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Praambel

Die kontinuierliche berufsbegleitende Fortbildung
gehdrt zum arztlichen Selbstverstandnis, sichert die
Qualitat arztlicher Berufsausibung und ist eine
zentrale Berufspflicht einer jeden Arztin und eines
jeden Arztes. Sie ist auch sozialrechtlich verankert.

Zur Erfullung der Fortbildungsverpflichtung missen
FortbildungsmalRnahmen absolviert werden, die
eine hohe Qualitét besitzen und die Unabhangigkeit
arztlicher Entscheidungen wahren.

Zum Schutz der natirlichen Lebensgrundlagen sol-
len FortbildungsmalRnahmen ressourcenschonend
und klimafreundlich gestaltet werden.

Nach § 4 der Berufsordnung fir die nordrheinischen
Arztinnen und Arzte sind Arztinnen und Arzte, die
ihren Beruf ausiiben, verpflichtet, sich in dem Um-
fange beruflich fortzubilden, wie es zur Erhaltung
und Entwicklung der zu ihrer Berufsaustibung erfor-
derlichen Kenntnisse, Fahigkeiten und Fertigkeiten
notwendig ist. Diese Fortbildungsordnung regelt
insbesondere den Nachweis der Erfullung der Fort-
bildungsverpflichtung, die Anforderungen an Fort-
bildungsmaflinahmen und deren Anerkennung
durch die Arztekammer sowie die Bewertung mit
Fortbildungspunkten anhand der in dieser Ordnung
festgelegten Fortbildungskategorien.

Erganzend zu dieser Fortbildungsordnung gibt die
Bundesarztekammer fachliche Empfehlungen fur
qualitativ.  hochwertige FortbildungsmalRnahmen
heraus.

Es gehort zu den gesetzlichen Aufgaben der Arzte-
kammer, die &rztliche Fortbildung zu férdern, zu be-
treiben und zu regeln. Dazu erlasst die Arztekam-
mer auf Grundlage des Heilberufsgesetzes des
Landes Nordrhein-Westfalen (HeilberG NRW)
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sowie unter Bertlicksichtigung der (Muster-)Fortbil-
dungsordnung der Bundeséarztekammer diese Fort-
bildungsordnung.

§ 1 Ziel der Forthildung

Die Fortbildung der Arztinnen und Arzte dient dem
Erhalt und der kontinuierlichen Weiterentwicklung
der beruflichen Kompetenz zur Gewahrleistung ei-
ner hochwertigen Patientenversorgung und Siche-
rung der Qualitat arztlicher Berufsausibung.

§ 1 Begriffsbestimmungen

Fur die Zwecke dieser Fortbildungsordnung gelten
folgende Begriffsbestimmungen:

1. Anbieterin oder Anbieter: Wer fiir die Durchfiih-
rung einer arztlichen Fortbildungsmaflinahme Ver-
antwortung tragt.

2. Arztéffentlich: Im Rahmen vorhandener Kapazi-
taten allen Arztinnen und Arzten ohne Beschran-
kung auf bestimmte Gruppen zuganglich.

3. Mitwirkende: Aktiv am wissenschaftlichen Pro-
gramm einer FortbildungsmalRnahme beteiligte na-
turliche Personen. Dazu gehoren insbesondere:
Wissenschaftliche Leitung, Referentinnen und Re-
ferenten, Moderatorinnen und Moderatoren, Auto-
rinnen und Autoren, Tutorinnen und Tutoren.

4. Organisatorin oder Organisator: Wer in einer ver-
traglichen Beziehung zur Anbieterin oder zum An-
bieter steht und fur diese bestimmte organisatori-
sche Leistungen Ubernimmt.

5. Physische Présenz: Teilnehmende und Mitwir-
kende befinden sich gemeinsam, zur gleichen Zeit
an einem physischen Veranstaltungsort.

6. Sponsorin oder Sponsor: Wer eine Fortbildungs-
malRnahme finanziell oder auf sonstige Weise un-
terstutzt.

7. Wissenschaftliche Leitung: Eine Arztin oder ein
Arzt, die oder der fir die inhaltliche und didaktische
Programmagestaltung sowie fir die Auswahl der wei-
teren Mitwirkenden im Hinblick auf deren fachliche
Eignung verantwortlich ist

8. Wissenschatftliche Verdéffentlichung: Eine Publi-
kation einer Autorin oder eines Autors oder mehre-
rer Autorinnen oder Autoren, die formalen und in-
haltlichen Anforderungen geniigt, um in einem Re-
view-Verfahren zur Veroffentlichung akzeptiert wer-
den zu kbnnen.

Dieser Paragraf enthélt die wesentlichen Begriffs-
bestimmungen.
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9. Wissenschaftliches Programm: Derjenige Teil der
FortbildungsmafRnahme, welcher der unmittelbaren
Vermittlung von Kenntnissen, Fahigkeiten oder Fer-
tigkeiten dient.

10. Virtuelle Prasenz: Teilnehmende und Mitwir-
kende befinden sich gemeinsam, zur gleichen Zeit
online im virtuellen Raum eines Videokonferenzsys-
tems und konnen live, in Echtzeit synchron mitein-
ander kommunizieren.

§ 2 Inhalt der Fortbildung

Die Fortbildung vermittelt unter Berlcksichtigung
neuer wissenschaftlicher Erkenntnisse und medizi-
nischer Verfahren das zum Erhalt und zur Weiter-
entwicklung der beruflichen Kompetenz notwendige
Wissen in der Medizin und der medizinischen Tech-
nologie. Sie soll sowohl fachspezifische als auch in-
terdisziplindre und fachubergreifende Kenntnisse,
die Einlibung von klinisch-praktischen Fahigkeiten
sowie die Verbesserung kommunikativer und sozia-
ler Kompetenzen umfassen.

§ 2 Zweck der Fortbildung

Die Fortbildung der Arztinnen und Arzte dient dem
Erhalt und der kontinuierlichen Weiterentwicklung
der beruflichen Kompetenz und somit einer hoch-
wertigen Patientenversorgung. Sie sichert die Qua-
litat arztlicher Berufsausibung.

Die Vorschrift regelt den Zweck der Fortbildung.
Diese dient dem Erhalt und der Fortentwicklung der
beruflichen Kompetenz von Arztinnen und Arzten.
Dadurch sollen eine hochwertige Patientenversor-
gung und die Qualitat der Fortbildung gesichert wer-
den. Daher muss auch die Unabhangigkeit arztli-
cher Entscheidungen gewabhrt bleiben.

8 3 Fortbildungsmethoden

(1) Arztinnen und Arzte sind in der Wahl der Fortbil-
dungsmethoden frei. Der Wissenserwerb ist auf das
individuelle Lernverhalten auszurichten.

(2) Geeignete Methoden der Fortbildung sind in § 6
Abs. 3 in den Kategorien A bis K aufgefuhrt.

8§ 3 Inhalt der Fortbildung

(1) Die arztliche Fortbildung vermittelt unter Beriick-
sichtigung bestehender, neuer und sich entwickeln-
der wissenschaftlicher Erkenntnisse und medizini-
scher Verfahren die zur Erhaltung und Fortentwick-
lung der auf Grundlage der Approbations- und der
Weiterbildungsordnung erworbenen und zur Berufs-
ausiibung erforderlichen Kenntnisse, Fahigkeiten
und Fertigkeiten.

(2) Die arztliche Fortbildung berlicksichtigt fachge-
bietsspezifische, fachibergreifende und interdiszi-

Absatz 1 stellt klar, dass Fortbildung an die Aus-
und ggf. Weiterbildung anknipft. Inhalte der Fortbil-
dung kénnen daher nur solche Gegenstande sein,
die auf den in Aus- und Weiterbildung erworbenen
Kenntnissen, Fahigkeiten und Fertigkeiten auf-
bauen und diese erhalten oder fortentwickeln.
Dadurch werden Inhalte ausgeschlossen, die in kei-
nem Zusammenhang mit arztlicher Kompetenz ste-
hen. Die Inhalte missen fachlich dem Stand der
Wissenschaft entsprechen, wobei Gegenstand
auch Inhalte sein kénnen, die sich gerade in der
Entwicklung befinden und (noch) nicht wissen-
schaftlich gesichert sind.

