me-
dium entwickelt, das tédglich von durchschnitt-
lich 553 Benutzern besucht wird.

www.fmh.ch/awf

FMH

Das elektronische Gesuchsformular
Assistentinnen und Assistenten, welche eine ein-
fache Anfrage haben, einen Weiterbildungsplan
erstellen lassen oder sogar ein Titelgesuch einrei-
chen wollen, verwenden dazu das elektronische
Gesuchsformular auf der Website. Vollstindig
und korrekt ausgefiillte Gesuche konnen auf
diese Weise effizienter gepriift werden und zirku-
lieren schneller bei den zustindigen Kommis-
sionsmitgliedern. Dank der elektronischen Er-
fassung aller Daten lassen sich jetzt Statistiken
und Auswertungen erstellen, die vorher nur mit
grossem Aufwand in Handarbeit hétten erhoben
werden konnen.

www.fmh.ch/awf = Gesuche

Formulare fiir die Anerkennung

von Weiterbildungsstatten

Auch Cheférztinnen und Cheférzte behdndigen
die fir die Anerkennung der Weiterbildungs-
statten notwendigen Formulare direkt tiber das
Internet. Sdmtliche fiir die Anerkennung not-
wendigen Dokumente und Informationen befin-
den sich am selben Ort.

www.fmh.ch/awf = Fiir Chefdrzte und andere
Weiterbildner = Die Anerkennung von Weiter-
bildungsstdtten

Umfrage Weiterbildungsqualitat —
Assistenzarztinnen und Assistenzirzte
bewerten ihre Weiterbildungsstatte

Vor der Umfrage muss jeweils die Anzahl der
Weiterbildungsstellen in allen 1500 anerkann-
ten Weiterbildungsstatten erfasst werden. Auch
dies geschieht iiber eine elektronische Applika-
tion, welche die von den Chefdrzten eingegebe-
nen Zahlen automatisch in einer Statistik erfasst
und auswertet.

www.fmh.ch/awf > Fiir Assistenten /Arzte
in Weiterbildung = Umfrage Weiterbildungs-
qualitdt

Der Arzteindex — Das Register aller Arztinnen
und Arzte in der Schweiz

Die FMH ist von Gesetzes wegen gehalten, ein
Register iiber alle Inhaber eines Arztdiploms oder
Weiterbildungstitels zu fiihren. Der Arzteindex
ist das einzige Register, das simtliche Schweizer
Arztinnen und Arzte mit stets aktuellen Daten-
sitzen enthdlt. Als Suchkriterien konnen die
fachlichen Qualifikationen gemdss WBO ver-
wendet werden.
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www.fmh.ch/awf = Verschiedenes =
Arzteindex /Arzteregister

Die Fortbildungsordnung (FBO)

Die mit der neuen Fortbildungsordnung markant
gestdarkten Fachgesellschaften sind als einzige
Organe fiir die Regelung und Umsetzung der
Fortbildung in ihrem Fachbereich zustdndig.
Finzig fiir nicht fachspezifische Veranstaltungen
hat die Arztekammer im Berichtsjahr eine Ande-
rung beschlossen: Die FMH kann Veranstaltun-
gen, welche ethische, standes-, gesundheits-
politische Anliegen oder Managementfragen
erortern, mit eigenen Credits bewerten. Alle
Fachgesellschaften sind gehalten, fachfremde
und nicht fachspezifische Veranstaltungen im
Umfang von maximal 10 Credits zu berticksich-
tigen.

