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Bei der Anwendung offener radioaktiver Stoffe bei der Untersuchung von Patienten ist die
Strahlenexposition unter Beriicksichtigung aller Umsténde des Einzelfalles und der Erforder-
nisse der medizinischen Wissenschaft so gering wie mdglich zu halten.

Der Arzt muss die erforderliche Fachkunde im Strahlenschutz fiir die Anwendung offener
radioaktiver Stoffe erwerben (s. Anlage A1 Nummer 2 der Richtlinie Strahlenschutz in der
Medizin [1]). Die hierzu erforderlichen praktischen drztlichen/klinischen Erfahrungen (Sach-
kunde) konnen wihrend der Weiterbildung im Fachgebiet der Nuklearmedizin erworben wer-
den.

Der Erwerb der Sachkunde ist zum Schutz des Patienten erforderlich. Vor jeder Anwendung
radioaktiver Stoffe am Menschen ist von einem Arzt mit der erforderlichen Fachkunde im
Strahlenschutz die rechtfertigende Indikation zu stellen. Um jede unnétige Strahlenexposition
in der Medizin zu vermeiden, ist zu entscheiden, ob der gesundheitliche Nutzen einer Anwen-
dung am Menschen gegeniiber dem Strahlenrisiko tiberwiegt (§ 80 StrISchV).

Eine zusétzlich vorgeschriebene Minimierung der Strahlenexposition wird erreicht u. a. durch
die Auswahl des geeigneten radioaktiven Arzneimittels, den Einsatz von Geriten, die dem
Stand der Technik entsprechen und die Einhaltung der vom Bundesamt fiir Strahlenschutz
veroffentlichten diagnostischen Referenzwerte fiir Standard-Untersuchungsmethoden.

Die Qualitatssicherung bei der Untersuchung mit offenen radioaktiven Stoffen umfasst zudem
neben der sachgerechten Indikationsstellung (= rechtfertigende Indikation) eine einwandfreie
technische Durchfiihrung der Untersuchung und die korrekte Interpretation der Untersu-
chungsergebnisse. Hierbei sind die Leitlinien und Empfehlungen der Arztekammern und der
wissenschaftlichen medizinischen Fachgesellschaften zu beriicksichtigen.

Um diesen komplexen Anforderungen gerecht zu werden, sieht der Gesetzgeber Mindest-
Ausbildungszeiten (30 bzw. 36 Monate) vor, wie sie in der Richtlinie Strahlenschutz in der
Medizin [1] gefordert werden (s. Anlage A1 Nummer 2). Diese haben sich in der Vergangen-
heit immer am Facharztstandard orientiert. Fiir den Erwerb des Facharztes fiir Nuklearmedi-
zin lagen in den vergangenen 25 bis 30 Jahren die Richtzahlen fiir mindestens geforderte Un-
tersuchungen mit radioaktiven Stoffen bei etwa 3.150. So hat die BAK noch 2003 die Richt-
zahlen wie folgt festgelegt:
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Tabelle 1: Richtzahlen fiir den Erwerb des Facharztes fiir Nuklearmedizin laut Bundes-
drztekammer (2003)

Nuklearmedizinische Untersuchungen einschlieBlich tomographischer SPECT-Technik
und PET-Technik

— am Zentralnervensystem 150
— am Skelett- und Gelenksystem 800
— am kardiovaskuldren System 500
— am Respirationssystem 200
— am Gastrointestinaltrakt 50
— am Urogenitalsystem 250
— an endokrinen Organen 800
— am hidmatopoetischen und lymphatischen System (ein- 400

schlieBlich Onkologie und Endziindungsdiagnostik)

Nuklearmedizinische Therapien bei

— benignen Schilddriisenerkrankungen 200
— malignen Schilddriisenerkrankungen 50
— anderen soliden oder systemischen malignen Tumoren 25

und/oder benignen Erkrankungen

Die in einem neuen Entwurf der Bundesirztekammer (BAK) [2] niedergelegte empfohlene
Richtzahl von 1.150 nuklearmedizinischen Untersuchungen fiir die Facharztweiterbildung
stellt eine Verminderung auf fast 1/3 der bisherigen Richtzahlen dar. Zwangsldufig ist hiermit
eine Verschlechterung der Qualitdt der Ausbildung in allen Teilbereichen verbunden. Die
Folge wire eine erhebliche Verschlechterung des Strahlenschutzes von Patienten und Bevol-
kerung.

Da nach der Richtlinie Strahlenschutz in der Medizin [1] die Sachkunde fiir Arzte ausdriick-
lich wahrend der Weiterbildung (= Erwerb des Facharztes) erworben werden kann, ist deren
Anerkennung in Zukunft unter dem Gesichtspunkt des Strahlenschutzes fiir Patienten und
Bevoélkerung nicht mehr akzeptabel.

Die SSK empfiehlt daher, die Richtzahlen fiir das Fachgebiet Nuklearmedizin von etwa 3.150
Untersuchungen beizubehalten und nicht abzusenken.
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