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Erlduterungen zum Vollzug der Bestimmungen der Berufsordnung
fir die Arzte Bayerns zur Darstellung des Arztes in der
Offentlichkeit (Inkrafttreten 01.01.03)

Die novellierten Vorschriften der Berufsordnung zur Darstellung des Arztes in der Offentlichkeit unter-
scheiden grundsatzlich nicht mehr zwischen den verschiedenen Medien. Dass die folgende Erlaute-
rung trotzdem zwischen dem Praxisschild (als klassischem Fall der ,knappen Ankindigung® (ver-
gleichbare Uberlegungen gelten fiir Briefkopf, Stempel, Telefonbucheintrage, Anzeigen)) und weiteren
Darstellungsmdglichkeiten des Arztes (wie z.B. Patienteninformationsschrift) unterscheidet, liegt in der
besonderen Stellung des Praxisschildes als klassischem Informationstréger begriindet. Diesbeziiglich
besteht ein hoher Klarungsbedarf bei Arzten und wegen der Verkiirzung der einzelnen Aussagen auch

eine besondere Irrefiihrungsgefahr.

Die zitierten Normen sind — sofern nicht anders gekennzeichnet — die der Berufsordnung.

A. Das Praxisschild — Pflichtangaben und weitere
Ankindigungsmaoglichkeiten

1. Pflichtangaben: 8§ 17 Abs. 3, 8§ 22a Abs. 1und 2 Satz 1

Die zentrale Bestimmung, die den niedergelassenen Arzt verpflichtet, sich gegeniiber der Offentlich-

keit auf dem Praxisschild anzukiindigen, ist § 17 Abs. 3:

"Die Niederlassung ist durch ein Praxisschild kenntlich zu machen.

Der Arzt hat auf seinem Praxisschild

- den Namen

- die arztliche Berufsbezeichnung oder die Facharztbezeichnung

- die Sprechzeiten sowie

- ggf. die Zugehorigkeit zu einer Berufsausiibungsgemeinschaft

gem. § 22i. V. m. Kap. D Il. Nr. 8 anzugeben.

Arzte, welche nicht unmittelbar patientenbezogen tatig werden, kdnnen von der Ankiindigung
ihrer Niederlassung durch ein Praxisschild absehen, wenn sie dies dem é&rztlichen Bezirks-
verband anzeigen."

In diesem Zusammenhang ist zu erwahnen, dass es nach der jingsten Rechtsprechung des Bundes-
verfassungsgerichts (29.10.2002) zulassig ist, dass der bisher nach der Weiterbildungsordnung nur
alleine fuhrbare Facharzt fur Allgemeinmedizin zusammen mit einer anderen Gebietsbezeichnung

gefiihrt werden kann.

Fir die im Rechtsverkehr obligaten Ankiindigungen von Berufsausilbungsgemeinschaften von Arzten

(Gemeinschaftspraxis, Arzte-Partnerschaft) ist § 22a Abs. 1 zu beachten:

"Bei Berufsausiibungsgemeinschaften von Arzten (Gemeinschaftspraxis, Arzte-Partnerschaift,
Kapitel D Il. Nr. 8) sind — unbeschadet des Namens einer Partnerschaftsgesellschaft — die
Namen und Arztbezeichnungen aller in der Gemeinschaft zusammengeschlossenen Arzte an-
zuzeigen. Der Zusammenschluss ist ferner entsprechend der Rechtsform mit dem Zusatz , Ge-
meinschaftspraxis“ oder ,Partnerschaft anzukiindigen. Die Fortfihrung des Namens eines
nicht mehr berufstatigen, eines ausgeschiedenen oder verstorbenen Partners ist unzuldssig.
Hat eine arztliche Gemeinschaftspraxis oder Partnerschaft gem&R Kapitel D Il. Nr. 8 Abs. 2 Satz
2 mehrere Praxissitze, so ist fur jeden Partner zusétzlich der Praxissitz anzugeben."

3
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Fur die im Rechtsverkehr obligaten Ankiindigungen von Berufsausiibungsgemeinschaften zwischen
Arzten und Angehorigen anderer Fachberufe sind § 22a Abs. 2 Satz 1 in Verbindung mit D Il. Nr. 9
Abs. 1 g) zu beachten:

"Bei Kooperationen gemaf Kapitel D II. Nr. 9 muss sich der Arzt in ein gemeinsames Praxis-
schild mit den Kooperationspartnern und dem Zusatz ,Kooperationsgemeinschaft* aufnehmen
lassen." (§ 22a Abs. 2 Satz 1)

"[Der Kooperationsvertrag muss gewabhrleisten, dass ...]

sich die medizinische Kooperationsgemeinschaft verpflichtet, im Rechtsverkehr die Namen
aller Partner und ihre Berufsbezeichnungen anzugeben und, sofern es sich um eine einge-
tragene Partnerschaftsgesellschaft handelt, den Zusatz "Partnerschaft" zu fiihren, sofern es
sich um eine Gesellschaft birgerlichen Rechts handelt, den Zusatz "Kooperationsgemein-
schaft." (D IIl. Nr. 9 Abs. 1 g))

Diese Normen entbinden den einzelnen Arzt nicht von der ,hdchstpersonlichen Ankindigungspflicht*!
Die Arztbezeichnungen und weiteren Informationen im Sinne des § 27 Abs. 4 mussen also dem
einzelnen Arzt einer Berufsausibungsgemeinschaft zuzuordnen sein; dies ergibt sich aus der

Systematik der Berufsordnung (8 17: ,Der Arzt...").

Die Berufsordnung enthélt keine weiteren Ankiindigungspflichten. Die Pflicht eines Vertragsarztes,
sich zutreffendenfalls bei Teilnahme an der hauséarztlichen Versorgung zum Beispiel durch Zusatz
LHausarzt* anzukiindigen, wird durch eine Bestimmung des Sozialgesetzbuches V (§ 76 Abs. 3
Satz 3) begriindet. Nach der Berufsordnung ist diese Ankiindigung als Sonderform einer Qualifikation

nach sonstigen offentlich-rechtlichen Vorschriften zulassig (siehe unten).

Die Berufsordnung enthalt keine expliziten Beschrankungen (mehr) hinsichtlich der Anzahl und Grol3e

der Schilder. Diesbezuglich ist jedoch § 27 Abs. 3 (siehe unten) zu beachten.

