=

| Formular drucken || Zuriicksetzen || Speichern unter

Anlage zum Antrag auf Befugnis zur Weiterbildung

1. Angaben zur Person

Arztnummer, wenn bekannt

Akad. Grad

Vorname

Name

Vermitteln Sie Kenntnisse, Erfahrungen und Fertigkeiten in

-

33. FA fiir Urologie

Weiterbildungsinhalte

der Vorbeugung, Erkennung, Behandlung, Nachsorge und Rehabilitation von Erkrankungen, (Dja () nein
Infektionen, Verletzungen und Fehlbildungen des mannlichen Urogenitalsystems und der

weiblichen Harnorgane sowie Notfallversorgung

der Vorbeugung, (Frih-)Erkennung, Behandlung und Nachsorge von urologischen (Dija () nein
Tumorerkrankungen

den Grundlagen der gebietsbezogenen Tumortherapie einschliel3lich der ()ija () nein

Indikationsstellung zur urologischen Strahlentherapie

der Betreuung palliativmedizinisch zu versorgender Patienten

O ja O nein

den umwelthygienischen Aspekten der Entstehung urologischer Tumore

O ja O nein

der Erkennung und Behandlung der erektilen Dysfunktion einschlielich der ()ija () nein
Erkennung andrologischer Stérungen und Indikationsstellung zur weiterfuhrenden

Behandlung

der Familienplanung und Sexualberatung des Mannes und des Paares (Dja () nein
der Sterilisation und (Re-)Fertilisierung des Mannes (Dija () nein
der Erkennung und Behandlung gebietsbezogener endokrin bedingten ()ija () nein

Alterungsprozesse

der Erkennung proktologischer Erkrankungen und der Indikationsstellung zur
weiterfuhrenden Behandlung

O ja O nein

der Erndhrungsberatung und Diatetik bei urologischen Erkrankungen

O ja O nein

der Indikationsstellung zur operativen Behandlung und der Risikoeinschatzung und
prognostischen Beurteilung einschliel3lich der Nierentransplantation

O ja O nein

den Prinzipien der perioperativen Diagnostik und Behandlung

O ja O nein

endoskopischen und minimal-invasiven Operationsverfahren

O ja O nein

Fortsetzung auf der ndchsten Seite ->
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Anlage zum Antrag auf Befugnis zur Weiterbildung —l

33. FA fiir Urologie

Arztnummer, wenn bekannt

Weiterbildungsinhalte

Vermitteln Sie Kenntnisse, Erfahrungen und Fertigkeiten in

der Erhebung einer intraoperativen radiologischen Befundkontrolle unter ()ija () nein
Beruicksichtigung des Strahlenschutzes

instrumentellen und funktionellen Untersuchungsmethoden einschlieRlich (Dija () nein
urodynamischer Verfahren

psychogenen Symptomen, somatopsychischen Reaktionen und psychosozialen Q ja Q nein
Zusammenhangen

der Indikationsstellung, sachgerechten Probengewinnung und -behandlung fur ()ija () nein

Laboruntersuchungen einschliellich den Grundlagen zytodiagnostischer Verfahren sowie
Einordnung der Ergebnisse in das jeweilige Krankheitsbild

Wundversorgung, Wundbehandlung und Verbandslehre (Dija () nein

der gebietsbezogenen Arzneimitteltherapie (Dija () nein

der Erkennung und Behandlung akuter Notfélle einschlieRlich lebensrettender Mafinahmen (Dija () nein
zur Aufrechterhaltung der Vitalfunktionen und Wiederbelebung

der Indikationsstellung und Uberwachung physikalischer TherapiemaRnahmen (Dija () nein

der Indikationsstellung zur Isotopendiagnostik (Dija () nein

Berichtszeitraum

Untersuchungs- und Behandlungsverfahren ;12 von:

Bitte tragen Sie die exakten Ist-Zahlen des angegebenen Berichtszeitraumes ein!

500 urologische Friherkennungsuntersuchungen
50 Ejakulatuntersuchungen
kulturelle bakteriologische und mykologische Untersuchung im Nativmaterial (Urin,

Prostatasekret, Ejakulat) unter Verwendung eines Tragers mit einem oder
mehreren vorgefertigten Nahrbéden (z. B. Eintauchnahrbdden)

BK Keimzahlschatzung
25 Nachweis antimikrobieller Wirkstoffe mittels Hemmstofftest
500 Ultraschalluntersuchungen der Urogenitalorgane, des Retroperitoneums und

Abdomens einschliellich Doppler-/Duplex-Sonographien der Geféalle des
Urogenitaltraktes

200 Punktions- und Katheterisierungstechniken einschlief3lich suprapubischer
Zystostomie, Harnleiterschienung und Legen von Drainagen sowie der
Gewinnung von Untersuchungsmaterial
Fortsetzung auf der néchsten Seite ->
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Anlage zum Antrag auf Befugnis zur Weiterbildung —l

33. FA fiir Urologie

Arztnummer, wenn bekannt

Berichtszeitraum

Untersuchungs- und Behandlungsverfahren ;" 120 von:

Bitte tragen Sie die exakten Ist-Zahlen des angegebenen Berichtszeitraumes ein!

50 Infusions-, Transfusions- und Blutersatztherapie, enterale und parenterale
Ernahrung einschlieRlich Sondentechnik

50 Lokal- und Regionalanasthesien

50 urodynamische Untersuchungen einschlieRlich Provokationstests und
Uroflowmetrie

100 extrakorporale StoRwellenbehandlung

250 urologische Eingriffe einschlieBlich endoskopischer, laparoskopischer,

lasertherapeutischer, ultraschallgesteuerter und sonstiger physikalischer
Verfahren, davon

50 - an Niere, Harnleiter, Retroperitonealraum,
z. B. Nephrektomie, Ureteroskopie, Nierenbeckenplastik

100 - an Harnblase und Prostata,
z. B. Harn-Inkontinenzoperation, Prostataadenomektomie einschlieRlich
transurethraler Prostata- und/oder Blasentumoroperationen

100 - am auBeren Genitale und Harnréhre,
z. B. Hodenbiopsie, Zirkumzision, Orchidopexie, Varikozelen/
Hydrozelen-Operation, Urethrotomie

50 Operative Eingriffe hherer Schwierigkeitsgrade,
z. B. Radikaloperation bei urologischen Krebserkrankungen

Hinweis:
Die Zahlen auf der linken Seite entsprechen den Leistungszahlen, die ein/e Assistenzarzt/arztin in der gesamten Weiterbildungszeit
erbringen muss, um die inhaltlichen Vorgaben der WO erfiillen zu kénnen.

Die Angabe "BK" (Basiskompetenz) bedeutet, dass der Erwerb von Kenntnissen, Fertigkeiten und Erfahrungen gefordert ist, ohne
dass hierfiir eine festgelegte Mindestzahl vom jeweiligen Assistenzarzt/arztin nachgewiesen werden muss.

Die Volistindigkeit und Richtigkeit der o. g. Daten wird bestatigt.

L | "1
Ort Datum

Unterschrift / Stempel
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