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1. Angaben zur Weiterbildungsstatte
1.1 Name der Weiterbildungsstatte, Postadresse, Telefonnummer, Website

Solothurner Spitaler AG
Klinik fir Kardiologie tber beide Standorte:

Burgerspital Solothurn
Schongriunstrasse 42

4500 Solothurn

T 032 627 35 59
www.solothurnerspitaeler.ch

und

Kantonsspital Olten
Baslerstrasse 150

4600 Olten

T 062 3114111
www.solothurnerspitaeler.ch

1.2. Weiterbildungsstatte anerkannt in
- Kardiologie
- Weiterbildungskategorie B

1.3. Merkmale der Weiterbildungsstatte

Die soH mit ihren vier Standorten Burgerspital Solothurn, Kantonsspital Olten, Spital Dornach und
den psychiatrischen Diensten stellt die medizinische Grundversorgung des Kantons Solothurn sicher.
Sie beschéftigte 2022 Giber 4°255 Mitarbeiterinnen und Mitarbeiter, darunter 703 Arzte. In den drei so-
matischen Akutspitédlern Solothurn, Olten und Dornach behandelten die soH-Fachmitarbeitenden im
Jahre 2022 32'692 stationare Patientinnen und Patienten. Die Zahl der ambulanten Behandlungen lag
bei 236'307.

Die soH verflgt Uber eine multidisziplindre Infrastruktur, dazu gehort die Kliniken fur Allgemeine In-
nere Medizin und Notfallmedizin, Chirurgie, Orthop&die, Frauenklinik, HNO sowie Urologie. Daneben
existiert eine umfangreiche perioperative Medizin, bestehend aus Anasthesie, Intensivstation und der
Intermediate Care mit ihren Angeboten an allen Akutspitalern. Ferner verfligt die Spitalgruppe tber
das Institut fir Labormedizin, die medizinische Radiologie und einen eigenen Rettungsdienst.

Medizinische Kliniken werden an allen Standorten betrieben und werden jeweils chefarztlich geflhrt
(Weiterbildungsstatten Kategorie A in Solothurn und Olten). Am Biirgerspital Solothurn besteht seit
dem 01. Oktober 2018 das Departement Innere Medizin, deren Organisationseinheiten jeweils chef-
arztlich gefuhrt werden. Dazu gehdren die Bereiche der Allgemeine Innere Medizin, Nephrologie,
Neurologie, Onkologie, Endokrinologie, Diabetologie, Interdisziplindre Notfallstation, Gastroenterolo-
gie & Hepatologie und Kardiologie sowie die Therapien (Physio-, Logo- und Ergotherapie). Ein ahnli-
ches Instrument wurde auch am Kantonsspital Olten etabliert.

Die Kardiologie der soH deckt die spital-kardiologische Versorgung des Kanton Solothurn und grenz-
naher Orte (Einzugsgebiet ca. 250'000 Einwohner) ab und ist eine fachlich und administrativ unab-
hangige, chefarztlich gefuhrte Einheit mit den Standorten Birgerspital Solothurn und Kantonsspital
Olten. Sie verfugt tber 75 Mitarbeiter, wird von 16 Kardiologen getragen und bietet sechs Ausbil-
dungsstellen (detaillierte Aufstellung siehe Abschnitt 3). Im Weiteren beteiligen sich niedergelassene
Kardiologen an der Patientenbetreuung und dem Notfalldienst.

Neben der Funktion als Ausbildungsstatte fur Assistenzarzte beteiligen sich vor allem die lehrbeauf-
tragten Mitarbeiter der soH an der Ausbildung von Studierenden. Zusatzlich zu den regelmassigen
Blockpraktika wird auch Gruppen- und Einzelunterricht direkt an der Universitat Bern und Basel sowie
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am Patientenbett vermittelt (Vorlesungen, Gruppenunterricht, Prifungsvorbereitungen, etc.). Zudem
koénnen Studierende in nahezu allen Bereichen der soH ihre Unterassistenzzeit absolvieren.

Die Kardiologie soH ist medizinisch verantwortlich fiir die kardiologische Schwerpunktstation am Bur-
gerspital Solothurn. Diese Schwerpunktstation ist integraler Teil des Departements Innere Medizin.
Die Betreuung der stationaren Patienten erfolgt gemeinsam mit den Kollegen der Medizin unter der
Verantwortung der Kardiologie. Die kardiologische Schwerpunktstation betreut pro Jahr ca. 1'500 Pa-
tienten. Die Kardiologie betreibt in Solothurn zwei Herzkatheterlabore, ein Labor fiir koronare bzw.
strukturelle Intervention mit 24h-Bereitschaftsdienst und ein Labor flr die Aggregattherapie bzw.
Elektrophysiologie/Ablationstherapie. Die elektiven Koronarangiographien und -interventionen werden
fast ausschliesslich ambulant durchgefuhrt.

Im Kantonsspital Olten werden auf der medizinisch verantworteten, kardiologischen Schwerpunktsta-
tion 500 kardiologische Patienten mitbetreut. Daneben ist am Standort Solothurn eine Kardiologische
Tagesklinik mit zehn Betten implementiert, welche pro Jahr ca. 1100 Patienten mit ambulanten, kardi-
ologischen Untersuchungen und Eingriffe betreut. Dazu gehoren transésophageale Echokardiogra-
phien, Koronarangiographie und — Interventionen, Vorhofsohr-, PFO- und ASD-Verschlisse, elektro-
physiologische Eingriffe, Elektrokonversion, Schrittmacher- und Looprekorder-Implantationen. Ambu-
lant werden an beiden Standorten zusammen jahrlich ca. 7°000 Patienten kardiologisch betreut.

Kardiologische Fachbereiche mit Leitung durch einen Kaderarzt oder eine Kaderarztin sind:
Advanced Imaging Echokardiographie (inkl. Advanced TTE/TEE: Strain, 3D), MRI, CT
Erwachsene mit angeborenen Herzkrankheiten (gemeinsam mit Prof. Dr. Tobler, Basel)
Herzinsuffizienz-Sprechstunde

Interventionelle Kardiologie mit koronaren Interventionen

Interventionelle Kardiologie mit strukturellen Interventionen (Vorhofsohr- und PFO- bzw. ASD-Ver-
schliisse)

Kardioonkologie

Lipide und Atherosklerose

Geriatrische Kardiologie am Kantonsspital Olten

Pravention, Rehabilitation und Sportkardiologie inkl. Psychokardiologie und Rauchentwdhnung
(Kardiovaskuléare Medizin, gefihrt durch Dr. Tobias Schon)

Pulmonale Hypertonie

Interventionelle Elektrophysiologie

Rhythmologie und Device-Implantation/-Kontrollen (an beiden Standorten)

Klinische Forschung (mit den habilitierten Personen im Rahmen einzelner Projekte mdglich)
Kardiologische Tagesklinik

e Anzahl kardiologische Untersuchungsrdume Uber beide Standorte.

