
_____________________________ 

                                                                                                                                                   grémiumvezető 

 

 

SZÍVSEBÉSZET   (második első) 
 

képzés kezdete:__________________________________________ 

 

Szakképzendő neve: ………………………………………………………………………………………………………. 

Levelezési címe: …………………………………………………………………………………………………………… 

Telefon/fax: ………………………………………………….. Mobil:………………………… Email: ……………….. 

A szakképzésre vonatkozó adatok 
 

 Helye: Ideje: Tutor neve/aláírása: 
Törzsképzés (24 hónap) 

6 hónap sürgősségi betegellátási program benne: 

2 hét transzfúziológia tanfolyam 
   

2x 1 hét reanimációs elméleti és 

gyakorlati ismeretek 

   

1 hónap mentős gyakorlat 
   

1 hónap intenzív osztályos 

gyakorlat (ITO) 

   

3 hónap sürgősségi betegellátó 

osztályos gyakorlat II. vagy III. 

progresszivitási szintű osztályon 

   

1 hónap törzsképzési tanfolyam    

4 hó általános sebészet 

törzsképzés 

   

2 hó kardiológiai gyakorlat 

 

  

3 hó mellkassebészet 
 

  

3 hó érsebészet 
 

  

4 hónap aneszteziológia és 

intenzív terápia  

  

1 hó sebészeti skill tréning                                                   
 

  

4488  HHÓÓ  SSZZAAKKGGYYAAKKOORRLLAATTII  KKÉÉPPZZÉÉSS 

6 hó haemodinamikai 

laboratóriumi gyakorlat   

  

3 hónap kardiológiai intenzív 

osztályos gyakorlat  

  

39 hó szívsebészeti speciális 

képzés  

  

Szakvizsgára bocsátás egyéb feltételei: szakvizsga előkészítő tanfolyam, meghatározott számú és típusú beavatkozás elvégzése 

 
 


