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Rasterzeugnis
 
für die Spezialisierung in
 
Pädiatrischer Nephrologie
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An die Ärztekammer
Geschlecht
hat sich gemäß den Bestimmungen der SpezV und des Ärztegesetzes 1998, idgF
1) Bezeichnung der Spezialisierungsstätte gemäß SpezV §10 Abs. 1
einer Weiterbildung unterzogen.
Pädiatrische Nephrologie
 
1.         Weiterbildungsinhalte
 
Folgender Inhalt und Umfang der Weiterbildung ist von der/dem Spezialisierungsverantwortlichen (Weiterbildungsassistent/-in) vermittelt und durch geeignete Maßnahmen von der/dem Spezialisierungs- verantwortlichen überprüft worden:
Inhalte, die im Zuge der Weiterbildung nicht oder nicht erfolgreich vermittelt bzw. überprüft wurden, sind durch Streichung des jeweiligen Punktes zu kennzeichnen. 
A)
Kenntnisse
mit Erfolg
Datum
Unterschrift
1.
Grundlagen der Embryologie, Anatomie, Physiologie
und Pathophysiologie von Erkrankungen der Niere
und des Harntraktes
2.
Grundlagen der Immunologie, einschließlich spezifischer Laboruntersuchungen bei Nierenerkrankungen und –transplantation
3.
Grundlagen der Genetik, einschließlich spezifischer Laboruntersuchungen bei Nierenerkrankungen
4.
Grundlagen der Nephropathologie, einschließlich
der Transplantatbiopsie
5.
Grundlagen der bildgebenden Verfahren in der Nephrologie, einschließlich Funktionsdiagnostik
6.
Nephrologische Laboruntersuchungen, glomeruläre
und tubuläre Funktionsdiagnostik, einschließlich
fetaler Nierenfunktion und Harnzytologie
7.
Epidemiologie, Ätiologie, Pathophysiologie, Pathologie, Genetik, Klinik, Diagnostik, Therapie, Prognose,  Prävention und Folgeschäden von primären Nierenerkrankungen
8.
Epidemiologie, Ätiologie, Pathophysiologie, Pathologie, Genetik, Klinik, Diagnostik, Therapie, Prognose,  Prävention und Folgeschäden von Nierenerkrankungen
im Rahmen von Systemerkrankungen
9.
Epidemiologie, Ätiologie, Pathophysiologie, Pathologie, Genetik, Klinik, Diagnostik, Therapie, Prognose,  Prävention und Folgeschäden von Erkrankungen des Elektrolyt-, Säure-/Basen- und Wasserhaushalts 
10.
Epidemiologie, Ätiologie, Pathophysiologie, Pathologie, Genetik, Klinik, Diagnostik, Therapie, Prognose,  Prävention und Folgeschäden des arteriellen Bluthochdrucks 
11.
Pharmakotherapie bei eingeschränkter Nierenfunktion
12.
Ethische Problemstellung bei Nierenversagen,
insbesondere antenatal und im Neugeborenenalter 
B)
Erfahrungen
mit Erfolg
Datum
Unterschrift
1.
Erkennung und Behandlung angeborener Harnwegsfehlbildungen einschließlich interdisziplinäre Indikationsstellung zu urologisch-chirurgischen Behandlungsverfahren
2.
Erkennung und Behandlung der hormonellen Veränderungen einschließlich Wachstumsstörungen, Osteopathie
und Anämie bei Kindern und Jugendlichen
mit Nierenerkrankungen
3.
Indikation und Interpretation der bildgebenden Verfahren
bei Erkrankungen der Nieren und abführenden Harnwege, einschließlich MR-Urographie und nuklearmedizinischer Funktionsdiagnostik
4.
Psychosoziale Betreuung von Kindern
mit Nierenerkrankungen
5.
Ernährung bei akuten und chronischen Nierenerkrankungen
6.
Erkennung und Behandlung der Urolithiasis
und metabolischer Erkrankungen
7.
Abklärung und konservative Behandlung von Patienten
mit akuter Niereninsuffizienz, einschließlich
der Differentialindikation der Nierenersatztherapie
8.
Erkennung und Behandlung der chronischen Niereninsuffizienz und deren metabolischen Folgen, einschließlich der Differentialindikation
der Nierenersatztherapie
9.
Akute und chronische Nierenersatztherapie (Nierentransplantation und Dialyse, Hämodialyse, Peritonealdialyse), Blutreinigung bei Intoxikationen und Stoffwechselkrisen, Plasmapherese, Immunadsorption
und verwandte Verfahren
C)
Fertigkeiten 
mit Erfolg
Richt-
zahl
Datum
Unterschrift
1.
Abklärung und Erstellung eines Therapiekonzeptes bei Patienten mit Nierenerkrankungen, die (noch) kein Nierenersatztherapie brauchen
40
2.
Start der Nierenersatztherapie, einschließlich Erkennen und Behandlung von Komplikationen 
10
3.
Langzeitbetreuung von Patienten
mit Nierenersatztherapie (Nierentransplantation, Hämodialyse und Peritonealdialyse) 
10
4.
Durchführung von Nierenbiopsien
10
5.
Glomeruläre und tubuläre Funktionsprüfungen
10
6.
Erkennen und Behandlung der arteriellen Hypertonie einschließlich des ambulanten 24-Stunden-Blutdruckmonitoring
50
7.
Sonographie des Urogenitaltrakts, einschließlich Dopplersonographie
100
6.         Evaluierungsgespräche am
(zeitnahe zur Hälfte der Weiterbildungszeit der Weiterbildung)
7.         Verhinderungszeiten
Erholungsurlaub, Pflegeurlaub:
Erkrankung:
Mutterschutzrechtliches Beschäftigungsverbot:
Familienhospizkarenz, Pflegekarenz, Elternkarenz:
8.         Beschäftigungsausmaß
Vollzeit
9.         Unterbrechungszeiten
10.         Supervision (Empfehlung 2 Std./Monat)
Für die ordnungsgemäße Durchführung der Weiterbildung (Punkte 1 - 10) zeichnen verantwortlich:
Stampiglie
1) 1) Spezialisierungsverantwortliche/r laut SpezV §2 Z 9
Anm.: Dieses Blatt kann auf Wunsch der/des in Weiterbildung befindlichen Ärztin/Arztes der ÖÄK zur Verfügung gestellt werden.
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