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1. Gebietsdefinition:  

Das Gebiet Anästhesiologie umfasst die Allgemein-, Regional- und Lokalanästhesie, 
einschließlich deren Vor- und Nachbehandlung, die Aufrechterhaltung der vitalen 
Funktionen während operativer und diagnostischer Eingriffe sowie 
intensivmedizinische, notfallmedizinische und schmerzmedizinische Maßnahmen. 
 

2. Rechtliche Rahmenbedingungen und Zielsetzung 

Die Ausbildung zum Facharzt für Anästhesie umfasst in Deutschland eine strukturierte 
Weiterbildung, die gemäß der (Muster-)Weiterbildungsordnung der 
Bundesärztekammer geregelt ist. Dieses Curriculum ist ein Leitfaden für Kliniken, 
Ausbildungszentren und Weiterbildungsassistenten und deckt alle wichtigen Aspekte 
der Weiterbildung ab. Die Schwerpunkte liegen auf theoretischem Wissen, praktischen 
Fähigkeiten und der Entwicklung von Kompetenzen im Bereich der 
Patientenversorgung. 
 
Ziel ist die gezielte und strukturierte Einarbeitung und hochqualitative Ausbildung von 
Assistenzärzt*innen im Rahmen ihrer Ausbildung zum Facharzt für Anästhesiologie, in 
der Abteilung Anästhesie, Intensiv- und Notfallmedizin in der Caritas-Klinik Maria 
Heimsuchung Berlin-Pankow (CKP). 
 
Das Curriculum orientiert sich an der Neufassung der Weiterbildungsordnung der 
Landesärztekammer Berlin, die am 30. November 2022 in Kraft getreten ist und an den 
aktuellen Empfehlungen der gemeinsamen Kommission des Bundes Deutscher  
Anästhesisten (BDA) und  der  Deutschen Gesellschaft  für Anästhesiologie und 
Intensivmedizin (DGAI). 
 
Ziel des Weiterbildungscurriculums ist es, durch Strukturierung und transparente  
Rotationen eine qualifizierte und hochqualitative Ausbildung zu erreichen. Ein weiteres 
Ziel ist die Zufriedenheit und Motivation der MitarbeiterInnen zu stärken und eine 
Überprüfung des Lernerfolgs zu ermöglichen.   
 

3. Geltungsbereich und Verantwortlichkeiten 

Die Arbeitsanweisung gilt für alle ärztlichen Mitarbeiter der Abteilung Anästhesie, 
Intensiv- und Notfallmedizin. 
Die Verantwortung für die Einarbeitung und Kontrolle der Einarbeitung der 
Assistenzärzte liegt beim Chefarzt. 

 

4. Abkürzungen und Begriffe 

CKP  Caritas Klinik Maria Heimsuchung Berlin-Pankow 
AA  Allgemeinanästhesie 
AHA  American Heart Association 
BGA  Blutgasanalyse 
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ERC  European Resuscitation Council 
KRS  Kreißsaal 
RA  Regionalanästhesie 
PDA  Periduralanästhesie 
SPA  Spinalanästhesie 
ZOP  Zentraler OP 
 

5. Mitgeltende Dokumente 

Alle Arbeitsanweisungen der Abteilung Anästhesie, Intensiv- und Notfallmedizin 
 

6. Mentor-/Tutorsystem 

Seit dem 01.02.2018 wird in unserer Abteilung für jeden Assistenzarzt ein 
Tutorensystem umgesetzt, d.h. dass jedem Assistenzarzt ein Fach- oder ein 
Oberarzt/Chefarzt als Tutor zugeordnet ist. Assistenten im 5. WB-Jahr können sich auf 
freiwilliger Basis einen Tutor suchen, wenn sie die wünschen. Ein Tutor kann max. 2 
Tutanden betreuen. 
 
Ziel dieses Tutorensystems ist es, ein Forum des Informationsaustausches zu 
schaffen, in dem – neben der täglichen Arbeit im OP/auf der Intensivstation/im 
Rettungsdienst – Wissen von erfahreneren Kollegen an "jüngere" Kollegen 
weitergegeben werden können. Die Treffen zwischen Tutor und Tutand/-in sollen 
mindestens 3-mal pro Jahr stattfinden und eine Dauer von ca. 45-60 Minuten haben. 
Die Themenwahl der einzelnen Gespräche ist zwischen Tutor und Tutand/-in frei 
wählbar. Dabei sollten die Themen jedoch an den persönlichen Problemfeldern des 
Tutanden/-in im aktuellen Weiterbildungsabschnitt ausgerichtet werden. Der Tutand/-
in ist in der Pflicht, die Gespräche bei seinem Tutor einzufordern. Darüber hinaus ist 
kein Frontalunterricht zwischen Tutor und Tutand/-in vorgesehen, d.h. der/die Tutand/-
in ist verpflichtet, sich auf die verabredeten Themenschwerpunkte des jeweiligen 
Gesprächs vorzubereiten. 
 
Der Weiterbildungsassistent ist angehalten, sich in den ersten 12 Wochen nach 
Dienstbeginn in unserer Abteilung einen solchen Tutor, auf freiwilliger Basis, zu 
suchen. Eine Liste, welche Kollegen als Tutoren prinzipiell in Frage kommen, ist unten 
angehängt. Kommt die selbständige Auswahl nicht zustande, erfolgt die Zuteilung 
durch die Abteilungsleitung. Das Sekretariat und die Abteilungsleitung ist kurz zu 
benachrichtigen, wenn ein/e Kollege/-in einen Tutor gefunden hat. 
 
