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Die mit der Liberalisierung der Berufs-
ordnung sich eroffnenden erweiterten
Moglichkeiten fir arztliches Marketing
im Internet missen sich kiinftig im Rah-
men eines Gesamtkonzepts e-Health
etablieren, wobei insbesondere der The-
matik der digitalen Arzt-Patient-Inter-
aktion sowohl hinsichtlich technischer
Standards als auch ethischer und stan-
desrechtlicher Gesichtspunkte vermehr-
te Beachtung zukommen muss.
E-Health ist, zumindest im Hinblick auf
die Informationsbeschaffung, bereits
heute das neuzeitliche Pendant des
,Doktorbuchs“ fritherer Tage, mit der
Problematik ungesicherter, oftmals in-
transparenter Autorenschaft, unklarer
Intention der Betreiber, nicht qualitits-
gesicherten Inhalts und dem Versuch
der Kommerzialisierung.

Die im Wesentlichen unkontrollierte,
anarchische Struktur des Internets macht
qualititssichernde Zertifizierungen fiir
medizinische Webinhalte erforderlich.
Die Etablierung einer gesicherten Serio-
sitait medizinisch-arztlicher Inhalte im
World Wide Web sollte somit als arztli-
che Aufgabe verstanden werden.

Die Uberlassung dieses bedeutungsvol-
len Bereichs an nicht-drztliche Dritte
wiirde dem Verpassen einer groflen
Chance gleichkommen. L]
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Internetprasenz des Berufs-
verband der Frauenarzte
Landesverband Hessen

EIN ERFAHRUNGSBERICHT

Von Dr. med. Heinz-Michael Thauer, Offenbach
Medienbeauftragter des Berufsverband der Frauendrzte e.V.

Landesverband Hessen

Die Arbeit eines arztlichen Berufsver-
bands in Deutschland ist heute geprigt
von den gesellschaftlichen und polit-
schen Entwicklungen des medialen Zeit-
alters. Aktualitit und permanente Ver-
fugbarkeit angebotener Informationen,
transparente mediale Darstellung der
Arbeitsinhalte und Zielsetzungen nebst
tagesaktueller Stellungnahmen zu inhalt-
lichen wie berufspolitischen Themen fiir
Mitglieder, Kollegen sowie Presse und
Allgemeinheit sind unverzichtbar fir
eine erfolgreiche Verbandstitigkeit.

Der Bericht stellt die Entwicklung und
Erfahrungen mit der Internetprisenz
des Berufsverband der Frauenirzte e.V.
Landesverband Hessen seit 2001 dar.

m HISTORISCHE ENTWICK-
LUNG UND MOTIVATION

Wihrend des Kongresses der Deutschen
Gesellschaft fiir Gynikologie und Ge-
burtshilfe 1951 in Bad Pyrmont fasste
die Mitgliederversammlung den Be-
schluss  eine Interessengemeinschaft
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Gynikologie zu bilden. Darauthin folg-
ten im Dezember 1953 in Hannover und
im Januar 1954 in Minchen die Griin-
dungssitzungen. Im September 1956
wurde der Name in ,Berufsverband
Gynikologie“ geindert um schliefllich
1967 unter dem Namen ,Berufsverband
der Frauenirzte® im Vereinsregister ein-
getragen zu werden.

Der Berufsverband der Frauenirzte e.V.
gliedert sich in 17 Landesverbande und
hatte per 31.01.2000 12.460 Mitglieder.
Die Aktivititen und Zielsetzungen im
Bereich der Standespolitik umfassen die
Koordination und Geltendmachung von
Belangen und Forderungen der Frau-
enirzte. Die damit verbundenen vielfil-
tigen, umfangreichen und zeitaufwendi-
gen Aufgaben werden vom Vorstand
und den fiir Spezialaufgaben berufenen
Fachleuten sowie den Landesvorsitzen-
den und deren Stellvertretern intensiv
wahrgenommen.