2. Weitere Ankindigungsmdéglichkeiten und ihre Voraussetzungen

2.1. Erlauterungen zu 8§ 27 Abs. 4

Fur weitere Angaben auf dem Praxisschild ist insbesondere § 27 Abs. 4 relevant:

§ 27
"Erlaubte Information und berufswidrige Werbung

(1) Zzweck der nachstehenden Vorschriften der Berufsordnung ist die Gewahrleistung des
Patientenschutzes durch sachgerechte und angemessene Information und die Vermeidung
einer dem Selbstverstandnis des Arztes zuwiderlaufenden Kommerzialisierung des
Arztberufs.

(2) Auf dieser Grundlage sind dem Arzt sachliche berufsbezogene Informationen gestattet.

(3) Berufswidrige Werbung ist dem Arzt untersagt. Berufswidrig ist insbesondere eine nach
Inhalt oder Form anpreisende, irrefiihrende oder vergleichende Werbung. Der Arzt darf eine
solche Werbung durch andere weder veranlassen noch dulden. Werbeverbote aufgrund
anderer gesetzlicher Bestimmungen bleiben unberihrt.

(4) Der Arzt kann

1. sonstige nach der Weiterbildungsordnung erworbene Bezeichnungen,

2. nach anderen o6ffentlich-rechtlichen Vorschriften erworbene Qualifikationen,

3. sonstige Qualifikationen,

4. als solche gekennzeichnete ,Besondere Untersuchungs- und Behandlungsmethoden*,

4
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5. organisatorische Hinweise, soweit nicht nach § 22 a Abs. 3 ausgeschlossen,

ankindigen.

Die nach Nr. 1 erworbenen Bezeichnungen diurfen nur in der nach der Weiterbildungsordnung
zuléssigen Form und kénnen zusammen mit der unter der Nr. 301 04 494 beim Deutschen
Patent- und Markenamt eingetragenen Marke, ,,Zur Fiuhrung berechtigt®* (A N H A N G nach
Kapitel D IV. Nr. 15), gefuihrt werden.

Andere Qualifikationen und ,Besondere Untersuchungs- und Behandlungsmethoden” dirfen
nur so angekindigt werden, dass diese Angaben nicht mit solchen nach geregeltem
Weiterbildungsrecht erworbenen Qualifikationen verwechselt werden kénnen.

Angaben nach Nr. 1 bis 4 sind nur zulassig, wenn der Arzt die umfassten Tatigkeiten nicht nur
gelegentlich ausubt.

Der Arzt hat dem arztlichen Bezirksverband auf sein Verlangen die zur Prifung der Vorraus-
setzungen der Ankiindigung erforderlichen Unterlagen vorzulegen. Der arztliche Bezirksver-
band kann erganzende Auskiinfte verlangen.

(5) Medizinisch-akademische Grade und é&rztliche Titel dirfen angekiindigt werden. Andere
akademische Grade dirfen nur in Verbindung mit der Fakultatsbezeichnung genannt werden.

(6) Die Bezeichnung ,Professor” darf gefuihrt werden, wenn sie auf Vorschlag der medizini-
schen Fakultat (Fachbereich) durch die Hochschule oder das zustdndige Landesministerium
verliehen worden ist. Dasselbe gilt fur die von einer medizinischen Fakultét einer auslandi-
schen wissenschaftlichen Hochschule verliehene Bezeichnung, wenn sie nach Beurteilung
durch die Kammer der deutschen Bezeichnung , Professor” gleichwertig ist.

Die Bezeichnung , Professor* muss in den Féallen des Satzes 2 mit einem auf die Herkunft hin-
weisenden Zusatz sowie mit etwaigen Zusatzen nach Mal3gabe der Verleihungsurkunde gefiihrt
werden.

Ist die Bezeichnung ,Professor” von einer anderen als einer medizinischen Fakultét verliehen
worden, so darf die Bezeichnung ,Professor® nur unter Angabe der Fakultats- und
Hochschulzugehdrigkeit gefihrt werden."

2.1.1 Weiterbildungsrechtlich erworbene Bezeichnungen (Abs. 4 Nr.1)
Hierunter fallen die Gebiets-, Schwerpunkt- oder Zusatzbezeichnungen, die durch die zustandige
Arztekammer nach MaRgabe der jeweiligen Weiterbildungsordnung zuerkannt wurden, aber auch

bisher nicht fihrungsfahige fakultative Weiterbildungen und Fachkunden.

Die verliehenen Bezeichnungen durfen nur in der nach der Weiterbildungsordnung zulédssigen Form
gefuihrt werden. Nach Weiterbildungsrecht erworbene Bezeichnungen kénnen zur besseren Unter-
scheidbarkeit zu den nachstehend genannten Qualifikationen und insbesondere zu den selbstge-
wahlten besonderen Untersuchungs- und Behandlungsschwerpunkten mit der fir die Bayerische

Landesarztekammer geschitzten Marke ,Zur Fiihrung berechtigt" gekennzeichnet werden.

Zur Fihrung
berechtigt

¢

Bayer. Landeséarztekammer
Korperschaft des 6ffentlichen Rechts
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2.1.2. Nach sonstigen offentlich-rechtlichen Vorschriften erworbene Qualifikationen
(Abs. 4 Nr. 2)

Hierunter sind — in einem weiten Sinne — Ankiindigungsmoglichkeiten bzw. —pflichten nach sonstigen
(nicht berufsrechtlich begriindeten) 6ffentlich-rechtlichen Vorschriften zu verstehen. Als (vertragsarzt-
rechtliche) Ankundigungspflicht ist z.B. ,Hausarzt* bzw. ,Hausarztliche Versorgung“ zu nennen.

Unter Abs. 4 Nr. 2 zahlen auch Qualifikationen, die nach den Vorschriften des SGB V erworben
worden sind. Dieses sind zur Zeit insbesondere Regelungen zur Sicherung der Strukturqualitat nach
§ 135 SGB V. Dabei handelt es sich um genehmigungspflichtige Leistungen wie z.B. Kernspintomo-
graphie, Schlafapnoe-Therapie, LDL-Apherese, Arthroskopische Operationen, StoRRwellenlithotripsie,
also um solche Qualifikationen, hinsichtlich derer ein besonderes Informationsinteresse der Patienten
ohne Irrefiihrungsgefahr besteht. Nicht als Qualifikation im Sinne des Abs. 4 Nr. 2, wohl aber als
organisatorischer Hinweis nach § 27 Abs. 4 Nr. 5, muss hingegen beispielsweise das ,Hygiene-
zertifikat* der KVB angesehen werden.

Der Wortlaut der Ankindigung einer KV-Qualifikation richtet sich nach dem entsprechenden Bescheid

der KV. In Zweifelsféallen empfiehlt sich eine Riicksprache mit der zustandigen Bezirksstelle der KV.

