	AANVRAAGFORMULIER VOOR HERREGISTRATIE

ALS KINDERNEUROLOOG
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Datum aanvraag:

 
A.  administratieve gegevens:
	Persoonsgegevens:
	
	
	

	achternaam (indien gehuwd ook meisjesnaam)
	     
	      titel en Initialen:
	     

	geboortedatum
	     
	     geslacht:
	man  FORMCHECKBOX 
 vrouw  FORMCHECKBOX 


	Privé adres:
	
	

	straat
	
	     huisnummer
	     

	postcode
	     
	     woonplaats
	     

	telefoon
	     
	     e-mail
	     

	werkadres:
	
	
	

	naam instelling (zie toelichting)
	     

	postbus
	     
	
	

	postcode
	     
	     plaats
	     

	telefoon
	     
	     e-mail
	     

	Registratiegegevens:
	
	
	

	nummer registratie BIG
	     
	
	

	moederspecialisme
	 FORMDROPDOWN 

	     
	

	datum registratie specialist
	     
	     
	

	datum registratie subspecialist
	     
	     
	


B.  gegevens over de afdeling:
	1. is de afdeling erkend als opleidingsinrichting voor de kinderneurologie?
	nee  FORMCHECKBOX 
  ja  FORMCHECKBOX 


	
	
	

	2. stafopbouw:
	
	

	Totaal aantal fte geregistreerde kinderneurologen 
	
	      fte

	Totaal aantal fte fellows
	
	      fte

	
	
	

	3. Volume van de subspecialistische afdeling als geheel:
	
	

	aantal klinische patiënten:
	
	
	      per jaar

	aantal poliklinische patiënten:
	
	      nieuwe patiënten/jr
	      herhaalconsulten/jr

	

	4. Welke laboratorium- en technische faciliteiten heeft u ter beschikking voor uw subspecialisme specifieke activiteiten?

	     


C.  werkzaamheden van de aanvragende kinderneuroloog  in de afgelopen 2 kalenderjaren:

	1. Aanstelling aanvrager:

	aantal fte
	
	

	

	2a. Patiëntgebonden werkzaamheden ten behoeve van het subspecialisme in uw instelling:

	klinisch
	
	      uur per week

	poliklinisch:
	
	      uur per week

	gelijkgestelde werkzaamheden:
	
	      uur per week

	

	2b. werkzaamheden ten behoeve van het subspecialisme buiten uw instelling:

	consultaties
	
	      uur per maand

	

	3. Individuele diensten (week en weekenddagen):

	aantal diensten voor het subspecialisme
	
	      per maand

	aantal diensten algemene pediatrie of neurologie
	
	      per maand

	hoeveel diensten zijn hiervan gecombineerd?
	
	      per maand

	Indien geen diensten, wat is hiervan de reden?
	
	

	     

	

	4. Organisatorische werkzaamheden in uw instelling ten behoeve van de kinderneurologie:

	aantal uur
	
	      uur per week

	aard van de werkzaamheden:
	     

	

	5. Deelname aan gestructureerd overleg met andere (kindergeneeskundige sub)specialismen:

	(aard/onderwerp, betrokkenen, intern/extern, frequentie)

	     


D.  nascholingsactiviteiten over de afgelopen  5 kalenderjaren 
	1. deelname aan vergaderingen van de NVKN

	(data van bijgewoonde vergaderingen invullen)

	     

	

	2. specialistische nascholing: (GAIA uitdraai volstaat ook)

	Nascholingsactiviteit:
	Datum
	Punten:

	
	     
	     

	

	3. Deelname aan functionele subspecialistische samenwerking (actief/passief)

	Activiteit:
	
	Datum

	     
	
	     

	

	4. Algemeen kindergeneeskundige/neurologische nascholing:

	Nascholingsactiviteit:
	Datum
	Punten:

	     
	     
	     

	

	5. Specialisme-specifieke criteria::
	nee
	ja

	Heeft u voldaan aan de door uw specialisme gestelde eisen voor nascholing? 
	 FORMCHECKBOX 

	 FORMCHECKBOX 



E.  wetenschappelijke activiteiten ten behoeve van de kinderneurologie:
	1. Publicaties over het subspecialisme gedurende de laatste 5 jaar: (indien meer dan 10, de 10 meest relevante en het aantal publicaties in totaal. 

	(mede-auteur(s), titel, tijdschrift met jaartal, nummer en bladzijden “Vancouverstijl”)

	     

	

	2. Wetenschappelijke voordrachten (inclusief posterpresentaties) over het subspecialisme in de laatste 2 jaar:

	(titel congres/bijeenkomst, datum, titel voordracht, duur en doelgroep(en))

	     


F.  lidmaatschappen/functies van/binnen subspecialistische verenigingen:
	1. Huidige lidmaatschappen van subspecialistische verenigingen.

	(periode, vereniging en land)

	     

	

	2. Bestuurlijke en organisatorische functies ten behoeve van het subspecialisme in de laatste 5 jaar ten behoeve van de kinderneurologie, kindergeneeskunde of neurologie

	(periode, vereniging/organisatie en functie)

	     

	

	3. Overige relevante bestuurlijke en organisatorische functies/lidmaatschappen in de laatste 5 jaar:

	(periode, vereniging/organisatie en functie)
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