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Obere Extremität 3 2007

Zertifizierte Fortbildung der Deutschen Vereinigung für Schulter- und Ellenbogenchirurgie
e.V. (DVSE)

Satzung

1. Ziele
Die DVSE als wissenschaftliche Fachgesellschaft und

Sektion der Deutschen Gesellschaft für Orthopädie und
Orthopädische Chirurgie (DGOOC) bietet in Ergänzung
zur Facharztweiterbildung eine fakultative Fortbildung
im Schwerpunkt „Schulter- und Ellenbogenchirurgie“
an. Ziel ist eine Strukturierung und Standardisierung
und damit eine Verbesserung der Ausbildung sowie der
theoretischen Kenntnisse und praktischen Fähigkeiten
im Bereich der Behandlung von Erkrankungen und Ver-
letzungen des Schulter- und Ellenbogengelenkes.

2. Zuständigkeit
Verantwortlich für die Fortbildungsinhalte sowie de-

ren ständige Aktualisierung ist der Vorstand der DVSE.
Dieser setzt als ausführendes Organ eine Kommission
bestehend aus mindestens 3 Mitgliedern ein. Die Mit-
glieder bestimmen jeweils einen Vorsitzenden.

3. Weiterentwicklung des Kurs-Curriculums
Durch Absprache mit den übergeordneten oder ver-

wandten Fachgesellschaften bzw. Vereinen (DGOOC,
DGU,AGA,SECEC) sollen verschiedene Kursmodule ge-
genseitig anerkannt werden. Weiterhin ist eine Einglie-
derung der Fortbildungsinhalte in die Weiterbildung
„Spezielle Orthopädie“ angestrebt.

4. Ausbildungsgang
Die Fortbildung erfolgt nach Abschluss der Basiswei-

terbildung im Bereich Orthopädie/Unfallchirurgie, d.h.
nach Abschluss der ersten beiden Weiterbildungsjahre.
Die Fortbildungszeit in Theorie und Praxis (100 Stun-
den) beträgt mindestens 2 Jahre und sollte nach 6 Jah-
ren abgeschlossen werden. Zusätzlich ist eine praktische
Fortbildung über 10 Arbeitstage in einem durch die
DVSE benannten Fortbildungszentrum erforderlich.
Das Praktikum soll im zweiten Jahr des Curriculums ab-
solviert werden.

5. Fortbildungsveranstaltungen
Die Fortbildungsveranstaltungen werden nicht aus-

schließlich durch die DVSE organisiert. Auf extern
organisierten Kongressen, Symposien und Operations-
kursen können ebenfalls Punkte für das Curriculum er-
worben werden. Die assoziierten Veranstaltungen müs-
sen unter der Patronage der DVSE stehen und nach
Form und Inhalt entsprechend den Richtlinien des Cur-
riculums bewertet und entsprechend validiert worden
sein. Jeder Kursveranstalter kann die Aufnahme in das
DVSE-Curriculum beantragen. Die Fortbildungskom-
mission überprüft die Anträge entsprechend den Fort-
bildungsinhalten und vergibt Anerkennungsstunden

für Theorie und Praxis für das jeweilige Modul des Kurs-
Curriculums.

Zur Qualitätskontrolle bedient sich die Kommission
1. der schriftlichen Anträge
2. Informationen durch beteiligte DVSE-Mitglieder

Die Grundbedingungen für die Beantragung einer
DVSE-Patronage sind auf der Website der DVSE
(www.dvse.info) abzurufen. Die Liste der von der DVSE
anerkannten Kurse sowie die anerkannten Fortbil-
dungsstunden werden von der DVSE veröffentlicht.
Ebenso wird eine Liste der „Ausbilder Schulter-Ellenbo-
genchirurgie“ veröffentlicht.

6. Inhalt der Kurse
Der Aufbau des Kurs-Curriculums mit den Inhalten

kann auf der Homepage (www.dvse.info) eingesehen
werden. Für jedes Modul wird eine Mindestanzahl an
Stunden in Theorie und Praxis gefordert. Es sollen so-
wohl theoretische Inhalte als auch praktische Fähigkei-
ten vermittelt werden.