Daneben ist die Vertretung der berufs-
standischen und wirtschaftlichen Inter-
essen gegeniiber Kassenirztlichen Verei-
nigungen, Arztekammern, Bundesregie-



48

rung, Ministerien, Gesundheitsbehor-
den, internationalen Institutionen, Stan-
desorganisationen sowie auch in der Of-
fentlichkeit wesentlicher Arbeitsinhalt.
Der  Landesverband
Hessen unter der Lei-
tung des Landesvorsit-
zenden Dr. med. Klaus

Konig gliedert sich in —— =

Praxis im Internet

Die Dokumentation eines innovativen,
modernen Managements des Landesver-
bands sollte sowohl nach intern gegenii-
ber den Mitgliedern mit dem entspre-

Die darzustellenden Themenbereiche
wurden zunichst in einer Projektgruppe
unter Teilname des Landesvorsitzenden
Dr. Konig, des stellvertretenden Be-
zirksvorsitzenden
des Bezirks Ha-

sechs Bezirke, denen
jeweils der Bezirksvor-

Bt | aws ebie s, s

! nau/ Offenbach
Dr. Goldacker und
dem Autor erar-
beitet, dann struk-
turiert und geglie-

s ] sewen i

sitzende vorsteht. Die
Mitgliederzahl in Hes- d
sen beliuft sich derzeit

auf mehr als 1000. § ot s

Die Informationsiiber-
mittlung auf der Ebene

des  Landesverbands
Hessen und der Bezir-
ke wurde vor Einfiih-
rung des Internets als
zentrales  Instrument
des Informations- und
Kommunikationsma-
nagements 1im Jahre
2001 mit den klassi-
schen Printmedien geregelt. Berufspo-
litische und fachspezifische Informa-
tionen wurden auf Landesebene iiber
Mitglieder-Mailings, sogenannte Rund-
schreiben, verbreitet, Veranstaltungster-
mine wurden dezentral auf Bezirksebene
oder bei tiberregionalen Veranstaltungen
auf Landesebene brieflich kommuni-
ziert.

Tagesaktuelle Informationen wurden
miindlich oder fernmtindlich verbreitet,
die Informationsweitergabe erfolgt aus-
gehend von der Landesvorsitzebene hin
zu den Bezirksvorsitzenden, von dort
aus zu den Mitgliedern. Daneben erfolgt
die bundesweite Informationsiibermitt-
lung tiber die Monatsschrift des Berufs-
verband der Frauenirzte eV. ,Der
Frauenarzt®.

Die systemimmanenten Nachteile dieses
klassischen  Informationsmanagements
insbesondere im Bereich der tagesaktu-
ellen Informationsiibermittlung, wie
nicht definitiv gesicherte Flichende-
ckung, Zeitverzug in der Informations-
weitergabe, hoher Vervielfaltigungs- und
Kuvertieraufwand, Frankieraufwand und
Portokosten, daneben Kosten fiir Tele-
fonie und Zeitaufwand bei fernmiindli-
cher Informationsiibermittlung bildeten
die Motivationsbasis fiir die ersten Ge-
sprache tiber die Moglichkeit der Nut-
zung des Internets zum Zwecke der
Kommunikation und Information in-
nerhalb des Berufsverband der Frau-
enirzte e.V. Landesverband Hessen.

chenden integrativen Moment, als auch
nach extern kommuniziert werden.

m RESSOURCENPRUFUNG,
GLIEDERUNG DER THEMEN-
INHALTE

Die Priifung der Moglichkeit einer zeit-
nahen Realisation des Projekts fiihrte
den Landesvorsitzenden des Berufsver-
bands der Frauenirzte Landesverband
Hessen mit dem Autor zusammen, der
zu diesem Zeitpunkt neben seiner
fachirztlichen Tatigkeit als niedergelas-
sener Gynikologe bereits zum Thema
Medizin und Internet publizierte und als
Seminarleiter, Referent und Webmaster
titig war.

Die Moglichkeit die Internetprasenz des
Berufsverband der Frauenirzte e.V. Lan-
desverband Hessen intern, d. h. durch ein
Mitglied des Verbands selbst, mit fach-
und medienbezogener Kompetenz zu
realisieren, erschien den Beteiligten als
ideale Moglichkeit, Fehler in der Visuali-
sierung und der inhaltlichen Umsetzung
sowie in der Folge beztiglich der Aktuali-
sierung grundsitzlich zu vermeiden.

Diese personelle Besonderheit im Berufs-
verband der Frauenirzte e.V. Landesver-
band Hessen ist eine Spezifikum, das die
Realisation durch kurze Kommunikati-
onswege und fehlende Notwendigkeit
externen Consultings und Fremd-
Dienstleistung erheblich erleichterte.
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dert, so dass in
einer weiteren Sit-
zung die  zwi-
schenzeitlich erar-
beitete visuelle
Umsetzung  incl.
Navigationsstruk-
tur und Erweite-
rungsoptionen  dis-
kutiert und

aus-
gewdhlt  werden
konnte.

