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Programma LOAG SOMA2

Urologische problemen, 12 december 2018
Organisatie:

Carolien van der Linden & Evert Koldewijn, Catharina Ziekenhuis 

Datum:

12 december 2018
Locatie: 

Business Centre Nederland, Daltonlaan 100, 3584 BJ Utrecht
9.00-9.30u 

Ontvangst en inschrijving

Ochtendprogramma: urine-incontinentie en urineretentie

9.30-9.45u

Introductie programma, stemmen over stellingen
9.45-10.15u 

Fysiologie en farmacologie van de urinewegen in relatie tot urine-




incontinentie door Carolien van der Linden, klinisch geriater, 



klinisch farmacoloog
10.15 -11.15u
Werkgroep urine-incontinentie. 
Introductie door Evert Koldewijn, uroloog 
Aansluitend casusbespreking urine-incontinentie n.a.v. door aios ingebrachte casuïstiek
11.15-11.30u 

Pauze

11.30-12.45u 

Werkgroep urineretentie 

Inleiding door Evert Koldewijn
Interactieve casusbespreking nav door aios ingebrachte
casuïstiek over urineretentie
12.45-13.45u

jNVKG-vergadering en lunch 
Middagprogramma: prostaatcarcinoom, UWI en LUTS/BPH
13.45-14.30u

Werkgroep prostaatcarcinoom 

Introductie door Carolien van der Linden en Evert Koldewijn
Aansluitend casusbespreking prostaatcarcinoom n.a.v. door aios
ingebrachte casuïstiek
14.30-15.15u

Werkgroep (recidiverende) UWI
Introductie door Carolien van der Linden en Evert Koldewijn
Aansluitend casusbespreking prostaatcarcinoom n.a.v. door aios

ingebrachte casuïstiek
15.15-15.30u

Pauze

15.30-16.30u
Werkgroep LUTS/BPH.

Introductie door Evert Koldewijn (epidemiologie, diagnostiek) en Carolien van der Linden (farmacotherapie). 
Aansluitend casusbespreking LUTS/BPH nav door aios ingebrachte casuïstiek
16.30u


Afsluiting, evaluatie invullen en tekenen presentielijst
Literatuur:

Urine-incontinentie
· Hoofdstuk 7 uit Richtlijn urine-incontinentie, Nederlandse Vereniging Urologie. Mei 2014: Urine-incontinentie bij de kwetsbare oudere
Urineretentie

· Selius B.A. Urinary retention in adults: diagnosis and initial management. American Family Physician, 2008, 77:643-650
Prostaatcarcinoom 

· De hoofdstukken gemetastaseerd prostaatcarcinoom en castratie resistent prostaatcarcinoom uit de richtlijn prostaatcarcinoom: https://richtlijnendatabase.nl/richtlijn/prostaatcarcinoom/prostaatcarcinoom_-_korte_beschrijving.html 

UWI’s (mn recidiverende)
· Pagina 66 t/m 74 van SWAB Guidelines for Antimicrobial Therapy of Complicated Urinary Tract Infections in Adults
· Facultatief: Nicolle et al. Urinary Tract Infections in the Older Adult. Clin Geriatr Med 32 (2016) 523–538
LUTS/BPH

· Abrams et al. Evaluation and treatment of Lower Urinary Tract Symptoms in older men. Journal of Urology, 2013;189:S93-101
· Sarma et al. Benign prostatic hyperplasia and lower urinary tract symptoms. NEJM 2012;367(3):248-257

Huiswerkopdrachten:

Stuur een powerpointpresentatie van in totaal maximaal 6 dia’s waarin je twee patiënten presenteert: 

· één casus over urine-incontinentie 
· één casus over recidiverende UWI’s 
Bedenk bij elke casus of het gevoerde beleid afwijkt van hoe het zou moeten na lezing van  de literatuur. Wat zou je anders moeten gaan doen, en waarom doe je het tot nu toe niet zo? En bedenk bij elke casus minimaal 1 vraag voor de expert.
Aan het einde van elke werkgroep zal enkele aios gevraagd worden hun eigen casus te presenteren (meebrengen eigen powerpointdia’s hoeft niet).
Rolverdeling tijdens deze casusbespreking:
Presentatie casus: aios ahv eigen powerpoint

Voorzitter casusbespreking: klinisch geriater: discussie sturen, aanjagen en inperken, expert betrekken in discussie.

Rapporteur casusbespreking: AIOS: discussie samenvatten, leerpunten benoemen

Leerdoelen: 

Urine-incontinentie:

Aios kent pathofysiologie en oorzaken van urine-incontinentie.

Aios kent innervatie en receptoren van belang voor urinewegen

en consequenties daarvan voor farmacotherapie.

Aios kent mechanismen van bijwerkingen van medicatie voor 

incontinentie en incontinentie als bijwerking van medicatie.

Aios kan relevante vragen inpassen in anamnese.

Aios  weet welke delen relevant zijn bij lichamelijk onderzoek.

Aios kan differentiaaldiagnose formuleren.

Aios kan stappenplan behandeling urine-incontinentie uitleggen.

Urineretentie:

Aios kent oorzaken van urineretentie

Aios kent indicatie voor catheteriseren en kan problemen met 

catheter oplossen

Aios weet wanneer de uroloog te consulteren

Prostaatcarcinoom:

Aios kan relevante vragen inpassen in anamnese

Aios  weet welke delen relevant zijn bij lichamelijk onderzoek

Aios kan afwegingen maken ten aanzien van diagnostiek en

behandeling prostaatcarcinoom

Aios kent indicaties voor urologische diagnostiek

(Recidiverende) UWI’s

Aios kan relevante vragen inpassen in anamnese

Aios weet welke delen relevant zijn bij lichamelijk onderzoek

Aios kan afwegingen maken ten aanzien van diagnostiek en

behandeling recidiverende UWI’s

Aios kent indicaties voor urologische diagnostiek

LUTS/BPH

Aios kan relevante vragen inpassen in anamnese

Aios  weet welke delen relevant zijn bij lichamelijk onderzoek

Aios kan afwegingen maken ten aanzien van diagnostiek en

behandeling LUTS/BPH