BSS KSO Gesamt

Ech__okardlographle- 7 3 10
geréate

Device-Kontrollplatze 7 4 11
Langzeit-EKG 8 6 14
Ergometrien 4 2 6
Spiroergometrien 1 1 2
EPS-Labore 1 - 1
Herzkatheterlabore 2 - 2
CT - 2 2
MRT 1 1 2
Kipptisch 1 1

e Anzahl durchgefiihrte Untersuchungen pro Jahr:
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Untersuchung Anzahl / Jahr! |
Standorte BSS KSO Gesamt
EKG 8147 4628 12775
Langzeit-EKG 1405 1893 3298
Ergometrie 612 551 1163
Spiroergometrie 550 - 550
24h-Blutdruckmessung 81 73 154
Transthorakale Echokardiographie 4292 2267 6559
Transdsophageale Echokardiographie 493 120 613
Stress-Echokardiographie 157 60 217
Koronar-CT - 325 325
Kardio-CT - 104 104
Kardiale MRI 200 820 1020
Myokardperfusions-Szinthigraphie - - -
Rechtsherzkatether 129 - 129
Endomyokardbiopsien 0 -
Koronarangiographie 1512 - 1512
PCI 75 - 751
Strukturelle Intervention (Kooperation mit 40 ) 40
US Basel)
Herzchirurgischer Eingriff - - -
Schrittmacherprogrammierung 1124 627 1751
ICD/CRT-Programmierung 460 359 819
Schrittmacherimplantation 122 41 163
ICD/CRT Implantation 50 2 52
Elektrophysiologische Untersuchung 15 - 15
Elektrophysiologische Intervention 240 - 240
Kardioversion 201 48 249
Perikardiozentese 8 - 8
EKOS Lyse 25 - 25

Die wissenschatftliche Tatigkeit der Kardiologie soH umfasst verschiedene Bereich der Kardiologie, wel-
che vor allem durch Forschungskollaboration mit folgenden Forschungsgruppen bestehen.
Die Forschungskollaboration bestehen mit den folgenden Institutionen:

»  Berner Fachhochschule, Human Centered Engineering, Microlab unter der Leitung von Prof. Dr.
phil. Marcel Jacomet und Prof. Dr. Josef Goette (Elektrophysiologie)

«  Fachhochschule Nordwestschweiz, Muttenz, Institut flr Medizintechnik und Medizininformatik,
Prof. D. Seiler, M. de Wild und R. Wildhaber (Elektrophysiologie, Stentdesign)

»  School of Biomedical and Precision Engineering, University of Berne, Prof. Dr. Jirgen Burger

+  Swiss Medical Devices, Schaffhausen (Entwicklung Ballonkatheter)

+ Coremedic AG, Radolfszell D, (Mitralklappenrekonstruktion)

* Universitatsspital Basel, CRIB, Prof. Dr. med. Christian Miller und PD Dr. med. Nisha Arenja

*  Universitat Bern, ARTORG, Prof. Dr. med. Hugo Saner und PD Dr. med. Nisha Arenja

1 Die Untersuchungen kénnen auf der Kardiologie oder in anderen Fachbereichen desselben Spitals erfolgen (z.B. Herzchi-
rurgische Eingriffe auf der Herzchirurgie, CT/MRIs in der Radiologie)
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1.4. Stationare und ambulante Patienten fur das Jahr 2022:

Anzahl kardiologische Hospitalisationen pro Jahr: ca. 2000

Anzahl kardiologische ambulante Konsultationen pro Jahr: ca.7000

Anzahl stationére Konsilien (Notfall, interdisziplindre Intensivstation, Intermediate, Stationare Medizin:
Allgemeine Innere Medizin, Chirurgie etc.): ca 4000

1.5. Struktur der Weiterbildungsstatte

Wie bereits in den oberen Abschnitten erwahnt wird die Weiterbildungsstatte die Standorte Birgerspi-
tal Solothurn und Kantonsspital Olten chefarztlich gefiihrt. Vor Stellenantritt erhalten die Fachassis-
tenten in der Regel einen Vertrag Uber eine Weiterbildungszeit von zwei Jahren. Die Fachassistenten
arbeiten in der Regel an beiden Standorten. Die Rotationsdauer ist meist 6-12 Monate. Auf Praferen-
zen (Wohnortnahe, etc.) wird Ricksicht genommen. Im Rahmen der arztlichen Téatigkeit wird eine 1:1
Betreuung (Supervision) der Fachassistenten gewahrleistet. Je nach Rotation in den einzelnen Berei-
chen der Kardiologie werden die Fachassistenten einem spezifischen Facharzt/Fachéarztin zugeteilt
und haben eine direkte Ansprechperson. Das gilt selbstverstandlich fir jeden einzelnen Standort.
Wenn das geplante Curriculum vorzeitig abgebrochen wird, sind die obligatorischen Rotationen in
dem allfalligen Hauptzentrum zu absolvieren.

1.6. Anzahl Stellen fir Arztinnen und Arzte in Weiterbildung (Arbeitspensum von mind. 50%)

Die Kardiologie fuhrt zurzeit sechs Vollzeitstellen fur die fachspezifische klinische Weiterbildung, von
denen vier am Birgerspital Solothurn und zwei am Kantonsspital Olten besetzt werden. Nicht-fach-
spezifische Weiterbildungsstellen und Forschungsstellen wurden bis dato keine vergeben.