AuBerhalb des Weiterbildungsrechts und des Vertragsarztrechts enthalten verschiedene andere
gesundheitsrechtliche Vorschriften und sonstige Rechtsvorschriften Regelungen, welche an eine
Qualifikation des Arztes besondere Anforderungen stellen. In Frage kommen hier z. B. Fliegerarztliche
Untersuchungsstelle, Gelbfieberimpfstelle oder Schwangerschaftskonfliktberatungsstelle. Im Recht der

Berufsgenossenschaften handelt es sich um die Qualifikation als ,D-Arzt“ oder ,H-Arzt".

2.1.3. Sonstige Qualifikationen (Abs. 4 Nr. 3)

Darunter sind regelmaRig privatrechtlich erworbene Diplome (z.B. Akupunktur-Diplom), Zeugnisse etc.
zu verstehen. Diese Ankiindigungen durfen beim (potentiellen) Patienten nicht den Eindruck weiterbil-
dungsrechtlich erworbener Qualifikationen erwecken; dies kann z.B. durch Angabe der verleihenden

Institution in Klammern vermieden werden.

2.1.4. Besondere Untersuchungs- und Behandlungsmethoden (Abs. 4 Nr. 4)

Anders als die Muster-Berufsordnung, die an dieser Stelle ,Tatigkeitsschwerpunkte* vorschlagt, spricht
die Berufsordnung fiir die Arzte Bayerns hier von ,Besonderen Untersuchungs- und Behandlungs-
methoden”. Damit sollte eine Abgrenzung zu dem weiterbildungsrechtlich besetzten Terminus
~Schwerpunkt* erreicht werden. Es besteht nach dem Wortlaut der Vorschrift keine zahlenmafige
Begrenzung der nennbaren besonderen Untersuchungs- und Behandlungsmethoden, allerdings
setzen die Grenzen des geflhrten Fachgebietes und die unten naher erldauterten Verbote der irrefih-
renden und anpreisenden Werbung entsprechende Grenzen.

Die besonderen Untersuchungs- und Behandlungsmethoden sind eindeutig als solche zu kennzeich-
nen, d.h. es ist ihnen die Uberschrift ,Besondere Untersuchungs- und Behandlungsmethoden® in
vollem Wortlaut voranzustellen.
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2.1.5. Ausschluss der Verwechslung (Abs. 4 Satz 3)

Andere als weiterbildungsrechtlich erworbene Bezeichnungen (d.h. solche nach Abs. 4 Nrn. 2 und 3)
und ,Besondere Untersuchungs- und Behandlungsmethoden” dirfen nur angekiindigt werden, wenn
sie nicht mit Bezeichnungen des Weiterbildungsrechts verwechselt werden kénnen. Insbesondere darf
nicht der Anschein erweckt werden, es handele sich bei den anderen Qualifikationen oder den
besonderen Untersuchungs- und Behandlungsmethoden um durch die Kammer verliehene Qualifika-
tionen.

Um eine Verwechslungsgefahr auszuschlieRen ist es weiter dringend anzuraten, dass die
Reihenfolge, die durch die Nummerierung des 8§ 27 Abs. 4 vorgegeben wird, eingehalten wird: also
zuerst die sonstigen Bezeichnungen nach der Weiterbildungsordnung, dann die nach anderen
offentlich-rechtlichen Vorschriften erworbenen Qualifikationen, weiter die sonstigen Qualifikationen,
schlieBlich  die als solche gekennzeichneten ,Besonderen Untersuchungs—  und
Behandlungsmethoden®, endlich die organisatorischen Hinweise.

Bei Unsicherheiten Uber eine potenzielle Verwechslungsgefahr wird eine Abstimmung mit dem fiir die

Berufsaufsicht zustéandigen Bezirksverband empfohlen.

2.1.6. Organisatorische Hinweise (Abs. 4 Nr. 5)

Diese betreffen beispielsweise die Lage und Erreichbarkeit der Praxis (z.B. ,Parkplatze®, ...), die
Praxisausstattung (z.B. ,behindertengerecht”, ,rollstuhlgerecht®), besondere Versorgungsformen und
Ablaufe in der Praxis (z.B. ,Praxisorganisation zertifiziert nach ..., ,Hygiene—Zertifikat (KVB)“, ...).
Entsprechend den bisherigen Regelungen der Berufsordnung, die in der novellierten Fassung nicht
mehr explizit enthalten sind, kénnen nachstehende Hinweise ohne Verletzung berufsrechtlicher

Pflichten angekiindigt werden, sofern sie zutreffend sind:

a) Zulassung zu den Krankenkassen,

b) Bereitschaftsdienst- oder Notfallpraxis,

c) Lehrpraxis fur Allgemeinmedizin / Akademische Lehrpraxis / Weiterbildungsbefugnis,
d) Belegarzt (vgl. unten),

e) Ambulante Operationen (vgl. unten),

f)  Praxisklinik (vgl. unten).

Die Punkte d) bis f) sollen hier noch weiter erlautert werden:

Zu d):
Ein Arzt, der Belegarzt ist, darf auf seine belegarztliche Tatigkeit durch den Zusatz auf dem Praxis-
schild ,Belegarzt* und die Hinzufiigung des Namens des Krankenhauses, in dem er die belegarztliche

Tatigkeit ausibt, hinweisen.

Zu e):
Der Arzt, der ambulante Operationen ausfihrt, darf dies mit dem Hinweis ,Ambulante Operationen®

auf dem Praxisschild ankiindigen, wenn er ambulante Operationen, die Uber kleine chirurgische

Eingriffe hinausgehen, ausfiihrt.
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Zu f):

~Praxisklinik* ist ein organisatorischer Hinweis, der tber eine besondere Versorgungsweise und be-
sondere Ausstattung einer Arztpraxis informiert. Der Hinweis darf nicht in einer Weise erfolgen, die
eine Verwechslungsgefahr mit einer konzessionierten Privatkrankenanstalt nach § 30 Gewerbe-
ordnung (z.B. durch Firmierungen wie ,Augenklinik®, ,XY—KIinik) oder 6ffentlich-rechtlichen Kranken-
hausern bzw. deren besonderen Versorgungsformen, wie z.B. Tagesklinik, begrinden wirde. Er darf
also nicht den Eindruck einer vom Arzt unabh&ngigen, rechtlich selbstandigen Institution erwecken
(vgl. auch § 18 Abs. 2 des Handelsgesetzbuchs analog — ndheres hierzu siehe unten).

Dieser organisatorische Hinweis  Praxisklinik* darf dem Arztnamen nicht vorangestellt werden!

