4; - Leistungsnachweise
Der Arzt in Weiterbildung muf alle Welterbildungsabschnitte
schriftlichen Beurteilungen belegen kénnen, die die Basis
seine Gesamteinschiitzung bilden. CoL .

Der Erwerb der Promotion A whhrend der Heiterbildung ist
unterstiitzen.

Leipzig, den 01.06.1989

nit
fir

zu

Hinisterrat der Deutschen Demokratischen Republik
Ministesjum fiir Gesundheitswesen

Bildungsprogramm
fiir die Fachrichtung

Herzchirurgie

Als verbindliches Bildungsprogramm fiir die Weiterbildung
zum Facharzt bestdtigt. ' .

"Berlin, den . 22 Sep 1389' © . __ . Der Minister

‘o

OMR Prof.Dr.sc.ned. Thiélmann
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2.1.5.

*2.1.6.

Biochenie

"~ Herzmuskelzelle

- Gef#fRwand

- Blutgerinnung
Krankenhaushygiene

- Aseptik/Antiseptik

- Desinfektion/Sterilisation
- normale und gestdrte Wundheilung

Pharmakologie
- herz-kreislnuf—wirksame Pharmaka

- Antikoagulantien und Antidote
— Chemotherapeutika .

Immunologie

- Transplantationsimmunologie

.

Biomaterialien:

-~ herzchirurgische Implantate und Transplantate

Spezielle Kenntnisse, Fshigkeiten und Fertigkeiten der
Fachrichtung-

Beherrschung und Anwendung disgnostischer Kenntnisse:

- Klinischeé Disgnostik shgeborener uhd erworbener Erkran-

"kungen des Herzens und der herznehen groBen Gefidfe
einschlieflich EKG und Réntgen  ° | o

- Kenntnisse {iber den prinziﬁielleh_Abladf und die Aussa-
gekraft spezieller spparativer Disgnostikverfahren, wie

Herzkatheterismus einschiieBlich Angiokardiographie,
Echckard}ographie‘und'LangzgithKG ) : '

- Kenntnisse lber Ihdikation'uqd Kontraindikation zu spe-

ziellen apparativen Disgnostikvérfahren.

gnostikverfahren

. = Beurteilung der Ergebnisée spe?iéller apparativer Dig--

- postoperative Patientqnﬁberwéchung einschlieBlich ‘der
Erkennung typischer Kompliketionen.nach bherzchirurgi-
schen Eingriffen . - 7 . .

- Beurteilung aller Parameter fir die Einschatzung der
* allgemeinen Operabilitst L.

2.2.3.

- 2.2.2, Beherrschung und Anwendung therapeutischer Kenntnisse:

- Schock aller Formen und Ursachen
- St8rungen der Blutgerinnung

- Stdrungen des Elektrolyt- sowie des Sdure-Basen=
Haushaltes

~ temporidre Elektrostimulation des Herzens' b

s
S

~ DC~-Schock extern/intern (DC-direct current, engl. \v
Gleichstrom) 4

.
- Erstéehandluné von Herz-, GefaB- und Thoraxverletzungen
- postoperativer Einsatz von Beatmungsgersten

- Reanim@tion . '

- Behandlung von Operationswunden

—-Indikation fur den Einsatz von Assist-Systemen

Selbsténdige Operationsfuhrugg

~-Punktionen und Drainagen

- Thorakotomien {longitudinale Sternotomie, seitliche
.Thorakotomie, inferiore Perikardiotomie)

~ Venenentnahme fir Bypass-Operation
© ~ Gef#Bnaht
,—'Sterqﬁmstabilisiérung .