2. Arzteteam

2.1. Leiterin / Leiter der WBS (fuir die Weiterbildung verantwortlicher Arztin/Arzt)
Professor Dr. med. et phil. nat. Rolf Vogel

Chefarzt Kardiologie soH

Eidg. Dipl. El.-Ing. ETH 1990

Facharzttitel Kardiologie seit 2006

rolf.vogel@spital.so.ch

Beschaftigungsgrad 100%

2.2 Stellvertretung der Leiterin / des Leiters

St.v. Chefarzt Kardiologie soH und Standortleiter Kantonsspital Olten
Dr. med. Gerrit Hellige,

Facharzttitel Kardiologie seit 2009

gerrit.hellige@spital.so.ch

Beschaftigungsgrad 80%

St.v. Chefarzt Kardiologie soH Standortleiter Birgerspital Solothurn
Dr. med. Frank-Peter Stephan

frank-peter.stephan@spital.so.ch

Facharzttitel Kardiologie seit 2013

Facharzttitel Allgemeine Innere Medizin seit 2010
Beschaftigungsgrad 100%

2.3 Koordinatorin / Koordinator der Weiterbildung, falls nicht identisch mit Leitung der WBS
PD Dr. med. Nisha Arenja

Leitende Arztin Kardiologie soH

Leiterin kardiovaskulare Bildgebung

Facharzttitel Kardiologie seit 2015

nisha.arenja@spital.so.ch

Beschéftigungsgrad 100%
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2.4 Andere an der Weiterbildung beteiligte Kaderarztinnen / Kaderarzte
Dr. med. Udo Meyerfeldt,

Leitender Arzt Kardiologie soH

Leiter Elektrophysiologie

Facharzttitel Kardiologie seit 2011

Facharzttitel Allgemeine Innere Medizin seit 2004
udo.meyerfeldt@spital.so.ch

Beschaftigungsgrad 90%

Dr. med. Thilo Hoffmann

Leitender Arzt Kardiologie soH

Facharzttitel Kardiologie seit 2004

Facharzttitel Allgemeine Innere Medizin seit 1997
thilo.hoffmann@spital.so.ch

Beschaftigungsgrad 100%

Dr. med. Dominik Zumstein

Leitender Arzt Kardiologie soH

Leiter stat. Kardiologie Kantonsspital Olten
Facharzttitel Kardiologie seit 2016
dominik.zumstein@spital.so.ch
Beschaftigungsgrad 100%

Dr. med. Yves Bayard

Leitender Arzt Kardiologie

Leiter invasive Kardiologie
Birgerspital Solothurn
Facharzttitel Kardiologie seit 2015
yves.bayard@spital.so.ch
Beschaftigungsgrad 100%

Dr. med. Tobias Schon

Leitender Arzt

Leiter Kardiovaskulare Medizin (kardiale Rehabilitation)
Birgerspital Solothurn

Facharzttitel Kardiologie seit 2018

Facharzttitel Allgemeine Innere Medizin seit 2014
tobias.schoen@spital.so.ch

Beschaftigungsgrad 100%

Dr. med. Tilman Perrin

Leitender Arzt Kardiologie

Leiter Deviceprogramm
Birgerspital Solothurn
Facharzttitel Kardiologie seit 2017
tilman.perrin@spital.so.ch
Beschaftigungsgrad 100%

Dr. med. Fabio Stallone

Oberarzt meV nicht-invasive Kardiologie

Leiter Ambulatorium Kardiologie Blrgerspital Solothurn
Birgerspital Solothurn

Facharzttitel Allgemeine Innere Medizin 2020

Facharzt Kardiologie 2021

fabio.stallone@spital.so.ch

Beschéftigungsgrad 100%
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Dr. med. Ernest Tsiaze

Oberarzt nicht-invasive Kardiologie

Kantonsspital Olten

Facharzttitel Allgemeine Innere Medizin seit 2014
Facharzt Kardiologie seit 2018
ernest.tsiaze@spital.so.ch

Beschaftigungsgrad 80%

Herr Eleftherios Larios

Oberarzt nicht-invasive Kardiologie

Kantonsspital Olten

Facharzttitel Allgemeine Innere Medizin seit 2017 (Deutschland)

Facharzt Kardiologie seit 2017 (anerkannt in der Schweiz seit 02.12.2020)
eleftherios.larios@spital.so.ch

Beschaftigungsgrad 100%

Dr. med. Jan Herzberg

Oberarzt nicht-invasive Kardiologie
Birgerspital Solothurn

Facharzttitel Allgemeine Innere Medizin 2022
Facharzt Kardiologie 2021
jan.herzberg@spital.so.ch
Beschaftigungsgrad 100%

Dr. med. Jana Ljubas Macek

Oberarztin nicht-invasive Kardiologie
Birgerspital Solothurn

Facharzttitel Allgemeine Innere Medizin 2011
Facharzt Kardiologie 2014
jana.ljubas@spital.so.ch

Beschaftigungsgrad 80%

Dr. med. David Garay

Oberarzt nicht-invasive Kardiologie
Birgerspital Solothurn

Facharzt Kardiologie 2023
david.garay@spital.so.ch
Beschaftigungsgrad 100%

2.5. Grosse des Teams
Die Anzahl der Kaderarztinnen/Kaderarzte soH liegt bei 16, bei einem Arbeitsverhaltnis von 100% ist
die Anzahl 14.3. Das Verhaltnis der Weiterzubildenden zu den Lehrarzten ist damit 1:2.4.

3. Einflhrung bei Stellenantritt

3.1 Personliche Begleitung

Jedem neu eintretenden Fachassistenten ist ein Tutor (i.d.R LA oder CA) zugeteilt, der den Fachas-
sistenten wahrend der Weiterbildungszeit an der kardiologischen Klinik betreut und als priméarer An-
sprechpartner zur Verfigung steht. Im Rahmen der Beurteilungs- und Entwicklungsgesprache (BEG)
sowie der FMH-Evaluationsgesprache, welche erstmals drei Monate nach Eintritt und anschliessend
halbjahrlich stattfinden, werden Weiterbildungsziele vereinbart und schriftlich festgehalten. Gleichzei-
tig werden die erworbenen Weiterbildungsinhalte im Logbuch erfasst und in regelméassigen Abstan-
den Uberprift (s. unten). Die Ergebnisse dieser Gesprache entscheiden Uber die weitere Anstellung
und werden beim jahrlichen Leistungsbonus mitbertcksichtigt. Persénliche Gesprache mit der Leitung
sind jederzeit moglich.
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3.2 Notfalldienst/Bereitschaftsdienst

An beiden Standorten steht ein kardiologischer Facharzt als Konsiliardienst von 08 bis 17 Uhr zur
Verfugung. Ab 17 Uhr wird dieser vom néachtlichen Notfall-Pikett-Dienst abgeltst. Diese stammen aus
dem Pool der nicht-invasiv/rhythmologisch tatigen internen Kaderérzte und niedergelassenen Kardio-
logen. Zusatzlich leistet immer ein invasiver Kardiologe Dienst.