Parallel hierzu wur-
den die notwendi-
gen Domains gesi-
chert, Serverkapa-
zititen bei einem Provider beauftragt
sowie die Verfigbarkeit der Server
geprift und mit Begriflungsseiten in
Betrieb genommen. Bei der Wahl der
Adressen der Priasenz wurde mit
www.bvi-hessen.de und www.bvfhes-
sen.de insbesondere auf eine unmissver-
stindliche ~ Ubermittlungsmoglichkeit
auch bei fernmiindlicher oder miindli-
cher Adressweitergabe unter Bertick-
sichtigung  eines  Wiedererkennungs-
werts der verwendeten Abkiirzung der
Verbandsfirmierung als URL geachtet.

Bereits in diesem Stadium der Entwick-
lung ergaben sich die fiir eine erfolgrei-
che Umsetzung wesentliche Fragestel-
lungen hinsichtlich der zeitlichen Res-
sourcen der redaktionellen Leitung
sowie des Webmasters. Der Anspruch
an die Aktualitit der Internetprisenz
wurde von allen Teilnehmern der Pro-
jektgruppe mit hoher Prioritit versehen,
so dass die Allokation der Ressourcen
von den Beteiligten tiberdacht und gesi-
chert werden konnte. Ein wichtiges Kri-
terium hierzu war die Quantifizierung
des zeitlichen Aufwands fiir den Redak-
tionsleiter, der sich unter niherer Be-
trachtung durch den Wegfall des Zeit-
aufwands fiir die oben dargestellten
klassischen Kommunikationsformen als
leistbar darstellte.

Die zeitnahe Umsetzung war geprigt
von der Motivation der Projektgruppe
im Hinblick auf das Ziel eines innovati-
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ven medialen Outings der Verbandsar-
beit und dem Wunsch nach Entlastung
vom Aufwand der klassischen Informa-
tionswege mit den oben genannten

Nachteilen.

m ZIELSETZUNG UND
ZIELGRUPPENDEFINITION

Zielsetzung war es, die auch auf der
Grundlage der herkommlichen Kom-
munikationsformen bestehende Infor-
mationsibermittlung an die Verbands-
mitglieder zu intensivieren und opti-
mieren, Tagesaktualitit zu integrieren
und den Ubermittlungsaufwand hin-
sichtlich der humanen Ressourcen und
der Kosten zu reduzieren. Dies sowohl
im Hinblick auf die Aufbereitung in-
haltlicher und berufspolitischer redak-
tioneller Inhalte als auch auf die Imple-
mentation der Online-Kommunikation
zum Landesvorsitzenden und zu den
Bezirksvorsitzenden.

Diese Zielsetzungen sollten aufgrund
des Stellenwerts und der Bonitdt des
Berufsverbands vollstindig ohne kom-
merzielle Gesichtspunkte realisiert wer-
den.

Die Zielgruppendefinition beinhaltet
zwangsliufig die Diskussion tber
grundsitzliche Fragen des allgemeinen
Aufbaus des Internet, der dort herr-
schenden demokratischen (,,Informati-
on fiir alle“), und/oder anarchischen
(»keine Kontrollinstanz“) Strukturen
und der damit verbundenen Moglich-
keiten und Risiken.

Die Zielgruppe ,alle Internetbenutzer
definiert sich somit aus der Struktur des
Internet selbst, sofern der Zugriff auf die
gesamte Site nicht grundsitzlich nur per
Passwortschutz fiir Fachinteressenten
ermoglicht wird.

Der freie Zugriff auf alle Informationen,
der sich fiir Handel, Gewerbe oder Frei-
zeitthemen moglicherweise noch als un-
problematisch einstufen lasst, ist fir die
Darstellung medizinischer Inhalte im
Internet zur Vermeidung missverstand-
licher Interpretationen und Fehldeutun-
gen zwingend mit einem erhohten Auf-
wand an Durchsicht und Aufarbeitung
der gebotenen Informationsinhalte auf
Laienverstandlichkeit verbunden.

Die ausschlieffliche Nutzung fiir Fach-
interessenten schied wegen des Wun-
sches nach medialer Transparenz und
Darstellung des Berufsverband der
Frauenirzte e.V. Landesverband Hessen
auch fir Laienbesucher grundsitzlich
aus, so dass die Themeninhalte in allge-
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meine und rein irztliche Bereiche unter-
teilt wurden und die spezifisch drztlichen
Informationen vom allgemeinen Teil
tiber ein Fachinteressenten-Passwort-
schutzsystem (Doc-Check®) abgetrennt
wurden.

