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Top-Personalien:
Dr. Csilla Rind-Hamala neu im Vorstand,
Prof. Dr. Friedrich Wolff im Aufsichtsrat

Auf der Generalversammlung der GenoGyn am
30. November 2022 wurde Dr. Csilla Rind-Hamala
in den Vorstand der Genossenschaft gewahlt: Mit
der niedergelassenen Facharztin fir Gynékologie
und Geburtshilfe aus Bergisch Gladbach ist nun
wieder eine Frau in dem Gremium vertreten. ,Wir
freuen uns auf die Zusammenarbeit und begriiBen
es sehr, dass sich in unserem weiblich dominierten
Fach nun erneut eine Kollegin flr die Interessen
unserer Mitglieder engagiert”, sagt der GenoGyn-
Vorstandsvorsitzende Dr. Jurgen Klinghammer. Mit-
glied in der GenoGyn ist Dr. Rind-Hamala seit 1996,
nun mochte sie das Netzwerk mit in die Zukunft fuh-
ren. lhren niedergelassenen Kolleginnen und Kolle-
gen legt die neue Vorstandin Ubrigens ans Herz,
bei allem Engagement flr die Patientinnen auch die
eigene Gesundheit und eine ausgeglichene Work-
Life-Balance im Blick zu behalten.

Der Vorstandsposten wurde vakant nachdem Prof.
Dr. Friedrich Wolff sein Amt aufgrund von hoher
Arbeitsbelastung zur Verfligung gestellt hatte. Fur
sein langjahriges engagiertes Wirken in dieser Po-
sition danken Vorstand und Aufsichtsrat dem re-
nommierten Gynékologen und Vorstandsmitglied
des German Board and College of Obstetrics and
Gynecology (GBCOG) auBerordentlich. Als Mitglied
des Aufsichtsrats bleibt Prof. Wolff erfreulicherweise
auch zukunftig fUr die GenoGyn aktiv.

Das erwartet Niedergelassene
im Laufe des Jahres 2023

Ob der heftig kritisierte Wegfall der Neupatienten-
regelung durch die aufgewertete Terminvermittiung
oder anderes kompensiert werden kann, bleibt im
nicht mehr ganz so neuen Jahr abzuwarten. Uber

die seit dem 1. Januar 2023 erhéhten Zuschlage
fUr die Terminvermittlung informiert die KBV hier.
Weitere Neuerungen, darunter die neue GOP fir
die gyndkologische Zytologie und die ab Juli 2023
kommende Pauschale zur Finanzierung der Telema-
tikinfrastruktur, hat die KBV hier zusammengefasst

CarFleet24 (O

Fur GenoGyn-Mitglieder:
Neue Aktionsmodelle von CarFleet24

Im Rahmen der Kooperation der GenoGyn mit
CarFleet24 mochten wir Sie auf neue Aktionsmo-
delle unseres Partners aufmerksam machen; Un-
ter diesem Aktionslink kénnen Sie das aktuelle
Angebot neuer Aktionsmodelle diverser Hersteller
verfolgen. Es lohnt sich Ubrigens auch ein mehr-
maliger Blick, da die Angebote in der Rubrik
LAktionsmodelle* taglich aktualisiert werden. Alter-
nativ berat CarFleet24 unsere Mitglieder natrlich
auch bei Kauf, Finanzierung und Leasing eines
Neuwagens anderer Automarken.

Aktuelle Informationen zu den Aktionsmodellen
sowie Uber dauerhafte Einkaufsvorteile finden Ge-
noGyn-Mitglieder auf www.carfleet24.de. Das er-
forderliche Passwort erhalten Sie in der Geschéfts-
stelle der GenoGyn: E-Mail an geschaeftsstelle@
genogyn-rheinland.de genlgt.