Die Feiertags- und Wochenenddienste (Notfall-Pikett-Dienst) dauern vom Vorabend des Feiertags bis
zum Morgen nach dem Feiertag (der Feiertage), bzw. von Freitagabend bis Montagmorgen und wer-
den an beiden Standorten durch einen Fachassistenzarzt und einem Kaderarzt sowie einem invasi-
ven Kardiologen abgedeckt. Hierfur erhalt die/der Assistenzarztin/-arzt einen Kompensationstag. Die
neuen Fachassistenzarzte werden nach der Einfuhrung in die Echokardiographie fur ca. drei Monate
und entsprechender Bewéahrung zusammen mit einem Kaderarzt in die Wochenenddienste eingear-
beitet. Bei Bedarf eines direkten Patientenkontakts hat der Fachassistenzarzt eine Stunde Zeit um am
Patientenbett zu erscheinen (Rufbereitschaft). Der Kaderarzt ist fir den Fachassistenzarzt 24 Stun-
den telefonisch erreichbar.

3.3 Administration

Am ersten zwei Arbeitstagen erfolgt die allgemeine Einfiihrung fur alle neuen Mitarbeiter der soH. Die
Teilnahme ist fur arztliches und nicht-arztliches Personal obligatorisch. Diese Veranstaltung beinhaltet
spezifische Aspekte des Qualitditsmanagements, der Hygienevorschriften, des Rechtsdiensts, Infor-
mationen Uber das Institut der Labormedizin, Informationen des Ethikrats, Pflegestands und interdis-
ziplindre Zusammenarbeit wie auch der Arbeitssicherheit. Am Nachmittag erhalt das arztliche Perso-
nal eine gesonderte Einfihrung in die Informatikanwendungen und die Leistungserfassung. In den
folgenden Tagen wird der neu eintretende Assistenzarzt vom Tutor eingefuhrt. Die Einfuhrung und
Einarbeitung wird durch erfahrene Fachassistenten begleitet und unterstitzt. Der Tutor ist zustandig
fur regelmassige Standortbestimmungen. Fir die administrativen Belange am Biirgerspital Solothurn
ist Frau Evelyn Annaheim, Chefarztsekretéarin der Klinik fir Kardiologie und am Kantonsspital Olten
Frau Selma Besic, Leiterin MPA zustandig.

3.4 Qualitatssicherungsmassnahmen und Patientensicherheit

Die soH verfugt Uber ein flachendeckendes Critical Incident Reporting System (CIRS). Es bestehen
weitere Systeme, welche die Patientensicherheit fordern, beispielsweise elektronisch kontrollierte Me-
dikamentenverschreibung und/oder direkte Nachfragen durch die Pharmakologie. Zudem haben wir in
der Kardiologie regelmassige Morbiditats- und Mortalitats-Konferenzen, welche direkt zur Entwicklung
einer positiven Fehlerkultur bis hin zu einer lernenden Organisation beitragen. Diese finden einmal
pro Quartal mit dem gesamten arztlichen Personal statt.

3.5 Klinikspezifische Richtlinien

Die klinikspezifischen Richtlinien und Weisungen finden sich auf dem Prozess-Portal der soH sowie

dem Share Point und sind jederzeit verfligbar. Diese werden jahrlich auf Aktualitat gepruft und ange-
passt. Diese orientieren tber die internen Ablaufe betreffend Eingriffe wie auch Klinikweisungen. Zu-
dem stehen den Arzten Einverstandniserklarungen, Leit- und Richtlinien und wichtige Publikationen

zur Verflgung.
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4, Weiterbildungsinhalt (gemass Ziffer 3 des Weiterbildungsprogramms)
4.1 Die Lehre/Lehrinhalte

Das Weiterbildungsprogramm gemass SIWF FMH sieht fur den Facharzt Kardiologie eine mindestens
sechs jahrige Ausbildung vor. Diese umfasst eine zweijahrigen nicht-fachspezifischen Weiterbildung
(Allgemein Innere Medizin), eine drei monatige Weiterbildung an einer SGl-anerkannten Intensivpfle-
gestation oder einer kardiologischen Uberwachungsstation bzw. intermediate care unit und einer drei-
bis vierjahrigen fachspezifischen Weiterbildung sowie einer maximal einjahrigen optionalen nicht-
fachspezifischen Weiterbildung.

Die nicht-fachspezifische Weiterbildung sollte in der Regel bereits vor Beginn der kardiologischen
Weiterbildung absolviert sein. Die fachspezifische Weiterbildung an der soH ermdglicht dem Fachas-
sistenten einen umfassenden Einblick in ein breites Spektrum der kardialen Pathologien sowie der
diagnostischen Abklarungsmethoden, welche im weiteren naher erlautert sind.

Das Erlangen der fachspezifischen Fertigkeiten basiert auf dem Prinzip von Rotationen, in der die As-
sistenzarzte Einblick in den ambulanten und konsiliararztlichen Bereich erhalten. Wir bieten die Mog-
lichkeit, in den zwei Jahren der Fachweiterbildung die folgenden Untersuchungen in der von der FMH
vorgesehenen Anzahl zu absolvieren: Spiroergometrie, Ergometrie, transthorakale und transésopha-
geale Echokardiographie, Langzeit-EKG, Schrittmachertherapie/-kontrollen, sowie ICD- und CRT—
Kontrollen. In diesen zwei Jahren wird zudem ein Einblick in die kardiale Rehabilitation, die erweiterte
kardiale Bildgebung (kardiales MRI, CT und echokardiographische 3D-Techniken) und in die invasive
Kardiologie (Elektrophysiologie und Koronarangiographie) geboten. Die Weiterbildung bietet den As-
sistenzarzten die Mdglichkeit, sich in einem gewtiinschten Gebiet zu vertiefen und/oder in eine bisher
nicht teilgenommenen Rotation Einblick zu gewinnen. Die Vermittlung der Lerninhalte erfolgt durch
die direkte Supervision jeder einzelnen Tatigkeit und im Rahmen der internen Weiterbildungen (siehe
unten).

Des Weiteren unterstiitzen wir die Kandidaten eine Folgestelle in einer externen Klinik oder Praxis zu
finden. Auch nicht-fachspezifische Rotationen (z.B. Radiologie, Angiologie, Intensivstation) kénnen im
Hause bei Bedarf organisiert werden. Falls der Kandidat bereits an einer anderen kardiologischen
Weiterbildungsstatte einen Teil seiner fachspezifischen Weiterbildung absolviert hat, folgt nach einer
Einarbeitungs- und Konsolidierungszeit die vertiefende Weiterbildung. Die fachspezifischen Rotatio-
nen sind in folgenden Abschnitten genauer erlautert.

