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Einleitung

Mit der Implementierung der Musterwei-
terbildungsordnung (MWBO) 2018 erfolg-
ten die Anpassung der Gebietsdefinition
sowie die Neustrukturierung der Weiter-
bildungszeit für den Facharzt bzw. die
Fachärztin für Innere Medizin und Rheu-
matologie [2].

DieMindestweiterbildungszeit umfasst
hierfür 72 Monate. Hierbei wird die Wei-
terbildungszeit in 2 Teile zu je 36 Monaten
aufgeteilt, welche auf der einen Seite die
gemeinsamen Inhalte der Facharztweiter-
bildungen im Gebiet der Inneren Medizin
(„Basisweiterbildung“) als auch die spezi-
fischen Inhalte der Facharztweiterbildung
Innere Medizin und Rheumatologie um-
fasst.

Im allgemeinen Teil „Innere Medizin“
erfolgt der Erwerb vonmindestens 2 Fach-

arztkompetenzen, die nicht dem Schwer-
punkt angehören, über 24 Monate sowie
jeweils eine 6-monatige Tätigkeit in ei-
ner Notaufnahme und der Intensivmedi-
zin. Die spezialisierte Weiterbildungszeit
im Fachgebiet Innere Medizin und Rheu-
matologie erstreckt sich ebenfalls über
36 Monate, von denen nach der MWBO
mindestens 24 Monate in der stationären
rheumatologischen Versorgung vorgese-
hen sind [2]. Von dieser Aufteilung abwei-
chend, wurden in einzelnen Landesärzte-
kammernÄnderungen vorgenommen, die
eine längereWeiterbildungszeit in der am-
bulanten rheumatologischen Versorgung
ermöglichen.

Basierend auf der MWBO von 2018,
wurde von der Kommission für Fort- und
Weiterbildung der Deutschen Gesellschaft
für Rheumatologie (DGRh) im Auftrag des
Vorstandes der DGRh ein Mustercurricu-
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lum hinsichtlich der Kernkompetenzen in
der Weiterbildung im Fachgebiet Innere
Medizin und Rheumatologie entwickelt.
Dieses Mustercurriculum fokussiert auf die
Weiterbildungskompetenzen im Schwer-
punkt während der 36 Monate Weiterbil-
dungszeit im Fachgebiet Innere Medizin
und Rheumatologie und beinhaltet keine
Weiterbildungskompetenzen für den all-
gemeinen Teil der Inneren Medizin („Ba-
sisweiterbildung“).

Im Rahmen dieses Übersichtsartikels
soll das Mustercurriculum der Deutschen
Gesellschaft für Rheumatologie für die
Weiterbildung im Fachgebiet Innere Me-
dizin und Rheumatologie vorgestellt wer-
den.

Die Musterweiterbildungsordnung
(MWBO)

In der MWBO 2018 werden „kognitive
und Methodenkompetenzen“ (Kenntnis-
se) und „Handlungskompetenzen“ (Erfah-
rungen und Fertigkeiten) für das Fachge-
biet Innere Medizin und Rheumatologie
vermittelt [1, 2], welche die Erkennung,
Diagnosestellung, Differenzialdiagnose,
Therapie, Langzeitbetreuung und Re-
habilitation entzündlich-rheumatischer
Gelenkerkrankungen, inflammatorischer
bzw. immunologischer Systemerkrankun-
gen (insbesondere Kollagenosen und
Vaskulitiden), autoinflammatorischer Syn-
drome, Immundefekte und der Komorbi-
ditäten beinhalten [2]. Angelehnt an die
MWBO 2018 erfolgte die Entwicklung des
Mustercurriculums durch die Kommission
Fort- und Weiterbildung der Deutschen
Gesellschaft für Rheumatologie.

Das Mustercurriculum

Ziel des Mustercurriculums ist die Etablie-
rung eines Leitfadens für Weiterbilderin-
nen und Weiterbilder sowie Weiterzubil-
dende in der Rheumatologie, in dem die
Weiterbildungskompetenzen der 36-mo-
natigen Weiterbildungszeit im Fachgebiet
InnereMedizin und Rheumatologie, basie-

Abkürzungen

DGRh Deutsche Gesellschaft für Rheuma-
tologie

MWBO Musterweiterbildungsordnung

rend auf der MWBO 2018, strukturiert und
zeitlich abgestimmt vermittelt werden [2].
Das Mustercurriculum soll auch als Grund-
lage für alleWeiterbilderinnenundWeiter-
bilder bei der Ausarbeitung eines eigenen
Weiterbildungsplanes dienen, der mit der
Umsetzung der MWBO bei den Landes-
ärztekammern bei der erforderlichen Neu-
beantragung der Weiterbildungsbefugnis
eingereicht werden muss.