Jedes Tutorengespräch muss dokumentiert werden. Die dafür vorgesehene 
Dokumentationsvorlage ist das Dokument „Doku Tutorgespräch“. Die ausgefüllten 
Dokumentationsbögen werden vom Tutanden/-in in seinem/ihrem Weiterbildungs-
portfolio abgeheftet, welches dann beim jährlichen Weiterbildungsgespräch bei der 
Abteilungsleitung vorgelegt wird. Der Tutor sollte an diesen Weiterbildungs-
gesprächen teilnehmen. 
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Bei jedem Tutorengespräch handelt es sich um Arbeitszeit. Primär sollte versucht 
werden die Gespräche in der Regelarbeitszeit zu führen. Wenn die Gespräche nicht 
während der Regelarbeitszeit geführt werden können, sind sie als Überstunden auf den 
Überstundenlisten zu dokumentieren. 
 

7. Externe Rotationen 

Einige für die Erlangung der Facharztreife relevante operative Fachabteilungen werden 
in der CKP nicht angeboten. Aus diesem Grund erfolgt eine Rotation bzw. Hospitation 
der Assistenzärzte in andere Kliniken, um die fehlenden Fachgebiete kennenzulernen 
und die notwendigen Techniken zu erlernen. 
 
Folgende vorgeschriebene Fachgebiete werden in der Caritas Klinik nicht 
angeboten: 

 Neurochirurgie 
 HNO/MKG 
 Kinderanästhesie 
 Thoraxanästhesie 
 Mind. 6 Monate Intensivmedizin  

 
 
Die Rotationen erfolgen mit festen Kooperationspartnern im 3. Ausbildungsjahr: 

 15 Monate mit der Klinik für Anästhesiologie, Intensiv- und Schmerzmedizin des 
Unfallkrankenhauses Berlin (UKB) 
 

 15 Monate mit der Klinik für Anästhesiologie mit Schwerpunkt operative 
Intensivmedizin der Charité, CBF 
 
 
Es existieren jeweils schriftliche Kooperationsvereinbarungen:  

Mit beiden Abteilungen für Anästhesie existieren schriftliche Kooperationsverträge, die 
die feste Kooperation regeln. Die Mitarbeiter werden bereits im Bewerbungsgespräch 
über die Kooperation informiert. Die Organisation erfolgt durch die Abteilungsleitung 
der Caritas Klinik Pankow und durch die Abteilungsleitung der jeweiligen 
Kooperationspartner. Die Mitarbeiter der Caritas Klinik Pankow rotieren für 15-
18 Monate in die jeweilige Klinik, 12 Monate davon auf die Intensivstation und 3 
Monate in den OP. Die Ausbildung im OP erfolgt in erster Linie im Bereich 
Neurochirurgie und im Bereich HNO bzw. MKG, um die erforderlichen Zahlen für den 
Facharztkatalog sicherzustellen. 

 
Es bestehen weitere Rotationen auf Basis von Kooperationsverträgen für die 
Ausbildung in der Kinderanästhesie und der Thoraxanästhesie. Die MitarbeiterInnen 
werden für beide Rotationen freigestellt, um die Expertise und Facharztreife zu 
erwerben. 

 Kinderanästhesie: First OP, Dr. M. Penner, Joachim-Friedrich-Str. 16, 10711 Berlin 
 Thoraxanästhesie: Evangelische Lungenklinik Berlin, Lindenberger Weg 27, 13125 

Berlin  
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8. Einführung 

Am ersten Arbeitstag wird jedem neuen Mitarbeiter ein erstes strukturiertes 
„Kennenlernen“ der Klinik mit Führung durch das Haus, den OP und Intensivstation, 
Vorstellung der Mitarbeiter, Sekretariat, Mitarbeiterausweis, DECT-Telefon, 
Kleiderausgabe etc.). In der ersten Woche sollen v. a. grundlegende Dinge (Örtliche 
Orientierungen, Dokumentationen, Ablauf der Prämedikationsvisiten, Einführung in 
verschiedene Computerprogramme, KIS) vermittelt werden. Gleichzeitig erfolgen 
Einweisungen in die wichtigsten Geräte gemäß dem Medizinproduktegesetz (MPG), 
und in die Transfusions- und Hygienerichtlinien. Jedem neuen Mitarbeiter wird zu 
Beginn seiner Tätigkeit ein Oberarzt oder erfahrener Facharzt als Tutor zugeteilt (s.o.). 
 
Den neuen Mitarbeitern wird die Teilnahme an dem regelmäßig stattfindenden, 
verbundweiten Einführungstag angeboten. Die Einführung erfolgt nach dem 
Onboarding Konzept der Caritas (vgl.  VA-Onboarding). 
 
Sonstiges: 
 Karte mit wichtigen Telefonnummern 
 Orbis-Zugang 
 Dienstplanzugang 
 Klinik E-Mailadresse 
 ABS-Heft 
 
 
 

9. Ausbildungsabschnitte gegliedert nach Ausbildungsstand 

 

Gesamtdauer der Weiterbildung: 

Die Weiterbildung dauert insgesamt 60 Monate (5 Jahre) und gliedert sich in folgende 
Abschnitte: 

• 48 Monate in der Anästhesie 

• mindestens 12-18 Monate Intensivmedizin 

• fakultativ 6 Monate Notfallmedizin 

 
Die strukturierte Einarbeitung für Mitarbeiter*innen hat an der Caritas-Klinik Maria 
Heimsuchung Berlin-Pankow eine sehr hohe Priorität.  Das Ziel ist die folgenden 
anästhesiologischen Techniken unter Aufsicht zu erlernen, um Sie später selbständig und 
sicher durchführen zu können: 

 

 Allgemeinanästhesie (balanciert und TIVA) 
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 Pharmakologie der Anästhetika 

