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Neues aus der Kardiologie und Rheumatologie

Pneumologische Rundschau

Hohes Alter und Lebensende

Heilkunst oder doch Business?
Leitlinien vs. Leidlinien —der Showdown

26 Workshops und 9 Spezialkurse | 17 Credits AIM Kernfortbildung
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Schutz

fiirs echte

VHF und Niereninsuffizenz — Xarelto®
ame Schlaganfallprophylaxe™

ante Reduktion der tédlichen Blutungen™

Xarelfo

rivaroxaban

*Prospektive Real-Life-Studien («echtes Leben») bestatigen das in der Phase-llI-Studie gezeigte positive Nutzen-Risiko-Profil.
#Im Vergleich zu VKA, kein Unterschied beztglich schwerer und nicht schwerer, klinisch relevanter Blutungen (1° Endpunkt).
nvVHF = Nicht-valvulares Vorhofflimmern, VKA = Vitamin K-Antagonisten

Referenzen: 1. Patel et al. Rivaroxaban versus warfarin in nonvalvular atrial fibrillation. N EnglJ Med 2011; 365:883-91. 2. Camm et al. XANTUS: a real-world, prospective, observational
study of patients treated with rivaroxaban for stroke prevention in atrial fibrilation. £ur Heart J. 2016 Apr 7;37(14):1145-53. 3. Hecker J et al. Effectiveness and safety of rivaroxaban the-
rapy in daily-care patients with atrial fibrillation. Results from the Dresden NOAC Registry. Thromb Haemost. 2016;115(5):939-49. 4. Fox et al. Prevention of stroke and systemic embolism
with rivaroxaban compared with warfarin in patients with non-valvular atrial fibrillation and moderate renal impairment. £ur Heart J. 2011;32(19):2387-94.

Gekiirzte Fachinformation Xarelto® (Rivaroxaban): Direkter Faktor Xa-Inhibitor Z: Filmtabl. zu 10, 15 und 20mg Rivaroxaban I: a) Thromboseprophylaxe bei grosseren
orthopadischen Eingriffen a. d. unteren Extremitéten wie Hift- und Knieprothesen. b) Behandlung von Lungenembolie (LE) und tiefer Venenthrombose (TVT) sowie Prophylaxe rezidivieren-
der TVT und LE. ¢) Schlaganfallprophylaxe und Prophylaxe system. Embolien bei nicht-valvularem Vorhofflimmern. D: a)1x/Tag 10mg. b)2x/Tag 15my fiir die ersten 21 Tage, gefolgt von
20mg 1x/Tag ¢)1x/Tag 20mg; bei Krea-Cl 15-49ml/min: 1x/Tag 15mg. 15mg und 20mg mit Mahizeit einnehmen. KI: Uberempfindlichkeit auf Inhaltsstoffe, akute bakt. Endokarditis, klin.
sign. aktive Blutungen, schw. Lebererkrankung/ Leberinsuffizienz (LI) mit relev. erhdhtem Blutungsrisiko; leichte LI in Komb. mit Koagulopathie, dialysepfl. Niereninsuffizienz (NI), akute
gastrointestinale (Gl) Ulzera oder Gl ulzerative Erkrankungen, Schwangerschaft, Stillzeit. W: Komedikation (siehe «IA»); <18 Jahre; kiinstl. Herzklappen; d. Hamostase beeinfl. Arzneimittel.
VM: NI (Krea-Cl 15-29ml/min) od. NI in Komb. mit Arzneimittel, die den Xarelto®-Plasmaspiegel erhchen, erhohtes Risiko unkontrollierter Blutungen und hamorrhag. Diathese, kurz zuriick-
liegender hamorrhag. Schlaganfall, intrakran. o. intrazerebr. Himorrhagie, kiirzlich aufgetretene Gl Ulzera/ulzerative Erkrankungen, schwere unkontrollierte Hypertonie, vask. Retinopathie,
intraspinale o. intrazerebr. Gefassanomalien, kurz zurtickliegende Hirn-, Spinal-, Augen-OP, Bronchiektasie oder pulmonale Blutung in der Anamnese, Spinalanasthesie und -punktion, mind.
24 Stunden vor invasiven Verfahren/ chirurgischen Eingriffen absetzen, gleichzeitige Gabe von d. Himostase beeinfl. Arzneimitteln. Einzelfélle von Agranulozytose und SJS wurden berich-
tet. Haufige UAW: Blutungen, Andmie, Schwindel, Kopfschmerz, Augenblutungen, Hamatome, Epistaxis, Hamoptysis, Nausea, Obstipation, Durchfall, Leberenzymerhéhungen (ASAT,
ALAT), Pruritus, Rash, Schmerzen i. d. Extrem., Fieber, periph. Odem, Asthenie. IA: Starke CYP 3A4 + P-gp -Inhib. (Ritonavir, Ketcconazo\), starke CYP 3A4 + P-gp -Induk. (Rifampicin,
Carbamazepin, Phenobarbital, Johanniskraut), d. Hamostase beeinfl. Arzneimittel. Packg.: 10mg a 10 und 30; 15mg und 20mg a je 14, 28 0. 98 Filmtabl.; jew. Sp\talpackung 10x1 Film-
tabl. (B), kassenzulassig. Fir weitere Informationen siehe www.swissmedicinfo.ch. Vertrieb: Bayer (Schweiz) AG, Grubenstr. 6, 8045 Ziirich. L.CH.MKTHC. 02.2017.1074-DE/FRAT
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Einladung zum Arztekongress Davos 2019