Die Kundenbetreuung von CarFleet24 erreichen Sie
unter Telefon +49 (89) 411146-59

oder E-Mail: kundenbetreuung@carfleet24.de



https://carfleet24.de/mitgliederbereich/fahrzeuge/?id=MTIxNzg
https://carfleet24.de/mitgliederbereich/startseite/?id=MTIzOTI
mailto:geschaeftsstelle@genogyn-rheinland.de
mailto:geschaeftsstelle@genogyn-rheinland.de
mailto:kundenbetreuung@carfleet24.de
https://www.kbv.de/html/terminvermittlung.php
https://www.kbv.de/html/1150_61729.php
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DIVI-Schwangerenregister — gestartet

Mit dem Ziel, spezifische Behandlungsleitlinien
zu entwickeln, hat die Deutsche Interdisziplinare
Vereinigung fUr Intensiv- und Notfallmedizin (DIVI)
Ende 2022 das Register ,Schwangere und post-
partale Patientinnen auf der Intensivstation“ -
kurz DIVI-Schwangerenregister — gestartet und ruft
Arztinnen und Arzte in allen Intensivstationen dazu
auf, Patientendaten in dem Register online anony-
misiert zu dokumentieren. Anders als in GrofBbri-
tannien, den USA oder Kanada gibt es, laut DIVI,
fUr Deutschland keine Zahlen zur Schwangerenver-
sorgung auf Intensivstationen. Die Fachgesellschaft
geht von rund 4.500 Schwangeren aus, die jahrlich
intensivmedizinisch wegen Schwangerschaftskom-
plikationen, aber u.a. auch aufgrund von Schlagan-
fall, Sepsis oder Herzinfarkt versorgt wirden. Dieser
Patientengruppe musse unbedingt mehr Aufmerk-
samkeit geschenkt werden.

Aktuelle Stellungnahme der STIKO:
COVID-19-Impfempfehlung
fir Schwangere bleiben unverandert

Mit Datum vom 7. Februar 2023 verdffentlichte die
Standige Impfkommission (STIKO) eine Stellung-
nahme zu COVID-19-Impfungen in der Schwan-
gerschaft: Demnach bleiben die die STIKO-Emp-
fehlungen unverdndert. Jingst publizierte Daten
belegten die Sicherheit der mRNA-Impfung in der
Schwangerschaft und zeigten kein erhéhtes Risiko
fUr Aborte, intrauterinen Fruchttod, Frihgeburten
und kongenitale Fehlbildungen als Folge der Imp-
fung, so die Standige Impfkommission.

Positive Bilanz:
Umfrage des énd zur
Selbstzahlersprechstunde

Bieten Sie eine Komfort- oder Selbstzahlersprech-
stunde fur GKV-Patienten? Jeder Vierte unter rund
1000 befragten Haus- und Fachérzten tut es laut
einer aktuellen Online-Umfrage des Arztenach-

richtendienstes (&nd). Unter den Facharzten waren
es demnach 28 Prozent, bei den Hauséarzten ledig-
lich 18 Prozent. Die Halfte der Arztinnen und Arzte
gab an, ein ,deutliches Plus“ im Vergleich zur nor-
malen Behandlung von gesetzlich Versicherten zu
machen. Wieder waren die Unterschiede zwischen
Haus- und Facharzten groB: Wirtschaftlich ,sehr
attraktiv® sei die Selbstzahlersprechstunde fir 27
Prozent der Hausérzte und fur beachtliche 56 Pro-
zent der Fachérzte. 82 Prozent der Teilnehmenden
bestatigten, dass sie sich flr die Selbstzahler:innen
mehr Zeit nehmen kdnnten. Unter dem Strich wir-
den 55 Prozent der Arztinnen und Arzte mit Selbst-
zahlersprechstunde ihren Kollegen dieses Zusatz-
angebot ,uneingeschrankt“ empfehlen; 41 Prozent
schrénkten allerdings ein, dass eine Komfort- oder
Selbstzahlersprechstunde fir Kassenpatienten nicht
in jeder Fachgruppe und Region Sinn mache.