Die inzwischen in allen Fachgesellschaften
angelaufenen Fortbildungskontrollen haben zu
vielerlei Unsicherheiten und Riickfragen bei der
FMH gefiihrt. Die hierzu kommunizierten Klar-
stellungen wie auch alle anderen Regelungen zur
Fortbildung sind auf der Website des Sekretaria-
tes AWF publiziert.

www.fmh.ch/awf => Fortbildung

Sanktionierende Facharztpriifungen

Im Berichtsjahr konnte nach jeweiliger Evalua-
tion durch die «Expertengruppe Facharztpriifun-
gen» (Proff. G. Stalder, U. Althaus, Dr. S. Stohr)
wiederum fiir eine Facharzt- und eine Schwer-
punktpriifung die sanktionierende Wirkung de-
finitiv ausgesprochen bzw. bestétigt werden. Die
meisten Fachgesellschaften haben mittlerweile
die sanktionierende Priifung eingefiihrt. Anders
bei den Schwerpunkten, wo diverse Priifungen
bei der Expertengruppe erst noch zur Validie-
rung eingereicht werden miissen.

Das Sekretariat AWF hat im Berichtsjahr ein
Merkblatt verfasst, das im Falle einer Einsprache
gegen eine nicht bestandene Facharztpriifung
die wichtigsten Informationen vermittelt. Insbe-

FMH

sondere wird darin auf die beschridnkte Uberprii-
fungsbefugnis der Einsprachekommission ver-
wiesen: Die Einspracheinstanz kann die Leistung
einer Priifung nicht materiell neu bewerten. Sie
erteilt deshalb grundsitzlich auch keine neuen
Noten.

www.fmh.ch/awf > Fiir Assistenten /Arzte
in Weiterbildung = Facharztpriifungen

Auslanddienst

Barbara Linder

Nach wie vor ist das Interesse der auslindischen
Arztinnen und Arzte sehr gross, sich in der
Schweiz niederzulassen oder zumindest eine
Weiterbildung zu absolvieren. Nicht zuletzt auf-
grund des seit 3. Juli 2002 vom Bundesrat verfiig-
ten Zulassungsstopps hilt sich die Anzahl der
Arztinnen und Arzte, welche mit einem aus-
landischen Arztdiplom eine Praxis erdffnen, im
Rahmen (Abb. 5 und 6).

Die meisten Anfragen stammen aus den EU-
Lindern und insbesondere auch aus den Staaten
der Osterweiterung (EU der 25). Bemerkenswert
viele Arztinnen und Arzte melden sich auch aus
nordafrikanischen Staaten. Dank E-Mail und
Website war es moglich, die zahlreichen An-
fragen mit relativ geringem Aufwand speditiv zu
beantworten.

www.fmh.ch/awf = Europa / Bilaterale
Vertrége
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Abbildung 5
Erteilte ZSR-Nummern (mit anerkanntem auslandischem Weiterbildungstitel ab Juni 2002;
Quelle: santésuisse).
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B davon anerkannte
auslandische WB-Titel
total 248
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Abbildung 6
Anerkannte auslandische Arztdiplome und Weiterbildungstitel (Quelle: BAG).
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E Arztdiplome total 2668
EWB-Titel total 1583
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FMH

Ombudstatigkeit fiir Assistenz-
und Oberirzte

lic. iur. Dania Ischi

Bei Problemsituationen wihrend der Weiterbil-
dung haben Kandidaten und Weiterbildner ge-
madss WBO die Moglichkeit, Beratung und wenn
notig eine Vermittlung bei der Ombudsstelle der
FMH zu erhalten. Hauptthemen sind das FMH-
Zeugnis und das Evaluationsprotokoll. Wihrend
der Beratung tauchen nicht selten weitere Fragen
auf, die fast ausschliesslich arbeitsrechtlichen
Charakter aufweisen. Die Assistenten und Ober-
arzte sind oft unsicher in bezug auf ihre sich aus
dem Anstellungsverhiltnis herleitenden Rechte
und Pflichten. Die gleichen Fragen werden hin
und wieder auch von den Weiterbildnern ge-
stellt. Manchmal gentigt eine Beratung, um Klar-
heit zu schaffen und Missverstindnisse aus dem
Weg zu rdumen. Oft wird jedoch eine Vermitt-
lung gewiinscht, meistens weil zwischen den
Parteien kein Gesprich mehr moglich ist. In
diesen Féllen wird ein Dossier gefiihrt, das die
einzelnen Verhandlungsschritte dokumentiert.
Obwohl der Weiterbildner verpflichtet ist, inner-
halb einer verniinftigen Frist ein schriftliches
FMH-Zeugnis auszustellen, dessen Inhalt sich
iber Art und Dauer des Arbeitsverhdltnisses
sowie iiber die Leistungen des Kandidaten aus-
spricht, braucht es manchmal wiederholte zeit-
raubende Bemiihungen, um diese fundamenta-
len Regeln durchzusetzen.
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Einsprachekommissionen