Sehr geehrte Kursteilnehmende, liebe Kolleginnen, Kollegen und Gaste

Herzlich willkommen zum 58. Arztekongress von LUNGE ZURICH in Davos. Mit Freude
durfte ich vergangenes Jahr die Leitung des Kongresses beziehungsweise den Vorsitz des
wissenschaftlichen Komitees von Prof. Erich W. Russi Gbernehmen, der den Arztekongress
Davos wahrend sieben Jahren erfolgreich leitete und zuvor als Mitglied des Komitees tatig war.

An dieser Stelle danke ich Prof. Russi nochmals fiir seine grossartigen Verdienste.

Vergangenes Jahr konnte der Kongress einen Teilnehmerrekord von knapp 800 Teilnehmenden
verzeichnen. Mit PD Lars C. Huber, Chefarzt der Klinik fir Innere Medizin des Stadtspitals
Triemli, diirfen wir dieses Jahr ein neues Mitglied im wissenschaftlichen Komitee begriissen. Ich
bin sehr zuversichtlich, dass wirim neu zusammengesetzten Komitee den Kongress kompetent

weiterentwickeln und -fiihren werden.

Neu werden wir bereits am Donnerstagmorgen Hauptvortrage anbieten. Aufgrund der hohen
Beliebtheit wird Prof. Franz Eberli den Kongress mit einem Update in Kardiologie eréffnen. Tra-
ditionellerweise werden wir am Donnerstagnachmittag Aktuelles aus der Pneumologie disku-
tieren. Am Freitag werden Themen aus der Geriatrie und Palliativmedizin beleuchtet. Gespannt
dirfen Sie auch auf das Referat von Prof. Giovanni Maio sein, welcher Gber das Geschaftsmo-
dell Gesundheit und die verlorene Heilkunst referieren wird. Am Samstag werden wir liber die

neuen und viel diskutierten Blutdruckgrenzwerte in einem Pro-Contra-Referat debattieren.

Der Arztekongress Davos steht dieses Jahr im Zeichen des 111-Jahre-Jubildums von LUNGE
ZURICH. Auch die Interessengemeinschaft Physiotherapie Rehabilitation in der Kardiologie
und/oder Pneumologie (IGPTR-KP) feiert ihr 20-jahriges Bestehen. Es freut mich daher sehr,
dass die IGPTR-KP am Freitag vier spezielle Themen-Workshops anbietet (siehe Seite 35).

Ich hoffe, dass Sie sich in Davos gut fortbilden werden und dass Sie einen lebhaften Austausch

mit Kolleginnen und Kollegen ganz im Sinne des Davoser Spirits pflegen kénnen.

Herzliche Grisse

AT A

Dr. med. Alexander Turk
Prasident LUNGE ZURICH und Arztekongress Davos
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Der LuftiBus halt
die Schweiz in Atem. i

Der LuftiBus von LUNGE ZURICH leistet einen
wichtigen Beitrag zur Vermeidung und
Friiherkennung von Lungenkrankheiten.

Besuchen Sie den LuftiBus oder buchen

Sie ihn fur lhren Anlass.

LUNGE zZURICH

Hilft. Informiert. Wir



Aktuelles

11-Jahre-Jubildum

Von der «Liga zur Bekdmpfung der Tuberkulose» liber «Lungenliga Ziirich» zu LUNGE
ZURICH: Das Aufgabengebiet des Vereins hat sich seit der Grindung im Jahr 1908 ge-
wandelt. Heute ist das Ziel von LUNGE ZURICH die Verbesserung der Lebensqualitat von
lungenkranken Menschen und die Pravention und Friherkennung von Lungenkrank-
heiten. Kurz: LUNGE ZURICH hilft, informiert und wirkt. 2019 feiert LUNGE ZURICH das
1m-Jahre-Jubildum. Auch der Arztekongress Davos profitiert von diesem Jubilaum: Das
Kongressprogramm wurde weiter optimiert und mit zusatzlichen Hauptvortragen attrak-
tiver gestaltet. Konsultieren Sie zudem ab Ende 2018 unsere Jubilaumsagenda, es warten

zahlreiche unterhaltsame und informative Aktivitdten auf Sie! www.lunge-zuerich.ch/1m1