Dies sollte die Moglichkeit eroffnen, in-
nerarztliche Diskussionen auflerhalb des
allgemeinen Zugriffs zu fithren, was im
Hinblick auf inhaltliche wie auch berufs-
politische Themen sinnvoll schien.

m KOSTEN

Die Kosten gliedern sich im Wesentli-
chen in die Bereiche Domainsicherung
und Webdesign zu Beginn der Prisenz,
sowie im Verlauf in Providerkosten und
Aktualisierung.

Qualitit der Darstellung generell und
Aktualitit im Verlauf korrelieren mit
dem zur Verfiigung stehenden Budget.
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setzung des Pro-
jekts  Internetpra-
senz des Berufsver-
band der Frauen-
arzte e.V. Landes-
verband Hessen
konnte von den
Erstgesprichen im
Mai 2001 bis zum
Start am 01.08.2001
innerhalb von weniger als drei Monaten
umgesetzt werden.

Bereits zum Start waren simtliche rele-
vanten Themenbereiche implementiert
und mit den bis zum Startzeitpunkt re-
levanten aktuellen Inhalten versehen
worden.

Grundlage hierfiir war die enge und mo-
tivierte Zusammenarbeit der Projekt-
gruppe und die Erfahrung des Landes-
vorsitzenden in der Medienarbeit, sowie
des umsetzenden Webmasters in seiner
Hybridfunktion als Gynikologe und
Webmaster.

Allen Beteiligten erschien die rein drztli-
che Besetzung der Projektgruppe als
Vorteil, da die Besonderheiten der medi-
zinischen Medienarbeit nicht erst an
nicht-drztliche Medienschaffende kom-
muniziert, respektive tibersetzt werden
mussten. Ausfithrliche Erfahrungen in
der medialen Darstellung medizinischer
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Inhalte sowie im Bereich Webdesign/
Programmierung und der damit verbun-
denen informatischen Kenntnisse sind
unabdingbare Voraussetzungen fiir die
adiquate Umsetzung. Die komplett ver-
bandsinterne Umsetzung ist ein Spezifi-
kum des Berufsverband der Frauenirzte
Landesverband Hessen, das sich aus der
Zusammensetzung der Personalia er-
klirt und somit nicht als generelle Lo-
sung empfohlen werden kann.

Der geplante Starttermin wurde bereits
in den ersten Gesprichen konkretisiert,
was innerhalb der Projektgruppe zu
einer gezielten und terminorientierten
Arbeit fiihrte.

m AKZEPTANZ

Die Mitglieder des Berufsverband der
Frauendrzte Landesverband Hessen
wurden bereits nach der Entscheidung
iber die Realisation der Internetprisenz
durch den Landesvorsitzenden und die
Projektgruppe im Rahmen ders berufs-
politischen Teils der Fortbildungsveran-
staltungen und die Rundbriefe frithzei-
tig informiert und um Anregungen und
Themenwiinsche gebeten. Dies fiihrte
zu einer raschen Kommunizierung der
kommenden Prisenz und integrativem
Interesse der Verbandsmitglieder.
Kontroverse Stimmen wurden registriert
und konnten im Wesentlichen auf
Berithrungsingste mit dem Medium
Computer im allgemeinen und Internet
im Besonderen zuriickgefiihrt werden.
Dieser Tatsache wurde parallel zum
Start der Prisenz durch eine Fortbil-
dungsreithe zum Thema ,Internet fir
Gyniakologen® Rechnung getragen, um
zu einer Harmonisierung des Informa-

wwwy bl hesgen, de

Praxis im Internet

WL vl -hessen. de

Zur Akreptanzforderung

EinfUhrungsveranstaltung

Akzeptanz

Internel-Seminare paralial zum Start der Prasenz

Hasche Akreptanz aurch nohe Informatonsdchte

tionsniveau aller Mitglieder beizutragen.
Diese Vorginge fithrten zu einer breiten
Akzeptanz  innerhalb der Mitglieder
und dariiber hinaus zu einem Motivati-
onsschub in der Nutzung des Internet
fir die arztliche Recherche tber die
Nutzung der Verbandsprisenz hinaus.
Dies resultierte auch aus der Implemen-
tation des Bereichs ,Links“, der mit
einer hohen Zahl gynikologischer Inter-
netadressen den Mitgliedern ein Portal
zu detaillierten Recherchen bietet.

