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Anwendungsbereich Rontgen

1 2 3 4
Nummer Anwendungsgebiet Dokumentierte | Mindestzeit
Untersuchungen | (Monate)
Fachkunde im Strahlenschutz fiir Arzte bei der Untersuchung mit Réntgenstrahlung
Ro1 Gesamtbereich der Rontgendiagnostik ein- 5.000* 36
schlieBlich Computertomographie (CT) davon mindestens die | davon mindes-
B = Anforderungen der tens
ohne R63.6 Anwendungsgebiete | 12 Mo CT
R63.1 - 3.5, Ré5.1,
Ro6 und Ro7
Ro2 Notfalldiagnostik bei Erwachsenen und 600* 12!
Kindern - Rontgendiagnostik ohne CT im
Rahmen der Erstversorgung: Schéadel-,
Stamm- und Extremitatenskelett, Thorax,
Abdomen
Ro3 Rontgendiagnostik eines Organsys-
tems/Anwendungsgebietes bei Erwachse-
nen sowie Kindern (bei Kindern mit den zu-
satzlichen Anforderungen nach Ro6)
R63.1 Skelett (Schadel, Stamm- und Extremita- 1.000 1212
tenskelett in angemessener Gewichtung
R63.2 Thorax (ohne R63.4, R63.5 und R63.6) 1.000 122
R63.3 Abdomen 200 12'2
R63.4 Mamma 500 122
R&3.5 GefaBsystem (periphere/zentrale GefaBe 100 12"2
ohne R63.6)
Ro63.6 GefaBsystem des Herzens 100 12"2
Ro4 Rontgendiagnostik in einem sonstigen be- je 100 je 6
grenzten Anwendungsbereich
- z.B. Schéadeldiagnostik in der HNO - oder
Zahnheilkunde, durchleuchungsgestutzte En-
doskopie, einfache intraoperative Rontgendiag-
nostik, Thoraxdiagnostik auf der Intensivstation,
Nieren und ableitende Harnwege, weibliche
Genitalorgane, Venensystem u.a. begrenzte
Anwendungsgebiete
Ro5 Computertomographie (CT) einschlieBlich
sonstiger tomographischer Verfahren zur
Hochkontrastbildgebung
R65.1 CT bei Erwachsenen und Kindern - nur in 1.000* 12135
Verbindung mit R63.1, R63.2 und R63.3
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Ro5.2

CT des Schédels - nur in Verbindung mit
Ro3.11

300

83

Ro6

Rontgendiagnostik bei Kindern in einem
speziellen Anwendungsgebiet bzw. mit
speziellen Fragestellungen (z.B. orthopéadi-
sche oder urologische Fragestellungen) in
Verbindung mit R63 oder Ro4

100

64

Ro7

Anwendung von Réntgenstrahlung bei fluo-
roskopischen Interventionen an einem Or-
gansystem - nur in Verbindung mit Ro1,
Ro4 oder einem Anwendungsgebiet aus
Ro3

100

65

Ro8

Rontgendiagnostik einschlieBlich CT fur
Per- sonen mit Fachkunde fur das Ge-
samtgebiet , offene radioaktive Stoffe -
Diagnostik und Therapie“6 - umfasst die
Anwendungsgebiete R63.1, R63.2, R63.3
und R65.1

3.200*

24

Ro9

Digitale Volumentomographie (DVT) und
sonstige tomographische Verfahren zur
Hochkontrastbildgebung auBerhalb der
Zahnheilkunde, ohne CT - nur in Verbin-
dung mit dem jeweiligen Organsys-
tem/Anwendungsgebiet aus R63 oder Ro4

R69.1

DVT im Bereich der Hals-Nasen-Ohren-
Heilkunde

50

R69.2

Sonstige tomographische Verfahren ohne
CT - z.B. Cone-Beam-Verfahren, 3D-
Bildgebung an Skelett, GefaBen oder Or-
ganen mit fluoroskopischen C-Bogen