4.2 Beschreibung vorhandener fachspezifischer Rotationen

4.2.1 Allgemeine und spezielle echokardiographischen Untersuchungsverfahren

Dauer der Rotation: 3-6 Monate

Standort und Verantwortlicher:

Kantonsspital Olten Dr. med. Dominik Zumstein

Birgerspital Solothurn Dr. med. Frank-Peter Stephan

Lerninhalte:

o Kenntnis der Indikationsstellung, Durchfihren und Interpretation von transthorakaler Echokar-
diographien

. Kenntnis der Indikationsstellung, Aufklarung, Durchflihren und Interpretation von transésopha-

gealen Echokardiographien und Stress-Echokardiographien
Kontrast- Echokardiographien

. Strain Imaging und 3D - Echokardiographien

Zu erreichendes Kompetenzniveau: Siehe Tabelle

Literatur: ESC Guidelines, AHA Guidelines, American Society of Echocardiography, learning tolls fog
ESC, Bicher, Beispielsweise "The Echo Manuel" von J. Oh
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4.2.2 Nichtinvasiver Konsilardienst

Dauer der Rotation: 3-6 Monate

Standort und Verantwortlicher:

Kantonsspital Olten Dr. med. Gerrit Hellige/Dr. med. Dominik Zumstein

Birgerspital Solothurn Dr. med. Fabio Stallone/Dr. med. Jan Herzberg

Lerninhalte:

. Kardiologische Beurteilung/Mitbetreuung von Patienten aller Kliniken, insbesondere des Not-
falls

° Praoperative kardiale Risikobeurteilung

° Indikationsstellung fur Zusatzuntersuchungen (Koronarangiographie, Elektrophysiologie,
Stress-Echokardiographie/Szintigraphie, Herz-MRI und -CT), Erstellung von Therapiestrate-
gien

° Diagnose, Risikostratifizierung und Therapie von Patienten mit akuten Koronarsyndromen
Beurteilung von EKGs i.R. der telemetrischen Ubermittlung aus anderen Spitalern/Ambulan-
zen

. Klinische Untersuchung

. Beurteilung eines perioperativen Risikos und Organisation von allfalligen praoperativen Zusat-
zuntersuchungen

Zu erreichendes Kompetenzniveau: Siehe Tabelle
Literatur: ESC Guidelines, AHA Guidelines

4.2.3 Ambulatorium

Dauer der Rotation: 3-6 Monate

Standort und Verantwortlicher:

Kantonsspital Olten Dr. med. Gerrit Hellige
Birgerspital Solothurn Dr. med. Fabio Stallone

Lerninhalte:

Anamnese bei und klinische Untersuchung von Herzpatienten

Durchfiihrung und Beurteilung von EKGs

Indikationsstellung, Durchfiihrung und Beurteilung von Ergometrien

Indikationsstellung, Durchfiihrung und Beurteilung von Langzeit-EKGs

Indikationsstellung, Durchfiihrung und Beurteilung von 24h-Blutdruckmessungen
Indikationsstellung und Planung Echokardiographie, Herzkatheteruntersuchung und Schrittma-
chertherapie

Beurteilung der Prognose

Kardiologische Pharmakotherapie

Beratung kardiale Risikofaktoren und Pravention

Zuweisung zu kardiologischen Spezialsprechstunden/universitare Zentren
Langzeitbetreuung von Herzpatienten, insbesondere Herzinsuffizienz Beratung und vernetzte
Betreuung von Herzinsuffizienz-Patienten

Indikation fur ICD und CRT-D/-P

. Durchfiihrung und Interpretation von Spiroergometrien

Indikationsstellung zu Herztransplantations-Vorabklarungen, Miteinbezug psychotherapeuti-
scher Massnahmen (Kardiopsychologie)

Abfassen ambulante Berichte und IV-Gutachten

Patientenaufklarung

Kontakt mit Zuweisern und Hausérzten

Organisation eines Ambulatoriums

Kosten der Abklarungen /Therapien

Zu erreichendes Kompetenzniveau: Siehe Tabelle

Januar 2024 10/18



- solothurner
Weiterbildungskonzept S &
Klinik fir Kardiologie soH 5p|taler

Literatur: ESC Guidelines, AHA Guidelines, American Society of Echocardiography, learning
tolls fog ESC, Uptodate, spezifische Fachliteratur

4.2.4. Rhythmologie und Elektrophysiologie

Dauer der Rotation: 3 Monate
Standort und Verantwortlicher:
Birgerspital Solothurn Dr. med. Tilman Perrin und
Dr. med. Udo Meierfeldt
Kantonsspital Olten Dr. med. Dominik Zumstein
Lerninhalte:
. Pathophysiologie der wichtigsten Rhythmusstérungen
° Interpretation EKG und Holter-EKG/R-Test
° Management von Patienten mit Rhythmusstérungen und Synkopen
. Wirkungsmechanismen von Antiarrhythmika
. Durchfiihren und Interpretation von Schrittmacher-/ ICD-/ CRT- und ILR- Abfragen sowie allfal-

liger Optimierungen
Kontrollen von Patienten mit tragbarem Defibrillator

. Indikationsstellung, Aufklarung, Planung und Durchfiihrung von Elektrokardioversionen

. Indikationsstellung fur invasive rhythmologische Diagnostik/Therapie (implantierbare kardiale
Devices, elektrophysiologische Untersuchungen, Ablation)

. Assistenz/Durchfiihrung von definitiven Schrittmacherimplantationen (inkl. CRT/ICD) und im-
plantierbaren Loop-Rekordern

. Assistenz/Durchfiihrung von provisorischen Schrittmachern

o Assistenz bei elektrophysiologischen Untersuchungen und Ablationen (rechts- und linksseitig,

atrial und ventrikular) inkl. Provokationstests (n>50) unter enger Supervision der erfahrenen
Elektrophysiologen: RF-Ablationen, Kryoablationen mit 3D-Mapping und hochaufldsendem
3D-Mapping

Zu erreichendes Kompetenzniveau: Siehe Tabelle

Literatur: ESC und EHRA Guidelines und Empfehlungen, spezifische Blicher, Bespielsweise: Cardiac
Pacemakers and Resynchronization Step by Step: An lllustrated Guide und Implantable Cardioverter-
Defibrillators Step by Step: An lllustrated Guide

4.2.5. Invasive Kardiologie

Dauer der Rotation: 3-6 Monate
Standort und Verantwortlicher: Dr. Yves Bayard
Birgerspital Solothurn

