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Gjelder fra 01.01.2008
UROLOGI
Vedlegg til søknad om godkjenning som spesialist i urologi.
Ett skjema fylles ut for hver avdeling/seksjon søkeren har arbeidet ved og attesteres av medisinsk faglig ansvarlig overlege. Det samlede antall føres på et eget samleskjema som signeres av søker.
Navn: ................................................................
Født: .....……….......................................
Sykehus: ...........................................................
Tidsrom: ..........………...........................
UROLOGISK KIRURGISKE INNGREP
Det kreves at legen under spesialisering aktivt har utført vesentlige deler av inngrep/prosedyrer
	
OPERASJONER
	
Minstekrav
	
Antall utført 

	1.  Endoskopiske operasjoner
       200 inngrep, hvorav følgende er minimumstall:
	
	

	    I
Transurethrale inngrep for prostatafor-                      størrelse, hvorav minimum 40 reseksjoner:
	
100

	

	    II
Transurethral reseksjon av blæretumor
	
60

	

	    III
Ureterorenoskopi
	
40

	

	    IV
Andre
	
20

	


Fortsetter på neste side.
	
OPERASJONER
	
Minstekrav
	
Antall utført 

	2.  Åpne operasjoner
     75 inngrep, hvorav følgende er minimumstall 
	
	

	    I
Nyre/øvre urinveier

	
25
	

	    II
Nedre urinveier/indre genitalia
	
25

	

	    III
Ytre genitalia
	
50

	

	3.  Ekstrakorporeal sjokkbølgebehandling av
     sten i øvre urinveier
	
25

	


	
DIAGNOSTISKE PROSEDYRER

	
Minstekrav
	  Antall utført

	I.  Urodynamikk

	
	

	    
Trykk/flow undersøkelser

	
20

	

	2.  Ultralydundersøkelser

	
	

	    I
Transrektal ultralydundersøkelse av                           prostata
	
50
	

	    II
Ultralydundersøkelse av nyre og urinblære

	
20
	


Attesteres:
_____________________
_______________
______________________________
                Sted 

                       Dato
 
 Medisinsk faglig ansvarlig overlege 
1