Der Vorstand der Kammer hat die erforderlichen Voraussetzungen in seinem Auslegungsbeschluss
vom 19.09.1998 zu der seinerzeitigen Regelung der Praxisklinik in Kapitel D | Nr. 2 Abs. 6 (Berufsord-
nung fir die Arzte Bayerns in der Fassung vom 12. Oktober 1997) konkretisiert. Sind die Kriterien
dieses Auslegungsbeschlusses erflillt und werden die vorgenannten formalen Hinweise bericksichtigt,
kann davon ausgegangen werden, dass die Ankindigung der besonderen Versorgungsform ,Praxis-
klinik* nicht irrefihrend ist:

e Sicherstellung einer angemessenen Verpflegung, sofern der Aufenthalt des Patienten in der arztli-
chen Praxis Uber 6 Stunden betragt.
(Nicht erforderlich ist das Vorhalten einer eigenen Kuche. Der Zeitraum von 6 Std. ist gewahlt
worden, da dies Ublicherweise der Zeitraum zwischen zwei Mahlzeiten darstellt.)

e Anwesenheit von mindestens einer qualifizierten Hilfskraft, die die Betreuung des Patienten auch
auBerhalb der Sprechstundenzeiten sicherstellt.

o Rufbereitschaft eines verantwortlichen Arztes au3erhalb der Sprechstundenzeiten
Bei einem ambulanten arztlichen Eingriff ist regelmafig eine "Nachsorge" fir den Patienten erfor-
derlich. Diese muf3 in besonderem MalRe gewahrleistet sein, wenn der Patient in den Raumlich-
keiten der Praxis Uber Nacht verbleibt. Als ausreichend anzusehen ist grundséatzlich eine Rufbe-
reitschaft des behandelnden Arztes bzw. eine arztliche Notfallversorgung. Der Arzt muss fur eine
arztliche Intervention in angemessener Zeit in seine Praxisklinik kommen kénnen.

In Konkretisierung des Begriffes "besondere Praxisausstattung" ist fiir eine Praxisklinik folgendes
erforderlich:

e mindestens zwei Betten in R&umen mit ausreichender Belliftung und Beleuchtung,

Sanitarraum mit Waschgelegenheit,

gut erreichbare Notrufanlage,

apparative Ausstattung fir eine Notfallintervention,

raumliche Anbindung zwischen Ubernachtungsmdglichkeit und &rztlicher Praxis.

Bei einer operativen Behandlung sind die Richtlinien der Bundesarztekammer zur Qualitatssicherung
ambulanter Operationen (Dt. Arzteblatt 91, Heft 38 vom 23. Sept. 1994) zu beachten.

Bei einer konservativen Behandlung (z.B. Dialyse, Herzkatheter, Ballondilatation, zytostatische
Behandlung) hat der Arzt geeignete Raumlichkeiten mit ausreichender apparativer Ausstattung vorzu-
halten, die den spezifischen Anforderungen an eine qualifizierte Berufsausiibung entsprechen (8 2
Abs. 2 Satz 1 BO).
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2.1.7. Uberprifung der Ankiindigungen
Der Arztliche Bezirksverband kann anlassbezogen die Uberpriifung der Ankiindigungen vornehmen.
Hierzu sind auf Verlangen die zur Prifung der Voraussetzungen der Ankiindigung der erforderlichen

Unterlagen innerhalb einer angemessenen Frist vorzulegen und Auskiinfte zu erteilen.

2.2. Fakultatives Hinweisschild bei ausgelagerten Praxisraumen (8 18 Abs. 2 Satz 4)

"Die ausgelagerten Praxisrdaume sind dem é&rztlichen Bezirksverband anzuzeigen und kénnen
durch ein Hinweisschild mit Angabe der erbrachten Leistung, Praxisbezeichnung samt
Anschrift und Telefonnummer gekennzeichnet werden."

Damit ist auch auf den Hinweisschildern bei ausgelagerten Praxisraumen die Angabe der dort

durchgefiihrten Untersuchungs- und Behandlungsmethoden méglich.

2.3. Fakultative Ankiindigung der Zugehorigkeit zu einem Praxisverbund (8§ 22a Abs. 4)

"Die Zugehdorigkeit zu einem Praxisverbund nach Kap. D Il. Nr. 11 kann durch Hinzufiigen des
Namens des Verbundes angekiindigt werden."

3. Musterschild

Dr. med. Klaus Mustermann

Facharzt fur Innere Medizin - #
Fachkunde I nternistische Rontgendiagnostik - =
Fakultative Weiterbildung Klinische Geriatrie =

Onkologisch verantwortlicher Arzt (Kassenarztliche V ereinigung Bayerns)

Diabetol oge (Deutsche Diabetesgesel | schaft)
Besondere Untersuchungs- und Behandlungsmethoden:
Akupunktur, Alternative Tumortherapie

Rollstuhlgerechte Praxis

Alle Kassen Sprechstunde:
Telefon 089/4147260 Montag bis Freitag 8-12 Uhr
Telefax 089/4147750 Montag, Dienstag,Donnerstag,Freitag  14-17 Uhr

E-Mail.dr.muster@muster.xy
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4. Ankindigungsverbot von Organisationsgemeinschaften (8 22 a Abs. 3)

"Zusammenschlisse zu Organisationsgemeinschaften dirfen nicht angekindigt werden. "

Zu Organisationsgemeinschaften zahlen beispielsweise Apparategemeinschaften, Laborgemein-

schaften und Praxisgemeinschaften.

B. Weitere ,knappe” Medien

Wie schon in der Einleitung bemerkt, hat der Arzt eine besondere Sorgfalt auf die Vermeidung von
Irrefihrungen zu verwenden. Eine Irrefihrungsgefahr ergibt sich haufig aus der notwendigerweise
schlagwortartigen Darstellung in ,knappen Ankindigungen® wie in Telefonbucheintrdgen
(= Verzeichnissen), Anzeigen, etc.. Insbesondere bei Fragen, die sich im Zusammenhang mit der
Eintragung in Telefonbiichern stellen, sollte sich der Arzt an den 6rtlichen Arztlichen Bezirksverband

wenden.

1. Verzeichnisse

§28
"Verzeichnisse

Arzte dirfen sich in Verzeichnisse eintragen lassen, wenn diese folgenden Anforderungen
gerecht werden:

1. Sie missen allen Arzten, die die Kriterien des Verzeichnisses erfiillen, zu denselben Bedin-
gungen gleichermalien mit einem kostenfreien Grundeintrag offen stehen,

2. die Eintragungen missen sich auf die ankindigungsfahigen Informationen beschranken
und

3. die Systematik muss zwischen den nach der Weiterbildungsordnung und nach sonstigen
offentlich-rechtlichen Vorschriften erworbenen Qualifikationen einerseits und ,Besondere
Untersuchungs- und Behandlungsmethoden” andererseits unterscheiden.”