m ZUGRIFFSZAHLEN UND
RESONANZ

Ab dem Start der Internetprisenz wurde
deren Erreichbarkeit im Rahmen aller
Landesverbands- und Bezirksveranstal-

Zugriffszahlen

Resonanz

Bekanntmachung als Basis steigender Zugriffezahlen

Analyse des Nutzungsverhaliens durch den Webmaster

Mutzung durch Patientinnen und Fachinteressenten

Pasitive Resonanz der Mitglieder wegen hoher
Praxsrelevans der Informationsinhalte und Aktualitat
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tungen, sowie in den zunichst noch
ibergangsweise parallel weitergefihrten
Rundbriefen mitgeteilt, um zu einer
moglichst raschen Bekanntmachung bei-
zutragen. Dies fiihrte bereits in den er-
sten Wochen nach dem Start zu einer
zunehmenden Resonanz, die sich in ste-
tig steigenden Zugriffszahlen widerspie-
gelte.

Die differenzierte Analyse der Zugriffs-
zahlen im Bezug auf die unterschiedli-
chen Themenbereiche lieferten dem
Webmaster und der Redaktionsleitung
wesentliche Informationen im Hinblick
auf das Nutzungsverhalten der Besucher.
Hierbei zeigte sich, dass insbesondere
die Servicebereiche der Prisenz (Veran-
staltungsankiindigung, Download von
Patienteninformationen ~ und ~ Vor-
drucken, Aktuelle berufspolitische und
inhaltliche Berichte) im Kerninteresse
der Nutzer stehen.

Die Differenzierung der Nutzung zwi-
schen Fachinteressenten und Laiennut-
zern lassen sich nur interpretativ beur-
teilen, da eine gemischte Nutzung des
nicht  passwortgeschiitzten =~ Bereichs
durch Fachinteressenten und Laien an-
zunehmen ist. Wahrscheinlich ist aller-
dings, dass sich die Besuchergruppe des
implementierten Bereichs ,,Patientenfor-
mation® im Wesentlichen aus Laienbe-
suchern zusammensetzt, so dass die dort
feststellbaren Zugriffszahlen zumindest
ansatzweise das Interesse seitens der Pa-
tientinnen reprisentieren. Die dort zu
verzeichnenden relevanten Zugriffszah-
len sind offenbar zum einen auf die
Suchmaschineneintrige der Site, zum
anderen auf die Kommunizierung der
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Adressen an die Patientinnen durch die
Mitglieder in den Praxen vor Ort zu-
ruckzufihren.

Die Moglichkeit des Hinweises an die
Patientin auf erginzende Informationen
im Internet etabliert sich fiir den nieder-
gelassenen Gynikologen vor Ort  zu-
nehmend als wichtiges Instrument der
erweiterten Kommunikation mit der Pa-
tientin. Das Vorhalten akkurat aufberei-
teter Informationen auf der Site des Be-
rufsverband der Frauenirzte Landesver-
band Hessen garantiert dem darauf
hinweisenden Kollegen inhaltliche Si-
cherheit und stellt somit eine relevante
praktische Arbeitshilfe dar.

Zudem ergibt sich damit auch eine Har-
monisierung aller Verbandsmitglieder in
der Argumentation und Aufklirung zu
tagesaktuellen fachspezifischen Themen,
die im Fachgebiet der Gynikologie und
Geburtshilfe hiufig auch Gegenstand
kontroverser Berichterstattung in den
allgemeinen Medien sind und damit den
unverziiglichen Kommentar seitens der
facharzdlichen Kollegen in Thren Praxen
vor Ort erfordern.

= ENTWICKLUNG UND
ERWEITERUNG

Die Entstehung und Entwicklung einer
Internetprisenz ist stets evolutionir und
bedarf der permanenten inhaltlichen Er-
weiterung. Eine von Beginn an konse-
quente, leicht verstindliche und benut-
zerfreundliche Navigationsstruktur
sollte Standard sein, um eine positive
Nutzerbindung durch Vermeidung von
Nutzungsabbriichen wegen frustraner
Recherchen zu erreichen.

Hierzu wurde im Rahmen des Designs
der Site bereits zu Beginn auf die Imple-
mentation aller relevanten Themenberei-
che geachtet um die Notwendigkeit
einer umfangreicheren Neustrukturie-
rung des Navigations- und Seitenlayouts
im Verlauf mit der Folge eines zumin-
dest passageren Mangels an Orientie-
rung insbesondere des weniger geiibten
Internet-Nutzers zu vermeiden. Dies

Praxis im Internet

verhindert die Notwendigkeit einer bal-
digen vollstindigen Neukonzeptionie-
rung (,Relaunch®) und fihrt zu einer
hoheren Nutzerzufriedenheit und Ak-
zeptanz durch erhohten Wiedererken-
nungswert.