Absatz 2 stellt klar, dass neben fachgebietsspezifi-
schen Kompetenzen auch fachibergreifende und
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plindre Inhalte sowie Inhalte fir die interprofessio-
nelle Zusammenarbeit.

(3) Ferner gehdren Methoden des Qualitatsmana-
gements, der evidenzbasierten Medizin sowie ge-
sundheitssystembezogene Themen, soweit sie fir
die &rztliche Berufsausiibung von Bedeutung sind,
ebenso zur arztlichen Fortbildung wie Inhalte, die
der Weiterentwicklung der arztlichen kommunikati-
ven und sozialen Kompetenzen und der Vertiefung
der Befahigung zu unabhé&ngigem wissenschaftli-
chem Denken und Arbeiten dienen.

interdisziplindre Inhalte sowie die interprofessio-
nelle Zusammenarbeit Gegenstand der Fortbildung
sein kénnen.

Nach Absatz 3 gilt Gleiches fur eng im Zusammen-
hang mit der Versorgung stehende Themen, wie
Qualitatsmanagement und gesundheitssystembe-
zogene Themen sowie arztliche Basiskompeten-
zen, wie Kommunikation und die Befahigung zu wis-
senschaftlichem Arbeiten.

8§ 4 Forderung der Fortbildung

Die Arztekammer fordert die Fortbildung der Arztin-
nen und Arzte durch das Angebot eigener Fortbil-
dungsmaflinahmen sowie durch die Anerkennung
geeigneter FortbildungsmalRnahmen Dritter.

8 4 Nachweis der Erfullung der Fortbildungsver-
pflichtung

(1) Zum Nachweis der Erfullung der Fortbildungs-
verpflichtung dient das Fortbildungszertifikat der
Arztekammer. Das Fortbildungszertifikat wird erteilt,
wenn eine Arztin oder ein Arzt innerhalb eines Zeit-
raumes von fiunf Jahren die Teilnahme an von der
Arztekammer anerkannten FortbildungsmaRnah-
men nachweist, die mit insgesamt mindestens 250
Fortbildungspunkten bewertet wurden. Bei jedem
nachfolgenden Fortbildungszeitraum werden nur
diejenigen Fortbildungspunkte bertcksichtigt, die
seit der letzten Erteilung eines Fortbildungszertifi-
kats erworben wurden.

(2) Die erworbenen Fortbildungspunkte werden von
der Arztekammer mittels eines elektronischen Ver-
fahrens dokumentiert. Arztinnen und Arzte mussen
der Anbieterin oder dem Anbieter die fir die elekt-
ronische Meldung an die Arztekammer erforderli-
chen Daten zur Verfiigung stellen.

Absatz 1 regelt die Ausstellung des Fortbildungs-
zertifikats durch die Arztekammer. Es wird erteilt,
wenn mindestens 250 Fortbildungspunkte erreicht
sind. Mit dem Zertifikat kdnnen Arztinnen und Arzte
auch die Erfullung ihrer nach sozialrechtlichen Vor-
schriften bestehenden Fortbildungsverpflichtungen
nachweisen. Vor Erteilung erworbene Punkte wer-
den in nachfolgenden Fortbildungszeitraumen nicht
mehr bertcksichtigt. Die Verpflichtung zur Fortbil-
dung ergibt sich aus § 4 der Berufsordnung fur die
nordrheinischen Arztinnen und Arzte. Gem. § 4
Abs. 2 der Berufsordnung miissen Arztinnen und
Arzte der Arztekammer Nordrhein die Erfiillung der
Fortbildungsverpflichtung durch Vorlage des Fortbil-
dungszertifikats nachweisen.

Nach Absatz 2 dokumentiert die Arztekammer die
erworbenen Fortbildungspunkte mittels eines elekt-
ronischen Verfahrens (EIV). Dazu missen Arztin-
nen und Arzte der Anbieterin oder dem Anbieter die
erforderlichen Daten (EFN) zur Verfiigung stellen.
Uber den EIV ist gewahrleistet, dass die Teilnah-
men der Arztekammer gemeldet werden und dort
die erworbenen Punkte auf Punktekonten verbucht
werden kdnnen.
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(3) Sind Arztinnen und Arzte aufgrund von Mutter-
schutz, Elternzeit, Pflegezeit oder wegen einer lan-
ger als drei Monate andauernden Erkrankung nicht
berufstatig, verlangert sich der Zeitraum nach Ab-
satz 1 Satz 2 entsprechend.

Absatz 3 regelt Tatbestande, nach denen sich der
Funfjahreszeitraum verlangert. Soweit eine Nach-
weispflicht z. B. aufgrund sozialrechtlicher Vorga-
ben besteht, sollten Arztinnen und Arzte im Zwei-
felsfall ggf. auch Kontakt mit den danach zustandi-
gen Stellen, z. B. der zustandigen Kassenarztlichen
Vereinigung, aufnehmen.

§ 5 Fortbildungszertifikat der Arztekammer

(1) Das Fortbildungszertifikat dient dem Nachweis
der Erflllung der Fortbildungspflicht.

(2) Ein Fortbildungszertifikat wird erteilt, wenn die
Arztin oder der Arzt innerhalb eines der Antragstel-
lung vorausgehenden Zeitraums von funf Jahren
Fortbildungsmaflinahmen abgeschlossen hat, wel-
che in ihrer Summe die nach den Bestimmungen
des § 6 ermittelte Mindestbewertung von 250 Punk-
ten erreichen.

(3) Fur den Erwerb des Fortbildungszertifikates kén-
nen nur die in § 6 Abs. 3 geregelten Fortbildungs-
mafinahmen berlcksichtigt werden, die nach Mal3-
gabe der 88 7 bis 10 anerkannt wurden oder nach
den 88 11 und 12 anrechnungsféahig sind.

(4) Uben Arztinnen und Arzte ihren Beruf aufgrund
von Mutterschutz, Elternzeit, Pflegezeit oder wegen
einer langer als drei Monate andauernden Erkran-
kung nicht aus, verlangert sich der Zeitraum nach
Absatz 2 entsprechend.

8 5 Anerkennungsvoraussetzungen fir
Fortbildungsmalnahmen

(1) Die Anerkennung einer Fortbildungsmafinahme
setzt voraus, dass folgende Anforderungen erfuillt
werden:

1. Die FortbildungsmaRnahme muss die Inhalte der
Fortbildung gemaR § 3 unter Einhaltung der Gebote
der Neutralitat, der Transparenz und der Wahrung
der Unabhangigkeit arztlicher Entscheidungen ver-
mitteln, sich an der Zielgruppe der Arztinnen und
Arzte ausrichten und einer Kategorie nach § 10 zu-
zuordnen sein.

Absatz 1 enthalt die Voraussetzungen der Aner-
kennung einer FortbildungsmalRnahme. Die nach
8 4 der Berufsordnung bestehende Verpflichtung
zur Fortbildung kann nur durch die Wahrnehmung
anerkannter Fortbildungsmaflinahmen erflllt wer-
den. Diese missen insbhesondere fachlich, wissen-
schaftlich und qualitativ geeignet sein und die arzt-
liche Unabhéangigkeit wahren. Anbieterinnen und
Anbietern bleibt es unbenommen, Fortbildungsver-
anstaltungen durchzufuhren, die diesen Anforde-
rungen nicht oder nur teilweise geniigen. Arztinnen
und Arzte, die diese wahrnehmen, kénnen aller-
dings damit ihre Fortbildungsverpflichtung nicht er-
fullen.

Nummer 1 stellt die Anforderung auf, dass die Fort-
bildungsmaflinahme die Fortbildungsinhalte nach
dieser Ordnung vermitteln muss. Dabei missen Ge-
bote der Neutralitat, der Transparenz und der Wah-
rung der Unabhangigkeit arztlicher Entscheidungen
beachtet werden. Die FortbildungsmaZnahme muss
sich an der Zielgruppe Arztinnen und Arzte ausrich-
ten. Dies schlief3t nicht aus, dass bei entsprechen-
der thematischer Ausrichtung beispielsweise auch
Angehorige anderer Heilberufe an den Fortbil-
dungsmalinahmen teilnehmen oder berufsgruppen-
Ubergreifende FortbildungsmafRnahmen durchge-
fuhrt werden. Voraussetzung ist auch, dass die Vo-
raussetzungen des § 10 eingehalten werden. Bei-
spielsweise sind Routinebesprechungen keiner
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2. Die ForthildungsmaRnahme muss didaktisch,
zeitlich und organisatorisch so gestaltet sein, dass
die Inhalte in geeigneter Weise vermittelt und die
Lernziele erreicht werden kénnen.