Als Grundlage für das Mustercurri-
culum dienen die in der MWBO 2018
aufgeführten definierten Untersuchungs-
und Behandlungsverfahren [2]. Ziel des
Mustercurriculums ist das strukturierte
Erlernen der körperlichen Untersuchung,
Diagnose, Differenzialdiagnose, Thera-
piealgorithmen, Langzeitbetreuung und
Rehabilitation entzündlich-rheumatischer
Gelenkerkrankungen, inflammatorischer
bzw. immunologischer Systemerkran-
kungen (insbesondere Kollagenosen,
Vaskulitiden und autoinflammatorische
Syndrome) sowie deren assoziierten Ko-
morbiditäten.

Aufbau des Mustercurriculums

Die zu vermittelnden und zu erlernen-
den Kompetenzen wurden auf 3 Weiter-
bildungsjahre aufgeteilt. Bei den Kompe-
tenzen handelt es sich um Mindestanfor-
derungen, welche in Adaptation an die
jeweilige Weiterbildungsstätte angepasst
werden sollten, sodass entsprechende Tä-
tigkeiten oder Kenntnisse zu einem frühe-
ren (aber auch späteren) Zeitpunkt erlernt
oder durchgeführtwerdenkönnen. Selbst-
verständlich ist eine vertiefte Kompetenz-
vermittlung über das vorliegende Mus-
tercurriculum hinaus möglich und wün-
schenswert und kann entsprechend im
individuellen Weiterbildungsplan der Wei-
terbildungsstätte aufgenommen werden.
Die hier vorgenommene Strukturierung
derWeiterbildungskompetenzenwurde in
der Kommission für Fort- und Weiterbil-
dung erarbeitet und vom Vorstand der
DGRh konsentiert und soll einen zeitlich
abgestimmten Kompetenzerwerb ermög-
lichen. Additiv werden variable Weiterbil-
dungsinhalte abgebildet,welche keine Zu-
ordnung zumWeiterbildungsabschnitt er-
fahren und entsprechend dem Kenntnis-
stand imerstenbis drittenWeiterbildungs-
jahr vermittelt werden können.

Der Kompetenzerwerb folgt einer Glie-
derung des Curriculums hinsichtlich des
Erlernens von Leitsymptomen, Untersu-
chung, Labor, Radiologie, rheumatologi-
scher Diagnostik, physikalischer Therapie
und therapeutischen Maßnahmen. Zu-
sätzlich erfolgt im zweiten und dritten
Weiterbildungsjahr das Erlernen von Inter-
ventionen (z. B. Gelenkpunktion) (Details
s. . Tab. 1).

Alsvariable Inhalte,welchekeinemWei-
terbildungsabschnitt zugeordnet werden,
sind die Osteologie, Schulungsprogram-
me und Themen des Strahlenschutzes zu
nennen (s. . Tab. 2).

Anpassung des Mustercurriculums

Das Mustercurriculum reflektiert die Min-
destanforderungen der MWBO. In diesem
Zusammenhang ist das Mustercurriculum
nicht als optimaleundbindendeWeiterbil-
dungsvariante für jede rheumatologische
Weiterbildungsstätte in Deutschland an-
zusehen, sondern gibt den Rahmen für
eine erfolgreiche Weiterbildung zum/zur
Facharzt/Fachärztin für InnereMedizinund
Rheumatologie vor. Eine Anpassung des
Curriculums an die jeweiligen Gegeben-
heiten des Weiterbildungsstandortes ist
jederzeit möglich bzw. ggf. notwendig.
Dies beinhaltet Änderungen der zeitlichen
Abfolge der Wissensvermittlung, eine ver-
tiefte Weiterbildung in einzelnen Aspek-
ten sowie die Hinzunahme von weiteren
Weiterbildungsinhalten.

Für eine kontinuierlicheWeiterentwick-
lung des Curriculums benötigt die Kom-
mission für Fort- und Weiterbildung ei-
ne Rückmeldung der Weiterbilderinnen
und Weiterbilder sowie der Weiterzubil-
denden hinsichtlich der Weiterbildungsin-
halte, -themen und Struktur des Curricu-
lums. Somit ist das Curriculum als „Work in
Progress“ zu sehen, weshalb ausdrücklich
Kommentare oder auch Verbesserungs-
vorschläge an die Kommission erwünscht
sind.