 Grundlagen der intraoperativen Beatmung  

 Einfaches und erweitertes Atemwegsmanagement 

 Anwendung und Interpretation Basis-Monitoring 

 Anwendung und Interpretation erweitertes Monitoring 

 Grundlagen der physiologischen Veränderungen des narkotisierten Patienten*in 

 Grundlagen des Volumen-, Kreislauf- und Temperaturmanagements 

 Lagerungstechniken und deren Bedeutung für die Narkoseführung 

 Besonderheiten bei ambulanten Operationen/Anästhesien 

 Grundlagen der geburtshilflichen Anästhesie  

 Grundlagen der neuroaxialen Regionalanästhesie 

 Physiologische und pathophysiologische Veränderungen in der Schwangerschaft 

 Grundlagen der peripheren Regionalanästhesie 

 Grundlagen der transthorakalen Echokardiographie 

 Grundlagen der Interpretation von Röntgen-Thoraxes und CT-Bildern 

 Grundlagen der Neugeborenenversorgung (Newborn Life Support) 

 Grundlagen der kardiopulmonalen Reanimation (Advanced Cardiac Life Support) 

 Anlage eines Zentralen Venenkatheters (mit und ohne Sonographie) 

 Anlage einer arteriellen Kanüle und Interpretationen einer arteriellen BGA 

 Einführung in die Grundlagen der Transfusionsmedizin und des Strahlenschutzes 

 Kenntnis des Orbis Programms, Sichtung Befunde, Anmeldung von Konsilen, Röntgen 

 Kenntnis des Dienstplanwunschprogramms und der Dienstplan- und Urlaubsregelung 

 Kenntnis des ANDOK-Programms, Bearbeitung der dokumentierten Narkosen 

 Kenntnisse des OP-Managements und der OP-Organisation 

 Hygienekenntnisse und hygienisch korrektes Arbeiten 

 Kenntnisse einer adäquaten und validen Dokumentation 

 
Zum Erlernen dieser Techniken bzw. Kenntnisse wird vorausgesetzt, dass sich der/ die 
Assistent*in aktiv mit einem Lehrbuch oder digitalem Lehrmaterial auseinandersetzt. Für 
spezifische Arbeitstechniken sind die jeweiligen Arbeitsanweisungen zu kennen bzw. diese 
zu studieren. Die Einarbeitungszeit richtet sich nach dem Ausbildungsstand des/der 
Mitarbeiter*in: 
 
Bei neu eingestellten KollegInnen gelten folgende Einarbeitungszeiten bis zur Übernahme 
der Diensttätigkeit. 

 

Ausbildungsstand       Einarbeitungszeit  

Assistenzärzt*innen Anfänger im 1. Weiterbildungsjahr:   12 Monate 
Assistenzärzt*innen 2.-3. Weiterbildungsjahr:     2 Monate 
Assistenzärzt*innen ab dem 3. Weiterbildungsjahr   4-6 Wochen 
Rotanden aus anderen Kliniken      4-6 Wochen 
Fachärzt*innen        4 Wochen 
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Jeder Arzt ist selbst dafür verantwortlich, sich mit der Strukturierung seiner Ausbildung 
durch die Ärztekammer Berlin vertraut zu machen, ein (digitales) Logbuch anzulegen und 
es zu jedem Mitarbeitergespräch mitzuführen bzw. auszufüllen. 

 
 

Allgemeiner Ablauf: 

Berufsanfänger*innen 1. Ausbildungsjahr: 

1.-6. Monat:  

 Patienten - und Gerätecheck 

 PaF Test 

 Anwendung und Interpretation Monitoring 

 Erlernen von Maskenbeatmung 

 Platzieren der Larynxmaske und Technik der Intubation 

 Handhabung Videolaryngoskop 

 Ein - und Ausleitung, Aufrechterhaltung der Narkose 

 Anwendung von Narkose - und Notfallmedikamente  

 Erlernen von Volumen-, Blutdruck- und Temperaturmanagement  

 Aufgaben des Hausdiensts 

 Ablauf des Sprechstundendienstes 

 Fachbereiche: Gynäkologie und kleine Orthopädie und Unfallchirurgie (Fußchirurgie)  

 ASA I-II Patienten 
 

ab 6. Monat zusätzlich:  

 kleine Allgemeinchirurgie 

 Erlernen der Spinalanästhesie im OP  

 arterielle Kanülierungen 

 Umgang Sonographiegerät und Beginn ultraschallgestützte Regionalanästhesie: 
axillärer Plexus, N. Saphenus Block, PENG-Block, Fußblock 
 

9.-12. Monat zusätzlich:  

 Ileuseinleitung 

 Abläufe und Besonderheiten im Kreißsaal 

 Grundlagen geburtshilfliche Anästhesiologie: lumbale PDA, SPA 

 Verhalten bei Notfällen 

 Kreißsaal-Notfalltraining mit Training der Neugeborenen Versorgung 

 ZVK-Anlagen unter Ultraschall und alpha-Card Kontrolle 

 Grundlagen der Echokardiographie 

 
Assistenzarzt*innen 2. Weiterbildungsjahr: 

 Teilnahme am Dienstsystem, je nach fachlicher Eignung und Sicherheit 

 Rotation durch alle Bereiche der operativen Medizin im ZOP, davon 
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 Allgemein und Viszeralchirurgie: Sigmaresektionen und Hemikolektomien bei ASA I-II 
Patienten, Partizipation an Notfalloperationen 

 Orthopädie und Traumatologie: komplexere Eingriffe: Schulterchirurgie, Endoprothetik 

 Gynäkologie und Geburtshilfe, inklusive Kreissaal, Heranführen an Versorgung 
deprimierter Neugeborener, Komplikationsmanagement 

 Festigung der Kenntnisse aus dem 1. Jahr, jetzt mit Patienten höherer 
Schwierigkeitsstufen ASA III und beim „nicht nüchternen“ Patienten 

 Erlernen von Techniken wie Anlage von zentralvenösen Kathetern ohne Ultraschall 

 Erweiterte Kreißsaal Standards und erwerben praktischer Fähigkeiten bei 
komplizierten Schwangerschaften oder komplikativen Geburten 