Erweiterungen sind somit im wesentli-
chen inhaltlicher Art und beziehen sich
auf die redaktionelle Arbeit und die In-
tegration redaktioneller Inhalte durch
den Webmaster. Eine enge Zusammen-
arbeit zwischen Redaktion und Webma-
ster unter Berlicksichtigung einer detail-
lierten Analyse der Zugriffszahlen und
der Hinweise und Wiinsche der User
sind die Basis fiir eine erfolgreiche Inter-
netprisenz. Sofern gehauft publikations-
wirdige redaktionelle Inhalte anfallen,
die sich in der zugrundeliegenden The-
men- und Navigationsstruktur nicht
einordnen lassen, sollte das Layout der
Site moglichst ziigig und konsequent auf
Strukturmingel hin geprift und re-
launcht werden um den Gesamtein-
druck der Site nicht durch einen perma-
nenten  baustellenartig-provisorischen
Charakter insgesamt zu gefihrden.

m ZUSAMMENFASSUNG

Die Internetprisenz des Berufsverband
der Frauenirzte e.V. Landesverband
Hessen ist nunmehr seit dem 01.08.2001
unter der Adresse www.bvi-hessen.de
und www.bvthessen.de online erreich-
bar. Der Wunsch nach zeit- und kos-
tenokonomischer, moglichst tagesaktu-
eller Information der Verbandsmitglie-
der fiihrte tiber die Etablierung einer
kleinen leistungsfahigen Projektgruppe
binnen weniger Monate zur Umsetzung
und definitiven Onlinestellung des Pro-
jekts.

Ausfihrliche Kommunizierung  der
Adressen zum Start der Prisenz sowie
konsequente Pflege und permanenter
Erhalt des Aktualititsniveaus sind we-
sentliche Erfolgsparameter, die sich in
steigenden Zugriffszahlen und positivem
Feedback der nutzenden Kollegen dar-
stellen. FEine professionelle Durch-
fihrung im Hinblick auf Visualisierung
und Funktionalitit ist zu empfehlen um

Bonititsverluste durch  Divergenzen
zwischen Leistungsfahigkeit und Potenz
des Verbands und dessen Darstellung im
Internet zu vermeiden.

Durch eine schlanke Organisation moti-
vierter Mitarbeiter am Projekt kann eine
zeitokonomische Realisation stattfinden.
Die konsequente Nutzung der digitalen
Ubermittlung aller relevanten redaktio-
nellen Inhalte sollte Standard sein, die
Publikation der eintreffenden aktuellen
redaktionellen Inhalte binnen maximal
24 Stunden sollte gewihrleistet sein.

Bei engagierter Umsetzung eines Onli-
ne-Projekts konnen sich die verbandsin-
terne und- externe Kommunikation und
Zusammenarbeit erheblich intensivieren
und zu einer Erhohung der Leistungs-
fahigkeit fihren. Der integrative Zusam-
menhalt der Mitglieder wird gestarke
und gefordert, eine Homogenisierung
des Informationsstands aller Mitglieder
lisst sich ebenso wie eine einheitliche
Prisentation nach auflen hin erzielen.
Ein ginzlicher Verzicht auf Print-Mit-
teilungen in der Verbandsarbeit er-
scheint mit anzustrebender flichen-
deckender Versorgung der Mitglieder
mit Internetzugingen und Schulungen
in der Nutzung kiinftig moglich, was zu
einer Erhohung des Aktualititsniveaus
und Reduzierung des Verwaltungsauf-
wands in der Verbandsarbeit fiithren

wird.

Die Internetprasenz des Berufsverband
der Frauenirzte e.V. Landesverband
Hessen darf somit als erfolgreiche me-
diale Darstellung der Verbandsarbeit
und als zunehmend in die tigliche
Arbeit der Mitglieder integriertes ar-
beitserleichterndes Medium eingestuft
werden. m

Dr. med. Heinz-Michael Thauer
Medienbeauftragter des
Berufsverband der Frauenarzte e.V.
Landesverband Hessen
www.medical-networking.de
office@medical-networking.de
Telefon 0171/32 12 912
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