Zusammenfassend soll durch das Mus-
tercurriculum eine standardisierte und
strukturierte Aus- und Weiterbildung von
Fachärztinnen und Fachärzten für Innere
MedizinundRheumatologiegewährleistet
werden.
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Tab. 1 Mindestanforderungen an den Kompetenzerwerb,wobei die Tätigkeiten undKenntnisse zu einem früheren oder späteren Zeitpunkt als an-
gegeben erlernt bzw. durchgeführt werden können

Kompetenzerwerb

Leitsymptom: Erlernen einer gezielten rheumatologischenAnamnesemit Fokussierung auf das führende Leitsymptomund hierfür mögli-
cherweise zugrunde liegende entzündlich-rheumatische Erkrankungen

Untersuchung: Erlernen einer gezielten rheumatologischen körperlichen Untersuchung inklusivemöglicher systemischer Beteiligungen
entzündlich-rheumatischerErkrankungen

Labor: Erlernen einer gezielten Indikationsstellung sowie Einführung in Methodik, Durchführung und Einordnung von Laboruntersuchun-
gen sowie immunologischer Parameter in die entzündlich-rheumatischenKrankheitsbilder

Radiologie: Erlernen der gezielten Indikationsstellung radiologischer Untersuchungen sowie die Einordnung der Befunde in die entzünd-
lich-rheumatischenKrankheitsbilder

Rheumatologische Diagnostik: Einführung in gezielte rheumatologisch-immunologischeDiagnostik mittels Arthro- und Gefäßsono-
graphie, Kapillarmikroskopie, Analyse der Synovialflüssigkeit sowie rheumatologische/immunologischeLabordiagnostik einschließlich
Autoantikörper und immungenetische Testung unter engmaschiger Anleitung

Physikalische Therapie: Kenntnisse physikalischer, krankengymnastischer und ergotherapeutischer Behandlungsprinzipien spezifischer
entzündlich-rheumatischerErkrankungen und degenerativer Gelenkerkrankungen sowieWirbelsäulenerkrankungen

1. Jahr

Therapie:
– Kenntnisse über die Erstellung eines medikamentösen Therapieplans zur Behandlung entzündlich-rheumatischer Erkrankungen und

degenerativer Gelenkerkrankungen
– Erlernen des Erkennens von – und den Umgangmit – möglichen therapieassoziiertenunerwünschten Ereignissen
– Selbstständige Verordnung medikamentöser Therapien sowie von Hilfsmitteln anhand der Heilmittelverordnung zur Behandlung ent-

zündlich-rheumatischer Erkrankungen und degenerativer Gelenkerkrankungen
– Erlernen der interdisziplinären Indikationsstellung zu chirurgischen, strahlentherapeutischenund nuklearmedizinischenBehandlungs-

verfahren
– Mitbetreuung von Patientenmit entzündlich-rheumatischenErkrankungen und degenerativen Gelenkerkrankungen unter Supervision
– Erstellen strukturierter rheumatologischer Befunde/Arztbriefe unter Supervision

Leitsymptom/Diagnose/Differenzialdiagnose: Vertiefung der gezielten rheumatologischenAnamnese zur differenzialdiagnostischen
Einordnung der geschilderten Beschwerdesymptomatik

Untersuchung: Vertiefung der gezielten rheumatologischen körperlichen Untersuchung inklusivemöglicher systemischer Beteiligungen
entzündlich-rheumatischerErkrankungen

Selbstständige Betreuung von Patientenmit entzündlich-rheumatischenErkrankungen und degenerativen Gelenkerkrankungen unter
Supervision

Radiologie: vertiefende Kenntnisse der Auswertung radiologischer Verfahren zur Diagnostik entzündlich-rheumatischer und degenera-
tiver Gelenkerkrankungen sowiemöglicher therapieassoziierter unerwünschter Ereignisse und die differenzialdiagnostische Einordnung
dieser Befunde in die entzündlich-rheumatischenKrankheitsbilder

Rheumatologische Diagnostik: selbstständige Durchführung gezielter rheumatologisch-immunologischerDiagnostik mittels Arthroso-
nographie, Gefäßsonographie, Kapillarmikroskopie, Analyse der Synovialflüssigkeit sowie rheumatologische/immunologischeLabordia-
gnostik einschließlichAutoantikörper, zelluläre Immunität und immungenetische Testung unter Supervision