Lerninhalte:
. Indikation von Links- und Rechtsherzkatheteruntersuchungen, Koronarangiografie und perku-
taner Intervention sowie Vorbereitung des Patienten inklusive Aufklarung

. Beurteilung von Herzkatheteruntersuchungen und Koronarangiographien mit Berichterstellung

. Interpretation von physiologischen Messungen (FFR und RFR)

. Interpretation intravaskuléare Bildgebung mittles optischer Koh&renztomographie (OCT)

. Management des Gefasszugangs

. Kenntnisse und Management der Risiken und Komplikationen der interventionellen Kardiolo-
gie

. Indikation und Planung herzchirurgischer Eingriffe, Vorstellung Heart-Team

. Indikationsstellung, Aufklarung und Planung struktureller Interventionen (TAVI, Mitraclip,

PFO/ASD/LAA-Verschluss)
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. Bei Eignung praktische Durchfiihrung von Rechtsherzkatheteruntersuchungen und Angiogra-
phien sowie Assistenz bei perkutanen Koronarinterventionen und Schirmverschlissen

. Indikationsstellung und Durchfihrung einer EKOS-Lyse

Zu erreichendes Kompetenzniveau: Siehe Tabelle

Literatur: Guidelines und recommendations ESC and European Association of Percutaneous Cardio-
vascular Interventions

4.2.6. Cardiac Imaging (MRI und CT)

Dauer der Rotation: 6 Monate (Tageweise)

Standort und Verantwortlicher:

An beiden Standorten PD Dr. med. Nisha Arenja

Lerninhalte

° Indikationsstellung, Assistenz, Durchfiihrung und Interpretation Stress-/Magnetresonanztomo-
graphie

. Assistenz und Interpretation des kardialen MRI bezlglich Angiographien der grossen Gefasse,
kongenitalen Vitien, Viabilitats-Nachweis und nicht ischamischen Kardiomyopathien

. Indikationsstellung, Assistenz, Durchfiihrung und Interpretation Multislice-Spiral- Computerto-
mographie zur nicht-invasiven Diagnostik der koronaren Herzkrankheit.

o Assistenz und Interpretation von Multislice-Spiral- Computertomographie zur Planung einer

transkatheter Aortenklappenimplantation (TAVI)
Zu erreichendes Kompetenzniveau: Siehe Tabelle

Literatur: EACVI Guidelines und Empfehlungen elearning tools von EACVI, SCCT Guidelines und
Empfehlungen, American Society of Magnetic Resonance (SCMR)

4.2.7 Ambulante kardiovaskulare Rehabilitation/Kardiovaskulare Medizin/Sportkardiologie
Ambulant:

Dauer der Rotation: 3-4 Monate

Standort und Verantwortlicher:

Birgerspital Solothurn Dr. med. Tobias Schon

Lerninhalte:

o Indikation und Kontraindikation zu verschiedenen kardiovaskularen Praventions- und Rehabili-
tationsprogrammen

o Kardiopulmonale Leistungsdiagnostik inkl. Spiroergometrie

o Interpretation von sportkardiologischen Belastungstests und korrekte Umsetzung individueller
Trainingsempfehlungen

. spezifische Kenntnisse der kardiovaskularen Trainingsformen (z.B. high-intensity, moderate or

low-intensity intermittent training), Ernahrung, Rauchentwohnung, Stressmanagement und
psychosoziale Fragen

. Kenntnis von kardiovaskularen Trainingskonzepten und Interventionen in der kardialen Reha-
bilitation zur Lebensstilanderung und Starkung der Selbstverantwortung insbesondere bei Pat-
einten nach Herzinfarkt und Herzoperation, bei chronischer koronarer Herzerkrankung und bei
Patienten mit Herzinsuffizienz

. Einsatz von kardiovaskularem Training zur Verbesserung der Prognose und Lebensqualitat
von Patienten mit nicht-kardialen Erkrankungen (Hirnschlag, Diabetes mellitus, Gefasserkran-
kungen, Krebs, Depression, rheumatische Erkrankungen etc.)

. Kenntnis der kardiovaskularen Risikofaktoren in Primar- und Sekundarpravention und deren
medikamenttse Therapie
. Berufsberatung bei Herzpatienten
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. Erlernen einer adaquaten Informationsvermittlung tiber kardiovaskulare Erkrankungen, Risiko-

faktoren und medikamentdse Therapie an Laien
Zu erreichendes Kompetenzniveau: Siehe Tabelle
Literatur; EAPC education tools, ESC und AHA Guidelines

4.2.8 GUCH Sprechstunde (Erwachsene mit angeborenen Herzfehlern)

Dauer der Rotation: 1 Monat (tageweise)

Standort und Verantwortlicher:

Birgerspital Solothurn Dr. med. Frank-Peter Stephan

Konsiliararzt Kardiologie und

Universitatsspital Basel Prof. Daniel Tobler

Lerninhalte:

. Kenntnis der wichtigsten kongenitalen Herzerkrankungen und deren Verlauf und Behand-
lungsmaglichkeiten

o Untersuchung (inkl. technischer Untersuchungen wie Echokardiographie etc.)

. Management von adoleszenten und erwachsenen Patienten mit einfachen kongenitalen Herz-
fehlern

. Fahigkeit, komplexe Patienten in Kollaboration mit einem GUCH-Spezialisten zu betreuen

Zu erreichendes Kompetenzniveau: Siehe Tabelle
Literatur: 2020 ESC Guidelines for the management of Adult Congenital Heart Disease

4.2.9 Kardiologische Praxen

Dauer der Rotation: 6 Monate (Optional)
Standort und Verantwortlicher: Herzpraxis Olten (www.herzpraxis-olten.ch)
Herzpraxis Zuchwil (www.herzpraxiszuchwil.ch)

ab 2021/22 Herz- und Gefasskrankheiten (www.praxisdrmisteli.ch)
Lerninhalte:
. Festigung der unter 4.2. erlernten Kenntnisse und Fahigkeiten im rein ambulanten Setting
o Longitudinale Patientenbetreuung
o Kenntnis des Arbeitsumfelds im niedergelassenen Bereich
o Kontakt mit Zuweisern und Hausérzten
. Organisation einer Praxis

Zu erreichendes Kompetenzniveau: Siehe Tabelle

Literatur: siehe 4.2.1
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spitaler

WBP)

Entrustable Professional Activities (Inhalte der Weiterbildung gemass Kapitel 3, Tabelle

Kompetenzniveau

Investigations-EPA / Untersuchungs-
EPA

Ziel gemass Weiterbil-
dungsprogramm

An der Weiterbildungs-
statte vermittelt?

