Priv.-Doz. Dr. med. S. Hering Tel.: 05971 / 42-4470

Chefarzt der Med. Klinik IlI Fax: 05971/ 423-4470

Diabetes-Zentrum / Klinikum Rheine Email: diabetologie-rheine@mathias-stiftung.de
Frankenburgstr. 31; 48431 Rheine

Anmeldeformular (per Email oder Fax)
Hiermit melde ich mich zum Diabetes-Workshop in Rheine am 31.08.2024 verbindlich an.

Ich méchte folgende Workshops besuchen: Bitte wahlen Sie 1 Kurs je Workschop

Workshop | (12:00h — 13:00h)
a) Diabetische Neuropathie: Untersuchung, Befunde, prinzipielle Therapie (Probst)

b) AID-Insulinpumpensysteme: Vorstellung der Pumpen, CGM, was passt zusammen (Bruns)

c) Diabetische Nephropathie: Wie erkenne, welche Therapieoptionen bestehen (Tomsik)

d) Vorstellung eines neuen Diabetes-Sportprogramms fiir Betroffene (Ebbers)

e) Diabetes und Migration: Betrachtung der verschiedenen Erndhrungsgewohnheiten (Karapinar)
f) Neue Antidiabetika: Wie wirken sie, Wann werden sie eingesetzt (Ehren)

Workshop Il (13:45h — 14:45h)
a) Autonome Neuropathie des Gastrointestinaltrakts: Diabetische Gastroparese (Keller)

b) Diabetisches Fulisyndrom: Definition, Schweregrade, prinzipielle Versorgung
Visite auf der FulRstation (Schnar)

¢) Einstellung / Umstellung auf AID-Systeme: Was ist zu beachten? (Elbers)

d) Psychologie: Essstérungen bei Diabetes mellitus (Littmann)

e) Diabetes in der Schwangerschaft: S2Il DDG (Meier)

f) Bariatrische Therapie: Neue OP-Methoden, Nachsorge — Was andert sich in der Therapie (NN)

Workshop lll: (15:00h — 16:00h)
a) Autonome Neuropathie des Urogenitaltrakts (NN)

b) Diabetische Retinopathie: Einteilung, typische Befunde. Was ist in der Beratung zu beachten
(Storp)

c) AID: Therapieziel nicht erreicht: Anpassung, Adjustierung der Therapie, der AID-Systeme,
Fallbeispiele (Kloth)

d) Assesments zur Beurteilung der Kognition, der motorischen Fahigkeiten und der Ernahrung
geriatrischer Patienten (Wolter)

e) Diabetes im Krankenhaus: Umgehen mit der Therapie vor/nach operativen Eingriffen,
besondere Situationen (Aqua)

f) Diabetes Subtypisierung: Relevanz fir tagliche Versorgung in der Praxis? (Muller)

Wir bitten um deutliches Ausfiillen — Druckschrift !
Nicht lesbare Anmeldungen werden nicht beriicksichtigt! Es erfolgt kein Riickruf!

Name, Vorname:

Adresse:

E-mail:

Tel.:




