Szívsebészet
képzési idő 75 hónap

Név:







Pecsétszám:

Munkáltató:






Szakképzés kezdete:

	Gyakorlat megnevezése
	Gyakorlat elvégzésének ideje
	Akkreditált gyakorlati hely megnevezése

	Alapképzés 17 hó

	2 hó sürgősségi gyakorlat
	 
	 

	1 hó multidiszciplináris intenzív terápiás osztályon töltött gyakorlat (haemodinamikai monitorozás, respirátorok kezelése, lélegeztetési módok, intubációs technikák, NIRS, perioperatív haemostatis vizsgálatok értékelése (Rotem, ClotPro))
	 
	 

	2 hét mentőgyakorlat
	 
	 

	1 hó kardiológia, ennek keretében FICE képzés is (Focused Intensive Care Echo)
	 
	 

	2 hó haemodinamikai laboratórium és elektrofiziológia, pacemaker
	 
	 

	2 hó szívsebészeti aneszteziológia, ennek keretében perioperatív gyakorlati készségek elsajátítása (centrális vénás és artériás nyomásmérő kanül és hólyagkatéter bevezetése, hemodinamikai monitorozás, Swan-Ganz katéter alkalmazása)
	 
	 

	2 hó szívsebészeti intenzív terápia, ennek keretében C-ALS képzés is, jelenleg nincs az MRT - Magyar Resuscitációs Társaság - képzésében, (az ALS a graduális képzésbe kerül)
	 
	 

	3 hó mellkassebészet
	 
	 

	3 hó érsebészet
	 
	 

	2 hét sebészeti skill training
	 
	 

	Szakgyakorlati képzés 58 hó

	52 hó felnőtt szívsebészet, benne:
	 
	 

	· további 1 hó sürgősségi betegellátó gyakorlat 
	 
	 

	· 1 hét törzsképzési tanfolyam 
	 
	 

	· 2 hét transzfuziológiai tanfolyam 
	 
	 

	1 hó gyermekszívsebészet
	 
	 

	1 hó szívtranszplantáció, keringéstámogatási eljárások.
	 
	 

	2 hét szívsebészeti skill training (2-4 év alatt): országosan szervezve
	 
	 

	2 hét szívsebészeti skill training (4-6 év alatt): országosan szervezve
	 
	 

	3 hó háziorvosi gyakorlat (egybefüggően a szakképzés első 24 hónapjában kötelező letölteni)
	
	


A szakképzési időtartam alatt teljesítendő részvizsgák száma: 2 db

- 1. részvizsga.

- 2. részvizsga.
A fenti képzési programban szereplő időpontokkal egyetértek, és a jelöltnek az akkreditáció hiánya miatt máshol, külső képzőhelyen töltendő gyakorlatainak letöltésére a képzési terv szerint lehetőséget biztosítok. Amennyiben ennek valamilyen akadályoztatása lép fel, akkor a képzési programban időpont módosítást kérek.
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