- Embolektomie mit FOGARTY-Katheter

- Herzschrittmacheroperationen {Herzschrittmacherwechsel,

,kx. Erstimplabgation von Ventrikel-Schrittmachern bei

Erwachsenen)
~ Operation“des Ductus arteriosus persistens

- Operation der Aortenisthmusstenose [4

«

- hnschlu@ des Patienten af die Herz;LungenfMaschineiuhd
Dekaniilierung bei Perfusionsende {keine ‘Ssuglinge)

- Operation des Vorbofseptum-Sekundum-Defektes v
- Offene Pulmonalklnppen—Kommissurotgmie .

aorto~kor6narer Venenbypass (RIVA-Single-Bypass)

C3e



Kenntniserwerb';urch Assistenz:

1.:Assi§tenz

~ mammaro~koronarer Bypass - ‘
~ amorto~koronarer Mehrfach-Venenbypass ) B
- Mitralklappener;atz

- Aortenklappenefsatz

- Operation des Vorhofseptum—érimum—befektes

.

—'Ventrikelseptumdefektverscblu@

2. Assistenz .
~ Mehrfach-Klappenersatsz
~-Operation von Herzwandangurysmen
- Operation von Aorta—ascendené—Aneu}ysmen '
~ Operation nach MORROW

-'Korrektur:der FALLOTschen Tetralogie {Kinder)

~ Korrektur der Transposition der grofien Arterien

{Yorhofumkehr)

~ Palliativoperationen bei ahgeborenen Herzfehlern

. Kenntniserwerb durch Literaturstudium:

Prinzipieller Ablauf aller_aktuellgh'herzchirurgischen

R Operqtionsmetbodgn

‘Chifurgie:

Spezielle ‘Kenntnisse und Fertigkeiten gﬁs.anderen Fachge- .
bieten nach den Anforderungen def Fachrichtung -

Erkennung skuter abdominaler Erk?ankungenl
Erkennung'unaiﬁehandlung von_Tho;axver}et—
zungen, von chirurgischen Infektionen im

© Thoraxbereich und.des Chylothoreax

Andgthesiologie 'Lokalanésthesie, Technik der Intubation,

und Intensiv- Indikatibnen zur Beatmung, intensivthera-
therapie:

Eingriffen, Subklavia~Punkt§onstechnik

~4—

peutische Prinzipien nach herzchirurgischer -

‘hinaus bilden intensivgs Selbststudium der Fachliteraty
grupdlegender Rechtsvorschriften scwie die w

‘sein efworbcnes Wissen wel
" Die Erreichung des Weiterh

- und psychischen Belastbarkeit.

RNy

Bireungsprogramm fiir den Facharzt fir Herzehirurgie

1. Bildungsziel .

Das 2iel der Welterbildung in der Fachricht
steht darin, Arzte so zu qualifizieren,
Herz-Kteislauf—Erkrankungen zu erkennun
tialdiagnostisch abzugrenzen,
sche Eingriffe zu stel}en

ung Herzehirurgie be-
dal sie in der Lage sind,
s Zu beurtellen, differen-
die Indikation fiir kardiochirurgi-

» einc Reihe von Standardoperationen
sel&stﬁndig durchzuflihren bzw. bei umfangreichen Eingriffen die 1.
Assistenz zu Ubernehmen sowie die pri- und postoperative chirurgi-
sche Behandlung solcher Patienten 2u leitép. Die Weiterbildung
gliedert sich deshalb in verschiedene Abschnitte (s.u.), die dem
systematischen Erwerb der dafir erforderlichen Kenntnissé! Féhig-
keiten und Fertigkeiten dienen. Bazu gehdrt auch dié'regelmﬁﬂige
Teilnahme an den Bereitschaftsdiensten und die Einbeziehung des
Arztes in Weiterbildung in die Kollektive der Welterbildungsein-
richtung. Von fhm wird ferner eine aktfve Hitgliedschaft in der
Sektion Herzchirurgie der Gesellschaft fir Chirurgie der DOR er-
wartet sowie eine Beteiligung am wissenschaftlichen und gesell-

schaftlichen Leben der Einrichtung und in Territorium. Dariiber

rund
eitere Vervollkommnung

von Fremdsprachenkenntnissen einen unerlsBlichen Bestandteil der

Heiterbildung.
. Am Ende ‘seiner Weiterbildung soll der Arzt in der Lage sein, in
herzqhirurgiscﬁen Einrichtungen'eigpnverantwortlich zu,arbe@tén,