Brust- und Eierstockkrebs:
Entscheidungshilfe fiir Frauen mit
erblicher BRCA-Mutation

Viele Frauen mit BRCA1- oder BRCA2-Mutation tra-
gen sich mit der schwierigen Entscheidung, ob sie
sich die Bruste und/oder die Eierstdcke vorsorglich
entfernen lassen sollten, um ihr Krebsrisiko zu redu-
zieren. Unterstltzung bei der Entscheidungsfindung
fUr gesunde Frauen mit einer solchen Mutation leis-
tet nun die erste evidenzbasierte Entscheidungs-
hilfe, die an der Uniklinik K&In entwickelt und Ende
2022 als Online-Version freigeschaltet wurde. Als
Erganzung wird betroffenen Frauen mit dem soge-
nannten BRCA-Cube zudem ein interaktives Online-
Tool angeboten, das in Kooperation mit dem Deut-
schen Netzwerk Gesundheitskompetenz (DNGK)
entstand und die Inhalte der Entscheidungshilfe in
komprimierter Form wiedergibt. Zunachst wird die
Entscheidungshilfe in das bestehende spezialisierte
Beratungsangebot am Zentrum Familidrer Brust-
und Eierstockkrebs der Uniklinik KéIn integriert und
soll spéter allen deutschen Zentren Familidrer Brust-
und Eierstockkrebs sowie den angeschlossenen
Brustzentren zur Verflgung gestellt werden, so die
Pressemitteilung der Uni Koin.



https://schwangerenregister.divi.de
https://schwangerenregister.divi.de
https://www.rki.de/DE/Content/Kommissionen/STIKO/Empfehlungen/Stellungnahme-COVID-19_Schwangerschaft.html
https://www.rki.de/DE/Content/Kommissionen/STIKO/Empfehlungen/Stellungnahme-COVID-19_Schwangerschaft.html
https://www.presseportal.de/pm/61299/5432512
https://www.presseportal.de/pm/61299/5432512
https://medfak.uni-koeln.de/service/pressemitteilungen/brustkrebsrisiko-online-entscheidungshilfe-fuer-frauen-mit-erblicher-brca-mutation
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Arztbewertungen im Internet

Bedeutung ist nicht mehr zu unterschéatzen!

So schwer es im Einzelfall sein kann, Nutz-
erbewertungen auf Arztbewertungsportalen
sind grundsétzlich hinzunehmen - zumindest,
wenn die MeinungséuBerungen die Grenze zur
Schmahkritik nicht tGberschreiten und nach ei-
nem Praxisbesuch abgegeben wurden (Ober-
landesgerichts Frankfurt, Az. 16 U 218/18).

Ihre Bedeutung ist l1angst nicht mehr zu unter-
schatzen, wie eine aktuelle, repréasentative
Bitkom-Umfrage erneut zeigt. Danach lesen
55 Prozent der Internetnutzerinnen und -nutzer
in Deutschland bei der Suche nach Arztpraxen,
Kliniken, Pflegeheimen oder anderen medizini-
schen Einrichtungen zumindest hin und wieder
Online-Bewertungen. Jeweils 34 Prozent lesen
laut der Umfrage Bewertungen bei der Auswahl
von Krankenhdusern und bei Arztinnen und
Arzten.

Wenngleich 42 Prozent der Internetnutzer:innen
angeben, Online-Bewertungen Uber Arztinnen
und Arzten bzw. medizinischen Einrichtungen
grundsatzlich nicht zu vertrauen, spielen sie bei
denen, die sie lesen zum Teil eine groBe Rolle.

Praxismanagement:
Kostenfreie Live-Online-Prasentationen

Auch ein effektives Praxismanagement ist in seiner
positiven Wirkung auf das Team und die Wirtschaft-
lichkeit nicht zu unterschatzen — wie es funktioniert,
zeigt Praxis-Coach Dietmar Karweina unter ande-
rem in seinen kostenfreien Live-Online-Prasenta-
tionen.

Bei der Wahl von Arztinnen und Arzten haben die
Bewertungen bei 57 Prozent eine ,,sehr groBe*
oder ,eher groBe“ Bedeutung. Fiir 37 Prozent
der Befragten sind Bewertungen zu Arztinnen
und Arzten bzw. zu medizinischen Einrichtun-
gen sogar schon ahnlich wertvoll wie persénli-
che Empfehlungen von Familie oder Freunden.