3. Bei einer Fortbildungsmafinahme muss ein aus-
gewogener Uberblick tiber den jeweiligen Wissens-
stand entsprechend der diagnostischen und thera-
peutischen Wahlmdglichkeiten vermittelt werden.
Insbesondere missen einschlagige Ergebnisse
randomisierter Studien aus anerkannten Registern
und unabhangiger Nutzenbewertungen von Wirk-
stoffen sowie Diagnostik- und Therapieempfehlun-
gen von Leitlinien berlcksichtigt und bei Relevanz
dargestellt werden. Dazu miussen die einschlagigen
Optionen mit angemessener Informationstiefe und
kritischer Bewertung dargelegt werden. Insbeson-
dere darf bei der Wissensvermittlung kein wissen-
schaftlich unbegrindeter Fokus auf nur eine Be-
handlungsmaoglichkeit, einen Wirkstoff oder eine
Wirkstoffgruppe, ein Praparat oder eine Praparate-
gruppe oder ein Produkt oder eine Produktgruppe
gelegt werden.

4. Die Fortbildungsmafinahme muss die Unabhan-
gigkeit arztlicher Entscheidungen wahren und diese
darf nicht zugunsten wirtschaftlicher Interessen be-
einflusst werden. Dies setzt insbesondere voraus,
dass die Fortbildungsmaflinahme weder direkt noch
indirekt darauf abzielt oder in Kauf nimmt, medizini-
sche Entscheidungen der Teilnehmenden aufgrund
wirtschaftlicher Interessen der Anbietenden, Mitwir-
kenden oder Dritter zu beeinflussen.

Kategorie zuzuordnen und damit nicht anerken-
nungsfahig.

Nummer 2 regelt die Notwendigkeit einer geeigne-
ten didaktischen Form und einer geeigneten zeitli-
chen und organisatorischen Gestaltung.

Nummer 3 stellt eine Qualitatsanforderung auf und
betrifft zugleich einen besonderen Aspekt der Be-
einflussung der Unabhé&ngigkeit arztlicher Entschei-
dungen. Die Erfahrungen der Arztekammern haben
gezeigt, dass die Versuche, arztliche Entscheidun-
gen zu beeinflussen, subtiler geworden sind. So be-
schrankt sich die Darstellung bei einigen Fortbil-
dungsmafl3nahmen nicht mehr von vornherein auf
eine BehandlungsmalRnahme, ein Arzneimittel oder
ein Produkt. Vielmehr werden Behandlungsalterna-
tiven zu Beginn zwar genannt, im weiteren Verlauf
wird dann aber ohne wissenschaftliche Ankniipfung
eine Methode in den Fokus genommen, ohne diese
in Bezug zu Alternativen zu setzen. Dies zielt darauf
ab, bei den Teilnehmenden den Eindruck zu erwe-
cken, dies sei die einzig sinnvolle Behandlungsme-
thode. Um dies zu verhindern, stellt die Fortbil-
dungsordnung ausdriicklich das Erfordernis auf,
dass vorhandene Evidenz, insbesondere die Nut-
zenbewertung durch unabhangige Institute (z. B.
das IQWIiG) sowie durch Leitlinien (z. B. der AWMF)
in solchen Fortbildungen auch dargestellt werden
mussen wie auch einschlagige Optionen mit ange-
messener Informationstiefe.

Voraussetzung nach Nummer 4 ist, dass die Fort-
bildungsmaRnahme die Unabhé&ngigkeit arztlicher
Entscheidungen wahrt und sie nicht zugunsten wirt-
schaftlicher Interessen beeinflusst. Fortbildungs-
malinahmen durfen weder direkt noch indirekt da-
rauf abzielen, medizinische Entscheidungen der
Teilnehmenden aufgrund wirtschaftlicher Interes-
sen der Anbietenden, Mitwirkenden oder sonstiger
Dritter zu beeinflussen.

Die bisherige Formulierung, wonach die Fortbil-
dungsinhalte frei von wirtschaftlichen Interessen
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5. Fortbildungsinhalte und Marketingaktivitaten
missen voneinander getrennt sein und es drfen
keine Vorteile versprochen oder gewahrt werden,
bei denen nach Art oder Umfang der Anschein er-
weckt wird, dass sie die Unabhangigkeit arztlicher
Entscheidungen beeinflussen.

6. Die Anbieterin oder der Anbieter muss eine Arztin
oder einen Arzt als Wissenschaftliche Leitung ein-
setzen, die oder der Uber die fur die Fortbildungs-
malinahme notwendige fachliche und didaktische
Qualifikation verfugt.

sein missen, greift vor allem in der Interpretation ei-
niger Urteile/Spriche erstinstanzlicher Verwal-
tungsgerichte zu kurz. Es geht nicht allein darum,
dass nachweislich die einzelnen Inhalte frei von
wirtschaftlichem Interesse sind. Vielmehr muss aus
Grinden des Patientenschutzes ausgeschlossen
werden, dass Arztinnen und Arzte im Rahmen der
Teilnahme an Fortbildungsveranstaltungen dahin-
gehend beeinflusst werden, dass sie die Behand-
lung von Patientinnen und Patienten nicht mehr al-
lein an medizinischen Kriterien ausrichten. Fir die
Patientensicherheit spielt es keine Rolle, ob bei-
spielsweise eine medizinisch nicht indizierte Be-
handlung erfolgt, weil der Inhalt der Fortbildung be-
einflusst wurde oder weil die Beeinflussung auf-
grund des Rahmens der Veranstaltung erfolgte. Die
bisherige Formulierung, wonach (allein) die Inhalte
der Fortbildung frei von wirtschaftlichen Interessen
sein mussen, wurde teilweise dahingehend ausge-
legt, dass ansonsten eine einseitige Beeinflussung
arztlicher Entscheidungen zugunsten wirtschaftli-
cher Interessen zulassig sei. Dies war vom Sat-
zungsgeber nie intendiert. Die neue Formulierung
stellt klar, dass jedwede Beeinflussung der Unab-
hangigkeit arztlicher Entscheidungen zugunsten
wirtschaftlicher Interessen unzulassig ist. Fortbil-
dungsmalnahmen, die dies nicht gewahrleisten,
kénnen nicht anerkannt werden.

Nummer 5 regelt das Verbot, Fortbildungsinhalte
und MarketingmalRhahmen zu vermischen. Auf3er-
dem wird klargestellt, dass es Anbieterinnen und
Anbietern untersagt ist, unzuldssige Vorteile zu ge-
wabhren.

Nach Nummer 6 muss die Wissenschaftliche Lei-
tung fachlich und didaktisch ausreichend qualifiziert
sein. Dies ist notwendig, damit sie ihre Aufgabe
wahrnehmen kann, die fachliche und didaktische
Qualitat der FortbildungsmalRnahme sicherzustel-
len und die Mitwirkenden auszuwahlen. Dies erfor-
dert, dass sie von der Anbieterin oder dem Anbieter
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7. Die Wissenschaftliche Leitung muss das Pro-
gramm der FortbildungsmaRnahme inhaltlich und
didaktisch gestalten und die weiteren Mitwirkenden
so auswahlen, dass der Zweck neutraler, interes-
senunabhéangiger arztlicher Fortbildung erfillt wird.
Die Mitwirkenden dirfen keinen Bindungen unterlie-
gen, welche sie an der objektiven Darstellung der
Fortbildungsinhalte hindern kénnen.

8. Die Anbieterin oder der Anbieter, die Wissen-
schaftliche Leitung und die weiteren Mitwirkenden
mussen ihre Interessenkonflikte gegentiber der Arz-
tekammer und gegenitber den Teilnehmenden in
geeigneter und nachvollziehbarer Weise offenle-
gen. Den Teilnehmenden mussen die Interessen-
konflikte vor Beginn der FortbildungsmaRhahme
verstandlich offengelegt werden.