 Erlernen der Besonderheiten der ambulanten Anästhesie 

 Erweiterte ultraschallgestützte Regionalanästhesie: Interskalenärer Plexus, 
Ischiadicus Block, Anlagen Schmerzkatheter  

 Erweiterung Grundlagen Echokardiographie 

 
 

Assistenzärzt*innen 3.-4. Weiterbildungsjahr: Externe Rotation UKB oder CBF 

 

Lernziele Intensivmedizin 1. Jahr  

Siehe Kapitel 12 Weiterbildungscurriculum Intensivmedizin 

 

Lernziele HNO: 

 Erweitertes Airway-Management, v. a. HNO-Bereich nasale Intubation, fiberoptische 
Intubation, Jet-Ventilation 

 Management bei HNO-Tumoren und Blutungen 

 Besonderheiten der Anästhesie im Kopf‐, Hals-, Atemwegsbereich (z. B. Okkulo‐

Kardialer Reflexe, Tumor‐OPs, Laserchirurgie, 

 Atemwegsobstruktionen 
 

Lernziele Neurochirurgie/Neuroanästhesie: 

 Besonderheiten der Anästhesie bei intrakraniellen Eingriffen (z. B. Neuroprotektion) 

 Management d. erhöhten Hirndrucks  

 Operationen in halbsitzender Position  

 Notfallversorgung SHT, SAB, ICB  

 Wachkraniotomien u. Eingriffen an Wirbelsäule und Rückenmark (z. B. Myelo-
meningocele, spinales Trauma, Tumore) 
 
 

Assistenzärzt*innen ab Mitte 4. und 5. Weiterbildungsjahr:  

Nach externer Rotation UKB oder CBF 
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 6 Monate Einsatz auf der Intensivstation des Hauses nach Einarbeitung unter Aufsicht 
eines Oberarztes mit ZB Intensivmedizin (siehe Weiterbildungskonzept 
Intensivmedizin). 

 Teilnahme am Dienstsystem der ITS 

 Selbstständige Durchführung Wachbronchoskopien 

 Anlage Thoraxdrainagen 

 Betreuung schwerkranker (ASA 3-4) Patienten, auch bei Hochrisikoeingriffen  

 Versorgung von Patienten mit Frailty 

 Fortgeschrittene Kenntnisse der Echokardiographie 

 Selbstständige Durchführung Ileuseinleitung 

 Durchführung fiberoptische Intubation 

 Leitung komplexer Patientinnen im Kreißsaal, Durchführung Blood Patch 

 Narkose bei Schwangeren 

 Thorakale PDAs in der Chirurgie und Gynäkologie 

 Betreuung großer komplexer Operationen mit ASA III-IV Patienten: z.B. 
Längslaparotomien und Debulking OPs in der Gynäkologie, tiefe anteriore Rektum 
Resektionen in der Chirurgie 

 Verhalten bei Notfällen in der Neonatologie und Neoreanimationen 

 Ultraschallgestützte Regionalanästhesie bei komplexer Anatomie und höherem Risiko: 
supracalvikulärer Plexus 

 Anästhesie im Herzkatheter bei PFOs, Klappeninterventionen und LAA Occludern 

 Anästhesie bei Risikopatienten in der EPU 
 
 

Assistenzärzt*innen 5. Weiterbildungsjahr:  

 Einarbeitung Rettungsmittel 

 Freistellung für Rotation Kinderanästhesie  

 Freistellung für Rotation Thoraxanästhesie 

 
 

Fakultativ bzw. ergänzend Rettungsmedizin 

 begleitende Notarzteinsätze und Anerkennung 

 Erwerb der Zusatzbezeichnung „Notfallmedizin“ 

 kardiopulmonale Reanimation 

 Megacode Training 

 Teilnahme am innerklinischen Notfallmanagement & Reanimationsteam 

 s. Weiterbildung Notfallmedizin 

 
Die Rotationen sind jeweils mit schriftlichem Kooperationsvertrag fixiert. 
 
Das vorliegende Curriculum dient als Anhalt. Aufgrund abteilungsinterner oder externer 
Gegebenheiten kann der exakte Ablauf nicht zugesichert werden. 
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10. Einweisungen 

 
Alle Mitarbeiter*innen erhalten folgende Einweisungen: 

 Strahlenschutz durch Strahlenschutzbeauftragte/r 

 Geräteeinweisung durch Gerätebeauftragte/r 

 Transfusionsmedizin durch Transfusionsbeauftragte/r 

 Arbeits- und Brandschutz 

 Hygiene 

 Datenschutz 
 

 
 

11. Ausbildungsspektrum CKP 

 
Anästhesiologie: 

In der Caritas-Klinik Maria-Heimsuchung Berlin-Pankow werden folgende operativen 
Fachbereiche angeboten, die für die Erlangung des Facharztreife von der Ärztekammer Berlin 
anerkannt werden (beispielhafter Auszug ohne Anspruch auf Vollständigkeit): 

Allgemein- und Viszeralchirurgie: 

 Hernienchirurgie: laparoskopisch und offen 

 Kleine laparoskopische Chirurgie: Gallenblasentfernungen, Appendektomien 

 Lsk. Gastrektomien 

 Lsk. Iloezökalresektionen  

 Lsk. Sigmaresektionen 

 Lsk. Hemikolektomien rechts und links 

 Lsk. Tiefe anteriore Rektumresektionen 

 Laparotomien je nach Indikationen 

 Ösophagusresektionen, Pankreas- und Leberteilresektionen in Zusammenarbeit mit 
der Charité CCM/CVK (Prof. Pratschke) 

 

Orthopädie und Unfallchirurgie (unterteilt in Zentren): 

 Unfallchirurgie (Lokales Traumazentrum) 

 Schulterzentrum 

 Hüftzentrum 

 Kniezentrum 

 Fußzentrum 
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 Wirbelsäulenzentrum (in Kooperation mit Standort Caritas Klinik Dominikus) 