Aktuell auf dem Programm stehen folgende
Themen und Termine:

»,Das optimierte Zeit- und Terminmanagement
fur Arztpraxen“

28.03.2023 von 19:00 bis 19:45 Uhr
Anmeldung und weitere Informationen

»oelbstmanagement fiir Praxismitarbeiterin-
nen“

25.04.2023 von 19:00 bis 19:45 Uhr
Anmeldung und Informationen

Mehr Uber Dietmar Karweina und sein Motto ,Den
Praxisalltag leichter meistern” finden Sie unter:
https://www.denpraxisalltagleichtermeistern.

de


https://next.edudip.com/de/webinar/das-optimierte-zeit-und-terminmanagement-fur-arztpraxen/1865106
https://next.edudip.com/de/webinar/selbstmanagement-fur-praxismitarbeiterinnen/1865122
https://www.denpraxisalltagleichtermeistern.de
https://www.denpraxisalltagleichtermeistern.de
https://www.bitkom.org/Presse/Presseinformation/Haelfte-liest-Arzt-Bewertungen-Internet
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LEITLINIEN

Aktualisiert: Patientinnenleitlinie
Gebarmutterhalskrebs

Die Patientinnenleitlinie ,,Gebarmutterhalskrebs
— Eine Leitlinie zur Diagnostik, Therapie und
Nachsorge® ermdglicht es betroffenen Frauen,
sich optimal auf das Gesprach mit ihrer Frauen-
arztin oder ihrem Frauenarzt vorzubereiten und
sich bestmdglich an Therapie-Entscheidungen
zu beteiligen.

Ende 2022 wurde die Patientenbroschiire aktu-
alisiert und gibt den aktuellen Stand der von der
Deutschen Gesellschaft fir Gynakologie und
Geburtshilfe e.V. (DGGG) koordinierten und in-
itiierten S3-Leitlinie ,,Diagnostik, Therapie und
Nachsorge der Patientin mit Zervixkarzinom*
wieder. Die Patientinnenleitlinie kann unter
diesem Link kostenlos Uber die Deutsche
Krebshilfe bestellt werden.

Erste Leitlinie zum
Schwangerschaftsabbruch

Laut Statistischem Bundesamt werden derzeit
pro Jahr etwa 100.000 Schwangerschaftsab-
briiche in Deutschland durchgefiihrt; eine evi-
denzbasierte Leitlinie fur die medizinischen
Verfahren und Vorgehensweisen bei Schwan-
gerschaftsabbruch gab es bisher nicht. Die ers-
te S2k-Leitlinie zum Schwangerschaftsabbruch
im ersten Trimenon im deutschsprachigen
Raum wurde im Auftrag des Bundesgesund-
heitsministeriums erarbeitet und zu Jahresbe-
ginn veréffentlicht.

Erstellt wurde die Leitlinie nach den Regulari-
en der Arbeitsgemeinschaft der Wissenschaft-
lichen Medizinischen Fachgesellschaften e.V.
(AWMF) unter Federfihrung der DGGG und
Beteiligung zahlreicher weiterer Fachgesell-
schaften, Organisationen und Vereine. Sie soll
Beratung, Durchfiihrung und Nachsorge beim

Schwangerschaftsabbruch in den ersten drei
Schwangerschaftsmonaten, unabh&ngig von
dessen Indikation, fir den ambulanten und sta-
tionaren Bereich vereinheitlichen und ist auf der
Website der AWMF abzurufen.

Neue S3-Leitlinie Fetale Uberwachung
in der Schwangerschaft

Die neue AWMF-Leitlinie zu fetaler Uberwa-
chung in der Schwangerschaft biindelt auf S3-
Niveau erstmalig relevante Daten zur Durchflih-
rung einer Dopplersonografie oder eines CTG im
Falle von Low-risk-Schwangerschaften. Daraus
leiten die Expert:innen ab: keine Empfehlung
far Dopplersonographie und CTG in Low-risk-
Schwangerschaften. ,Wahrend diese Verfah-
ren friher zu den Standarduntersuchungen vor
einer Geburt gehodrten, werden sie mittlerwei-
le nur noch im Falle einer Schwangerschaft,
fur die ein erhdhtes Risiko festgestellt wurde,
durchgeflihrt. Auch die Autorinnen dieser Leitli-
nie kommen auf Grundlage zahlreicher Studien
zu dem Schluss, dass im Falle einer Low-risk-
Schwangerschaft weder eine Dopplersonogra-
phie noch ein CTG notwendig ist. Die Analyse
der Datenlage zeigte keine Evidenz, dass diese
Verfahren zur Uberwachung von Feten zu einer
Reduktion der Morbiditat und Mortalitat fihren®,
heiBt es in der Pressemitteilung der Deutschen
Gesellschaft fur Gynakologie und Geburtshilfe
e.V. (DGGG). Hier geht es zur Pressemitteilung
und zur Leitlinie.