9. Die Anbieterin oder der Anbieter muss den Antrag
auf Anerkennung mit allen erforderlichen Nachwei-
sen und Unterlagen zur Uberprifung der Anerken-
nungsvoraussetzungen stellen; dazu gehdren auf
Verlangen der Arztekammer auch Vertrage im Zu-
sammenhang mit der FortbildungsmalRnahme, ins-
besondere solche mit den Mitwirkenden, die Inte-
ressenkonflikt-Erklarungen, das endgiiltige Pro-
gramm  der FortbildungsmaRnahme  sowie

die aus ihrer Sicht dazu erforderlichen Informatio-
nen erhélt.

Nach Nummer 7 gestaltet die Wissenschaftliche
Leitung das Programm der Fortbildungsmaf3nahme
und wahlt die Mitwirkenden aus. Da die Wissen-
schaftliche Leitung entsprechend qualifiziert sein
muss, sichert dies zum einen die fachliche und di-
daktische Qualitdt. Daneben kommt der Wissen-
schaftlichen Leitung die Aufgabe zu, die Auswahl so
vorzunehmen, dass sie den Zweck neutraler, inte-
ressenunabhangiger arztlicher Fortbildung gewahr-
leistet. Ausgeschlossen sind Mitwirkende, bei de-
nen aufgrund ihrer Bindungen die Gefahr besteht,
dass sie das Wissen nicht objektiv vermitteln.

Die in Nummer 8 verankerte Verpflichtung, Interes-
senkonflikte zu erklaren, dient zum einen dazu, die
Wissenschaftliche Leitung und die Arztekammer in
die Lage zu versetzen, zu beurteilen, ob dennoch
eine die Unabhéangigkeit arztlicher Entscheidungen
wahrende Fortbildungsmaflinahme vorliegt; zum an-
deren dazu, Teilnehmende in die Lage zu verset-
zen, die Ausfiihrungen der Mitwirkenden unter Be-
ricksichtigung der Interessenkonflikte einzuordnen.
Damit diese Ziele erreicht werden kdnnen, muss die
Offenlegung der Interessenkonflikte gegenlber den
Teilnehmenden vor Beginn der Fortbildungsmal3-
nahme erfolgen. Ein Nachreichen scheidet daher
aus. Die Erklarung der Interessenkonflikte gegen-
Uber der Arztekammer muss bei Antragstellung er-
folgen (§ 8 Absatz 1).

Nummer 9 stellt klar, dass ein Antrag auf Anerken-
nung nicht bearbeitet und beschieden werden kann,
wenn zur Prifung notwendige Unterlagen nicht vor-
gelegt werden. Der Zeitpunkt der Einreichung rich-
tet sich nach § 8 Absatz 1. Eine Antragstellerin oder
ein Antragsteller kann sich im Rahmen des Verwal-
tungsverfahrens nach den allgemeinen rechtlichen
Regeln vertreten lassen. Es ist auch ublich, dass
Organisatorinnen oder Organisatoren Aufgaben im
Rahmen des Antragsverfahrens ibernehmen. Sie
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Unterlagen, welche den Teilnehmenden ausgehéan-
digt oder auf andere Weise zur Verfliigung gestellt
werden.

(2) Die Fortbildungsmafinahme soll arztéffentlich
sein.

handeln dann als Vertreterin oder Vertreter. Ihr
Handeln wird Anbieterinnen und Anbietern zuge-
rechnet und diese bleiben allein verantwortlich. Un-
geachtet dessen muss sichergestellt werden, dass
auch in diesem Fall klar erkennbar bleibt, wer An-
bieterin oder Anbieter ist (vgl. 8 7 Nummer 1).
Absatz 2 regelt wie bisher das grundsatzliche Erfor-
dernis der Arztoffentlichkeit. Fortbildungsmaf3nah-
men sollen allen Arztinnen und Arzten zuganglich
sein und dirfen nicht auf einen bestimmten Perso-
nenkreis beschrénkt werden. Dadurch soll verhin-
dert werden, dass in einem geschlossenen Perso-
nenkreis eine unkontrollierbare Beeinflussung statt-
findet.

§ 6 Bewertung von FortbildungsmalRnahmen

(1) Die Fortbildungsmafinahmen werden mit Punk-
ten bewertet. Die Kategorien und die Bewertungs-
skala ergeben sich im Einzelnen aus Absatz 3.

(2) Die ,Empfehlungen zur arztlichen Fortbildung®
der Bundesarztekammer in der jeweils aktuellen
Fassung sollen beachtet werden.

(3) Folgende Kategorien von Fortbildungsmaf3nah-
men sind fir das Fortbildungszertifikat geeignet und
werden wie folgt bewertet:

Kategorie A

Vortrag und Diskussion:

1 Punkt pro 45-mindtiger Fortbildungseinheit

1 Zusatzpunkt bei dokumentierter Lernerfolgskon-
trolle pro FortbildungsmafRnahme

Kategorie B

Mehrtagige Kongresse im In- und Ausland, welche
nicht von anderen Kategorien erfasst werden:

3 Punkte pro ¥ Tag bzw. 6 Punkte pro Tag

8§ 6 Zusatzliche Anerkennungsvoraussetzungen
bei Sponsoring

Die Anerkennung einer Fortbildungsmafinahme, die
gesponsert wird, setzt voraus, dass zusatzlich fol-
gende Anforderungen erfullt werden:

1. Thema, Gestaltung oder Inhalt der Fortbildung
sowie die Ankiindigung und Durchflihrung der Fort-
bildungsmaRnahme insgesamt oder einzelner Teile
dirfen durch die Sponsorin oder den Sponsor we-
der vorgegeben noch beeinflusst werden. Eine Be-
einflussung ist insbesondere gegeben, wenn durch
die Art der Darstellung der Inhalte, ihrer Gewichtung
oder Schwerpunktsetzung, Praparate, Wirkstoffe
bzw. Wirkstoffgruppen, Medizinprodukte oder Pro-
duktgruppen, die von wirtschaftlichem Interesse fur
die Sponsorin oder den Sponsor sind, im Rahmen

8§ 6 regelt zusatzliche Anforderungen an gespon-
serte  Fortbildungsmaflinahmen.  Insbesondere
Sponsoring birgt die Gefahr einer Beeinflussung der
Unabhéngigkeit arztlicher Entscheidungen. Spon-
sorinnen und Sponsoren kdnnen versuchen, die
FortbildungsmalRnahme in ihrem Sinne zu beein-
flussen. Ein ganzliches Verbot von Sponsoring
kédme indes nur in Betracht, wenn die Einfluss-
nahme durch andere MalRnahmen nicht verhindert
werden kann. Die hier festgelegten Anforderungen
dienen dazu, die Einflussnahme durch mildere Mit-
tel zu verhindern.

Nach Nummer 1 diirfen Sponsorinnen und Sponso-
ren in keiner Weise Einfluss auf die inhaltliche Aus-
gestaltung, die Ankiindigung oder die Durchflihrung
der Fortbildungsmafinahme nehmen.
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Kategorie C
Fortbildung mit konzeptionell vorgesehener Beteili-

gung jedes einzelnen Teilnehmers (z. B. Workshop,
Arbeitsgruppen, Qualitatszirkel, Peer Review, Bal-
intgruppen, Kleingruppenarbeit, Supervision, Fall-
konferenzen, Literaturkonferenzen, praktische
Ubungen):

1 Punkt pro 45-mindtiger Fortbildungseinheit

1 Zusatzpunkt pro MafRnahme bis zu 4 Stun-
den/héchstens 2 Zusatzpunkte pro Tag

1 weiterer Zusatzpunkt bei dokumentierter Lerner-
folgskontrolle pro FortbildungsmalRnahme
Kategorie D

Fortbildungsbeitrage in Printmedien oder als elekt-
ronisch verfigbare Version mit nachgewiesener
Quialifizierung durch eine Lernerfolgskontrolle in di-
gitaler bzw. schriftlicher Form:

1 Punkt pro 45-min(tiger Fortbildungseinheit bei be-
standener Lernerfolgskontrolle

Kategorie E

Selbststudium durch Fachliteratur und -bicher so-
wie Lehrmittel:

Innerhalb dieser Kategorie werden hdchstens 50
Punkte fur funf Jahre anerkannt.

