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Einer schon bewihrten Tradition folgend,
gestalten wir auch in diesem Jahr das Au-
gust-Heft von ,,Der Urologe“ mit dem
Leitthema ,,Berufspolitik®

Unser Anliegen dabei war und ist, pra-
xisnahe, fiir klinisch tatige und niederge-
lassene Kolleginnen und Kollegen glei-
chermaflen relevante und unmittelbaren
Nutzen versprechende Themen schwer-
punktmiflig darzustellen.

Ein zentrales Problem in der Medi-
zin ist der Mangel an qualifizierten, mo-
tivierten und talentierten Arzten. Im ers-
ten Beitrag ,Leadership und Talentinitia-
tiven in der Urologie® weisen Steffens u.
Anheuser auf Auswege aus diesem Dilem-
ma hin. Unterschiedliche Talentinitiativen
werden dargestellt, um diese Herausfor-
derung gemeinsam mit Krankenhaustra-
gern zu meistern. Nur durch strukturierte
Aus- und Weiterbildungen, Mentorenpro-
gramme, familienfreundliche Arbeitsplét-
ze und finanzielle Anreize fiir Fihrungs-
krifte kénnen junge Arzte in die Urolo-
gie gebracht und Schliisselpositionen auf
Oberarztebene besetzt werden.

Vorwiegend fiir Kliniker ist das The-
ma ,, Auswirkungen der neuen Weiterbil-
dungsordnung auf das Weiterbildungs-
verhalten der Assistenzédrzte von Enz-
mann u. Benzing gedacht, aber auch nie-
dergelassene Urologinnen und Urologen
koénnen von dieser sehr klar strukturier-
ten Arbeit profitieren! Dies dann in erster
Linie, wenn sie selbst ausbildend tatig sind
oder aber selbst Zusatzbezeichnungen wie
»medikamentose Tumortherapie® und/
oder ,,Andrologie noch erwerben méch-
ten. Beschrieben werden die neue Muster-
weiterbildung an sich, aber auch Verglei-
che zur bisherigen Regelung, die Bedeu-
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tung der Weiterbildung in den Kranken-
héusern, die wesentlichen Kernelemente
der Muster-WBO, Zusatzbezeichnungen
und schliefllich auch die Moéglichkeit zur
Erlangung des europdischen Facharztes
fiir Urologie.

Um ein aktuell sehr heikles Thema,
das wiederum Niedergelassene und Kli-
niker gleichermaflen betrifft, geht es in
den beiden Arbeiten zum ,,verkauften Pa-
tienten”. Die Problematik des ,,Zuweisens
gegen Entgelt“ wird hier aus medizinisch-
ethischer und auch juristischer Sicht be-
leuchtet. Richtschnur ist hier immer die
Berufsordnung fiir Arzte (MBO), die u. a.
festlegt, welche ethisch-moralischen For-
derungen an das Patienten-Arzt-Verhilt-
nis zu stellen sind. Auch die Rechte un-
serer Patienten, die freie Arztwahl und
eben auch das Verbot der ,,Zuweisung ge-
gen Entgelt® (§ 31, MBO) sind dort fest-
gelegt. Werden beispielsweise von einem
Krankenhaus Entgelte gezahlt, so hat da-
hinter stets eine entsprechende Gegenleis-
tung zu stehen! Die Hohe eines Entgelts
muss in einem verniinftigen Verhaltnis zu
dieser Gegenleistung stehen und es darf
sich bei solchen Gegenleistungen keines-
falls um medizinisch-drztliche Prozeduren
handeln, die ohnehin pré- oder poststati-
ondr hitten erbracht werden miissen.

Beide Arbeiten, die aus medizi-
nischer Sicht von Hakenberg als auch die
auch juristischer Betrachtungsweise von
E Schramm, werden dem Thema in her-
ausragender Weise gerecht und kénnen
dazu beitragen, Klarheit in eine Problema-
tik zu bringen, die in Zukunft eher noch
an Bedeutung gewinnen wird, schon aus
schieren wirtschaftlichen Zwingen so-

wohl fiir Kliniken als auch fiir niederge-
lassene Arzte.

Fiir grof3es Aufsehen hatte im August
2008 ein Artikel im Deutschen Arzteblatt
gesorgt, der die Durchfithrung einer Zir-
kumzision geradezu an den Pranger und
entsprechend operierende Arzten mit
einem Bein ins Gefingnis stellte. Schramm
et al. widmen sich nun hier diesem The-
ma in wesentlich differenzierender Wei-
se als dort geschehen. Es wird sauber zwi-
schen medizinischer Indikation und ritu-
ellem Beschneidungswunsch unterschie-
den, es werden alternative Therapiemdog-
lichkeiten kritisch betrachtet, der Wert
der im Arzteblatt zitierten Studien eben-
so kritisch gewiirdigt und v. a. auf denk-
bare juristische Konsequenzen eingegan-
gen. Auch dieser Beitrag ist sehr gut ge-
eignet, unser drztliches Handeln in einem
wichtigen Teilbereich unseres téglichen
Handelns sicherer zu machen.