FMH

Einsprachekommission Weiterbildungstitel (EK WBT)

Dr. med. Ursula Steiner-Kénig
(Vorsitz)

Dr. med. Susanna Stohr

lic. iur. Nathalie Favre

lic. iur. Manuel Locher

Einsprachekommission Weiterbildungsstatten (EK WBS)

Dr. med. Ludwig-Theodor Heuss
(Vorsitz)

FMH
EMH ‘~ SCHWABE
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Dr. med. Pierre-Francois Cuénoud

Die Haupttdtigkeit der Einsprachekommission

Weiterbildungstitel (EK WBT) besteht darin, Ein-

sprachen in folgenden Fdllen zu beurteilen

(vgl. Abbildung 1):

— Entscheide der Titelkommission (TK) z.B.
iiber die Anrechnung von einzelnen Weiter-
bildungsperioden im In- und Ausland, An-
fragen zu Dauer und Gliederung eines Curri-
culums, Gesuche fiir die Titelerteilung;

— Entscheide des Leiters einer Weiterbildungs-
stdtte iber die Anrechenbarkeit eines FMH-
Zeugnisses;

— Entscheide der Priifungskommission bei nicht
bestandener Facharztpriifung und bei Nicht-
zulassung zur Prifung.

lic. iur. Nathalie Favre

lic. iur. Manuel Locher

Die Einsprachekommission Weiterbildungsstitten
(EK WBS) behandelt andrerseits Beschwerden
gegen Entscheide der Weiterbildungsstatten-
kommission (WBSK) iiber die Anerkennung, die
Einteilung und die Umteilung von Weiterbil-
dungsstdtten (vgl. Abbildung 1).

Beide Einsprachekommissionen bestehen
aus je drei Mitgliedern (zwei Mitglieder des Zen-
tralvorstandes und ein Jurist bzw. eine Juristin).
Im Jahre 2004 hat die EK WBT zehnmal, die EK
WABS einmal getagt.
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Tabelle 2

Ubersicht Einsprachen «Weiterbildungstitel» 2004.

Eingegangen 2004

40

Tabelle 3

Héngig
31.12.03

38

Erledigt 2004 (Total 51)

Ubersicht Einsprachen «Weiterbildungsstatten» 2004.

Eingegangen 2004
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Héngig
31.12.03

9

gutgeheissen teilweise gutgeheissen  abgelehnt
7 2 14
Erledigt 2004 (Total 2)

gutgeheissen teilweise gutgeheissen  abgelehnt
1 0 0

Die Einsprachen betreffen folgende Bereiche:

— Art. 46 WBO - Titelgesuch: 16;

— Art. 38 WBO - Weiterbildungsplan: 20;

— Art. 27 WBO - Ungeniigende Facharztprii-
fung: 14;

— Art. 23 WBO - Zulassung zur Facharztprii-
fung: -

— Art. 21 WBO - Ungeniigendes FMH-Zeugnis:
1.

Nur wenige Einspracheverfahren konnte die Ein-
sprachekommission Weiterbildungsstitten im Be-
richtsjahr behandeln - dies aus zwei Griinden:
Einerseits hat sich die Durchfiihrung einer Visi-
tation als notwendig herausgestellt, was einen
zusdtzlichen Zeitbedarf erfordert, und anderseits
sind die Kriterien fiir die Anerkennung der Wei-
terbildungsstitten in Uberarbeitung, mit der
Aussicht, dass die Revision die Einsprache obso-
let werden ldsst.

