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Zusatz-Weiterbildung Krankenhaushygiene 
angesehen und einen Antrag auf Einführung 
dieser Zusatzweiterbildung gestellt. 

Ein weiterer hoher Personalbedarf besteht bei 
hygienebeauftragten Ärztinnen und Ärzten 
und Hygienefachkräften. Hier existiert jedoch 
bereits eine Fortbildung mit einem etablierten 
Kurssystem.

Zusätzlich wurde die Verbesserung der stu-
dentischen Lehre auf dem Gebiet der Hygiene 
diskutiert. Statt der klassischen Hygienevor-
lesung, die sehr theoretisch ausgerichtet ist, 
empfiehlt sich eine berufsbegleitende, fach-
übergreifende Ausbildung ab dem fünften Se-
mester im Rahmen der klinischen Vorlesungen.

Die Verbesserung im Bereich der Krankenhaus-
hygiene stellt unter anderem einen wesent-
lichen Beitrag zur Verhinderung von nosoko-
mialen Infektionen dar. Sie dient damit dem 
Schutze unserer Patienten.

Professor Dr. Dietbert Hahn, Würzburg
Anja Wedemann (BLÄK)

des Rettungsdienstes sowie sonstige Einrich-
tungen, in denen heilberufliche Tätigkeiten 
ausgeübt werden, verpflichtet, geeignete Hygi-
eneorganisationsstrukturen vorzuhalten. 

Bei Krankenhäusern ab einer Größe von 400 
Betten wird die Beschäftigung seit Inkrafttre-
ten der MedHygV eines hauptamtlichen Kran-
kenhaushygienikers von der Kommission für 
Krankenhaushygiene und Infektionsprävention 
(KRINKO) am Robert Koch-Institut empfohlen. 
Es gibt in Deutschland rund 2.100 Krankenhäu-
ser, jedoch nur zirka 150 Fachärzte für Hygiene 
und Umweltmedizin und zirka 650 Fachärzte 
für Mikrobiologie, Virologie und Infektionsepi-
demiologie. In Bayern gibt es derzeit nur drei 
Weiterbildungsbefugte für das Fach Hygiene 
und Umweltmedizin. Aus diesen Zahlen geht 
eindeutig hervor, dass damit der Bedarf an 
Krankenhaushygienikern nicht zu decken ist. 

Um die gesetzlichen Vorgaben erfüllen zu kön-
nen, muss kurzfristig eine Möglichkeit für die 
Weiterbildung von Krankenhaushygienikern 
geschaffen werden. Als pragmatische Lösung 
hat der Ausschuss für Hochschulfragen eine 

Hygiene – Lehre, Ausbildung, 
Qualitätssicherung

Im Workshop III „Ausschuss für Hochschulfra-
gen“ wurde die Situation der Krankenhaushy-
giene in Bayern und ihre Auswirkungen vor Ort 
diskutiert. Durch die Einführung der Verord-
nung zur Hygiene und Infektionsprävention in 
medizinischen Einrichtungen (MedHygV) vom 
1. Dezember 2010 wurden alle Krankenhäuser, 
Vorsorge- und Rehabilitationseinrichtungen, 
der Geburtshilfe außerhalb von Krankenhäu-
sern, Arzt- und Zahnarztpraxen, Einrichtungen 

Workshop III „Ausschuss für Hochschulfragen“

die Bereitschaftsdienstordnung im niederge-
lassenen Bereich dringend überarbeitet wer-
den, woraus sich dann dem ärztlichen Nach-
wuchs auch eine weitere Perspektive aufzeigen 
lässt, dass damit Raum bleibt für die Regenera-
tionsphase und Zeit für die Familie.

Nach dem Vortrag schloss sich unter Modera-
tion des Vorsitzenden eine rege Diskussion über 
die vorgetragenen Gesichtspunkte an. Die Teil-
nehmer haben bis kurz vor Beginn der Auftakt-
veranstaltung des 70. Bayerischen Ärztetages 
aktiv an der Formulierung entsprechender 
Entschließungsanträge mitgewirkt, wofür sich 
Rechl im Namen des Ausschusses bedankte. 
Zu den einzeln diskutierten Gesichtspunkten 
und Vorschlägen wurden dem 70. Bayerischen 
Ärztetag zehn Entschließungsanträge zur Dis-
kussion vorgelegt.
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führungen war unter anderem die Darstellung 
eines bereits verwirklichten Versorgungsmo-
dells, das zeigt, wie den Versorgungsproblemen 
auf dem Land entgegengesteuert werden kann. 
Er machte dabei anhand konkret genannter 
Zahlen die demografische Entwicklung der 
Bevölkerung und der Ärzteschaft deutlich. 
Daraus zog er den Schluss, dass ärztliche Ko-
operationen unerlässlich sind, um in Zukunft 
noch eine flächendeckende haus- und fach-
ärztliche Versorgung gewährleisten zu können. 
Dies kann – dargestellt an dem bereits verwirk-
lichten Versorgungskonzept – in Gruppenpra-
xen und Familienarztzentren erfolgen. Dabei 
sei ein Weg, dass beispielsweise Fachärzte in 
diese Zentren zu vom betreuenden Hausarzt 
festgelegten Zeiten kommen, an denen für die 
Patienten entsprechende Untersuchungs- und 
Behandlungstermine vereinbart wurden. In 
diesem Zentrum sind deshalb für die aus ih-
ren Stammpraxen kommenden Fachärzte Un-
tersuchungs- und Behandlungsräume eigens 
dort eingerichtet. Auch die Einbeziehung von 
Gesundheitsfachberufen, wie Logopädie, Ergo-
therapie oder Podologie sei ein wichtiger Ge-
sichtspunkt. Darüber hinaus müsse aber auch 

Der Arzt als „Unternehmer“ – leben mit dem 
GKV-Versorgungsstrukturgesetz (GKV-VStG)

Neben den Mitgliedern des Ausschusses Nie-
dergelassene Ärztinnen und Ärzte befasste sich 
im Workshop IV eine hohe Zahl an Teilnehmern 
mit dem Thema „Der Arzt als ‚Unternehmer‘ – 
leben mit dem GKV-VStG“.

Nach Begrüßung der Teilnehmer und des Prä-
sidenten Dr. Max Kaplan, führte der Vorsitzen-
de, Dr. Wolfgang Rechl, mit einem Kurzvortrag 
in die Thematik ein. Schwerpunkt seiner Aus-

Workshop IV „Ausschuss Niedergelassene Ärztinnen und Ärzte“