Fir Verzeichnisse gibt es eine Sonderregelung, die den kostenlosen Grundeintrag der Arzte sicher-
stellt, die die Kriterien des Verzeichnisses, die eingangs genannt werden mussen, erfillen. Die
Zuléssigkeit von Sonderverzeichnissen findet dort ihre Grenze, wo die Fdrderung gewerblicher
Interessen Dritter (vgl. 8 34 Abs. 5 und § 3 BO) bezweckt wird.

Eine farbige Hervorhebung im Verzeichnis oder die Verwendung eines Logos ist nicht per se berufs-

rechtlich unzulassig.

2. Anzeigen
Die bisherige Sonderbestimmung fiir Anzeigen in Kapitel D | Nr. 3 (z.B. zum zuléssigen Anzeigen-

anlass und — inhalt) ist entfallen; es gelten die allgemeinen Bestimmungen zu den Pflichtangaben auf
dem Schild (entsprechend der oben erlauterten Regelungen der 88 17 und, 22a) und der fakultativen

Angaben nach § 27.

10




BayB0O2003 Version 5.0 Stand 05.02.04

C. ,Jenseits des Praxisschildes”: sachliche Information versus
berufswidrige Werbung

1. Was ist berufswidrig ?

Berufswidrig ist Werbung, die keine interessengerechte und sachangemessene Information darstellt —
so das Bundesverfassungsgericht in mehreren Entscheidungen.
Die Berufswidrigkeit ergibt sich unter Beriicksichtigung der Besonderheiten des jeweils gewahlten

Mediums aus Inhalt, Form und Umfang der Darstellung sowie dem Gesamtzusammenhang.

Berufswidrig ist insbesondere anpreisende, irrefihrende oder vergleichende Werbung, § 27 Abs. 3.
Diese Begriffe sind typische, beispielhafte Formen berufswidriger Werbung. Die Aufzahlung ist nicht
abschlieRend. Berufswidrig kann Werbung auch dann sein, wenn Werbemethoden der gewerblichen

Wirtschaft Gbernommen werden.

1.1. Anpreisend

Anpreisend ist eine gesteigerte Form der Werbung, insbesondere eine solche mit reil3erischen und
marktschreierischen Mitteln. Diese kann schon dann vorliegen, wenn die Informationen fir den
Patienten als Adressaten inhaltlich Uberhaupt nichts aussagen oder jedenfalls keinen objektiv nach-
prufbaren Inhalt haben. Als anpreisend waren beispielsweise die Image-Werbung (,Wer sich einmal in
die Obhut der Praxis Dr. .... begeben hat, ist von der Freundlichkeit des Arztes und der Mitarbeiter mit
Sicherheit angetan und geniel3t nebenbei wegen des Standortes noch das Flair der weiten Welt*) oder
die Werbung mit Selbstverstéandlichkeiten — zu beurteilen aus der Laiensicht — zu nennen (z.B. ,in
unserer Praxis findet individuelle Beratung durch den Arzt statt).

Aber auch Informationen, deren Inhalt ganz oder teilweise objektiv nachprifbar ist, kénnen aufgrund
ihrer reklamehaften Ubertreibung anpreisend sein. Es liegt auf der Hand, dass die Beurteilung, ob
eine Werbung als anpreisend anzusehen ist, einzelfallbezogen zu erfolgen hat und unter anderem
auch vom orts- und gebietsiblichen Werbegebaren abhéngt, das seinerseits in einer steten

Entwicklung begriffen ist.

Besondere Werbeformen sind nicht per se unzuléssig:

e geringwertige Incentives wie Kugelschreiber, Chipkartenhillen etc. zur Verteilung in der Praxis,
e Tag der offenen Tir in der Praxis,

e Kunstausstellung in der Praxis,

e nicht herausstellende Erwahnung im Rahmen eines Sponsorings.

1.2. Irrefihrend

Fur die Auslegung bzw. den Vollzug der Berufsordnung kénnen andere gesetzliche Bestimmungen

herangezogen werden, die ebenfalls die irrefihrende Werbung verbieten (§ 27 Abs. 3 Satz 4 BO). In

diesem Zusammenhang sollte insbesondere an folgende Normen gedacht werden:

11
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1.2.1. § 3 Heilmittelwerbegesetz (HWG):

"Unzulassig ist eine irrefihrende Werbung. Eine Irrefihrung liegt insbesondere dann vor,
1. wenn Arzneimitteln, Medizinprodukten, Verfahren, Behandlungen, Gegenstédnden oder anderen
Mitteln eine therapeutische Wirksamkeit oder Wirkungen beigelegt werden, die sie nicht haben,
2. wenn félschlich der Eindruck erweckt wird, dass
a) ein Erfolg mit Sicherheit erwartet werden kann,
b) bei bestimmungsgemalem oder langerem Gebrauch keine schadlichen Wirkungen eintreten,
c¢) die Werbung nicht zu Zwecken des Wettbewerbs veranstaltet wird,
3. wenn unwahre oder zur Tauschung geeignete Angaben
a) Uber die Zusammensetzung oder Beschaffenheit von Arzneimitteln, Medizinprodukten, Gegen-
stdnden oder anderen Mitteln oder Uber die Art und Weise der Verfahren oder Behandlungen
oder
b) Uber die Person, Vorbildung, Befahigung oder Erfolge des Herstellers, Erfinders oder der fiir sie
tatigen oder tatig gewesenen Personen gemacht werden."

1.2.2. § 3 des Gesetzes gegen den unlauteren Wettbewerb (UWG):

"Wer im geschéftlichen Verkehr zu Zwecken des Wettbewerbs tber geschéftliche Verhaltnisse, insbe-
sondere Uber die Beschaffenheit, den Ursprung, die Herstellungsart oder die Preisbemessung einzel-
ner Waren oder gewerblicher Leistungen oder des gesamten Angebots, Uber Preislisten, Uber die Art
des Bezugs oder die Bezugsquelle von Waren, tUber den Besitz von Auszeichnungen, tber den Anlal3
oder den Zweck des Verkaufs oder tber die Menge der Vorrate irrefihrende Angaben macht, kann
auf Unterlassung der Angaben in Anspruch genommen werden. Angaben (ber geschaftliche Verhalt-
nisse im Sinne des Satzes 1 sind auch Angaben im Rahmen vergleichender Werbung."

1.2.3. § 18 des Handelsgesetzbuch (HGB):

"(1) Die Firma muf3 zur Kennzeichnung des Kaufmanns geeignet sein und Unterscheidungskraft
besitzen.