Kategorie F

Wissenschaftliche Veroffentlichungen und Vortrage
Autorentatigkeit:

5 Punkte pro wissenschaftlicher Veroffentlichung,
Referententatigkeit/Qualitatszirkelmoderation/wis-
senschaftliche Leitung:

1 Punkt pro Beitrag, z. B. Poster/Vortrag, unbenom-
men der Punkte fiir die personliche Teilnahme

Die maximale Punktzahl in dieser Kategorie betragt
50 Punkte in finf Jahren.

Kategorie G

Hospitationen:

1 Punkt pro Stunde, héchstens 8 Punkte pro Tag
Kateqgorie H

Curricular vermittelte Inhalte, z. B. in Form von cur-
ricularen FortbildungsmalRnahmen, Inhalte von
Weiterbildungskursen, die nach der Weiterbildungs-

der Fortbildungsmaf3nahme hervorgehoben wer-
den.

2. Art, Umfang und Verwendungszweck des Spon-
sorings, die Gesamtkosten der Fortbildungsmali3-
nahme und die Honorare fir die Mitwirkenden mus-
sen unter Angabe der kalkulierten Teilnehmenden-
zahl gegeniiber der Arztekammer offengelegt und
Vertrage mit der Sponsorin oder dem Sponsor der
Arztekammer auf Verlangen vorgelegt werden.

3. Die Hbhe des Sponsorings muss gegeniber den
Teilnehmenden der Fortbildungsmaflinahme offen-
gelegt werden. Die Offenlegung muss fir die Teil-
nehmenden leicht zuganglich sein und so rechtzei-
tig erfolgen, dass sie inhaltlich vollstandig erfasst
werden kann.

4. Sponsoringleistungen dirfen ausschlieRlich fur
die Durchfihrung des wissenschaftlichen Pro-
gramms verwendet werden, die daflir notwendigen
Kosten nicht Uberschreiten und ihr Umfang muss
angemessen sein.

Nummer 2 verpflichtet Sponsorinnen und Sponso-
ren, das Sponsoring der Arztekammer offenzule-
gen. Dies schliel3t die Hohe der Honorare fir Mitwir-
kende ein. Dadurch wird die Arztekammer in die
Lage versetzt zu prifen, ob auch bei gesponserten
FortbildungsmafRnahmen die Unabhéangigkeit arztli-
cher Entscheidungen gewahrt bleibt oder aufgrund
des Gesamtbildes eine Beeinflussung zu erwarten
ist. Auf Verlangen sind die Vertrdge mit Sponsorin-
nen und Sponsoren vorzulegen.

Nummer 3 verpflichtet Sponsorinnen und Sponso-
ren, das Sponsoring gegentber den Teilnehmen-
den offenzulegen. Dadurch werden diese in die
Lage versetzt, die Neutralitat der Fortbildungsin-
halte kritisch zu Gberprifen. Dies kann nur erfolgen,
wenn die Interessenkonflikte bei Beginn der Fortbil-
dungsmaflinahme bekannt sind. Eine nachgereichte
Interessenkonflikterklarung kann dies nicht gewahr-
leisten.

Die Formulierung von Nummer 4 orientiert sich als
spiegelbildliche Regelung an § 32 Absatz 3 Berufs-
ordnung. Die Kosten fur das wissenschaftliche Pro-
gramm erfassen dabei nicht nur Honorare, sondern
auch die Kosten fur die Durchfiihrung wie Druck von
Flyern, technische Ausstattung, Raummiete etc.
Anbieterinnen und Anbieter dirfen sich aber nicht
unter dem Deckmantel des Sponsorings dauerhaft
oder uber die konkrete FortbildungsmafRnahme hin-
aus von Sponsorinnen und Sponsoren maf3geblich
finanzieren lassen. Dies verhindert zum einen, dass
Sponsorinnen und Sponsoren dadurch faktisch zu
Anbieterinnen und Anbietern werden, ohne dass
dies fur die Teilnehmenden erkennbar ist, zum an-
deren, dass die Abhangigkeit der Anbieterinnen und
Anbieter von Sponsorinnen und Sponsoren so grof3
wird, dass deren Interessen durchgesetzt werden,
um die eigene wirtschaftliche Existenz der Anbiete-
rinnen und Anbieter nicht zu gefahrden.
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ordnung fir eine Weiterbildungsbezeichnung vor-
geschrieben sind, Inhalte von Zusatzstudiengan-
gen:

1 Punkt pro 45-mindtiger Fortbildungseinheit
Kategorie |

tutoriell unterstiitzte Online-Fortbildungsmafnahme
mit nachgewiesener Qualifizierung durch eine Lern-
erfolgskontrolle in digitaler bzw. schriftlicher Form:
1 Punkt pro 45-mindtiger Fortbildungseinheit

1 Zusatzpunkt pro 45-mindtiger Fortbildungseinheit
bei vollstandiger Erfillung der qualitétssteigernden
Kriterien eLearning der Bundesarztekammer
Kategorie K
Blended-Learning-FortbildungsmalRnahme in Form
einer inhaltlich und didaktisch miteinander verzahn-
ten Kombination aus tutoriell unterstiitzten Online-
Lernmodulen und Prasenzveranstaltungen:

1 Punkt pro 45-minutiger Fortbildungseinheit

1 Zusatzpunkt pro 45-minltiger eLearning-Fortbil-
dungseinheit bei vollstandiger Erfullung der quali-
tatssteigernden Kriterien eLearning der Bundesérz-
tekammer

(4) Die Arztekammer erlasst erganzende Richtlinien
zur Bewertung der FortbildungsmaRnahmen.

5. Die Gegenleistung flr das Sponsoring besteht
ausschlieBlich in der Nennung als Sponsorin oder
Sponsor, der Mdglichkeit zur Einrichtung eines In-
formationsstandes oder der Verteilung von Informa-
tions- und Werbematerial jeweils getrennt von der
fachlichen Fortbildung. Dies gilt entsprechend fir
FortbildungsmalRnahmen, die ganz oder teilweise
online stattfinden.

Nummer 5 schreibt vor, dass nur bestimmte Ge-
genleistungen fir Sponsoring zuldssig sind. Dies ist
Ausfluss des Verbots, auf die inhaltliche Ausgestal-
tung der FortbildungsmaRnahme Einfluss zu neh-
men oder verdeckte MarketingmalRnahmen zu plat-
zieren. Es erméglicht der Arztekammer, auch an-
hand der Hohe des Sponsorings zu prifen, ob es
plausibel ist, dass sich das Sponsoring darauf be-
schrénkt oder doch eine bestimmte Ausrichtung der
FortbildungsmalRnahme stattgefunden hat oder zu-
satzliche Vereinbarungen getroffen wurden oder
dies naheliegt. Satz 2 stellt klar, dass dies entspre-
chend fur Online-Fortbildungsmafinahmen gilt.

§ 7 Anerkennung von FortbildungsmaRnahmen

(1) Die Anerkennung von FortbildungsmalRnahmen
gegenuber dem Veranstalter erfolgt grundsatzlich
vor ihrer Durchfihrung durch die Arztekammer.
Hiervon ausgenommen sind die Kategorien E und
F.

(2) Uber MalRnahmen der Kategorie F des § 6 Abs.
3 muss die Arztin oder der Arzt einen geeigneten
Nachweis fuhren.

8 7 Pflichten der Anbieterinnen und Anbieter

Mit der Anerkennung ist die Anbieterin oder der An-
bieter verpflichtet,

1. bei der Ankiindigung und Durchfiihrung der Fort-
bildungsmaRnahme fur alle Beteiligten klar als Ver-
antwortliche oder als Verantwortlicher erkennbar zu
sein; dies gilt auch, wenn die Anbieterin oder der
Anbieter eine Organisatorin oder einen Organisator
mit der Durchfiihrung der FortbildungsmaRRnahme
beauftragt,

§ 7 regelt die Pflichten von Anbieterinnen und An-
bietern nach Anerkennung der Fortbildungsmal-
nahme.