EKG

Langzeit-EKG

Ergometrie

Spiroergometrie

24h-Blutdruckmessung

Transthorakale Echokardiographie

TransOdsophageale Echokardiographie

Stress-Echokardiographie

Koronar-CT

Kardio-CT

Kardiale MRI

Myokardperfusions-Szinthigraphie

Rechtsherzkatether

NN~ OOIlW[|OT|OT|OT

Endomyokardbiopsien

Koronarangiographie

PCI

Strukturelle Intervention

RN

Herzchirurgische Eingriff

Schrittmacherprogrammierung

ICD/CRT-Programmierung

Schrittmacherimplantation

ICD/CRT Implantation

Elektrophysiologische Untersuchung

Elektrophysiologische Intervention

Kardioversion

Perikardiozentese

RPORIRPIRPRFPOW®WERRPIRPIRFRPRFRPINNW®WWWWOOOw|o ool
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Es werden keine Rotationen bzw. Weiterbildungsperioden im Sinne einer «Option» (Fremdjahr) ange-

boten.

4.3 Bitte beschreiben Sie, wie die allgemeinen Lernziele (analog WBO) vermittelt werden

Scholar (Gelehrter / Erudit)

2 An einer Weiterbildungsstétte der Kategorie A muss an der Weiterbildungsstatte fiir jede EPA zumindest das als Ziel ge-
setzte Kompetenzniveau gemass Weiterbildungsprogramm erreicht werden kénnen. Im individuellen Fall wird das Errei-

Medical Expert (Arztlicher Experte / Expert Médical)
Communicator (Kommunikator / Communicateur)
Collaborator (Mitarbeiter / Collaborateur)

Manager (Manager / Gestionnaire)

Health Advocate (Gesundheitsforderer / Promoteur de la santé

Professional (Berufsreprasentant / Professionnel)

chen des individuellen Kompetenzniveau jedoch auch von Faktoren wie Dauer der Weiterbildungszeit an der Weiterbil-

dungsstatte oder dem «mitgebrachten» Kompetenzniveau beeinflusst. Kandidatin respektive Kandidat und Weiterbildungs-
stétte sollten in der individuellen Weiterbildungsvereinbarung unter Beruicksichtigung dieser Faktoren definieren, welches
Kompetenzniveau der individuelle Kandidat respektive die individuelle Kandidatin wahrend der geplanten Zeit an der Wei-

terbildungsstatte zu erreichen erwarten kann.
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4.4 Interne strukturierte Weiterbildung

Das interne Weiterbildungsprogramm ist im Folgenden dargestellt. Neben Rapporten auf der Intensiv-
station und der medizinischen Abteilung sind regelméssige kardiologische Fort-/ und Weiterbildungen
vorgesehen. Die Anzahl der Stunden pro Woche betragt in der Regel 5.

Uhrzeit / Dauer Montag Dienstag | Mittwoch Donnerstag | Freitag
12 — 13:00 Uhr Journal club
(alle 2 Wo)
7:45 — 8:30 Uhr Kardiolog.
oder Curriculum
7:45 — 8:30 Uhr M&M
(1xTertial)
17 —18:00 Uhr Fall- Fall- Echorounds | Fall-
besprechung besprechung | (1x Monat) | besprechung

4.5 Externe strukturierte Weiterbildung

Die Teilnahme an kardiologischen Kongressen wie auch externen Kursen (z.B. Echo-Kursen) wéh-
rend der Ausbildungszeit wird gefordert. Insbesondere wird darauf Wert gelegt, dass die Facharztas-
sistenten den Kongressen der Schweizerischen Gesellschaft fir Kardiologie (SGK) teilnehmen kén-
nen.

Wichtige kardiologische Kongresse sind:

. Schweizerische Gesellschaft flr Kardiologie: Die Jahrestagung sowie die Frihlings- und
Herbsttagung

o Luzerner Echotagung

European Society of Cardiology
EHRA Europace

EuroEcho Kongress

EuroPCR

European Heart Failure Meeting
American College of Cardiology
American Heart Association
Weitere nach Absprache

Bei aktiver Teilnahme am wissenschaftlichen Programm des Kongresses (Vortrag oder Posterprasen-
tation) wird nach Absprache mit dem Tutor eine Teilnahme an der Veranstaltung nach Moéglichkeit an-
gestrebt.

4.6 Wird der Besuch im Rahmen der Arbeitszeit ermdglicht? Wie ist die Bezahlung dieser Veran-
staltungen geregelt und im Weiterbildungsvertrag vereinbart?

Die Teilnahme an nationalen und internationalen Kongressen wird unterstitzt, sofern die klinischen
Verpflichtungen eine entsprechende Abwesenheit erlauben. Es stehen hierflir maximal finf bezahlte
Tage zur Verfiigung. Die Finanzierung der Reise- bzw. Hotel- und Kongresskosten wird unabhangig
von der aktiven Teilnahme mit bis zu 1500 Fr. pro Jahr unterstitzt.

4.7 Bitte erlautern Sie, wie die gemasse Vereinbarung zur Finanzierung der arztlichen Weiterbil-
dung (WFV) vom Kanton gesprochenen Gelder fir die strukturierte Weiterbildung konkret eingesetzt
werden.

Die vom Kanton gesprochenen Gelder werden direkt und nur zur Finanzierung der Lohnkosten der
Weiterbilder eingesetzt. Diese Beitrage decken lediglich einen Teil der Ausbildungskosten.
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4.8 Bibliothek

Folgende Fachzeitschriften stehen tber die Virtuelle Biobliothek der SoH als Print und/oder Fulltext-
Online fur alle arztlichen Mitarbeiter zur Verfligung

Kardiologie

Basic Research in Cardiology

Cardiology in the Young

Cardiovascular and Interventional Radiology
Cardiovascular Drugs and Therapy

Cardiovascular Intervention and Therapeutics
Cardiovascular Research

Cardiovascular Toxicology : CT Online

Chest (friher: Diseases of the Chest)

Circulation

Circulation: Arrhythmia and Electrophysiology (via Ovid)
Circulation: Cardiovascular Interventions (via Ovid)
Clinical Research in Cardiology

Current Atherosclerosis Reports

Current Cardiology Reports

Current Heart Failure Reports

Current Opinion in Cardiology (via OVID)

Die Kardiologie

Echocardiography (via EBSCO Host)

EP Europace

European Heart Journal

European Heart Journal - Acute Cardiovascular Care
European Heart Journal - Cardiovascular Imaging
European Heart Journal Supplements