 
 
 
 
 
Gynäkologie: 

 Kleine gynäkologische Eingriffe: Abrasios, Cürrettagen, Hyteroskopien 

 Lsk. Gynäkologische Eingriffe: LASH, Hysterektomien, Operationen an den Ovarien, 
Endometriosesanierung, Myomenukleationen 

 Große gynäkologische Chirurgie, v.a. Tumorchirurgie mit Längslaparotomien bei 
Ovarial-Ca und Längslaparotomien bei Debulking Operationen 

 Mamma OPs 
 

Urogynäkologie/Beckenbodenzentrum: 

 gesamtes Spektrum der Urogynäkologie mit Rekonstruktionen des Beckenbodens und 
Zystektomien (in Kooperationen mit einer Urologie)  

 
Geburtshilfe/Kreißsaal (ca. 1800 Geburten pro Jahr): 

 Geburtshilfliche lumbale PDA-Anlagen: ca. 650-700 pro Jahr 

 Geburtshilfliche Anästhesie bei geplanten, eiligen und cito-Sectios:  
ca. 300/Jahr 

 Weitere geburtshilfliche Eingriffe: Nachtastungen, Cürrettagen, manuelle 
Plazentalösungen 

 Versorgung der Patientinnen bei atonen Nachblutungen, Kreislaufinstabilitäten, 
HELLP-Syndrom, Gestosen und allen weiteren geburtshilflichen Komplikationen 

 Erstversorgung der Neonaten bei allen auftretenden Komplikationen im 
kardiopulmonalen, respiratorischen oder infektiologischen Bereich.  

 
 

Interventionelle Kardiologie/Kardioanästhesie: 

 Implantation Vorhofokkluder 

 Implantation interventioneller Mitralklappen 

 ASD-Verschlüsse 

 Narkosen bei komplexen EPU-Patienten (ASA III-IV) 

  
Regionalanästhesie: 

Folgende regionale anästhesiologische Techniken werden aktuell in unserem Haus angeboten 
und je nach Ausbildungsstand gelehrt: 

 Interskalenärer Block mit und ohne Katheter 

 Supraklavikulärer Block 

 Infraklavikulärer Block 



 
CKP AIN SOP 

094.00 
 

Weiterbildungscurriculum 
Anästhesiologie 

 

 

Gültig ab: 01.10.2024 Nächste Überprüfung: 01.10.2026  
Bearbeiter: Dr. T. König Freigegeben: CA Dr. Thomas König 

 
Version 02 Seite 13 von 20 

 

 Axillärer Block 

 TAP-Block 

 Fascia Iliaca Block 

 PENG-Block 

 Saphenus Block mit und ohne Katheter 

 Ischiadicusblock proximal und distal 

 Fußblock 

 
 
Echokardiographie transthorakal und transösophageal: 

 Der Ausbildungsverantwortliche der Abteilung Arzt der Abteilung Dr. König besitzt ein 
Zertifikat der Europäischen Kardiologischen Gesellschaft (ESC) für Transthorakale und 
Transösophageale Echokardiographie 

 Aus diesem Grund gibt es in der Abteilung ein Ausführungskonzept für 
Echokardiografie, welches alle Mitarbeiter durchlaufen. Das Ausbildung Konzept sieht 
vor, dass im ersten Ausbildungsjahr die physikalischen Grundlagen des Ultraschalls 
und der Umgang mit dem Ultraschallgerät erlernt werden. Gleichzeitig werden den 
Mitarbeitern Standard Schnittebenen gelehrt. 

 Im 2. bzw. 3. Ausbildungsjahr erhält jeder Mitarbeiter einen von der DGAI zertifizierten 
Echokardiografie Kurs. Im 2. Ausbildungsjahr ist es ein PFE 1 Kurs und im 3. 
Ausbildungsjahr ist das ein PFE 2 Kurs. 

 Zusätzlich binden im Haus regelmäßige Echokurse im Haus statt (4/Jahr), um die 
Kenntnisse der Mitarbeiter in der Echokardiografie weiterzuentwickeln. 

 Die Echokardiografie ist im Haus in zahlreichen Arbeitsanleitungen hinterlegt und ist 
ein fester Bestandteil des anästhesiologischen Ausbildungskonzepts (fokussierte 
Echokardiografie bei jedem Patienten vor Schenkelhalsfraktur-OP). 

 
 

12. Weiterbildungcurriculum Intensivmedizin 

 
Folgende Handlungskompetenzen sollen erworben werden: 
 
Inhalt: 

I. Einführung 
II. Beschreibung der Weiterbildungsstätte 
III. Weiterbildungszeit 
IV. Weiterbildungsinhalte 
V. Dokumentation der Weiterbildung 
VI. Verfahrensanweisungen im Rahmen der Qualitätssicherung 
 
I. Einführung 

Dieses Curriculum dient der Zusatz-Weiterbildung Intensivmedizin in der Abteilung für 
Anästhesie, Intensiv- und Notfallmedizin der Caritas Klinik Maria Heimsuchung Berlin-Pankow.  
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Es orientiert sich an den aktuellen Richtlinien der Weiterbildungsordnung (WBO) der 
Ärztekammer Berlin sowie den Empfehlungen der gemeinsamen Kommission „Weiterbildung“ 
des Berufsverband Deutscher Anästhesistinnen und Anästhesisten (BDA) und der Deutschen 
Gesellschaft für Anästhesiologie und Intensivmedizin (DGAI). 
 
Neben einer strukturierten Darstellung der Weiterbildungsinhalte sind regelmäßig 
stattfindende Mitarbeitergespräche zum Zwecke der Überprüfung von Lerninhalten sowie zum 
Abgleich persönlicher Mitarbeiter- und Kliniksinteressen fester Bestandteil des Curriculums. 
 
