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Referenten:
Magdeburger Ultraschallkurse

Herr V. Aumann , Magdeburg (DEGUM — Stufe I) Padiatrie
Herr L. von Rohden, Magdeburg
(DEGUM - Stufe 111 / Seminarleiter)

Herr R. Roppnack, Magdeburg (DEGUM - Stufe ) -
Herr D. Wiemann, Magdeburg E N Iad u ng

(DEGUM - Stufe 111 / Seminarleiter)
zum

AbschluRkurs Thorax (ohne Herz)/
Abdomen und Retroperitoneum (einschl.

www.sonokurse.de Nieren )/ Schilddrise

Gerate: Padiatrische Ultraschalldiagnostik
m  Hitachi/Aloka (Wiesbaden) Www.degum.de
B Phillips /ATL (Berlin) .
m  SonoSite (Frankfurt/M) vom 25. bis 26. Februar 2017
B Toshiba (Waldheim) .
B Zonare (Erlangen) in

MAGDEBURG

in der
Universitats-Kinderklinik
des Universitatsklinikums A.6.R.
Leipziger StraRe 44
39120 Magdeburg

Veranstalter: Dr. med. D. Wiemann

. . - PD Dr. med. L. von Rohden
Der Kurs wird fiir das Fortbildungszertifikat der

Arztekammer Sachsen-Anhalt anerkannt und mit
15 FP zertifiziert.
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Ausbildungsziel:

Festigung und abschlieRende Priifung der
theoretischen und praktischen Kenntnisse in der
padiatrischen Sonographie.

Thematische Schwerpunkte:

e Indikationen und Grenzen der Oberbauch-
und Nierensonographie
Sonographie des Hepatobilidren Systems
Pankreassonographie

Sonographie des Magen-Darm-Traktes
Obstruktive und entziindliche
Nierenerkrankungen

Funktionelle Nierendiagnostik
Pathologie des Urogenitaltraktes
Raumforderungen im Urogenitaltrakt
Schilddriisen- und Thoraxsonographie

Die praktischen Ubungen erfolgen in kleinen
Gruppen zu je maximal 5 Teilnehmern.

Inhalte und Umfang des Kurses entsprechen den
Ultraschallrichtlinien der Kassenarztlichen
Bundesvereinigung in der ab 31.10.2008
geltenden Fassung.

Teilnahmebedingungen:

Bereits absolvierter Grund- und Aufbaukurs
sowie Vorlage der erforderlichen 400 eigenen
Untersuchungen.

Leitung:
PD Dr. L. von Rohden
DEGUM-Seminarleiter

Samstaqg, 25. Februar 2017

Diagnostik abdomineller Raumforderungen

08.30-10.00 Uhr
Erkrankungen des Harntraktes |
10.00 — 10.30 Uhr Pause

10.30 -11.00 Uhr
Erkrankungen des weiblichen und ménnlichen
Genitales

11.00-12.30 Uhr
Praktische Ubungen und Priifungen
12.30 — 13.30 Uhr Pause

13.30-14.00 Uhr
Diskussion eigener Befunderhebungen

14.00-16.00 Uhr
Praktische Ubungen und Prifungen
16.00 — 16.30 Uhr Pause

16.30-18.00 Uhr
Erkrankungen des Harntraktes 11

18.00 - 19.30 Uhr
Praktische Ubungen und Priifungen
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Sonntag, 26. Februar 2017

09.00 - 10.30 Uhr
Raumforderungen im Abdomen und
Retroperitoneum

10.30 — 10.45 Uhr Pause

10.45-11.45
Praktische Ubungen und Priifungen

11.45-12.30 Uhr
Befundbesprechung und Kursauswertung
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Anmeldeformular

ANMELDUNG:

Wegen der notwendigen Teilnehmerbeschrankung
empfehlen wir eine friihzeitige Anmeldung.
Anmeldungen werden in der Reihenfolge der
Zahlungseingange berticksichtigt.

Nach Eingang der Kursgebihren sind Sie
automatisch registriert (Zahlung=Anmeldung)

Falls die Anmeldung im davor liegenden
Kalenderjahr erfolgt, ist das Riicksendedatum dieses

Anmeldeformulars maRgeblich fiir die Registrierung.

Die Kursgebuhren bitte erst ab 02.01.2017
Uberweisen! Sollten die Gebuhren nicht bis
zum 01. Februar 2017 auf unser Konto
eingegangen sein, werden Sie wieder von der
Teilnehmerliste gestrichen.

KURSGEBUHR:
Die Kursgebihr betragt EURO 330,00 (inkl. 19%
MWSt.) pro Teilnehmer.

ANMELDUNG / ABMELDUNG:

Eine Abmeldung bis zu 28 Kalendertagen vor
Kursbeginn ist kostenlos mdglich. Bei einer
Abmeldung innerhalb 28 bis 14 Tagen vor
Kursbeginn betragt die Verwaltungsgebihr ~ EUR
50,00. Innerhalb 14 bis 3 Tage vor Kursbeginn ist
eine Erstattung nur noch von 50 % der Kursgbuhr
maglich, danach ist die volle Kursgebuhr féllig.

VERANSTALTUNGSORT:
Universitatsklinikum Magdeburg A.6.R.
Universitatskinderklinik

Leipziger Str. 44

39120 Magdeburg

BEGINN:

am Samstag, den 25. Februar 2017 um 08.30 Uhr
im Horsaal der Universitatskinderklinik
(Haus10), Leipziger Str. 44

WICHTIG:

Die befundeten Untersuchungen (50) sind
mindestens 1 Woche vor Kursbeginn
einzureichen.

Fur die restlichen 350 Untersuchungen ist dann
eine schriftliche Bestatigung durch den Leiter
der

Bildgebenden Diagnostik bzw. durch den
Klinikchef (mindestens DEGUM Stufe 1)
vorzulegen.

Fax: 0391-67290220; email:
dagobert.wiemann@med.ovgu.de

Fiir den Padiatrischen Abschlusskurs
Abdomen/Urogenitaltrakt

vom 25. bis 26. Februar 2017 melde ich mich
hiermit verbindlich an.

Die Teilnahmegebuhr von 340,00 € pro
Teilnehmer habe ich

am: auf das Konto:
(frihestens ab 02.01.17, spatestens zum 01.02.17
Uberweisen!)
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Magdeburger Ultraschallkurse
IBAN: DE93 8107 0024 0136 0577 00
BIC/SWIFT-Code: DEUTDEDBMAG

Vermerk: ABABD /2017 Name,Vorname
Uberwiesen.

Titel:

Vorname:

Nachname:

PLZ:

Wohnort;

Strasse:

Email:

Datum/ Unterschrift
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mailto:dagobert.wiemann@med.ovgu.de
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