(2) Die Firma darf keine Angaben enthalten, die geeignet sind, Uber geschéftliche Verhaltnisse, die fur
die angesprochenen Verkehrskreise wesentlich sind, irrezufiihren. Im Verfahren vor dem Register-
gericht wird die Eignung zur Irrefiihrung nur beriicksichtigt, wenn sie ersichtlich ist.”

Absatz 2 dieser Norm gilt direkt bzw. analog (vgl. Hopf, HGB, § 18 Rz. 2 und Rz. 9, 30. Aufl., 2000,
C.H.Beck) fur alle Firmen und Firmeninhaber innerhalb und aufRerhalb des HGB und auch fir
Nichtkaufleute im Sinne des HGB (vgl. hierzu auch die analoge Geltung fir
Partnerschaftsgesellschaften nach Kap. D 1l Nr. 8 und Nr. 9 Berufsordnung: 8 2 Abs. 2 des
Partnerschaftsgesellschaftsgesetzes in Verbindung mit 8§ 18 Abs. 2 HGB analog). Nach der Recht-
sprechung zu § 18 HGB kénnen beispielsweise Bezeichnungen wie ,Institut, ,—Haus", ,Akademie”,

.Munchner Praxis ...“ bereits unter handelsrechtlichen Gesichtspunkten irrefihrend sein.

Unter dem berufsrechtlichen Blickwinkel wird man eine Irrefuhrungsgefahr dann zu bejahen haben,
wenn eine sog. ,Etablissementbezeichnung zur Bezeichnung einer arztlichen Praxis gefuhrt wird (z.B.
»Zentrum far....", ,Studio fur...."), das heil3t, wenn der Eindruck von einer rechtlich selbsténdigen, vom
Arzt unabhangigen Institution entstehen kann.

Aus welchem Blickwinkel beurteilt sich die ,Irrefiihrungsgefahr?

Allen Irrefihrungsverboten” gemeinsam ist es, dass es fur die Beurteilung, ob eine irrefihrende
Aussage getroffen wird, darauf ankommt, ob beim durchschnittichen Empfanger (= Laien) ein

Eindruck entstehen kann, der objektiv unrichtig ist.

12




BayB0O2003 Version 5.0 Stand 05.02.04

Spezielle berufsrechtliche Regelungen zur Unterbindung einer Irrefiihrung bei Ankiindigungen finden

sich insbesondere in § 27 Abs. 4 Satze 2 bis 4 und Abs. 5 und 6.

1.3. Vergleichend
Hierunter sind Aussagen zu verstehen, die ausdriicklich oder implizit einen Vergleich anstellen (,Im
Gegensatz zu einem stationdren Klinikaufenthalt geniel3en Sie in unserer Praxisklinik eine familiére

Atmosphare.").

1.4. Sonstige Berufsrechtswidrigkeiten

Berufswidrigkeit beschrénkt sich — wie oben ausgefihrt — nicht auf die Kategorien ,anpreisend*, ,irre-

fuhrend" und ,vergleichend”, die im wesentlichen auf die Art und Weise der Aussage abstellen,

sondern kann auch aus dem Inhalt der Aussage herrithren, der gegen spezifische (Berufs-) Rechts-

normen verstoRt, z.B.:

e § 3und 8 34 Abs. 3 und 5: Werbung fiir Apotheken, Geschéfte, Anbieter von gesundheitlichen
Leistungen und Gewerbe allgemein (auch wenn der Arzt selbst zusatzlich ein Gewerbe betreibt),

e 8§12 in Verbindung mit der GOA (z.B. ,Sonderangebote”, Anbieten von arztlichen Leistungen im
Wege einer Versteigerung (z.B. im Rahmen einer Auktion im Internet), Verteilung oder Auslegen
(lassen) von Gutscheinen),

o 8§31 (interkollegiale Fremdwerbung fir Kollegen).

2. Duldungsverbot

Nach wie vor ist es dem Arzt verboten, Dritte zu veranlassen etwas zu tun, was ihm selbst zu tun
verboten ware, oder zu dulden, dass Dritte dieses tun. Allerdings ist auch dieses sogenannte

Duldungsverbot auf die berufswidrige Werbung eingeschrénkt.

Das Duldungsverbot kann beim Umgang mit der Presse und bei Ankiindigungen von Kliniken, Institu-

tionen und anderen Unternehmen (§ 27, gegebenenfalls in Verbindung mit § 23) eine Rolle spielen.

3. Spezielle gesetzliche Werbeverbote

§ 27 Abs. 3 Satz 4 der Berufsordnung stellt klar, dass neben den Vorschriften der Berufsordnung
Werbeverbote aufgrund anderer gesetzlicher Bestimmungen unberihrt bleiben. Damit sind in erster

Linie das Gesetz gegen den unlauteren Wettbewerb und das Heilmittelwerbegesetz gemeint.

Zum Heilmittelwerbegesetz siehe oben und insbesondere § 11 Heilmittelwerbegesetz (HWG):

"(1) AuRerhalb der Fachkreise darf fur Arzneimittel, Verfahren, Behandlungen, Gegenstande oder
andere Mittel nicht geworben werden

1. mit Gutachten, Zeugnissen, wissenschaftlichen oder fachlichen Veroffentlichungen sowie mit
Hinweisen darauf,
2. mit Angaben, dass das Arzneimittel, das Verfahren, die Behandlung, der Gegenstand oder

das andere Mittel arztlich, zahnarztlich, tierarztlich oder anderweitig fachlich empfohlen oder
gepruft ist oder angewendet wird,
3. mit der Wiedergabe von Krankengeschichten sowie mit Hinweisen darauf,
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4, mit der bildlichen Darstellung von Personen in der Berufskleidung oder bei der Ausiibung der
Tatigkeit von Angehérigen der Heilberufe, des Heilgewerbes oder des Arzneimittelhandels,
5. mit der bildlichen Darstellung

a) von Verédnderungen des menschlichen Kérpers oder seiner Teile durch Krankheiten, Leiden
oder Kérperschaden,

b) der Wirkung eines Arzneimittels, eines Verfahrens, einer Behandlung, eines Gegenstandes
oder eines anderen Mittels durch vergleichende Darstellung des Kérperzustandes oder des
Aussehens vor und nach der Anwendung,

¢) des Wirkungsvorganges eines Arzneimittels, eines Verfahrens, einer Behandlung, eines
Gegenstandes oder eines anderen Mittels am menschlichen Kérper oder an seinen Teilen,

6. mit fremd- oder fachsprachlichen Bezeichnungen, soweit sie nicht in den allgemeinen
deutschen Sprachgebrauch eingegangen sind,