Die Zusatz-Weiterbildung Intensivmedizin umfasst in Ergänzung zur Facharztkompetenz 
Anästhesiologie die Intensivüberwachung und Intensivbehandlung von Patienten, deren 
Vitalfunktionen oder Organfunktionen in lebensbedrohlicher Weise gestört sind und durch 
intensive therapeutische Verfahren unterstützt, aufrechterhalten und behandelt werden 
müssen. 
 
II. Beschreibung der Weiterbildungsstätte 

Die interdisziplinäre modern eingerichtete Intensivstation weist insgesamt 12 Beatmungs-
betten auf und steht unter anästhesiologischer Leitung. 
 
Moderne Verfahren der Intensivtherapie wie beispielsweise apparative, differenzierte 
Beatmung, nicht-invasives und invasives erweitertes hämodynamisches Monitoring 
(z.B. PiCCO), kontinuierliche und intermittierende Nierenersatzverfahren, Endoskopien 
des Gastrointestinaltraktes (24/7 in Kooperation mit der Klinik für Gastroenterologie) 
und des Tracheobronchialsystems sowie sonographische Untersuchungstechniken 
(inklusive TTE und TEE) kommen regelmäßig zum Einsatz. Ein leistungsfähiges Labor (Labor 
Berlin) und eine radiologische Diagnostik (Röntgen, CT und MRT) stehen jederzeit (24/7) zur 
Verfügung. 
 
Die Patienten rekrutieren sich hauptsächlich aus den operativen Fachbereichen der 
Allgemein- und Viszeralchirurgie, Gynäkologie und Geburtshilfe, Unfallchirurgie bzw. 
Traumatologie und Orthopädie. Ebenso werden internistische Patienten aus den Bereichen 
der Kardiologie, Onkologie, Gastroenterologie, Nephrologie, Pulmologie und allgemeinen 
Inneren Medizin und auch neurologische, neurochirurgische und psychiatrische Patienten 
(zusammen mit einem neurologischen, neurochirurgischen oder psychiatrischen Konsilarzt) 
betreut. Das Krankenhaus ist als Cardiac Arrest Center zertifiziert und versorgt Patienten nach 
Reanimation leitliniengerecht. 
 
Die gesamte Dokumentation auf der Intensivstation erfolgt mittels Patientendaten-
managementsystem (PDMS: LowTec). Somit wird eine lückenlose Aufzeichnung von 
Vitalparametern, applizierten Medikamenten, Beatmungsparametern u.a. erreicht und die 
Papierdokumentation vollständig ersetzt. 
 
Der Betrieb der interdisziplinären Intensivstation gestaltet sich in einem 2-Schicht-System mit 
einer ärztlichen Besetzung der einzelnen Schichten von 3:2:1. Die ITS wird durch eine fest 
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zugeordnete Oberärztin oder einen Oberarzt mit der Zusatz-Bezeichnung Intensivmedizin 
geleitet. Zudem ist außerhalb der Kernarbeitszeit rund um die Uhr eine Fachärztin oder ein 
Facharzt mit der Zusatzbezeichnung Intensivmedizin telefonisch erreichbar und bei Bedarf 
innerhalb von 30 Minuten am Patientenbett verfügbar (Rufdienst 365 Tage im Jahr). 
 
 
 
 
 
 
 
III. Weiterbildungszeit 

Die ÄK Berlin hat folgende Weiterbildungsbefugnis für die Intensivmedizin erteilt: 
 

 18 Monate Intensivmedizin 

 davon 6 Monate vor dem Facharzt 
 
Die Zusatzbezeichnung Intensivmedizin kann beantragt werden, wenn mindestens 24 Monate 
Intensivmedizin in Vollzeit absolviert wurden, 12 Monate davon nach der Facharztprüfung. 
Somit kann ein Arzt nach bestandener Facharztprüfung nach weiteren 12 Monaten Tätigkeit 
in Vollzeit auf unserer Intensivstation die Reife zur Erlangung der ZB Intensivmedizin erhalten 
und sich zur Prüfung bei der ÄK Berlin anmelden. 
 
IV. Weiterbildungsinhalte 

Als „Intensivmedizinische Weiterbildung zum Facharzt 1. Jahr“ wird im Folgenden die 
intensivmedizinische Rotation auf die Intensivstation im Rahmen der Facharztweiterbildung 
bezeichnet. 
 
Entsprechende Weiterbildungsinhalte sind in der nachfolgenden Tabelle dargestellt und 
gelten als Grundlage für das darauf aufbauende „2. Weiterbildungsjahr“ der Zusatz-
weiterbildung Intensivmedizin. Im 2. Jahr sollen die erlangten Kenntnisse und Fertigkeiten 
vertieft sowie die Fähigkeit zur Durchführung spezifischer Behandlungsmaßnahmen 
intensiviert werden. Darüber hinaus soll während dieses 2. Jahres der Ausbildung für die 
Zusatzweiterbildung Intensivmedizin der Verantwortungsbereich der bzw. des 
Weiterzubildenden erweitert und im Verlauf die Aufgabe der schichtleitenden Fachärztin oder 
des schichtleitenden Facharztes im Früh- und Spätdienst übernommen werden. Die 
Weiterbildungsinhalte im Einzelnen sind in Kapitel 12 aufgeführt. 
 
V. Dokumentation der Weiterbildung 

Die Dokumentation der Weiterbildung erfolgte im Logbuch der Ärztekammer Berlin. Einzelne 
Weiterbildungsabschnitte, die Inhalte der Zusatz-Weiterbildung mit notwendigen Kennzahlen 
sowie die Weiterbildungsgespräche werden somit erfasst und vom Weiterbildungsbefugten 
schriftlich bestätigt. 
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Eine Weiterbildung in Teilzeit ist prinzipiell möglich. Die erforderliche Ausbildungszeit 
verlängert sich entsprechend des reduziertes Stellenanteils. Zur Länge des genauen 
Zeitraums ist Rücksprache mit der Ärzteammer Berlin vor Beginn der Weiterbildung zu halten.  
 