7. Ausbildungszentren
Ziel des zweiwöchigen Praktikums ist der praktische

Einblick des Kursabsolventen in das gesamte Spektrum
der Schulter- und Ellenbogenchirurgie. Zu diesem
Zweck werden durch die Fortbildungskommission Zen-
tren benannt und zertifiziert, in denen pro Quartal 2
Kurswochen angeboten werden. In dieser Zeit sollen die
Kursteilnehmer täglich an Spezialsprechstunden (min-
destens 5 Stunden, 2 Tage) und Operationsblöcken
(mindestens 6 Tage) teilnehmen können. Die Ausbil-
dungszentren werden auf schriftlichen Antrag benannt.
Die Anerkennung ist personenbezogen, d. h., dass ein
namentlich genannter Ausbilder für die Erfüllung der
Voraussetzungen und die Durchführung der Kurswo-
chen verantwortlich ist. Der Ausbilder muss eine umfas-
sende theoretische und praktische Erfahrung in der
Schulter- und Ellenbogenchirurgie sowie deren regel-
mäßige praktische Ausübung nachweisen können. Die
Voraussetzungen für eine Zertifizierung als Ausbil-
dungszentrum werden auf der Website der DVSE veröf-
fentlicht.

8. Zertifikat
Auf Antrag kann dem Absolventen ein Zertifikat über

die Fortbildung ausgestellt werden. Der Antragsteller
muss Mitglied der DVSE sein. Diese Bescheinigung ist
kostenfrei.

9. Beginn
Beginn des Curriculums ist 1. 1. 2008.

174_177_DVSE_OBEX_51  17.09.2007  12:08 Uhr  Seite 174



DVSE Mitteilungen 175

Obere Extremität 3 2007

Fortbildungsinhalt und -organisation im Curriculum „Schulter und Ellenbogen“ – Theorie

Modul Bezeichnung Inhalte Std.

1 Schulter (Basis) � Topografische Anatomie 12
� Kinematik und Biomechanik
� Klinische Untersuchung
� Bildgebende Verfahren
� Krankheitsbilder und 

Differenzialdiagnosen
� Konservative Maßnahmen +

Physiotherapie
� Injektionstechniken

2 Subakromialraum � Pathophysiologie 12
� Zugänge offen und 

arthroskopisch
� Rotatorenmanschette – 

Rekonstruktion
� ACG – Resektion/

Rekonstruktion
� Tendinosis calcarea
� Rehabilitation

3 Glenohumeralgelenk � Pathophysiologie 12
� Zugänge offen und 

arthroskopisch
� Instabilität Stabilisierungs-

verfahren
� Frozen Shoulder – Arthrolyse
� Knorpelläsionen – 

Rekonstruktion
� Rehabilitation

4 Omarthrose � Pathophysiologie +
Klassifizierung 8

� Gelenkerhaltende Therapie-
verfahren

� Endoprothetik
� Rehabilitation

5 Ellenbogen (Basis) � Topografische Anatomie 10
� Kinematik und Biomechanik
� Klinische Untersuchung

Modul Bezeichnung Inhalte Std.

� Bildgebende Verfahren
� Krankheitsbilder und 

Differenzialdiagnosen
� Konservative Maßnahmen +

Physiotherapie
� Injektionstechniken

6 Binnenstrukturen � Pathophysiologie 4
� Zugänge offen und 

arthroskopisch 
Humeroulnares Kompartment
� Fibröse Steife – Arthrolyse
� Freie Gelenkkörper
Radioulnares Kompartment
� Plicasyndrome
� Osteosyntheseverfahren

7 Extrinsische Strukturen Kapsel-, Bandstrukturen 8
� Instabilität – Rekonstruktion
Enthesiopathien
� Klassifikationen
� Therapie und Rehabilitation
Nervenkompressionssyndrome
� Klassifikationen
� Therapie und Rehabilitation

8 Kubitalarthrose � Pathophysiologie +
Klassifizierung 4

� Gelenkerhaltende Therapie-
verfahren

� Endoprothetik
� Rehabilitation

9 Frakturen Schultergürtel, Oberarm, 10
Ellenbogen
� Klassifikationen
� Konservative Therapie und 

Rehabilitation
� Osteosyntheseverfahren 80

Kategorie „leicht“
� Schulterarthroskopie (diagnostisch und/oder thera-

peutisch)
� offene oder arthroskopische subacromiale Dekom-

pressionen
� Tenotomien bzw. Tenodesen im Schulterbereich
� Weichteiloperationen (z.B. Bursektomien, Epicondy-

litis-OP) im Ellenbogenbereich

Kategorie „mittel“
� ACG und/oder SCG-Resektionen oder Stabilisatio-

nen
� Osteosynthesen bei Humerus-/Humeruskopf-/Ska-

pula- und/oder
� Klavikulafrakturen

� offene oder arthroskopische Rotatorenmanschetten-
rekonstruktionen

� offene oder arthroskopische Schulterstabilisationen
einschließlich Versorgung

� von SLAP-Läsionen
� Kalkdepotentfernungen
� offene oder arthroskopische Arthrolysen im Schul-