Nach Nummer 1 mussen Anbieterinnen und Anbie-
ter bei der Durchfihrung der Fortbildungsmalf3-
nahme fur alle Beteiligten klar als Verantwortliche
erkennbar sein. Dies dient dazu, einen mdglichen —
trotz der Einhaltung der tbrigen Anerkennungsvo-
raussetzungen — bestehenden Bias insbesondere
fur die Teilnehmenden erkennbar zu machen. Sie
werden dadurch in die Lage versetzt, dies kritisch
zu beurteilen. Diese Vorgabe ist besonders rele-
vant, wenn auch eine Organisatorin oder ein
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2. auf Verlangen der Arztekammer einer oder meh-
reren von ihr benannten Personen die unentgeltli-
che Teilnahme an der FortbildungsmaRnahme zu
ermdglichen,

3. die Fortbildungsmafinahme durch die Teilneh-
menden hinsichtlich der in dieser Fortbildungsord-
nung definierten Anforderungen, insbesondere
auch hinsichtlich der Einhaltung der Anforderungen
an die Unabhéangigkeit arztlicher Entscheidungen,
in geeigneter Weise zu evaluieren, die Mitwirken-
den Uber das Ergebnis der Evaluation zu informie-
ren sowie auf Verlangen das Evaluationsergebnis
der Arztekammer vorzulegen,

4. den Teilnehmenden nach Beendigung der Fort-
bildungsmalRnahme eine Teilnahmebescheinigung
mit folgenden Angaben zu Ubermitteln: Anbieterin
bzw. Anbieter, Name und Vorname des Teilneh-
menden, Geburtsdatum, Thema, Veranstaltungs-
nummer (VNR) und Datum der Fortbildungsmal3-
nahme, physischer bzw. virtueller Ort der

Organisator auftritt. Dann ist sicherzustellen, dass
klar erkennbar bleibt, wer Anbieterin oder Anbieter
ist.

Nach Nummer 2 ist die Anbieterin oder der Anbieter
verpflichtet, einer oder mehreren von der Arztekam-
mer benannten Personen die unentgeltliche Teil-
nahme an der Fortbildungsmaflnahme zu ermégli-
chen. Dabei kann es sich um Mitarbeitende der Arz-
tekammer oder um andere von der Arztekammer
beauftragte Personen handeln. Insbesondere bei
einem breiten Themenspektrum kann es notwendig
sein, dass mehrere Personen die Uberpriifung der
Anerkennungsvoraussetzungen vor Ort vorneh-
men. Dadurch wird die Arztekammer in die Lage
versetzt stichprobenartig zu Uberprifen, ob die Fort-
bildungsmafinahme auch so durchgefiihrt wird, wie
sie beantragt wurde, und ob die Anerkennungsvo-
raussetzungen auch im Ubrigen eingehalten wer-
den. Die Teilnahme bezieht sich dabei auf alle Arten
von FortbildungsmaRnahmen. Bei Veranstaltungen
in physischer Prasenz erfordert dies die Gewéhrung
des Zutritts zur Veranstaltung, bei virtueller Prasenz
die Bereitstellung der elektronischen Zugangsinfor-
mationen.

Nach Nummer 3 ist die Fortbildungsmaflinahme zu
evaluieren. Mit der Evaluation kénnen Anbieterin-
nen und Anbieter auch geeignete Dritte beauftra-
gen.

Nummer 4 schreibt das Ausstellen einer Teilnah-
mebescheinigung mit bestimmten Angaben vor.
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Fortbildungsmal3nahme, Wissenschaftlicher Lei-
tung, anerkennende Arztekammer, Anzahl der Fort-
bildungspunkte und Kategorie sowie

5. innerhalb von 14 Tagen nach Beendigung der
Fortbildungsmaf3nahme die zur Dokumentation der
Teilnahme erforderlichen Daten der Arztinnen und
Arzte mittels des von der Bundeséarztekammer be-
reitgestellten elektronischen Verfahrens an die Arz-
tekammer zu Gbermitteln.

Nach Nummer 5 sind die zur Dokumentation der
Teilnahme erforderlichen Daten der Arztinnen und
Arzte (EFN) mittels bereitgestelltem elektronischen
Verfahren (EIV) an die Arztekammer zu tibermitteln.
Dort werden dann die der Fortbildungsmaflinahme
zuerkannten Fortbildungspunkte auf den Punkte-
konten der Arztinnen und Arzte verbucht.

§ 8 Voraussetzungen zur Anerkennung von
FortbildungsmalRnahmen

(1) Die Anerkennung einer Fortbildungsmafinahme
setzt voraus, dass

a) die FortbildungsmalRinahme unter Berlcksichti-
gung aktueller wissenschaftlicher Erkenntnisse und
medizinischer Verfahren zum Erhalt und zur Weiter-
entwicklung der beruflichen Kompetenz notwendi-
ges Wissen in der Medizin und der medizinischen
Technologie vermittelt und zum Erhalt eines hoch-
stehenden Berufsstandes beitragt,

b) die gesetzliche Verpflichtung der Teilnehmenden
einer FortbildungsmalRnahme zur Wahrung der
arztlichen Unabhangigkeit in der Patientenbehand-
lung, insbesondere 8§88 30 bis 32 Berufsordnung fur
die nordrheinischen Arztinnen und Arzte, § 7 Heil-
mittelwerbegesetz und 88 299a, 331 StGB berilick-
sichtigt werden,

c) die Inhalte unabh&angig von wirtschaftlichen Inte-
ressen prasentiert werden,

d) die FortbildungsmalRnahme wissenschaftlich
durch eine Arztin oder einen Arzt verantwortlich be-
treut und geleitet sowie berufsrechtlich verantwortet
wird (Wissenschaftliche Leitung),

e) Veranstalter, Wissenschaftliche Leitung und Re-
ferierende Interessenkonflikte gegeniiber der Arzte-
kammer bei Antragstellung und dem Teilnehmer-
kreis bei Vortragsbeginn offenlegen,

§ 8 Antragstellung zur Anerkennung von
Fortbildungsmaflinahmen

(1) Die Anbieterin oder der Anbieter hat den Antrag
mindestens vier Wochen vor Beginn der Fortbil-
dungsmal3nahme mit den vollstandigen, fur die An-
tragsbearbeitung notwendigen Unterlagen (8 5 Ab-
satz 1 Nummern 8 und 9, 8 6 Nummer 2) zu stellen.
Davon ausgenommen sind Fortbildungsmafinah-
men der Kategorien E und F.

(2) Die Anbieterin oder der Anbieter ist zur Mitwir-
kung verpflichtet, soweit eine weitere Sachverhalts-
ermittlung erforderlich ist oder Nachweise zu erbrin-
gen sind.

(3) Die von der Arztekammer Nordrhein durchge-
fuhrten Fortbildungsmaflinahmen, die Fortbildungs-
maRnahmen der Arztlichen Akademie fiir medizini-
sche Fort- und Weiterbildung in Nordrhein sowie die
von der Kassendrztlichen Vereinigung Nordrhein
angebotenen Fortbildungsmaflinahmen unterliegen
den Anerkennungsvoraussetzungen fur Fortbil-
dungsmafinahmen dieser Fortbildungsordnung und
bedirfen grundsatzlich keiner weiteren Anerken-
nung.

Absatz 1 schreibt vor, dass der Antrag mindestens
vier Wochen vor Beginn der Fortbildungsmal3-
nahme zu stellen ist. Dies stellt sicher, dass er
rechtzeitig bearbeitet werden kann. Die zur Antrags-
bearbeitung notwendigen Antragsunterlagen mis-
sen beigefligt sein.

Absatz 2 verpflichtet Anbieterinnen und Anbieter
mitzuwirken, soweit die Arztekammer anhand der
vorliegenden Antragsunterlagen nicht Gber eine An-
erkennungsfahigkeit entscheiden kann.

Absatz 3 soll den Anerkennungsprozess der Fort-
bildungsmalRnahmen der Arztekammer Nordrhein,
der Akademie und der KV Nordrhein vereinfachen.
Als Korperschaften des offentlichen Rechts unterlie-
gen diese per se den Voraussetzungen dieser Fort-
bildungsordnung, so dass die von diesen durchge-
fuhrten Fortbildungsmaf3nahmen grundsétzlich kei-
ner weiteren, einzelfallabhéngigen Anerkennung
bedurfen.
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f) die FortbildungsmafRnahme fiir jede Arztin und je-
den Arzt zuganglich ist und zu diesem Zweck recht-
zeitig 6ffentlich angekindigt wird,

g) die ForthildungsmaRnahme unter Einbeziehung
aller Teiinehmenden nach MaRgabe der Arztekam-
mer Nordrhein evaluiert wird.

