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sectie-specifieke criteria en aanvullende vragen ten aanzien van de activiteiten van de aanvragende kinderarts subspecialist in de afgelopen 5 kalenderjaren 

	Kennis en ervaring met onderstaande onderwerpen*
Ziekteleer en Behandeling*

	nee


	ja

	De kinderarts-pulmonoloog heeft in de afgelopen jaren persoonlijk op regelmatige basis zorggedragen voor de diagnostiek en behandeling van kinderen met luchtwegaandoeningen:
	
	

	1. Evaluatie van respiratoire klachten en symptomen
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	2. Acute en chronische luchtweginfecties
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	3. Bronchusobstructieve aandoeningen, waaronder astma
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	4. Allergische aandoeningen
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	5. Cystic Fibrosis (facultatief)
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	6. Primaire Ciliaire Dyskinesie (facultatief)
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	7. Congenitale aandoeningen van de luchtwegen
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	8. Bronchopulmonale dysplasie en chronische longaandoeningen op de zuigelingenleeftijd
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	9. Zeldzame aandoeningen van de luchtwegen (o.a. autoimmuunziekten)
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	10. Post longtransplantatie management (facultatief)
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	

	De kinderarts-pulmonoloog heeft kennis van en ervaring met onderstaande onderwerpen:



	11. Behandelmethoden betreffende beschreven aandoeningen
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	12. Inhalatie technologie
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	13. Epidemiologie van longaandoeningen en allergische aandoeningen
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	

	Diagnostiek



	14. Longfunctiemetingen*
De kinderarts-pulmonoloog beschikt over een eigen longfunctielaboratorium of een longfunctielab waar onder verantwoordelijkheid van de kinderarts-pulmonoloog uitgebreid longfunctieonderzoek kan worden verricht bij kinderen

De kinderarts-pulmonoloog heeft kennis ten aanzien van indicaties, interpretatie, fysiologie en technische en methodologische aspecten van spirometrie, volume flow meting, lichaamspletysmografie, bronchiale provocatietesten, inspanningsonderzoek, oscillometrie (facultatief) en Rint (facultatief)

	 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 


	 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 



	15. Bronchoscopie*
a: 
De kinderarts-pulmonoloog heeft kennis betreffende indicaties, contra-indicaties, risico’s interpretatie, technische aspecten en complicaties van starre en flexibele bronchoscopie
b: 
Academisch werkende kinderarts-pulmonoloog:
Aantoonbare vaardigheden betreffende het verrichten van bronchoscopie. De kinderarts-pulmonoloog verricht minimaal 10 bronchscopieën per jaar, inclusief het nemen van biopten en het verrichten van bronchoalveolaire lavages. Hierbij inbegrepen is ook het fysiek begeleiden van fellows tijdens het trainingsprogramma voor bronchoscopie (tenminste de eerste 25 ingrepen worden gedaan onder directe supervisie)
Niet-Academisch werkende kinderarts-pulmonoloog:
Optioneel: vaardigheden voor verrichten van bronchoscopie, het nemen van biopten en het verrichten van bronchoalveolaire lavages
NB: De niet academisch werkende kinderarts-pulmonoloog, die na verloop van tijd weer in een academische setting gaat werken, dient onder directe supervisie tenminste 10 bronchoscopieën te verrichten alvorens weer zelfstandig bronchoscopieën uit te voeren.

	 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 


	 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 



	16. Beeldvormende technieken
De kinderarts-pulmonoloog heeft in de eigen praktijk op regelmatige basis toegang tot beeldvormingstechnieken van de thoracale organen: thoraxfoto, verschillende CT- en MRI technieken en echografie van de thorax, en heeft kennis betreffende indicaties, interpretatie, technische aspecten en risico’s van verschillende beeldvormende technieken (verplicht)

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	17. Interventieradiologie
De kinderarts-pulmonoloog beschikt over kennis betreffende indicatie, technische aspecten en risico’s van interventieradiologie (verplicht)

De kinderarts-pulmonoloog dient aantoonbaar* minimaal 16 uur per week te besteden aan subspecialistische activiteiten, waaronder gerekend worden klinische en poliklinische patiëntenzorg en specifieke subspecialistische verrichtingen, zoals genoemd in de items 1 t/m 17