Die Einsprachekommission Weiterbildungstitel
sah sich im Berichtsjahr hdufig mit der Proble-
matik der tibergangsrechtlichen Erteilung von
eidgenossischen Weiterbildungstiteln konfron-
tiert. Gemadss Art. 11 der Verordnung zum FMPG
konnen bekanntlich Arztinnen und Arzte, die
vor dem 1. Juni 2002 selbstindig ohne Weiter-
bildungstitel praktiziert haben, einen eidgends-
sischen Weiterbildungstitel zu erleichterten Be-
dingungen erlangen. Ebenso héufig bildete das
Nichtbestehen einer Facharztpriifung Gegen-
stand einer Einsprache. So verstindlich die
grosse Enttduschung bei einem negativen Prii-
fungsentscheid auch ist, die EK WBT ist nicht in
der Lage, die Leistung der Kandidaten materiell
neu zu beurteilen. Diese eingeschrinkte Uber-
priiffungsbefugnis ist insbesondere deshalb ge-
rechtfertigt, weil die Natur der Streitsache einer
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Héngig
31.12.04
Wiedererwagung  zuriickgezogen 27
13 15
Hangig
31.12.2004
Wiedererwagung  zurlickgezogen 8
1 0

unbeschrankten Nachpriifung der angefochte-
nen Entscheidung entgegensteht. Ein ungeni-
gendes Priifungsergebnis kann nur dann auf-
gehoben werden, wenn das Ergebnis materiell
nicht vertretbar ist bzw. willkiirlich zustande
gekommen ist. Aber auch bei einem willkiirlich
zustande gekommenen Priifungsergebnis sind
die Rechtsfolgen sehr eingeschriankt, da die Prii-
fung beliebig oft wiederholt werden kann. Diese
von der EK WBT vertretene Haltung steht mit der
Rechtsprechung des Bundesgerichtes im Ein-
klang. Zu den genauen Vorgehensweisen und
Moglichkeiten einer Einsprache hat das Sekreta-
riat AWF ein entsprechendes Merkblatt verfasst.

www.fmh.ch/awf > Fiir Assistenten /Arzte
in Weiterbildung = Facharztpriifungen

Wer mit dem Entscheid der Einsprachekommis-
sion nicht einverstanden ist, hat die Mdoglich-
keit, Beschwerde bei der eidgendssischen Rekurs-
kommission fiir Medizinische Aus- und Weiter-
bildung (REKO) einzureichen. Im Jahr 2004 hat
die REKO vier Urteile gefdllt. In drei Féllen hat
die REKO die Entscheide der EK WBT bestitigt,
in einem Fall nicht.

Im ersten Fall ist die REKO auf eine Be-
schwerde gegen die Nichterteilung des Schwer-
punktes «Reproduktionsmedizin und gynikolo-
gische Endokrinologie» nicht eingetreten, da die
FMH die Schwerpunkte auf privatrechtlicher
Basis erteilt und kein Zusammenhang zu den
eidgenossischen Weiterbildungstiteln des FMPG
besteht.

Im zweiten Fall wollte ein Kandidat sein Psy-
chologiestudium an den Facharzttitel «Allge-
meinmedizin» anrechnen lassen. Die REKO hat
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den Entscheid der EK WBT bestidtigt, wonach nur
Weiterbildungen angerechnet werden koénnen,
die an anerkannten Weiterbildungsstitten ab-
solviert worden sind. Der Beschwerdefiihrer hat
den Fall an das Schweizerische Bundesgericht
weitergezogen.

Auch im dritten Fall lehnte die REKO die An-
erkennung von Tatigkeiten ab, welche an nicht
anerkannten Institutionen absolviert wurden. Es
handelte sich um Tétigkeiten am Istituto canto-
nale batteriosierologico in Lugano und bei der
Helsana in Ziirich fiir den Facharzttitel «Sozial-
und Prdventivmedizin». Die Beschwerdefiihre-
rin hat den Fall an das Schweizerische Bundes-
gericht weitergezogen.