terzugeben und Kollektive zy leiten.
ildungszieles stellt an den Arzt in

Weiterbildung hohe Anforderungen hinsichtlich seiner physischen

2. Fachspezifische theoretische ung praktische Bildungsinhaite

Erweiterung. und Vertiefung des

Grundlagenwissens nach den
Anfcrderungen der,Fachrichtung e

2.1.1. Herz—Kreislauf—System

- funktionelle, 1opogpaphische ung pathdld

gische Anatomie
.~ Embryologie ' :

- Physiologie und Pathophysiologie

- Auswirkungen von Herzerkrankungcn suf andere Organe

- extrakorporaler Kreislauf, Assist-systemé



2.3.3. Kardiologie: - Klinische Diagnostik angeborener und erw
: bener Herzfehler sowie von Herzrhythmuss
rungen einschlieRBlich EKG und Rintgen, I
dikationsstellung zu speziellen apparatis
- Untersuchungsverfahren einschlieBlich de,
Kenntnisvermittlung tiber den prinzipiells
technischen Ablauf und die Befundbewertur
medikamenttse Therapie von kardiologische
Erkrankungen und postoperstiven herzchinm
‘. gischen Zustinden einschlieBlich der Not
' fallmaBnahmen (z.B. beim akuten
Myokardinfarkt), Komplikationsmbglichkei-
invasiver Diegnostikverfshren und therap:
tischer Kathetertechniken sowie g8f. der:
Erkennung und Behandlung, MaBnshmen zZur
Rehebilitation und Dispensairebetreuung
nach Hérzoperationen, Begutachtung herzo;
. rierter Patienten

é.3.4. Physiotherapie: Indikationen fUr‘physiotherapeutische
MaBnehmen bei Herz-Kreislauf-Erkrankun—
E£en ’ :

2.3.5. Theoretisches Die Anforderungen sind individuell durch
Fach: die susbildende Einrichtung festzulegen.'

3. . Allgemeine Hinweise zum Ablauf der Weiterbildung

Die Erianghng des Facharztes fiir Berzchirurgie iét an €ine 4 bis
5jéhrige Weiterbildungszeit geknipft, die sich wie folgt unter-—
gliedert: . -

36 Monate Herzchirurgie ~. ) oL
- .3 Monate Thoraxchirurgie! o C
3 Monate, Abdominalchirurgie ¥ L R .
bis 6 Monate Andsthesiologie und Intensivtherapie (Herz) &
bis 3 Monate Kinderkardiologie - : - : - .
bis 3 Monate Erwachsenenkardiolpgje- o~ "
‘Uber diese Abschnitte hinaus kann die Heiterbildung bis, zu

"Honate "in einem theoretischen Fach erfolgen, | . '

Bei ‘Inanspruchnahue Ci.der Méglichkeit nach § 6(3) der Facharzt
+ /Fachzehnarztordnung vom 11,08.1978 in der Fagsung vom 15. Apr}
. 1986 werden dafiir folgende Fachrichtungen empfohlen: Biochemic
- Immunologie, Pathologische Physiologie oder Pathologische An:
- tomie. - . . . e

Die Weiterbildung beginnt in jedem Fall mit 12 Monaten .auf eir

herzchirurgischen ‘Station. Aunschliefiend solltgn die Ubrigen W
. tenbilduﬁgsgbschnitte‘durchlaufen werden,. so dafl am Ende zusamme

hdngende 24 Monate .filr die Herzchirurgie zur Verfigung stehe
- wobei bis zu'2 Monate davon als Hospitation auf Delegierung$bas

-in einer anderen herzchirurgischen Einrichtung der DDR, .die jar
“lich tiber 500 Herz~Lungen—Maschinen—gestutzte Operationen’ durc
[fihrt, ebsolviert werden kinnen. :