VI. Verfahrensanweisungen im Rahmen der Qualitätssicherung 

Alle gängigen Behandlungsabläufe im Bereich der Intensivmedizin liegen in Form von 
Verfahrensanweisungen oder Arbeitsanweisungen (AA) vor und sind im Intranet des 
Krankenhauses Caritas Klinik Maria Heimsuchung Berlin Pankow jederzeit einseh- und 
abrufbar. Sie dienen dem Selbststudium und gleichzeitig als Nachschlagewerk für die 
Weiterbildungsassistentinnen und -assistenten. 
 
 

13. Weiterbildungskatalog Zusatz-Weiterbildung Intensivmedizin 

 
Einführungsphase 

Kernkompetenzen: 

 Kennenlernen der Station, Vorstellen bei allen Mitarbeitern 
 Strukturierte Einarbeitung unter Supervision durch einen Oberarzt oder Facharzt im 

Tagdienst (Früh- und Spätdienste), 
 strukturiertes Kennenlernen der örtlichen Gegebenheiten der Intensivstation und 

Einarbeitung in administrative Tätigkeiten 
 Intensivmedizinische Dokumentation und Therapieplanung 
 Arztbriefschreibung 
 Einweisung in PDMS: LowTec 
 Einweisung in das QM-Handbuch und intensiv-medizinische AAs  
 keine Übernahme von Diensten in dieser Phase 

 
 
Intensivmedizinische Weiterbildung zum Facharzt „1. Jahr“ 

Kernkompetenzen: 

 Behandlung postoperativer Patienten 
 Erkennen und Behandlung verschiedener Störungen des kardiopulmonalen Systems 

sowie der kardiopulmonalen Reanimation 
 Erkennen und Behandlung verschiedener Schockformen 
 Erkennen und Behandlung von Störungen des hämatologischen Systems, ins-

besondere der differenzierte Einsatz von Blut und Blutprodukten (Methoden der 
Antikoagulation, Thrombolyse und Fibrinolyse) 

 Erkennen und Behandlung von Störungen der Nierenfunktion 
 Einsatz verschiedener extrakorporaler Nierenersatzverfahren wie Hämodialyse, 

Hämofiltration 
 Erkennen und Behandlung von Störungen des Nervensystems 
 Erkennen und Behandlung von Schädel-Hirn-Traumata 
 Erkennen und Behandlung von deliranten, psychogenen Symptomen, somato-

psychischen Reaktionen und psychosozialen Zusammenhängen 
 Analgosedierungsverfahren 
 Indikationstellung und Durchführung der Langzeitbeatmung 
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 Differenzierte Beatmungstechniken, einschließlich 
 Beatmungsentwöhnung, Einsatz von nicht-invasiven 
 Beatmungsformen 
 Kenntnisse und Anwendung wichtiger Scoringsysteme (RAAS, APACHE, SOFA, 

SAPS u.a.) 
 Lagerungstechniken bei Patienten im akuten Lungenversagen 
 Indikationsstellung und Durchführung der intravenösen Flüssigkeitstherapie 
 Indikationsstellung und Durchführung parenterale und enterale Ernährung, Therapie 

von Stoffwechselentgleisungen 
 Diagnostische Methoden und Durchführung der Behandlung von Patienten mit 

schweren Störungen der kardialen, pulmonalen, neurologischen, renalen, 
hepatischen und gastrointestinalen Funktionen im Rahmen einer Sepsis, sowie im 
Multiorganversagen 

 Detaillierte Kenntnisse der Antibiotikatherapie 
 Indikationsstellung, sachgerechten Probengewinnung sowie - behandlung für 

Laboruntersuchungen und Einordnung der Ergebnisse in das Krankheitsbild 
 Mikrobiologische Visite mit Kollegen der Mikrobiologie  
 Detaillierte pharmakologische Kenntnisse der in der Intensivmedizin verwendeten 

Medikamente 
 Indikationsstellung und Durchführung von perkutanen Punktionstracheotomien, 

Pleuradrainagen, Thoraxdrainagen 
 Durchführung flexibler diagnostischer Bronchoskopien 
 Kardioversionen und Schrittmachertherapien (Kooperation mit kardiologischer 

Fachabteilung) 
 Indikation und Durchführung einer differenzierten Katecholamintherapie 
 Orientierende Ultraschalldiagnostik (Thorax, Abdomen, Gefäße, Echokardiographie 

(TTE+TEE)) 
 Innerklinischer Transport von Intensivpatienten 
 Palliativmedizinische Grundversorgung 
 Indikationen und Limitationen der radiologischen und sonographischen Bildgebung 

 

Intensivmedizinische Weiterbildung zum Facharzt zur Erlangung der Reife der Zusatz-
bezeichnung Intensivmedizin „2. Jahr“ 

Die Kompetenzen bauen auf dem bereits Erlernten aus dem 1. Weiterbildungsjahr aus und 
vertiefen die Inhalte weitergehend: 

 Therapieplanung bei komplexen intensivmedizinischen Patienten mit Lungen-, 
Nierenversagen, akuten Störungen des ZNS, Schockzuständen, Sepsis und 
Multiorganversagen 

 Profunde Kenntnisse der radiologischen und sonographischen Diagnostik bzw. 
radiologisch gestützten Interventionen 

 Patienten-Angehörigengespräche in kritischen Situationen 
 Ethische Prinzipien 
 Patientenverfügungen, Betreuungsvollmachten, Mitwirkung bei End-of-Life 

Gesprächen und EoL-Entscheidungen 
 Erlernen der spezifischen Kenntnisse der transthorakalen und transösophagealen 