Im vierten Fall hat die EK WBT einem Be-
werber fiir den Facharzttitel «Psychiatrie und
Psychotherapie» die Anwendung der Ubergangs-
bestimmungen nach FMPG versagt, weil er nicht
vor dem 1. Juni 2002 eine selbstindige Praxis-
tdtigkeit nachweisen konnte. Entgegen dem kla-
ren Wortlaut von Art. 11 Abs. 1 der Verordnung
zum FMPG hat die REKO entschieden, dass die-
jenigen Arztinnen und Arzte, welche am 1. Juni
2002 bereits tiber eine Praxisbewilligung verfiig-
ten, aber erst kurz danach eine selbstindige
Tatigkeit aufgenommen haben, gleich behan-
delt werden wie solche, die am 1. Juni 2002 ihre
selbstindige Tatigkeit bereits aufgenommen
haben. Dieser Ausnahmeentscheid hat keine
préjudizielle Wirkung fiir weitere Verfahren.

Weitere Tiatigkeiten und Projekte
des Sekretariates AWF

Revision der Weiterbildungsordnung

und der Weiterbildungsprogramme

Der Zentralvorstand hat den Delegierten der
Arztekammer am 17. Februar 2004 eine Revision
der Weiterbildungsordnung vorgelegt, welche ver-
schiedene Vereinfachungen und Klarstellungen
zum Gegenstand hatte. Insbesondere ist es nun
moglich, die Weiterbildung zu einem Schwer-
punkt vollstindig im Ausland zu absolvieren.

www.fmh.ch/awf = Weiterbildung =
Grundlagen und allgemeine Informationen =
Weiterbildungsordnung

Neben zwolf Revisionen von Weiterbildungspro-
grammen wurden in der Berichtsperiode die Um-
wandlung des Schwerpunktes «Neuropatholo-
gie» in einen Facharzttitel sowie die Schaffung
des Fihigkeitsausweises «Delegierte Psychothera-
pie» beschlossen.

FMH

Weiter wurde die Weiterbildungsdauer im
Programm «Praktischer Arzt / Praktische Arztin»
in Anlehnung an die entsprechende EU-Richt-
linie 93/16 von zwei auf drei Jahre erhoht.

www.fmh.ch/awf = Weiterbildung =
Fiir Assistenten /Arzte in Weiterbildung =
Weiterbildungs- und Fdhigkeitsprogramme

Ausblick in die Zukunft:

Das Medizinalberufegesetz (MedBG)
Urspriinglich war geplant, dass das MedBG im
Jahr 2006 das Freiziigigkeitsgesetz ablosen sollte
und die gesamte Aus-, Weiter- und Fortbildung
aller universitdrer Medizinalberufe inkl. den Chi-
ropraktoren auf eine neue gesetzliche Grundlage
gestellt wird. Der neue Vorsteher des EDI wird
diesen ambitidsen Fahrplan seiner Vorgidngerin
nicht einhalten konnen, obschon die Behand-
lung im Parlament im Jahr 2005 geplant ist.
Unvereinbarkeiten mit den Positionen der FMH
bestehen im wesentlichen nur in einem Punkt:
Wie schon bei der Akkreditierung nach FMPG
plant der Bundesrat, mehrere Organisationen
gleichzeitig zu akkreditieren, welche fir die
Umsetzung der drztlichen Weiterbildung zustin-
dig sind. Es wird zu den Hauptaufgaben der FMH
im Jahr 2005 gehoren, das Parlament von der
Unsinnigkeit einer solchen Losung zu iiberzeu-
gen. Die entsprechenden Vorbereitungsarbeiten
wurden im Berichtsjahr eingeleitet.

www.fmh.ch/awf = Medizinalberufegesetz
(MedBG)

http://www.bag.admin.ch/berufe/projektmed/
d/index.htm

Rechnung 2004/
Budgetplanung 2005-2010

Rechnung 2004

Die Rechnung 2004 schliesst im Ergebnis mit
einem Gewinn von Fr. 740000.- ab. Dieses wie-
derum erfreuliche Resultat tibertrifft die Erwar-
tungen und erkldrt sich damit, dass sowohl auf
der Ertragsseite wie auch auf der Aufwandseite
eine gegentiber dem Budget giinstigere Entwick-
lung eingetreten ist.