Kongress-App fiir iOS und Android

Die kostenlose Kongress-App flir iOS und Android kann ab Mitte Januar 2019 unter
«DAVOS 2019» im App Store oder im Google Play Store heruntergeladen werden. Mit der
Kongress-App erhalten Sie schnell einen Uberblick Gber alle Veranstaltungen des Tages.
Ausserdem kénnen Sie iber die App «DAVOS 2019» speditiv den Kurs- und Workshop-Plan,
das Referenten- und Ausstellerverzeichnis sowie eine Karte mit den Raumlichkeiten und
der Umgebung des Kongresszentrums abrufen. Somit haben Sie das aktuelle Kongress-
programm und vieles mehr immer dabei. Bitte beachten Sie, dass fiir die Teilnahme an
den Workshops sowie Kursen eine Anmeldung erforderlich ist.

Name Kongress-App: DAVOS 2019

Benutzername: Lunge2019 / Passwort: Lunge2019

Nachhaltigkeits-Gutscheine — mit dem Zug nach Davos

Wer vergangenes Jahr mit der Bahn an den Arztekongress angereist ist, erhalt dieses Jahr
bei der Registration gegen Vorweisen des Gutscheins den Nachhaltigkeits-Bonus von
CHF 20 bar ausbezahlt. Vergessen Sie also nicht, den Gutschein mitzunehmen und vorzu-
weisen. Wer mit der Bahn anreist, profitiert auch dieses Jahr wieder von einem kleinen Bo-
nus im Folgejahr. Wenn Sie dieses Jahr bei der Registration Ihr OV-Ticket vorweisen, stellen

wir Ihnen einen Gutschein von CHF 20 aus, der am Arztekongress 2020 giiltig sein wird.

Wir freuen uns, wenn Sie unsere Nachhaltigkeits-Bestrebungen unterstiitzen und danken

Ihnen im Voraus herzlich daftir.
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Hilft.
Informiert.
Wirkt.

Unterstiitzung der Forschung

Mit dem Ertrag des Arztekongresses Davos unterstitzt LUNGE ZURICH verschiedene

Forschungsprojekte im Bereich Lunge und Luft.

Seit 111 Jahren setzt sich LUNGE ZURICH fiir die Verbesserung der Lebensqualitat
von lungenkranken Menschen und die Friherkennung und Pravention von Lungen-

krankheiten ein.

www.aerztekurse.ch




«lhre Teilnahme hilft, pneumo-
logische Forschungsprojekte zu
unterstutzen.»

PD Dr. Lars Christian Huber

«LUNGE ZURICH ist der Ansprechpartner
fir alle Fragen rund um Lunge und Luft
im Kanton Zirich.»

Dr. Alexander Turk

«Der Kongress informiert durch
wissenschaftlich fundierte Kurse und
Vortrage.»

Dr. Franziska Morger

«LUNGE ZURICH misst der Forschung und
Weiterbildung eine grosse Bedeutung bei.»

Prof. Dr. Dr. Thomas Rosemann

'

«Das neu erlangte Wissen wirkt in der
taglichen Praxis direkt am Patienten.»

Prof. Dr. Thomas Fehr

LUNGE zZURICH
Hilft, Informiert. Wirks: P
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EISENTHERAPIE

Schnell. Effektiv."*” -

ferinject

ferric carbarym '
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Referenzen

1. Qunibi WY et al. Arandomized controlled trial comparing intravenous ferric carboxymaltose with oral iron for treatment of iron deficiency anaemia of non-dialysis-
dependent chronic kidney disease patients. Nephrol Dial Transplant (2011); 26(5): 1599-607. 2. Van Wyck DB et al. Large-dose intravenous ferric carboxymaltose injection
foriron deficiency anemia in heavy uterine bleeding: arandomized, controlled trial. Transfusion (2009); 49(12): 2719-28. 3. www.swissmedicinfo.ch

