Svensk barnnefrologisk forenings rekommenderade checklista for barnnefrologiskt ansvarig lakare
pa lanssjukhusniva. Forslag presenterat nov 2013 pa Svensk Barnnefrologisk Forenings arsmote av
Susanne Westphal, Goteborg, Roland Schmitt, Kristianstad, Simon Rundqvist, Jonkdping. Faststallt
av foreningens styrelse efter samrad med Svenska Barnldkarféreningens styrelse.

Mal :

Malet med detta dokument ar att kvalitetssakra barnnefrologin vid lanssjukhusen och tillse att det
finns en tillfredsstéllande kunskapsniva dar. Checklistan skall inte anvandas som kravlista for att
havda sitt utbildningsbehov gentemot barnnefrologiska centra, utan mer som ett gemensamt satt att
inte minst pa den egna kliniken kunna skapa en kunskapsbeframjande miljé inom barnnefrologin.
Checklistan ar ett forsok att hitta en ungefarlig lagstaniva. Exakt hur det regionala samarbetet mellan
lanssjukhus och regioncentra ser ut maste dock regleras mellan dessa enheter beroende pa lokal
kompetens, geografisk situation, bemanningsldage och val av arbetssatt.

Handledning:

Vi har valt att inte lagga forslag angadende handledning. | nuldget anser vi det inte finnas resurser for i
regionala centra for formaliserat personligt handledarskap gentemot lanssjukhusen. Sadant far i sa
fall 6verenskommas regionalt. Som ansvarig for barnnefrologin pa ett lanssjukhus har man daremot
ett ansvar for det lokala kunskapslaget inom omradet och att tillse att kunskap sprids pa ett lampligt
satt inom lanssjukhusets upptagningsomrade.

Vetenskaplig skolning:

Som barnnefrologiskt ansvarig bor man pa lampligt satt folja den vetenskapliga utvecklingen.
Lampligen prenumererar kliniken/sjukhuset pa minst en barnnefrologisk tidskrift, exempelvis
”Pediatric Nephrology”. Utvecklingen f6ljs ocksa genom deltagande i méten och kurser som nedan
foreslas. Egen forskning uppmuntras, men sker i man av lokala majligheter och personliga
mojligheter och intresse. | man av majlighet och behov uppmuntras ocksa till deltagande i
regioncentras studier, nar ett bredare patientunderlag efterfragas.



NEFROLOGI

Sjukdomar / tillstand

ST-lakare i barn- och ungdomsmedicin (namn):

Basal

Teoretisk kunskap

Detaljerad

Detaljerad pa
Forskningsniva ]

Observerat

Klinisk erfarenhet

Handlagt
m handledn >

Sjalvstandigt
handlagt®

Rutinerat
handlagt *

Urinvagsinfektion

Enures

Daginkontinens / bldsdysfunktion

Vesikouretar reflux

Hematuri

Proteinuri

Glomerulonefrit / tubulointerstitiell nefrit

Nefrotiskt syndrom

Polyuri och polydipsi

Akut njurinsufficiens

Kong. hydronefros / urinvagsmissbildningar

Hypertoni

Cystisk njursjukdom

Hemolytiskt uremiskt syndrom

Kronisk njurinsufficiens(acidos, HPT,anemi, HT)

Kronisk njurinsufficiens (dialys, transplantation)

Tubuldra sjukdomar

Njursten

Indikationer for njurbiopsi

Uppfdljning efter njurtransplantation

R&d markering: Mal for delmalet "Akut pediatrik" under ST utbildning i barn- och ungdomsmedicin (nddvéndigt for jourtjanstgéring)

Gul markering: Mal for specialistutbildning, barn- och ungdomsmedicin

Gron markering: Utéver gult markerat -mal for nefro-ansvarig barnlékare pa lanssjukhus

1) Har detaljerad kunskap och kan diskutera denna med utgangspunkt fran nya forskningsron. 2) Sjalv handlagt under handledning.
3) Har flera g&nger sjélv handlagt diagnostik och initial behandling. 4) Har manga ganger sjalvstandigt handlagt initial diagnostik/behandling samt uppféljning
Utvarderingar: Klinisk erfarenhet bedéms av den kliniska handledaren. Teoretisk kunskap beddéms av examinator vid muntlig examination.

Vid varje utvardering skall teoretisk / klinisk niva for varje sjukdom noteras i rutorna ovan med datum och examinatorns / handledarens signatur
Nar samtliga gulmarkerade mal uppnatts, signerar handledaren/examinatorn dven nedan.
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NEFROLOGI ST-lakare i barn- och ungdomsmedicin (namn):
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Blaspunktion

Urinprovtagning
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R&d markering: Mal for delmalet "Akut pediatrik" under ST uthildning i barn- och ungdomsmedicin (nddvéndigt for jourtjanstgéring)
Gul markering: Mal for specialistutbildning, barn- och ungdomsmedicin
Gron markering: Utéver gult markerat -mal for nefro-ansvarig barnlékare pa lanssjukhus
1) Observerat/deltagit och har basala teoretiska kunskaper. 2) Utfért under handledning och har alla nédvandiga teoretiska kunskaper.
3) Kan sjalvstandigt utféra. 4) Kan sjalvstandigt och rutinerat utfora.
Utvarderingar: Praktiska fardigheter (och dértill hérande teoretisk kunskap) bedéms av den kliniska handledaren.
Vid varje utvardering skall uppnadd niva for varje fardighet noteras i rutorna ovan med datum och handledarens signatur
Om ST-lakaren har ytterligare praktiska fardigheter (t.ex. katetrisering av perifer ven hos nyfodd), noteras dessa pa de tomma raderna ovan.
Nar samtliga gulmarkerade mal uppnatts, signerar handledaren/examinatorn aven nedan.
Klinisk handledare:

Namn Signatur Klinik / avdelning
NEFROLOGI Barnlakare med ansvar for nefrologi pa lanssjukhusniva
FOLJANDE UTBILDNINGAR REKOMMENDERAS:
FREKVENS
Deltagande i méten av Svenska foérening for pediatrisk nefrologi arligen
Deltagande i regionala moéten inom pediatrisk nefrologi arligen
Tjanstgoring pa regionalt centrum for pediatrisk nefrologi 1-3 manader/3-4 ar

Utover tjanstgoring inom pediatrisk nefrologi kan placeringar inom annan njurorienterad vardorganisation ( t ex njurmedicinklinik, bakteriologiskt eller immunologiskt laboratorium) vara av varde
Continuing education programme in paediatric nephrology and urology, GOSH, London eller liknande 3 x1 vecka /10 ar