Echokardiographie 
 Differenzierte echokardiographische Diagnostik bei hämodynamischer Instabilität 

sowie bei Links- bzw. Rechtsherzbelastung im Rahmen der Intensivmedizin 
 Indikation und Implantation von externen, transvenösen Schrittmachern 
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 Prinzipien und Möglichkeiten extrakorporaler Lungenersatzverfahren 
 Differenzierte Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten 
 Profunde Kenntnisse in Bezug auf die Hirntoddiagnostik sowie dem Procedere bei 

Organentnahmen und -transplantation 
 Organisatorische Schichtleitung 
 Anleitung von Kolleginnen und Kollegen in der Facharztweiterbildung 
 Vertiefende Kenntnisse radiologischer Diagnostik (insbesondere Schnittbildgebung) 
 Antiinfektive Pharmakotherapie einschließlich Drug monitoring 
 Profunde Kenntnisse des Antibiotic Stewardship 
 Frührehabilitative Therapie in der Intensivmedizin 
 Schwerpunkt auf interdisziplinärer perioperativer und intensivmedizinischer 

Behandlung und Behandlungskoordination mit denen das Grundleiden behandelnden 
Ärzten 

 Komplexes Atemwegsmanagement und schwieriger Atemweg beim Intensivpatienten 
 Selbständige Durchführung perkutane Dilatationstracheotomien 
 Selbstständige Anlage von Thoraxdrainagen 
 Teilnahme am innerklinischen Notfallmanagement 
 Kenntnisse der Verlegungskriterien in ein Zentrum der Maximalversorgung zum 

erweiterten Organersatz (z.B. ECMO, LVAD) 

 

14. Gerätemanagement 

Jeder Mitarbeiter erhält am Beginn seiner Tätigkeit im Einführungstag die Aufklärung gemäß 
dem Medizinproduktegesetz (MPG). Die Teilnahmen an den Geräteeinweisungen sind 
verpflichtend und werden im Sekretariat der Anästhesie dokumentiert. Die Mitarbeiter 
müssen sich selbstständig um ggf. noch ausstehende Einweisungen bei 
dem Medizinprodukteverantwortlichen bemühen. 

Einweisung in die intensivmedizinischen Geräte gemäß MPG (nicht abschließend): 

 Narkosegeräte 
 Beatmungsgeräte 
 Monitoring 
 Spritzenpumpen und Infusomaten 
 BGA-Geräte 
 Hämofiltration  
 Defibrillator 
 Hämodynamik-Messungen 
 Bronchoskopiewagen 
 Ultraschallgerät  
 Impella: Intrakardiale Mikroaxialpumpe (ECLS) 

 

 

15. Interne Fortbildungsangebote und Trainings 

 Tägliche Lehrvisiten durch die oberärztliche, intensivmedizinische Stationsleitung 
 Wöchentliche CA-Visite  
 Wöchentlich stattfindende abteilungsinterne Fortbildungen zu anästhesiologischen 

und intensivmedizinischen Themen und Schulungen aktueller Leitlinien, sowie 
interner SOPs 

 Wöchentliche mikrobiologischen Visiten (Labor Berlin) 
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 Vorstellung wichtiger intensivmedizinischer Publikationen 
 Jährliche Durchführung eines DGAI Sonographie-Workshop: Notfallsonographie, PFE 

1+2) 
 Teilnahme an ACLS-Kursen 
 Interne Reanimationstrainings/ACLS (4x/Jahr) 
 Regelmäßige Notfall Kreißsaaltrainings (4x/Jahr) 
 Neo-Notfalltraining (4x/Jahr, 1x zusammen mit Neonatologie Helios Buch) 
 Training Cardia Arrest Alarm (zusammen ZNA + Kardiologie) 
 Training Traumaalarm (zusammen ZNA und Unfallchirurgie) 
 Airway Managment Workshop mit Koniotomie und fiberoptischer Intubation 
 Impella Workshops 
 Training Temperaturmanagement nach Reanimationen (Arctic Sun) 

 

16. Fehlerkultur 

Bei Komplikationen, Fehlern oder Beschwerden ist unmittelbar der zuständige Oberarzt, 
zu informieren, der den Chefarzt in Kenntnis setzt. Es soll eine offene Fehlerkultur geübt 
werden. Die Aufarbeitung des Vorfalls soll eine Wiederholung verhindern.  
 
Ein Critical Incident Reporting System (CIRS) steht über das Intranet zur Verfügung und 
ermöglicht eine anonymisierte Meldung und Aufarbeitung durch das CIRS-Team. 
 
Zusätzlich erfolgen regelmäßige Fall- und Mortalitäts- und Morbiditäts-Konferenzen (MM-
Konferenzen). 
 

17. Logbuch 

Das Logbuch zur Dokumentation des Ausbildungsstades ist durch den Weiterbildungs-
assistent eigenverantwortlich zu führen. Einmal pro Jahr wird anhand des Logbuches der 
Ausbildungstand jedes Weiterbildungsassistenten dokumentiert und ein angekündigtes 
Mitarbeitergespräch unter Betrachtung des abgelaufenen Weiterbildungsabschnittes und 
Planung des zukünftigen Ziels geführt. Die Durchführung dieser Gespräche wird 
dokumentiert und im Logbuch vermerkt. Der Mitarbeiter hat sich für einen Termin im 
Sekretariat zu melden. 

 

18. Pflege, Aktualisierung und Überwachung 

Die Arbeitsanweisung wird regelmäßig alle 2 Jahre auf ihre Gültigkeit vom Leiter des 
Bereiches überprüft.  

 

19. Dokumentation, Aufzeichnung und Archivierung 

Die Dokumentation und Archivierung erfolgten im Intranet durch das Sekretariat. 
 

20. Anlagen 

Organisationsstatut Anästhesie 
Einarbeitungskonzept Intensivmedizin 

 
 



 
CKP AIN SOP 

094.00 
 

Weiterbildungscurriculum 
Anästhesiologie 
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