ter- und Ellenbogenbereich
� Ellenbogenarthroskopien
� Bandnähte oder Sehnennähte im Ellenbogenbereich
� Osteosynthesen bei Ellenbogengelenkfrakturen
� Neurolysen oder Nervenverlagerungen im Ellenbo-

genbereich

Kategorisierung der Eingriffe in der „Schulter- und Ellenbogenchirurgie“
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Kategorie „schwer“
� große Sehnentransfers im Schulterbereich
� Endoprothesen der Schulter und/oder Ellenbogens
� Osteosynthesen bei B III und C III-Frakturen des Hu-

meruskopfes (dislozierte Neer-4-Fragment-Fraktu-
ren) – stärker aufgeschlüsselt!

� Osteosynthesen bei C 2 und C 3-Frakturen im Ellen-
bogenbereich (AO Klassifikation)

Fortbildungsinhalt und -organisation im Curriculum „Schulter und Ellenbogen“ – 
Kriterien zur Qualifikation „Fortbilder“

� Facharztanerkennung (Chirurgie, Unfallchirurgie,
Orthopädie).

� 2 Jahre Mitgliedschaft DVSE.
� In den letzten 3 Jahren insgesamt mindestens 500

persönlich erbrachte Eingriffe aus den Kategorien
leicht, mittel und schwer, davon 100 rekonstruktive
Arthroskopien, 20 Endoprothesen der Schulter
und/oder des Ellenbogens sowie 100 weitere Ein-
griffe aus den Kategorien mittel und schwer.

� Eine gegenwärtige Operationserfahrung von 250 per-
sönlich oder in verantwortlicher Assistenz erbrach-
ten Eingriffen pro Jahr im Bereich der Schulter- und
Ellenbogenchirurgie.

� 5 Mitwirkungen an Kursen über Schulter- und Ellen-

bogenchirurgie bzw. Arthroskopie als Referent oder
Instruktor.

� 10 Vorträge aus dem Bereich Schulter und Ellenbo-
gen.

� 5 Publikationen aus dem Bereich Schulter und Ellen-
bogen.

� 2 Paten, wovon 1 Pate Vorstandsmitglied, 1 weiterer
Pate Ausbilder sein muss. Ein ausführliches Empfeh-
lungsschreiben ist notwendig.

� Vollständig ausgefüllter Bewerbungsantrag.
� Einstimmige Wahl durch den DVSE-Vorstand.
� Der Antrag zur Anerkennung als Ausbilder „Schulter-

Ellenbogenchirurgie“ ist schriftlich an den Vorsit-
zenden der Fortbildungskommission zu stellen.
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Die Deutsche Vereinigung für Schulter- und Ellenbo-
genchirurgie (DVSE) e.V.,Sektion der Deutschen Gesell-
schaft für Orthopädie und orthopädische Chirurgie,
vergibt erneut den jährlichen Perthes Preis in Höhe von

€ 2.000.–

für eine innovative Arbeit aus dem Gebiet der Diagnos-
tik, Prävention oder Therapie von Erkrankungen des
Schulter- oder Ellenbogengelenkes.

Teilnahmeberechtigt sind Orthopäden und Unfallchir-
urgen; die Jury kann in Ausnahmefällen auch An-
gehörige anderer Berufsgruppen zulassen. Es können
nur Arbeiten vorgelegt werden, welche noch nicht prä-
miert oder veröffentlicht worden sind. Der Umfang
sollte den einer üblichen Originalpublikation (30 Seiten
mit Abbildung) nicht überschreiten.

Perthes Preis 2007
der Deutschen Vereinigung für Schulter- und Ellenbogenchirurgie

Es wird gebeten, die Arbeit in deutscher oder englischer
Sprache in 5-facher Ausfertigung bis zum 31.12.2007
einzureichen an den Präsidenten der Deutschen Verei-
nigung für Schulter- und Ellenbogenchirurgie 

Professor Dr. med. M. Loew
Orthopädische Universitätsklinik
Heidelberg
Schlierbacher Landstr. 200a
69118 Heidelberg
E-Mail:
markus.loew@ok.uni-heidelberg

Die Preisverleihung erfolgt anlässlich der Jahrestagung
der DVSE. Weitere Informationen über die Teilnahme-
bedingungen sind der Internetseite hppt://www.dvse.
info zu entnehmen.
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