Der iiberwiegende Anteil der Ausgaben ent-
fallt auf den Personalaufwand und die internen
Verrechnungen. Im Personalaufwand sind ledig-
lich die direkt im Sekretariat AWF angestellten
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Personen enthalten. Die ganze Infrastruktur, die
Arbeit der iibrigen Abteilungen der FMH, aber
auch die FMH-Organe werden anteilsmassig
iiber interne Verrechnungen abgegolten. Dank
einer minutids gefiihrten Kostenstellenrech-
nung kann das Sekretariat AWF die Kosten ein-
zelner Aufgaben und Projekte genau beziffern.

Tabelle 4
Kosten ausgewahlter Aufgabenbereiche.

FMH

Budget 2005/2006

Die weiter sinkende Zahl der Titelerteilungen
wird sich direkt auf die zukiinftigen Budgets aus-
wirken. Fiir das Jahr 2005 rechnen wir noch mit
Einnahmen von ca. 3 559 000 Franken. Die Ge-
biihr von Fr. 4000.- fiir den Erwerb eines Fach-
arzttitels wird den Aufwand der FMH im Bereich
der Weiter- und Fortbildung langfristig nicht
mehr vollstindig decken konnen. Die Arztekam-
mer hat sich aber bereits im Jahr 2001 Kklar dafiir
ausgesprochen, die Weiterbildung aus allgemei-
nen Mitgliederbeitragen zu unterstiitzen - dies
als Zeichen einer gelebten Solidaritdt unter den
Generationen. Beim derzeitigen Vermogens-
stand (per 1.1.2005) ist fiir die nachsten Jahre
auch ein Polster vorhanden, das die Inangriff-
nahme und Umsetzung der wichtigen Qualitéts-
sicherungsprojekte erlaubt.

Tabelle 5
Vermoégensstand AWF per 1. Januar 2005.
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Ausblick und Ziele

Das Hauptziel des kommenden Jahres besteht
darin, dass die FMH vom Eidgendssischen De-
partement des Innern fiir weitere sieben Jahre
akkreditiert wird. Auf Gesetzesstufe (MedBG) ist
dartiber hinaus sicherzustellen, dass auch in Zu-
kunft nur eine Organisation fiir die Verwaltung
aller Facharzttitel zustandig ist. Die Bemiihun-
gen der FMH zur Sicherstellung der Qualitdt und
Steigerung der Effizienz der Weiterbildung
haben sich in den letzten Jahren vervielfacht
und stossen bei einigen Fachgesellschaften und
vielen Spitdlern bzw. Institutionen an Kapazi-
tdtsgrenzen. Die kommenden Jahre werden zei-
gen, ob wir den Pfad auf dem schmalen Grat
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zwischen Anspriichen der Akkreditierungsbe-
hoérden und den Moglichkeiten der im Miliz-
system gefiihrten Fachgesellschaften zu finden
in der Lage sind.

Die Bediirfnisse der Arztinnen und Arzte in
Weiterbildung sind die Messlatte fiir die Ge-
staltung und Qualitét der Dienstleistungen des
Sekretariates AWE. Zur weiteren Optimierung
der internen Leistungen und Prozesse werden
wir im Jahr 2005 eine Kundenbefragung durch-
fithren und darauf aufbauend ein Qualitdtsma-
nagement institutionalisieren. Als Ziel haben
wir uns vorgenommen, dass 80% aller Anfra-
gen, Gesuch und Weiterbildungspldne inner-
halb von 10 Tagen beantwortet bzw. bearbeitet
sind.
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