AbschliefSend wagen Fichtner u. Rulf
einen Blick auf eine denkbare Weiter-
entwicklung der Gebiithrenordnung fiir
Arzte. Diese ist seit 1982, mehr als einer
Generation von Arzten, unverindert ge-
blieben. Nicht nur die ,,Preise” sind teil-
weise vollig veraltet, schlimmer ist die Tat-
sache, dass ein guter Teil medizinischen
Fortschritts aus 27 Jahren dort nicht mehr
widergespiegelt wird! Seit Jahren dréngt
die Bundesirztekammer auf eine umfas-
sende Novellierung, wihrend Politik und
v. a. die privaten Versicherungen gerade-
zu mauern und die Vergiitungen teilwei-
se eher absenken als, dem Fortschritt und
stark gestiegenen Lebenshaltungskosten
Rechnung tragend, erhéhen wollen. Le-
diglich im ,zentralen Konsultationsaus-
schuss® wird derzeit die eine oder ande-
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Buchbesprechungen

re Neubewertung vorgenommen, mit ei-
ner echte Novelle rechnet in absehbarer
Zeit niemand.

Wir hoffen, dass es uns gelungen ist,
ein aktuelles und spannendes Heft fiir
Sie alle zustande zu bringen, fiir lobende,
aber auch kritische Riickmeldungen sind
wir dankbar.

7

H. Jonitz

Nt

J. Steffens

Korrespondenzadresse

Dr. H. Jonitz

Urologisches Praxiszentrum
Landgraf-Georg-Stra3e 100, 64287 Darmstadt
e.hjonitz@t-online.de

846 | Der Urologe 8 - 2009

Ulrike Zwergel (Hrsg.)
Facharztpriifung Urologie
in Fallen, Fragen und Antworten

Urban & Fischer 2008, 448 S., 20 Abb., 5 Tab.,
(ISBN 9783437245107), kartoniert, 89.95 EUR

Die Konzeption dieses Buches weicht von
dem allgemein {iblichen Aufbau ab:

Jedes Kapitel stellt einen in sich abge-
schlossenen Fall dar, mit dem Fragen

zu Atiologie, Symptomatik, Diagnostik,
Differenzialdiagnostik und Therapie beant-
wortet werden.

Mithilfe dieser konkreten Fallbeispiele
konnen klare Handlungsempfehlungen
gegeben werden. Dabei werden nicht

nur Erkrankungen aus dem gesamten
Spektrum der Urologie, sondern auch

aus angrenzenden Fachgebieten, z.B. der
Chirurgie, Dermatologie, Gynékologie,
Arbeits- oder Rechtsmedizin, etc. erldutert.
SchlieBlich kann man das Wissen durch
Multiple-Choice-Fragen im Internet unter
www.elsevier.de/zwergel abfragen.

Dabei kdnnen bis zu 18 CME-Punkte direkt
online erworben und von der jeweiligen
Landesarztekammer gutgeschrieben
werden.

In der Facharztpriifung miissen differen-
zialdiagnostisches Denken und therapeu-
tisches Handeln aus dem klinischen Alltag
nachgewiesen werden. Durch die Gliede-
rung des Buches nach Leitsituationen ist
das Buch fiir diese Aufgabe gut geeignet.
Anhand von konkreten Fallbeispielen

wird das Wesentliche tiber die wichtigsten
Leitsymptome dargestellt, mit denen der
Urologe téglich in Klinik und Praxis kon-
frontiert wird.

Fragen zur Atiologie, zu Vorgeschichte und
zur Symptomatik werden angeschnitten,
Diagnostik, Differenzialdiagnostik, The-
rapie und Nachbehandlung werden kurz
und pragnant vorgestellt. Dariiber hinaus
gefallt das gut aufgemachte Buch durch
praxisnahe Fallbeispiele und konkrete
Priifungsfragen sowie durch klare Hand-
lungsanweisungen nach den neuesten
Leitlinien.

In 32 Kapitel haben zahlreiche Autoren die
eine in sich geschlossen Arbeit vorgelegt,

die auch durch komprimierte Merksatze,
tbersichtliche Tabellen und zahlreiche Hin-
tergrundsinformationen besticht. Die wei-
terfiihrende Literatur ist hingegen spérlich
und sehr individuell ausgerichtet.

Mit Hilfe der gelungenen Zielsetzung des
Buches wird dem urologischen Facharzt im
klinischen Alltag differenzialdiagnostisches
Denken und therapeutisches Handeln
naher gebracht und damit die Vorberei-
tung und das Bestehen der Facharztprii-
fung erleichtert
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