Die neue Leitlinie wurde unter paritatischer
Federfiihrung der DGGG und der Deutschen
Gesellschaft fur Ultraschall in der Medizin e.V.
(DEGUM) erstellt und ersetzt die Leitlinien zur
~Anwendung des CTG wahrend der Schwan-
gerschaft und Geburt“ und ,Dopplersonogra-
phie in der Schwangerschaft”.


https://www.krebshilfe.de/informieren/presse/pressemitteilungen/gebaermutterhalskrebs-aktualisierte-leitlinie-fuer-patientinnen/#c28830
https://register.awmf.org/de/leitlinien/detail/015-094
https://www.dggg.de/presse/pressemitteilungen-und-nachrichten/s3-leitlinie-fetale-ueberwachung-in-der-schwangerschaft-veroeffentlicht
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Rekrutierung bis 2025:
Studie zur Brustkrebsnachsorge

In der vom Bundesministerium fur Bildung und For-
schung geforderten SURVIVE-Studie der Klinik fir
Frauenheilkunde und Geburtshilfe des Universitats-
klinikums Ulm soll bei 3.500 Brustkrebs-Patientin-
nen mit mittlerem/hohem Risikoprofil die aktuelle
Standardnachsorge mit einer auf liquid-biopsy ba-
sierenden Nachsorge verglichen werden. ,Priméares
Ziel der Studie ist es, die Uberlebenschancen nach
funf Jahren in der Standard-Nachsorge-Gruppe

mit der Intensivierten-Nachsorge-Gruppe zu ver-
gleichen. Dazu soll unter anderem herausgefunden
werden, wieviel friher der Bluttest eine Wiederkehr
der Erkrankung voraussagt, um eine entsprechen-
de, frihzeitige Behandlung einzuleiten®, heiBt es in
einer Pressemitteilung des Klinikums. Die geplan-
te Rekrutierung lauft bis 2025; die Gesamt-Studien-
dauer betréagt circa 12 Jahre. DurchgefUhrt wird die
SURVIVE-Studie im Leitzentrum in Ulm und in ca.
100 weiteren Zentren in Deutschland.

Weitere Informationen zur Studie:
https://www.survive-studie.de

Aktuelle Urteile

Bundessozialgericht zum Schutz
des ungeborenen Kindes:

Kasse muss nicht zugelassene
Arznei nur im Notfall erstatten

Nach einem aktuellen Urteil des Bundessozial-
gerichts in Kassel (Az: B 1 KR 7/22 R) kénnen
Schwangere zum Schutz des Ungeborenen
einen Anspruch auf die Kosteniibernahme fir
ein nicht zugelassenes Medikament haben -
allerdings musse dafir eine ,notstandséhnliche
Situation“ vorliegen, in der eine hohe Wahr-
scheinlichkeit fur einen todlichen oder beson-
ders schweren Verlauf spricht. Im konkreten
Fall einer mit dem humanen Cytomegalievirus
infizierten Schwangeren hatte die Krankenkas-
se die Kosteniubernahme fiir die Behandlung
mit Cytomegalie-Immunglobulin abgelehnt, da
das Medikament fur solche Behandlungen nicht
zugelassen ist. Die Klage auf Erstattung der Be-
handlungskosten lehnte das Gericht nun mit der
Begriindung ab, dass nach der allein méglichen
statistischen Betrachtung, keine notstandsahn-
liche Situation vorgelegen habe. Bei der gro-
Ben Mehrheit der Schwangerschaften infizierter
Mautter kommen die Kinder gesund zur Welt.

Bundesarbeitsgericht zum
Kiindigungsverbot fiir Schwangere:
Es beginnt 280 Tage

vor der Entbindung!