(2) Die Anerkennung einer durch Dritte gesponser-
ten, finanzierten oder auf sonstige Weise unter-
stutzten FortbildungsmalRnahme setzt zusatzlich
voraus, dass die Fortbildungsmaf3nahme

a) transparent ist und dazu insbesondere Art, Um-
fang und Verwendungszweck der Unterstiitzung
und die Gesamtkosten der FortbildungsmalRnahme
unter Angabe der kalkulierten Teilnehmerzahl offen-
gelegt werden,

b) nachweislich inhaltlich unabhéngig von wirt-
schaftlichen Interessen ist, insbesondere der Unter-
stitzer Form, Inhalt und Prasentation der Fortbil-
dungsmafinahme nicht beeinflusst, bei der Ankin-
digung keine werblichen Aktivitdten des Unterstit-
zers fur Produkte oder Herstellungsverfahren erfol-
gen und wahrend der Durchfuhrung des wissen-
schaftlichen Teils der Fortbildungsmafinahme keine
werblichen Aktivitaten stattfinden,

c) die arztliche Unabhangigkeit wahrt.

8§ 9 Verfahren der Anerkennung von Fortbil-
dungsmalnahmen

(1) Zum Anerkennungsverfahren erlasst die Arzte-
kammer Richtlinien, in denen insbesondere Folgen-
des geregelt ist:

1. Antragsfristen;

2. Inhalt und Form der Antrdge und Erklarungen;

3. Nachweise zu Inhalt und Durchfiihrung der Fort-
bildung;

4. Vorlage von Vertragen;

5. Methoden der Lernerfolgskontrolle;

6. Teilnehmerlisten;

8 9 Zustandigkeit

Fur die Anerkennung von ganz oder teilweise in
physischer Prasenz durchgefiihrten Fortbildungs-
maRnahmen ist die Arztekammer zustandig, wenn
in ihrem Kammerbezirk der physische Prasenzteil
der FortbildungsmaRnahme durchgefihrt wird. In
allen anderen Fallen ist sie zustandig, wenn sich der
Sitz der Anbieterin oder des Anbieters in ihrem
Kammerbezirk befindet.

Fur Fortbildungsmalinahmen, die ganz oder teil-
weise in physischer Prasenz durchgefihrt werden,
ist die Arztekammer zustandig, in deren Bezirk der
Prasenzteil der Fortbildungsmal3nahme stattfinden
soll. Fir alle anderen FortbildungsmafRnahmen ist
der Sitz der Anbieterin oder des Anbieters maf3geb-
lich. Wenn eine Anbieterin oder ein Anbieter meh-
rere Betriebsstatten hat, ist der satzungsmaRige
Sitz (Hauptsitz) maR3geblich.
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7. Teilnehmerbescheinigungen;

8. Evaluation;

9. Weiterleitung der Teilnahmelisten mittels Elektro-
nischem Informationsverteilter (EIV) durch den Ver-
anstalter;

10. Erganzende Anforderungen fir die Anerken-
nung von FortbildungsmalRnahmen bestimmter Ka-
tegorien des § 6 Abs. 3;

11. Widerspruchsverfahren;

12. Gebuhren.

(2) Die Anerkennung erfolgt auf Antrag des Veran-
stalters. Im Antrag ist die wissenschaftliche Leiterin
oder der wissenschaftliche Leiter nach § 8 Abs. 3 zu
benennen.

(3) Der Veranstalter und die wissenschaftliche Lei-
terin oder der wissenschaftliche Leiter mussen er-
klaren, dass die ,Empfehlungen zur arztlichen Fort-
bildung“ der Bundesarztekammer in der jeweils gul-
tigen Fassung beachtet werden.

§ 10 Anerkennung von Fortbildungsveranstalter

Auf Antrag kann einem geeigneten Veranstalter
durch die Arztekammer fiir bestimmte von ihm ge-
plante und durchgefihrte FortbildungsmalRnahmen
im Zustandigkeitsbereich der anerkennenden Kam-
mer die Zusicherung erteilt werden, dass diese
ohne Einzelprifung anerkannt werden. Die Zusi-
cherung erfolgt unter dem Vorbehalt des Widerrufs
und kann dartber hinaus mit weiteren Nebenbe-
stimmungen versehen werden. Es ist sicherzustel-
len, dass der Veranstalter bei der Durchfiihrung die-
ser Fortbildungsmafinahmen nachweislich die Best-
immungen der Fortbildungsordnung befolgt.

§ 10 Fortbildungskategorien und Bepunktung

(1) Fortbildungsmafinahmen werden einer Katego-
rie zugeordnet und mit Punkten bewertet. Folgende
Kategorien fur Fortbildungsmalinahmen sind fir
den Fortbildungsnachweis geeignet und werden wie
folgt bewertet:

Kategorie A

Vortragsveranstaltung mit Diskussion:

1 Punkt pro 45-mindtiger Fortbildungseinheit

1 Zusatzpunkt bei dokumentierter Lernerfolgskon-
trolle pro FortbildungsmafRnahme

Kategorie B

Kongresse im In- und Ausland, welche nicht von an-
deren Kategorien erfasst werden:

3 Punkte pro 1/2 Tag (mindestens 4 Stunden Anwe-
senheit) bzw. 6 Punkte pro Tag (mindestens 8 Stun-
den Anwesenheit)

Absatz 1 regelt die Fortbildungskategorien und die
Bepunktung der Fortbildungsmaflinahmen. Kom-
men mehrere Kategorien in Frage, so erfolgt die Zu-
ordnung nach dem allgemeinen Grundsatz, wonach
die speziellere Kategorie anzuwenden ist. So ist ein
Zusatzstudiengang, auch wenn er als Blended-
Learning-Maflinahme durchgefihrt wird, als solcher
anzuerkennen und der Kategorie L und nicht der
Kategorie K zuzuordnen.
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Kategorie C

Fortbildung in Kleingruppen (max. 25 Personen) mit
konzeptionell vorgesehener Beteiligung der Teil-
nehmenden (z. B. praktische Ubung, Workshop,
Qualitatszirkel, Fallkonferenz, Balintgruppe,
Supervision, Literaturkonferenz, Peer Review):

1 Punkt pro 45-mindtiger Fortbildungseinheit

1 Zusatzpunkt pro Maflinahme fir bis zu 5 Fortbil-
dungseinheiten/hdchstens 2 Zusatzpunkte pro Tag
1 weiterer Zusatzpunkt bei dokumentierter Lerner-
folgskontrolle pro FortbildungsmafRnahme

Kategorie D

Fortbildungsbeitrage in Printmedien oder als elekt-
ronisch verfligbare Version mit nachgewiesenem
Bestehen einer obligatorischen Lernerfolgskontrolle
als Fragentest:

1 Punkt pro 45-min(tiger Fortbildungseinheit bei be-
standener Lernerfolgskontrolle

Kategorie E

Selbststudium durch Fachliteratur sowie Lehrmittel:
Innerhalb dieser Kategorie werden ohne Einzel-
nachweis 50 Punkte fir finf Jahre anerkannt.

Kategorie F

Wissenschaftliche Veréffentlichungen und Vor-
trage:

Tatigkeit als Autorin oder Autor: 5 Punkte pro wis-
senschaftliche Veroffentlichung Referierendentatig-
keit/Qualitatszirkelmoderation/Wissenschaftliche
Leitung:

1 Punkt pro Beitrag, unbenommen der Punkte fir
die persdnliche Teilnahme

Innerhalb dieser Kategorie werden maximal 50
Punkte fur finf Jahre anerkannt.