100

61

Ro610

Knochendichtemessung mit Rontgenstrah-
lung® - mittels Dual-Rontgen-
Absorptiometrie (DXA/DEXA) oder perip-
here quantitative Computertomographie
(pQCT, ohne Computertomographie
QCD

20

Fachkunde im Strahlenschutz fiir Arzte in der Strahlentherapieplanung mit bildge-
benden Verfahren

Ro11

CT und sonstige tomographische Verfah-
ren zur Therapieplanung und Verifikation
sowie fur die bildgefuhrte Strahlentherapie

200

in angemessener

Gewichtung alle Kor-

perregionen

12

Ro12

Simulation und Verifikation mittels Fluoro-
skopie und Radiographie

200

in angemessener

Gewichtung alle Kor-

perregionen

12




Bitte in der ersten Spalte die beantragten Anwendungsqgebiete ankreuzen !

Fachkunde im Strahlenschutz fiir Arzte bei der Behandlung von Menschen mit
Rontgenstrahlung

Ro613 Rontgentherapie 18

Die Zeit des

R613.1 Roéntgentherapie - perkutan 40 Sachkunde.

R613.2 Roéntgentherapie - intraoperativ, endolumi- 40 erwerbs bein-

o haltet 12 Mo-
nal und endokavitar nate prakti-

sche Erfah-
rung in den
Bereichen
Teletherapie
oder
Brachythera-

pie.

1 Bei Erwerb der Sachkunde reduzieren sich die Mindestzeiten jeweils auf die Halfte, wenn die Sachkunde
ganztagig in einer fachradiologischen Abteilung mit Weiterbildungsbefugnis und dem erforderlichen Leis-
tungsumfang erworben wird.

2 Unabhangig von FuBnote 1 ist eine Reduzierung der Mindestzeiten bei Erwerb der Sachkunde nach R63 in
mehr als einem Organsystem moglich, wenn bereits die Fachkunde fiir ein Anwendungsgebiet erfolgreich
erworben wurde und die gegebenenfalls erforderliche Aktualisierung nachgewiesen ist. In diesem Fall ver-
kurzt sich die Mindestzeit fur jedes weitere Anwendungsgebiet um die Halfte. Die Anzahl der dokumentierten
Untersuchungen verringert sich entsprechend.

3 Die Sachkunde kann parallel zur Réntgendiagnostik eines Organsystems oder Anwendungsgebietes er-
worben werden, wenn bereits eine Fachkunde nach R63.1, R6.3.2 oder R63.3 erworben wurde.

4 Die Sachkunde fur die Anwendung von Réntgenstrahlung bei Kindern in einem speziellen Anwendungsgebiet
ist in einer rontgendiagnostischen Abteilung bei der Anwendung an Kindern zu erwerben. Die Sachkunde
kann parallel zu R63 oder R4 erworben werden.

5 Die Sachkunde kann parallel zur Rontgendiagnostik eines Organsystems oder Anwendungsgebietes er-
worben werden, wenn dies ganztagig in einer fachradiologischen Abteilung mit Weiterbildungsbefugnis und
dem erforderlichen Leistungsumfang erfolgt.

6 Gesamtgebiet offene radioaktive Stoffe — Diagnose und Therapie — gemaB Anlage A 1 Nr. 2.1.1 Richtlinie
Strahlenschutz in der Medizin (GMBI 2011, S. 867).

*in angemessener Gewichtung der Anwendungsgebiete bzw. Organsysteme

t Eine bestehende Fachkunde des Anwendungsbereichs R62 (Notfalldiagnostik) kann als Voraussetzung an-
erkannt werden, wenn der Sachkundeerwerb fir das Anwendungsgebiet R62 eine angemessene Anzahl von
Schadeluntersuchungen (100 Anwendungen) umfasst. Das Anwendungsgebiet Rd5.2 ist ein Teilgebiet far
spezielle CT-Anwendungen des Schédels und ist nicht als CT-Diagnostik im Rahmen der allgemeinen Not-
fallversorgung zu verstehen.

t Die Fachkunde der Anwendungsbereiche R61 bis R69 beinhaltet jeweils auch den Anwendungsbereich
R610 (Knochendichtemessung).