In einem Rechtsstreit um die Wirksamkeit einer
ordentlichen Kindigung hat das Bundesar-
beitsgericht in Erfurt in einem am 26. Janu-
ar 2023 verodffentlichten Urteil (2 AZR 11/22)
entschieden, dass das gesetzliche Kindigungs-
verbot fir schwangere Arbeitnehmerinnen aus
§ 17 Abs. 1 Satz 1 Nr. 1 MuSchG 280 Tage vor
dem errechneten Entbindungstermin beginnt.
Werde fiir das Kiindigungsverbot nur die durch-
schnittliche Schwangerschaftsdauer von 266
Tagen zugrunde gelegt wird, kénnten Frauen
mit einer langer andauernden Schwangerschaft
ohne besonderen Kindigungsschutz daste-
hen. Im konkreten Fall hob das Bundesarbeits-
gericht das Urteil des Landesarbeitsgerichts
Baden-Wirttemberg vom 1. Dezember 2021
(4 Sa 32/21) auf und verwies die Sache zur neuen
Verhandlung und Entscheidung an das Landes-
arbeitsgericht zurtick.


https://idw-online.de/de/news808630
https://www.survive-studie.de
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Pravention:
Impfen gegen Demenz

Eine aktuelle Analyse aus den USA zweier briti-
scher und finnischer Datenbanken legt nahe, dass
schwere Viruserkrankungen wie Influenzapneumo-
nien mit einem erhdhten Risiko fur Demenzen und
Parkinson einhergehen. Auch fur Hautinfekte, virale
Warzen, Magen-Darm-Grippen, Herpes zoster und
Herpesvirusinfekte zeigte die Studie ein zwei- bis
sechsfach erhdhtes Risiko fUr die meisten alters-
bedingten Neurodegenerationen. Der Assoziations-
studie zufolge beschleunigten schwere Virusinfekte
maoglicherweise sich entwickelnde neurodegenerati-
ve Erkrankungen. Demzufolge kdnnten Impfungen,
die vor solchen Infekten schutzen, nicht nur eine
akute schwere Erkrankung verhindern, sondern mit
groBer Wahrscheinlichkeit auch die Entwicklung von
Alzheimer, Parkinson und ahnlichen Erkrankungen

verzdgern — demnach durften Frauenarztinnen ihr
bekannt groBes Impf-Engagement doppelt besta-
tigt sehen.

Interessante Forschungsergebnisse zum Thema
lieferte Anfang des Jahres auch eine neuseelan-
dische Studie, der zufolge vor allem hochintensi-
ves Training das Gehirn vor Alzheimer, Parkinson &
Co. schitzen kdnnte. Kurzes, aber intensives Rad-
fahren erhdhte in der Studie mit 12 Teilnehmenden
die Produktion eines speziellen Proteins, namens
Brain-Derived Neurotrophic Factor (BDNF), das fir
die Gehirnbildung, das Lernen und das Gedacht-
nis wichtig ist und das Gehirn vor altersbedingtem
kognitivem Abbau bewahren konnte. In Tierstudien
hatte BDNF neuroprotektive Eigenschaften gezeigt
und das Interesse der Altersforschung geweckt.

ZU GUTER LETZT

Sie gelten ohnedies als von der Natur begUnstigt:
Menschen, die das Glick haben, jinger auszuse-
hen als ihr chronologisches Alter es erwarten lasst.
Damit nicht genug, legt eine niederlandische Stu-
die mit knapp 2700 Teiinehmenden nun nahe, dass
ein junggebliebenes Gesicht, mit weniger altersbe-

dingten Erkrankungen und besseren kognitiven Fa-
higkeiten assoziiert ist. Demnach ging ein um funf
Jahre jlingeres Aussehen mit einer Risikoreduktion
fr Osteoporose (um 24 Prozent), fir COPD (um 15
Prozent) und flr Katarakte (um 16 Prozent) sowie
weniger altersbedingtem Horverlust einher.

mmsssmm Denken Sie immer daran: s

GenoGyn Rheinland blickt in
die Zukunft und ist die Partnerschaft
der Erfolgreichen!


https://www.cell.com/neuron/fulltext/S0896-6273(22)01147-3?_returnURL=https%3A%2F%2Flinkinghub.elsevier.com%2Fretrieve%2Fpii%2FS0896627322011473%3Fshowall%3Dtrue
https://physoc.onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1113/JP283582
https://physoc.onlinelibrary.wiley.com/doi/10.1113/JP283582
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