Kérperschaft des 6ffentlichen Rechts

% ? Landesdrztekammer Hessen

Checkliste zur Antragstellung Facharzt-/Schwerpunki-/ Zusatzbezeichnung
geman WBO 2020

Bitte Uberprifen Sie vor der Aniragstellung Ihre Meldedaten und aktualisieren Sie diese ggf.!

Folgende Unterlagen sind ausschlieBlich in der Form einzureichen wie angegeben:

¢ Antragsformular im Original, vollst&ndig ausgefullt mit Angabe der angestrebten Bezeichnung,
Datum und Unterschrift: https://portal.laekh.de/formulare/antrag-anerkennung-wb.do

¢ Alle Weiterbildungszeugnisse, welche die Beantragung der Bezeichnung betreffen in
beglaubigter Kopie

e Das ausgefUllite und von den Weiterbilder/innen bestatigte elektronische Logbuch fUr die Weiter-
bildung (eLogbuch) ist fUr die Landes&rztekammer Hessen freizugeben

o gdf. Differenzierte/-s OP-Verzeichnis/-se: Sofern der Nachweis von Operationen verlangt wird, ist
ein Verzeichnis der selbsténdigen DurchfUhrung erforderlich, welches von der/dem befugten Arz-
fin/Arzt gegengezeichnet werden muss. Die AufschlUsselung muss entsprechend der Gruppenein-
teilung in den ,Richtlinien Uber den Inhalt der Weiterbildung" vorgenommen werden und nach
Art des Eingriffes und anatomischer Region differenziert sein. Diese sind auf jeder Seite auf dem
daflr vorgesehenen Vordruck zusammenzustellen. Gleiches gilt fUr assistierte Eingriffe, sofern diese
fUr die Weiterbildung gefordert sind. Diese Aufstellungen werden in beglaubigten Kopien bendtigt

o Alle Arbeitsvertrage, welche die Beantragung der Bezeichnung betreffen in einfacher Kopie

e gdf. Kursbescheinigung/en (falls fUr die Anerkennung gemdaB der Weiterbildungsordnung
erforderlich) in beglaubigter Kopie

Informationen zur Anfertigung von Beglaubigungen finden Sie auf unserer Website!

Wichtige Info zur Zweitmitgliedschaft
Falls Sie im Rahmen einer Zweitmitgliedschaft einen Antrag in Hessen stellen, ist die aktuelle Dienstverein-
barung mit dem hessischen Arbeitgeber in Kopie einzureichen.

Bei RUckfragen stehen Ihnen die Mitarbeiter/innen der Abteilung Arztliche Weiterbildung gerne beratend
zur Seite: https://www.laekh.de/fuer-aerztinnen-und-aerzte /weiterbildung/kontakt-abteilung-aerztliche-

weiterbildung
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