Interventionen: Einführung in invasive diagnostische und therapeutische Verfahren (wie z. B. Gelenkpunktion, Injektionstherapien und/
oder Lippendrüsen- und Hautbiopsien) unter engmaschiger Anleitung

2. Jahr

Therapie: selbstständige Erstellung eines medikamentösen Therapieplans zur Behandlung entzündlich-rheumatischer Erkrankungen und
degenerativer Gelenkerkrankungen inklusive Aufklärung der Patientinnen/Patientenunter Supervision

Anamnese, Diagnostik, Therapie: selbstständige Betreuung von Patientenmit entzündlich-rheumatischenErkrankungen und degenera-
tiven Gelenkerkrankungenmit der Möglichkeit zur Rücksprache bei Bedarf

Erwerb von Grundkenntnissen in physikalischer und rehabilitativerMedizin sowie zu Fragestellungen der rheumatologischen Begutach-
tung

Erwerb von Kenntnissen zur Transition von Patientenmit pädiatrisch-rheumatologischenKrankheitsbildern

Erwerb von Grundkenntnissen zur Planung und Betreuung von Schwangerschaften bei Patientinnenmit entzündlich-rheumatischen
Erkrankungen

Erwerb von Grundkenntnissen zur Diagnostik und Therapie von primären und sekundären Immundefekten

Radiologie: Auswertung radiologischer Verfahren zur Diagnostik entzündlich-rheumatischer und degenerativer Gelenkerkrankungen
sowiemöglicher therapieassoziierter unerwünschter Ereignisse und die differenzialdiagnostische Einordnung dieser Befunde in die ent-
zündlich-rheumatischenKrankheitsbilder

Rheumatologische Diagnostik: selbstständige Durchführung gezielter rheumatologisch immunologischer Diagnostik mittels Arthroso-
nographie, Gefäßsonographie (inklusive Duplexsonographie zur Akutdiagnostik der Vaskulitiden), Ultraschall der Speicheldrüsen, Kapillar-
mikroskopie, Analyse der Synovialflüssigkeit sowie rheumatologische/immunologischeLabordiagnostik einschließlich Autoantikörper und
immungenetische Testungmit der Möglichkeit zur Rücksprache bei Bedarf sowie Erlernen der Qualitätssicherunggemäß RiLiBÄK-Richtli-
nien

3. Jahr

Interventionen: Durchführung invasiver diagnostischer und therapeutischer Verfahren (wie z. B. Gelenkpunktion und Injektionstherapien
und anderen) unter Supervision
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Tab. 2 Weiterbildungsinhaltemit einer variablen Zuordnung zumWeiterbildungsabschnitt
Kompetenzerwerb

Osteologie:
– Diagnostik und konservative Therapie der Osteoporose und Osteomalazie

bzw. osteologischer Erkrankungsbilder
– Indikationsstellung, Durchführung und Auswertung der DXA-Knochenmine-

raldichtemessung

Schulungsprogramme: Kennenlernen und Erlernen von strukturierten Pa-
tientenschulungsprogrammenbei rheumatischen und muskuloskeletalen
Erkrankungen

Zeitlich vari-
able Zuord-
nung

Strahlenschutz:
– Grundlagen der Strahlenbiologie und Strahlenphysik bei der Anwendung

ionisierender Strahlen am Menschen
– Grundlagen des Strahlenschutzes beim Patienten und Personal einschließ-

lich der Personalüberwachung und des baulichen und apparativen Strahlen-
schutzes

Fazit für die Praxis

4 Das Mustercurriculum ermöglicht die
standardisierte Vermittlung von Kern-
kompetenzen im Rahmen der Facharzt-
weiterbildung für Innere Medizin und
Rheumatologie.

4 Die zu erlernenden Kernkompetenzen
und die variabel zuzuordnenden Weiter-
bildungsinhalte werden in 3 Ausbildungs-
abschnitten über 36 Monate vermittelt.

4 Eine Anpassung des Curriculums an die
Gegebenheiten des jeweiligen Weiterbil-
dungsortes ist sinnvoll bzw. notwendig.

Schlüsselwörter. Musterweiterbildungsord-
nung · Kernkompetenzen · Facharztweiterbildung ·
Ausbildungsabschnitte · Weiterbildungsort
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