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Gjeldende fra 01.01.2006

(revidert september 2004)
Sjekkliste for praktiske ferdigheter og kunnskaper i spesialiteten revmatologi

Vedlegg til søknad om spesialistgodkjenning.
Alle punkter i skjemaet må attesteres av den overlege som har stått ansvarlig for opplæring og supervisjon i den enkelte prosedyre/det enkelte kunnskapsområde.

Navn på lege under spesialisering: _____________________________
Født: ___________

Sykehus: _________________________________________
Tidsrom: ______________

Sykehus: _________________________________________
Tidsrom: ______________

Sykehus: _________________________________________
Tidsrom: ______________

Sykehus: _________________________________________
Tidsrom: ______________

​​​​==================================================================

1.
Legen har vist enten i praksis eller ved teoretisk gjennomgang med veileder 

at hun/han takler følgende kroniske tilstander i reumatologien:

	
	Dato – Attestasjon av overlege

	· Inflammatoriske ledd-og ryggsykdommer

· Bindevevssykdommer

· Vaskulitter

· Degenerative ledd- og ryggsykdommer

· Bløtdelsrevmatisme

· Revmatiske manifestasjoner ved primært ikke-revmatiske sykdommer
	……………………………………

	
	……………………………………

	
	……………………………………

	
	……………………………………

	
	……………………………………

	
	……………………………………




2.
Legen har vist enten i praksis eller ved teoretisk gjennomgang med veileder 

at hun/han takler følgende akuttilstander i reumatologien:

Dato – Attestasjon av overlege

· Pyogen artritt




……………………………………

· Cervical myelopati ved RA


…………………………………..…
· Akutt forverrelse av kollagene sykdommer slik  

som SLE, vaskulitt og renal krise 

ved sclerodermi




…………………………………..…

· Benmargsuppresjon som komplikasjon til        

      bruk av cytostatika



…………………………………..…
· Cauda equina syndromet



…………………………………..…
· Akutt arteritis temporalis



…………………………………..…
· Akutt osteoporotisk kompresjonsfraktur



      av vertebra




…………………………………..…
· Rumpert Bakercyste



…………………………………..…
· Akutt mononeuritt ved vaskulitt


…………………………………..…
· Truende gangren ved vaskulitt


…………………………………..…
· Akutt krystallsynovitt



…………………………………..…
· Akutt kalktendinitt i skulder


…………………………………..…
· Akutt carpal tunnel syndrom


…………………………………..…
· Akutt artritt




…………………………………..…

2.
Legen har vist i praksis eller ved teoretisk gjennomgang med veileder at 

han/hun behersker indikasjonsstilling, kunnskap om virkningsmekanisme, og 

oppfølging av følgende medikamenter:

          Dato – Attestasjon av overlege

· NSAIDs / coxibs




…………………………………..…

· DMARDs inklusive cytostatika                          
……………………………………..
og biologiske legemidler





· Glukokortikosteroider



…………………………………..…
· Medikamenter til behandling av artritis urica
…………………………………..…
· Medikamenter til bruk i osteoporose-

behandlingen




…………………………………..…

· Muskelrelaksantia og lokalanestetika

…………………………………..…
· Gastrobeskyttende medikamenter

…………………………………..…
3.
Legen har i løpet av tjenesten fått godt kjennskap til:

Dato – Attestasjon av overlege
· Litteratursøk




…………………………………..…
· Enkel dataanalyse




…………………………………..…
· Modeller for klinisk forskning


…………………………………..…
· Hvordan man leser en vitenskapelig artikkel
…………………………………..…
· Erfaring i undervisning for andre faggrupper
…………………………………..…
· Metoder for vurdering av

      sykdomsaktivitet og ”outcome measures”
…………………………………..…

· Tolking av resultat av bentetthetsmåling      
…………………………………..…

· Ultralydsundersøkelse av ledd

     
……………………………………..
4.
Legen behersker tapping og injeksjon av følgende ledd:

Dato – Attestasjon av overlege
· MCP og PIP




…………………………………..…
· Albue





…..……………………………..….
· Håndledd





…………………………………..…
· Kne





…………………………………..…
· Skulder





…………………………………..…
· Ankel





……………………………………..
· Acromioclavicularledd



……………………………………..
Dersom forholdene ligger til rette, er det ønskelig at legen også kan injisere/tappe hofte og temporomandibularledd ved å bruke ultralyd som hjelpemiddel.

5.
Legen behersker undersøkelse av leddvæske:

Dato – Attestasjon av overlege
· Ikke-inflammatorisk



……………………………………..
· Inflammatorisk




……………………………………..
· Septisk





……………………………………..
· Krystaller i polarisasjonsmikroskop

……………………………………..
6.
Legen behersker injeksjonsteknikk ved bløtdelssreumatisme:

Dato – Attestasjon av overlege
· Tennis-/golf-albue



……………………………………..
· Carpal tunnel




……………………………………..
· Tenosynovitt i håndens fleksorsener

……………………………………..
· Bursitter:

- Trocanter major bursitt


……………………………………..
- Pes anserinus



…………….………………………..
- Tuber ischiadicum



……………………………………..
- Achillesbursitt



……………………………………..
· Supraspinatustendinit



……………………………………..
· Plantar fasciitt




……………………………………..
Lege under spesialisering sin underskrift på at ovennevnte opplysninger er korrekte:

______________________________
_______________________________



           Sted





  Dato

_____________________________________





          Legens underskrift
3