Onderzoek, publicaties en presentaties
	 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 


	 FORMCHECKBOX 

 FORMCHECKBOX 



	
	
	

	18. Aantoonbare kennis van GCP-richtlijnen (incl ethische aspecten van het doen van onderzoek bij minderjarigen). 
[specificeer in bijlage wanneer en welke cursus is gevolgd, voeg certificaat toe, en benoem recente ervaringen als PI bij klinisch wetenschappelijk onderzoek]

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	19. Aantoonbare significante betrokkenheid bij wetenschappelijk kinderpulmonologisch onderzoek in de vorm van eigen onderzoek, deelname aan multicenter studies en wetenschappelijke presentaties (niet alleen voor de eigen afdeling) en/of co-auteurschappen bij wetenschappelijke publicaties, alsmede presentaties van dit onderzoek.
[specificeer in bijlage]

Nascholing

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	20. De kinderarts-pulmonoloog voldoet aan de eisen van het Handvest voor subspecialismen: 
20 punten voor subspecialistische nascholing per jaar en 20 punten voor algemeen pediatrische nascholing per jaar



Huidige geaccrediteerde kinderpulmonologische nascholing:
Nascholingsactiviteit:

Punten:

Congres European Respiratory Society

20

Congres American Thoracic Society

20

Congres American Cystic Fibrosis Association

15

Congres European Cystic Fibrosis Society

15

Congres American Academy Allergy Asthma & Immunology

15

Congres European Academy Allergology Clin Immunology

15

Congres ICCP

6

Winterklas* 

5

Trends* 

5

Nascholingsprogramma’s European School for Resp Medicine

6

Wetenschappelijke Vergadering Sectie Kinderlongziekten**

2

* Winterklas en Trends worden slechts gedeeltelijk toegerekend aan deelspecialistische punten

** Vergaderingen van de sectie kinderlongziekten dienen tenminste eenmaal per jaar te worden bijgewoond

Onderwijs*


	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	21. De kinderarts-pulmonoloog verzorgt regelmatig onderwijs met als doel kennisoverdracht en kwaliteitsverbetering van de patiëntenzorg op het gebied van de kinderpulmonologie

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	22. De kinderarts-pulmonoloog beschikt over kennis en vaardigheden in het geven van onderwijs
[specificatie in bijlage]

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	23. De kinderarts-pulmonoloog leverde een significante bijdrage aan het verzorgen van onderwijs aan collega’s, arts-assistenten, co-assistenten, verpleegkundigen
[specificatie in bijlage]

Protocollen

	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	24. De kinderarts-pulmonoloog heeft betrokkenheid bij het maken van lokale of nationale/internationale protocollen betreffende de kinderpulmonologie.
[specificatie in bijlage]
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 


	
	
	


Functionele samenwerking
Criteria voor functionele samenwerking, noodzakelijk voor de kinderarts-pulmonoloog die niet werkzaam is in een van de kinderpulmonologische centra met een volledige opleidingserkenning:
Doel: kennis en vaardigheden, zoals genoemd in de sectiespecifieke eisen voor de herregistratie tot  kinderarts-pulmonoloog, op peil houden in interactie met voldoende kritische massa.

Eis: Een minimum van 10 dagdelen per jaar aantoonbare aanwezigheid voor dit doel in een centrum als boven beschreven wordt verplicht gesteld.

Bij de herregistratie wordt een verklaring van het betreffende centrum meegezonden waaruit blijkt dat in voldoende mate functionele samenwerking heeft plaatsgevonden.

Kennis en vaardigheden werden opgedaan door middel van de volgende opties:

· Deelnemen aan patiëntbesprekingen in het academisch centrum

· Deelname aan speciaal voor functionele samenwerking georganiseerde bijeenkomsten

· Shared care overleg m.b.t. gecompliceerde casuïstiek

· Deelname aan multidisciplinair overleg in het academisch centrum

* Voor onderbouwing van deze onderwerpen wordt verzocht om jaarverslagen of portfolio mee te zenden. 

Ruimte voor eventuele toelichting:
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