7. mit einer Werbeaussage, die geeignet ist, Angstgefiihle hervorzurufen oder auszunutzen,

8. durch Werbevortrage, mit denen ein Feilbieten oder eine Entgegennahme von Anschriften
verbunden ist,

9. mit Veroffentlichungen, deren Werbezweck missverstandlich oder nicht deutlich erkennbar ist,

10. mit Veroffentlichungen, die dazu anleiten, bestimmte Krankheiten, Leiden, Kérperschaden

oder krankhafte Beschwerden beim Menschen selbst zu erkennen und mit den in der
Werbung bezeichneten Arzneimitteln, Gegensténden, Verfahren, Behandlungen oder anderen
Mitteln zu behandeln, sowie mit entsprechenden Anleitungen in audiovisuellen Medien,

11. mit AuRerungen Dritter, insbesondere mit Dank-, Anerkennungs- oder Empfehlungsschreiben,
oder mit Hinweisen auf solche AuRerungen,

12. mit Werbemal3nahmen, die sich ausschlie3lich oder Uberwiegend an Kinder unter 14 Jahren
richten,

13. mit Preisausschreiben, Verlosungen oder anderen Verfahren, deren Ergebnis vom Zufall
abhangig ist,

14. durch die Abgabe von Mustern oder Proben von Arzneimitteln oder durch Gutscheine daftr,

15. durch die nicht verlangte Abgabe von Mustern oder Proben von anderen Mitteln oder Gegen-

standen oder durch Gutscheine dafir.

Fur Medizinprodukte gilt Satz 1 Nr. 6 bis 9, 11 und 12 entsprechend.
(2) AuBBerhalb der Fachkreise darf fur Arzneimittel zur Anwendung bei Menschen nicht mit Angaben
geworben werden, die nahe legen, dass die Wirkung des Arzneimittels einem anderen Arzneimittel
oder einer anderen Behandlung entspricht oder Giberlegen ist."

Als ,sonstige gesetzliche Werbeverbote” im Sinne des § 27 Abs. 3 Satz 4 kommen auch die oben
erwahnten handelsrechtlichen Firmierungsvorschriften in Betracht.

Die Beachtung dieser Vorschriften liegt auch - auferhalb der Vermeidung berufsaufsichtlicher
MaRnahmen - im Interesse des jeweiligen Arztes. Auf der Grundlage des UWG in Verbindung mit der
Berufsordnung bzw. des HWG koénnen von Dritten schadenersatzpflichtige Unterlassungsanspriiche
erhoben werden, die Vorschriften des HWG konnen uberdies von den zustédndigen staatlichen
Behorden mit Zwangsmitteln durchgesetzt werden.

In Zweifelsfragen sollte sich der Arzt anwaltlich beraten lassen, ob eine geplante Ankindigung in
welcher Form auch immer gegen besondere Werbeverbote versté3t. Hier kann die arztliche Berufs-

vertretung keine verbindlichen Aussagen bei Anfragen treffen.

D. Speziell zum Medium Internet

Noch in der Berufsordnung (BO) von 1997 war der zweistufige Zugang zur Homepage vorgeschrie-
ben. Die Startseite als ,virtuelles Praxisschild® durfte keine Informationen Uber die Angaben des
(konventionellen) Praxisschildes hinaus enthalten. Erst nach dem virtuellen Betreten der Praxis

(Mausklick) war der Zugang zu weiteren Informationen des Arztes erlaubt.
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Bestimmte im ,sonstigen* Internet haufig zu findende Inhalte sind fiir Arzte regelméaRig als berufs-
widrige Werbung anzusehen und damit verboten. Es handelt sich hierbei z.B. um elektronische
Gastebuicher, Wettbewerbe, Patienten-Diskussionsforen, Veréffentlichungen von Dankesschreiben.
Ob Vorher-Nachher-Bilder zulassig sind, richtet sich insbesondere nach der Auslegung des Heilmittel-

werbegesetzes (beziehen sich die Bilder auf Krankheitszustande sind diese jedenfalls unzulassig).

Domain-Namen mussen so gewahlt werden, dass keine berufswidrige Werbung vorliegt. Domain-
Namen wie www.bester-radiologe.de sind somit unzuldssig. Bezlglich der Verwendung von
Bezeichnungen nach der Weiterbildungsordnung oder Gattungsbegriffen (Kardiologe, Arzt) ohne
weitere Individualisierung ist die Rechtsprechung (noch) nicht einheitlich. Es sei hier nur vermerkt,
dass zivilrechtlich ein Anspruch gegen z.B. einen Domain-Namen wie www.radiologie-ort.de durch
einen weiteren Radiologen am Ort bestehen kann. Berufsrechtlich nicht zu beanstandende Namen

sind z.B. www.vorname-nachname-hautarzt.de oder www.vorname-nachname-ort.de.

Samtliche Ausfuihrungen beziehen sich selbstverstandlich auch auf sog. ,Metatags” (Suchworte fur

Suchmaschinen) und jeden anderen ,unsichtbaren” Text einer Homepage.

1. Eintragung in Internetsuchmaschinen, Internetverzeichnisse und Linklisten
Die Eintragung einer Homepageadresse in Internetsuchmaschinen, Internetverzeichnisdienste und

Linklisten ist nach Mal3gabe der Bestimmungen des § 28 BO grundsétzlich zuléassig. Es ist insbeson-
dere auch darauf zu achten, dass Uberschriften und Inhalte solcher ,Verzeichnisse* sachlich
informativ und nicht irrefihrend sind und nicht zu einer berufswidrig werbenden Herausstellung des

Arztes und seiner Leistungen fihren.

2. Kostenlose Homepages
Manche (Pharma-)Firmen bieten die kostenlose Erstellung von Arzte-Homepages an. Nach § 34 BO

ist es dem Arzt nicht gestattet, fur die Verordnung von Arznei-, Heil- und Hilfsmitteln oder
Medizinprodukten eine Vergitung oder andere Vorteile fiir sich oder Dritte zu fordern, sich oder Dritten
versprechen zu lassen oder anzunehmen. Dem Arzt ist es auch nicht gestattet, Uiber Arznei-, Heil- und
Hilfsmittel, Korperpflegemittel oder ahnliche Waren Werbevortrage zu halten oder zur Werbung
bestimmte Gutachten zu erstellen. Solange also von dem anbietenden Unternehmen keine
Gegenleistung z.B. auch in Form von Bannern, Pop-up-Fenstern oder des Einbringens des
Firmennamens oder eines Firmenproduktes in sichtbaren oder unsichtbaren Text der ,Homepage"“
erwartet und von der Aufmachung her die (Geringfligigkeits-)Grenze des § 32 BO nicht Uberschritten
wird, ist ein Eingehen auf ein solches ,kostenloses" Angebot aus berufsrechtlicher Sicht nicht zu bean-

standen.