European Journal of Cardio-Thoracic Surgery
European Journal of Cardiovascular Nursing

European Journal of Preventive Cardiology

General Thoracic and Cardiovascular Surgery

Heart and Vessels

Heart Failure Reviews

Herz : Cardiovascular Diseases
Herzschrittmachertherapie und Elektrophysiologie
Hypertension (via OVID)

Indian Journal of Thoracic and Cardiovascular Surgery
International Journal of Cardiovascular Imaging

Journal of Cardiovascular Electrophysiology (via EBSCO Host)
Journal of Cardiovascular Nursing, The (via EBSCO Host)
Journal of Cardiovascular Pharmacology and Therapeutics
Journal of Cardiovascular Translational Research
Journal of Interventional Cardiac Electrophysiology
Journal of Nuclear Cardiology

Journal of the American College of Cardiology (JACC)
Kardiologie Up2date

NEJM Journal Watch Cardiology

Pacing & Clinical Electrophysiology (via EBSCO Host)
Pediatric Cardiology

Seminars in Cardiothoracic and Vascular Anesthesia
Stroke (via OVID)
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. Vascular (formerly: Cardiovascular surgery)
. World Journal for Pediatric and Congenital Heart Surgery
° Zeitschrift fir Herz-, Thorax- und Gefal3chirurgie (ZHTG)

Nicht-kardiologische Journals

. British Medical Journal (BMJ)

° Journal of the American Medical Association (JAMA)
o Nature Medicine

. New England Journal of Medicine (NEJM)

. The Lancet

° Etc.

Elektronischer Zugéange:

Up2date

EAPCI Textbook

AMBOSS

Notfallstandards

Etc.

Darlber hinaus besteht die Mdglichkeit, samtliche gewlinschten Publikationen tber die Hauptbibliothek
zu beziehen. Zudem steht eine vielfaltige Sammlung an Fachliteratur in unserer Bibliothek zur Verfu-

gung.

4.9 Forschung

Eine Forschungstatigkeit wird nach Bedarf und Mdglichkeit gefordert. Hierfur sind vor allem Prof. Dr.
med. et phil. nat. Rolf Vogel und PD Dr. med. Nisha Arenja zustandig. Die Assistenzarzte kdnnen sich
an verschiedenen Forschungsprojekten im Bereich Herzkreislauf engagieren. Die Kardiologie soH un-
terhalt als nichtakademische Kardiologie eine intensive Forschungskollaboration mit den unter 1.3 ge-
nannten Forschungsgruppen.

5. Evaluationen

5.1 Arbeitsplatz-basierte Assessments (AbA's): Mini-CEX / DOPS / EPAs
Durch den Tutor sind vier Mal jahrliche Assessments vorgesehen. Die Termine werden im Voraus
festgelegt, die Ergebnisse auf den durch die FMH standardisierten Bogen festgehalten.

5.2 Eintrittsgesprach / Verlaufsgesprach

In den ersten Wochen nach Arbeitsbeginn erfolgt ein Eintrittsgesprach tber die Weiterbildungsziele
mit schriftlicher Festlegung der praktischen und theoretischen ersten Weiterbildungsziele (wurde be-
reits oben erwahnt).

5.3 Jéhrliches Evaluationsgesprach gemass Logbuch bzw. SIWF-Zeugnis

Haufigkeit / Zeitpunkt
Mindestens alle 6 Monate erfolgt darauf ein Evaluations-/Férderungsgesprach (Fachassistent zusam-
men mit dem Leiter der Klinik flir Kardiologie); dabei werden die erworbenen Weiterbildungsinhalte im
Logbuch erfasst und tberprtft. Jahrlich erfolgt ein Evaluationsgesprach gemass Logbuch bzw.
SIWF/FMH-Zeugnis. Diese fliessen in die soH-obligatorischen Beurteilungs- und Entwicklungsgespra-
che (BEG) ein.

5.4 Andere
Im Rahmen der hausinternen Richtlinien erfolgen jahrliche Evaluationen der Mitarbeiter.
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6. Bewerbung

6.1 Termin(e) fir Bewerbungen
Vorstellungs-/Bewerbungsgespréche finden auf Anfrage regelmassig statt.

6.2 Adresse fur Bewerbungen

Prof. Dr. med. Rolf Vogel
Chefarzt Kardiologie
Kardiologie soH
Schongrinstrasse 42
4500 Solothurn

T 032 627 35 59
rolf.vogel@spital.so.ch

6.3 Notwendige Unterlagen fiir die Bewerbung:

Begleitbrief mit Begriindung des Berufszieles

Curriculum Vitae (CV) mit tabellarischer Aufstellung der bisherigen Weiterbildung
Zeugnisse (Staatsexamen, SIWF-Zeugnisse der bisherigen Weiterbildung)

Liste absolvierter zusatzlicher Weiterbildung

Liste der Publikationen, sofern vorhanden

Angabe von Referenzen

.4 Selektionskriterien / Anstellungsbedingungen, z. B.
Eidgenossisches oder anerkanntes Arztdiplom, Anerkennung durch MEBEKO vorhanden
Sprachkompetenz (Deutsch) gemass MEDREG
Nicht-fachspezifische Ausbildung abgeschlossen
Bereitschaft an den beiden Standorten in Olten und Solothurn zu arbeiten
Teamplayer und hohe Sozialkompetenz

e o 0 0 0o O

6.5 Ablauf des Auswahlverfahrens

Facharztkandidaten werden zu einem Bewerbungsgespréach eingeladen, an dem in der Regel ein
Ausschuss der Leitenden Arzte und der Chefarzt anwesend sind. In der Regel folgt danach zeitnah
eine Hospitation, jeweils an einem halben Tag in Solothurn und Olten. Anlasslich der Hospitation hat
der Bewerber die Mdglichkeit, mit unseren Fachassistenten und Oberarzten zu diskutieren. Die Aus-
wahl bzw. Selektion der Kandidaten erfolgt einvernehmlich im kaderarztlichen Team unter Bertick-
sichtigung der fachlichen und menschlichen Eignung, der Teamféhigkeit und nach Einholung von Re-
ferenzen.

6.6 Anstellungsvertrag (siehe auch separates Formular «Weiterbildungsvertrag»)
Die ubliche Dauer der Anstellung sind 2 Jahre. In der Regel werden die Kandidaten bei entsprechen-
der Bewahrung fur die ganze maximal anrechenbare Weiterbildungszeit von 2 Jahren angestellt.

Solothurn, 18.01.2024
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