Kategorie G
Hospitationen:
1 Punkt pro Stunde, héchstens 8 Punkte pro Tag
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Kategorie H

Curricular vermittelte Inhalte, z. B. Curricula der
Bundeséarztekammer (BAK-Curricula), Weiterbil-
dungskurse gem. Muster-Kursbiichern der Bundes-
arztekammer:

1 Punkt pro 45-mindtiger Fortbildungseinheit

Kategorie |

Tutoriell unterstiitztes eLearning (online basiertes,
inhaltlich definiertes, angeleitetes Selbststudium)
gemal den Qualitatskriterien eLearning der Bun-
desarztekammer mit nachgewiesenem Bestehen
einer obligatorischen Lernerfolgskontrolle als Fra-
gentest:

1 Punkt pro 45-mindtiger Fortbildungseinheit bei be-
standener Lernerfolgskontrolle

Bei vollstandiger Erfullung der qualitatssteigernden
Kriterien eLearning der Bundesérztekammer fur je-
weils bis zu 8 Fortbildungseinheiten eLearning 1 Zu-
satzpunkt

Kategorie K
Blended-Learning-FortbildungsmalRnahme in Form
einer inhaltlich und didaktisch miteinander verzahn-
ten Kombination aus tutoriell unterstiitztem eLearn-
ing gem. Qualitatskriterien der Bundesarztekammer
und Prasenzveranstaltungen:

1 Punkt pro 45-mindtiger Fortbildungseinheit

Bei vollstandiger Erfullung der qualitatssteigernden
Kriterien eLearning der Bundeséarztekammer fur je-
weils bis zu 8 Fortbildungseinheiten eLearning 1 Zu-
satzpunkt

Kategorie L
Zusatzstudiengénge:
1 Punkt pro 45-minitiger Fortbildungseinheit

(2) Nicht geeignet und damit nicht anerkennungsféa-
hig sind insbesondere Aktivitaten, die Teil der regu-
laren beruflichen Téatigkeit oder Praxis der Arztin

Nach Absatz 2 stellen Teile der beruflichen Tatig-
keit wie Fallbesprechungen und ehrenamtliches
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oder des Arztes sind. Hierzu zéhlen beispielsweise
Fallbesprechungen und fachgebietsspezifische Vi-
siten unter Verwendung von patienten-individuel-
len, unverschlisselten Behandlungsdaten oder kli-
nische Routinen. Des Weiteren sind Wohltatigkeits-
arbeit, humanitare Dienste, Mentoring, Begutach-
tung, Mitarbeit in einem Ausschuss, einem Rat, ei-
nem Vorstand, einer Delegiertenversammlung oder
in &hnlichen Gremien sowie betriebswirtschaftlich
orientierte Inhalte, die keine nachvollziehbare Aus-
wirkung auf die Patientenversorgung haben, son-
dern der reinen Finanzoptimierung dienen, nicht an-
erkennungsfahig.

(3) Soweit eine FortbildungsmafRnahme die Préa-
senz der Teilnehmenden erfordert (Kategorien A, B,
C, G, H, Kund L), kann sie in physischer Prasenz
oder in virtueller Prasenz im Rahmen eines Live-
Webinars oder in hybrider Form als eine Kombina-
tion aus physischer und virtueller Prasenz durchge-
fuhrt werden. Die Durchfiihrung in virtueller Prasenz
ist nur zulassig, wenn sich Teilnehmende und Mit-
wirkende wahrend der gesamten Dauer der Fortbil-
dungsmafinahme zeitgleich im virtuellen Raum be-
finden, die direkte synchrone Kommunikationsmaog-
lichkeit in Echtzeit zwischen Teilnehmenden und
Mitwirkenden uber Audio-, Video- und Chatfunktio-
nen gewabhrleistet und sichergestellt ist, sodass die
Inhalte der Fortbildungsmafinahme vollumfanglich
vermittelt werden kénnen und das Lernziel erreicht
werden kann. Die Anbieterin oder der Anbieter hat,
soweit notwendig auch wiederholt, eine geeignete
Anwesenheitskontrolle durchzufuhren.

(4) Soweit Lernerfolgskontrollen durchgefiihrt wer-
den, missen diese der Zielgruppe, dem Umfang der
FortbildungsmalRnahme und dem Lernziel ange-
messen sein sowie den Erfordernissen nach dem
aktuellen Stand der Wissenschaft entsprechen.

Engagement keine Fortbildung im Sinne dieser
Fortbildungsordnung dar. Dadurch wird ausge-
schlossen, dass die Fortbildungsverpflichtung durch
die berufliche oder ehrenamtliche Téatigkeit erfillt
wird. Unzweifelhaft werden bei der arztlichen Be-
rufstatigkeit Kompetenzen vertieft. Diese Fortbil-
dungsordnung setzt dies jedoch bereits voraus; die
Fortbildungsverpflichtung bezieht sich auf dartber-
hinausgehende Fortbildung in strukturierter und
qualitéatsgesicherter Form.

Nach Absatz 3 ist die Teilnahme an Prasenzveran-
staltungen auch in virtueller Prasenz moglich.

Absatz 4 enthdlt Vorgaben fur Lernerfolgskontrol-
len, soweit diese vorgesehen sind.
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§ 11 Gegenseitige Anerkennung von Fortbil-
dungsmalnahmen und Fortbildungszertifikaten

(1) Die von anderen Arztekammern anerkannten
FortbildungsmaRnahmen werden fur das Fortbil-
dungszertifikat angerechnet.

(2) Die von anderen Arztekammern ausgestellten
Fortbildungszertifikate werden anerkannt.

(3) Fortbildungsmafinahmen, die von einer anderen
Heilberufskammer anerkannt wurden, kénnen fir
das Fortbildungszertifikat der Arztekammer ange-
rechnet werden.

§ 11 Gegenseitige Anerkennung von Fortbil-
dungsmalnahmen

(1) Die von anderen Arztekammern anerkannten
FortbildungsmalRnahmen werden fur das Fortbil-
dungszertifikat angerechnet.

(2) Die von anderen Arztekammern ausgestellten
Fortbildungszertifikate werden anerkannt.

(3) Fortbildungsmaflinahmen, die von einer anderen
Heilberufskammer anerkannt wurden, kénnen fir
das Fortbildungszertifikat der Arztekammer ange-
rechnet werden.

Diese Regelung ist aus der (Muster-)Fortbildungs-
ordnung 2013 lbernommen. Es wird klargestellt,
dass von anderen Arztekammern anerkannte Fort-
bildungsmafRnahmen und Fortbildungszertifikate
anerkannt werden. Hingegen besteht Ermessen, ob
von anderen Heilberufskammern anerkannte Fort-
bildungsmalnahmen anerkannt werden.

8 12 Fortbildung im Ausland

(1) Im Ausland absolvierte Fortbildungsmaf3nah-
men sind flr das Fortbildungszertifikat anrech-
nungsfahig, soweit sie den Anforderungen dieser
Fortbildungsordnung im Grundsatz entsprechen.
(2) Die Arztin oder der Arzt muss einen Nachweis
Uber die Art der Fortbildung flhren, der es gestattet,
die Einhaltung der Voraussetzungen dieser Fortbil-
dungsordnung zu prifen.

8 12 Auslandische Fortbildung

(1) Auslandische Fortbildungsmalnahmen sind fr
das Fortbildungszertifikat anrechnungsféhig, soweit
sie den Anforderungen dieser Fortbildungsordnung
im Grundsatz entsprechen.

(2) Die Arztin oder der Arzt muss einen Nachweis
Uber die Art der Fortbildung flhren, der es gestattet,
die Einhaltung der Voraussetzungen dieser Fortbil-
dungsordnung zu priifen.

§ 12 entspricht der Regelung des 8§ 12 der (Mus-
ter- )Fortbildungsordnung 2013 sowie der bisheri-
gen Regelung in § 12 der Fortbildungsordnung fir
die nordrheinischen Arztinnen und Arzte. Geandert
wurde die Bezeichnung von ,Fortbildung im Aus-
land“ zu ,Auslandische Fortbildung®. Dadurch wird
klargestellt, dass nicht nur Prasenzfortbildungen im
Ausland anerkennungsfahig sind, sondern auch sol-
che in anderen Formaten wie Hybrid- und Online-
Fortbildungen. Auch Absatz 1 bezieht sich jetzt aus-
driicklich auf auslandische Fortbildungsmafinah-
men und nicht allein auf im Ausland absolvierte
Fortbildungsmaf3nahmen.

8 13 Inkrafttreten, AuBerkrafttreten

Diese Fortbildungsordnung tritt am 01.01.2026 in
Kraft. Gleichzeitig tritt die Fortbildungsordnung fur
die nordrheinischen Arztinnen und Arzte vom
23.11.2013 in der Fassung vom 12.03.2022 aul3er
Kraft.
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