3. Links
Einzelne Links zu Herstellern oder Handlern sind unzuldssig, da es sich hierbei um indirekte

(Produkt-)Empfehlungen handelt. GroéRere Linkverzeichnisse, die dem Informationsinteresse des

Patienten dienen, sind zulassig. Zu bedenken ist bei einer Linkliste jedoch, dass der Einzelne nach
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einem Urteil des Landgerichts Hamburg vom 12.05.1998 (AZ 312 O 85/98) durch die Anbringung
eines Links die Inhalte der gelinkten Seite gegebenenfalls mit zu verantworten hat. Dies kann nur

durch ausdruckliche Distanzierung von diesen Inhalten verhindert werden.

4. Auskunftspflicht nach dem Elektronischen-Geschéaftsverkehr-Gesetz (EGG)
Fur die Darstellung des eigenen Leistungsangebotes im Internet sind seit 21. Dezember 2001

spezielle Regelungen des Gesetzes ber die rechtlichen Rahmenbedingungen fir den elektronischen
Geschaftsverkehr (Elektronischer Geschéftsverkehr-Gesetz — EGG als Anderungsgesetz des Tele-
dienstgesetzes) auch vom Arzt zu beachten.

Der Arzt, der gemaR § 3 des geanderten Teledienstgesetzes (TDG) ,Diensteanbieter” ist, da er Uber
sein arztliches Dienstleistungsangebot informiert oder den Zugang zur Nutzung anderweitiger Infor-
mationen vermittelt (beispielsweise ein Link auf die Homepage eines Berufsverbandes), hat beim

Internetauftritt folgende Informationspflichten gemaf § 6 TDG zu erflllen:

Name und Praxisanschrift,

E-Mail-Adresse,

Bayerische Landesarztekammer (als Hinweis darauf, welcher Kammer der Arzt angehort) ,
Gesetzliche Berufsbezeichnung ,Arztin/Arzt* und den Staat, in dem die Berufsbezeichnung verliehen
worden ist,

Berufsordnung fiir die Arzte Bayerns (als Bezeichnung der berufsrechtlichen Regelungen).

Der niedergelassene Vertragsarzt au3erdem:

Kassenarztliche Vereinigung Bayern (als Hinweis auf die zustandige Aufsichtsbehdrde).

Um der weiteren Verpflichtung zu entsprechen, darauf hinzuweisen, wo die berufsrechtlichen Rege-
lungen zuganglich sind, empfiehlt es sich, sowohl bei dem oben genannten Punkt 3 als auch bei Punkt
5 die Internetadresse der Bayerischen Landesarztekammer www.blaek.de anzugeben und einen Link
zu setzen.

Die Bayerische Landeséarztekammer hat die dort abrufbare Berufsordnung fiir die Arzte Bayerns in der
jeweils geltenden Fassung eingestellt.

Fur Arzte, die in Form der Partnerschaftsgesellschaft niedergelassen sind, gilt zusétzlich, dass das
Partnerschaftsregister und die entsprechende Registriernummer anzugeben sind. Dasselbe gilt fur
diejenigen Arzte, denen eine Umsatzsteuer-ldentifikationsnummer zugeteilt worden ist.

Bei Nichterfullung der allgemeinen Informationspflichten (§ 6 TDG) droht gemaR § 12 TDG ein Bul3-
geld: ,Wer vorsatzlich oder fahrlassig die oben genannten Auskunftspflichten nicht, nicht richtig oder
nicht vollstandig verfiigbar halt, handelt ordnungswidrig. Diese Ordnungswidrigkeit kann mit einer
GeldbulRe bis zu 50.000,00 € geahndet werden*.
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Musterbeispiel:
Hinwels. Folgende Informationen miissen leicht erkennbar, unmittelbar erreichbar und sténdig verfligbar sein.

Pflichtangaben nach § 6 Teledienstgesetz (TDG):

Name: Dr. med. Hans Mustermann

Praxisanschrift: MusterstralRe 1
12345 Musterstadt

Telefon- und Faxnummer: 12345/12345 — 12345/123456
Email: hans.mustermann@provider.de
Gesetzliche Berufshezeichnung: Arzt/Arztin

Staat: Bundesrepublik Deutschland
Arztekammer: Bayerische Landesérztekammer

Muhlbaurstr. 16
81677 Miinchen

http://www.blagk.de
Kassenarztliche Vereinigung Kassenarztliche Vereinigung Bayerns
(zustandige Aufsichtsbehérde): ArabellastraRe 30
81925 Miinchen
http://www.kvb.de
Berufsrechtliche Regelungen: Berufsordnung fiir die Arzte Bayerns
http://www.blaek.de/hauptseite.cfm?id_seite=127
Partnerschaftsregisternummer: ABC123456789

Umsatzsteueridentifikations-nummer: 123456789

Achtung : Bitte Uberpriifen Sie die angegebenen Links regelméRig, da sich diese andern oder
aktualisiert werden kénnen!

E. Zustandigkeit fur die Berufsaufsicht

Zustandig fir die Berufsaufsicht und damit auch fir Fragen des ,Werbeverhaltens" eines Arztes ist der
jeweilige ortliche Arztliche Bezirksverband (Art. 38, 39 des Heilberufe—Kammergesetzes). Dieser kann
zur Prufung der Voraussetzungen der Ankiindigungen die hierfur erforderlichen Unterlagen bzw. Aus-
kunfte verlangen, § 27 Abs. 4 Satz 5 und 6.

Konkrete Anfragen zur Zuléssigkeit von Ankiindigungen bzw. zur Werbung sind daher an den 6rtlich

zustandigen Arztlichen Bezirksverband (ABV) zu richten.
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Anhang

Formen der Zusammenarbeit

Organisationsgemeinschaft

r.B

—  +ADpArategamsain schalt

— L aborgemeinschaft

—  «Fraxisgemenschaft

Innengeselischaft

tntt gegenuber dem Falientan
nicht aut

Berufsausubungsgemeinschaft

7

Vion Aczten md Angeh on-
Tarschen Arzten gen anderer Gesund-

heitzherule [=HKoopers
/ \ bionz=gemeinschaft)

Garmain-

st Arz@eparmerschait

Aulengesallschaft

tritt gegenuber dem FPatienten als
Einheit auf und ist Verragspatei
bern Behandiunasvestrag

Sonderfal:
Framiswerbund

18