Ferinject®. Z: Eisencarboxymaltose. I: Eisenmangel, wenn orale Eisentherapie ungentigend wirksam, unwirksam oder nicht durchfiihrbar ist. D: Die kumulative
Gesamtdosis von Ferinject muss individuell berechnet werden. Ferinject kann als i.v. Infusion (verdinnt in 0,9% NaCl) oder als i.v. Injektion (unverdiinnt) in
wdchentlichen Einzeldosen von bis zu 20 mg/kg, maximal 1000 mg, bis zum Erreichen der berechneten kumulativen Gesamtdosis verabreicht werden. Kl: Uber-
empfindlichkeit gegentiber Wirkstoff oder Hilfsstoffen, Andmie ohne gesicherten Eisenmangel, Eiseniiberladung, erstes Schwangerschaftstrimester. VM: Patienten
aktiv vor jeder Applikation von Ferinject nach friiheren UAW von i.v. Eisenpraparaten befragen. Nur anwenden, falls medizinisches Fachpersonal, das anaphylaktische
Reaktionen bewerten und behandeln kann, sofort verfligbar ist, sowie nurin einer Einrichtung, in der alle Vorrichtungen zur Reanimation vorhanden sind. Patienten
wihrend mind. 30 Min. nach Verabreichung auf Anzeichen und Symptome einer Uberempfindlichkeitsreaktion beobachten. Paravendse Injektion kann eine
braune Verféarbung und Reizung der Haut verursachen und ist deshalb zu vermeiden. Bei akuter oder chronischer Infektion, Asthma oder atopischen Allergien nur
mit Vorsicht anwenden. Natriumgehalt von bis zu 5,5 mg/ml beriicksichtigen. S/S: Kl im 1. Trimester, im 2. und 3. Trimester nur bei zwingender Indikation
anwenden. UAW: Haufig: transiente Hypophosphatémie, Kopfschmerzen, Gesichtsrétung (Flush), Schwindel, Hypertonie, Ubelkeit, Reaktionen an der Injektions-/
Infusionsstelle. Gelegentlich: Uberempfindlichkeitsreaktionen vom Soforttyp, Pardsthesien, Tachykardie, Hypotonie, Erréten, Dyspnoe, gastrointestinale
Beschwerden, Dysgeusie, Hautausschlag, Pruritus, Urtikaria, Hautrétung, Myalgie, Riickenschmerzen, Arthralgie, Muskelkrampfe, Gliederschmerzen, Fieber,
Midigkeit, Schmerzen im Brustkorb, peripheres Odem, Schiittelfrost, Schmerz, Anstieg der AST, ALT, Gamma-GT, LDH und ALP. 1A: Bei gleichzeitiger Verabreichung
von oralen Eisenpraparaten ist deren Absorption reduziert. P: 5 Stechampullen zu 100 mg (2 ml) oder 500 mg (10 ml), 1 Stechampulle zu 500 mg (10 ml) oder
zu 1000 mg (20 ml). Liste B. Detaillierte Informationen: www.swissmedicinfo.ch. Zulassungsinhaberin: Vifor (International) AG, CH-9001 St.Gallen. Vertrieb:
Vifor AG, CH-1752 Villars-sur-Glane. Stand: Februar 2017.

www.ferinject.ch www.iron.medline.ch
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Hauptprogramm | Donnerstag, 7. Februar 2019

Alle Vortrage finden im Plenarsaal «Davos» statt.

09.00—-16.45 Uhr Spezialkurse

09.30—10.30 Uhr Workshops

HAUPTPROGRAMM

10.30—10.45 Uhr Pause
10.45—12.15 Uhr Begriissung: Dr. med. Alexander Turk

HAUPTVORTRAGE

NEUES AUS DER KARDIOLOGIE UND RHEUMATOLOGIE

Vorsitz: Prof. Dr. Thomas Fehr

Update Kardiologie

Prof. Dr. Franz Eberli

Update Rheumatologie

PD Dr. Adrian Ciurea

12.00—-13.00 Uhr Pause: Das Mittagessen ist offeriert von LUNGE ZURICH
12.55-13.55 Uhr Workshops

14.00—-15.00 Uhr Workshops

15.00—15.15 Uhr Pause
15.15—16.15 Uhr Workshops
16.15—16.30 Uhr Pause

16.30—17.30 Uhr Workshops

17.30—18.00 Uhr Pause
18.00—19.30 Uhr HAUPTVORTRAGE
PNEUMOLOGISCHE RUNDSCHAU
Vorsitz: Dr. med. Alexander Turk
COPD in der Praxis — was der Grundversorger wissen muss
Prof. Dr. Malcolm Kohler
Pulmonale Reha bei COPD — what else (matters)?

PD Dr. Marc Spielmanns; Kaba Dalla Lana, dipl. Phys. FH, PRT+

Pneumonie — das Winter-Highlight des Internisten

PD Dr. Lars Christian Huber
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HAUPTPROGRAMM

Hauptprogramm | Freitagvormittag, 8. Februar 2019

Alle Vortrage finden im Plenarsaal «Davos» statt.

08.30—-18.30 Uhr Spezialkurs

08.30—09.30 Uhr Workshops

09.30—-10.00 Uhr Pause

10.00—-11.30 Uhr HAUPTVORTRAGE
HOHES ALTER UND LEBENSENDE

Vorsitz: Dr. Franziska Morger

Entscheidungen am Lebensende

Prof. Dr. Samia Hurst-Majno

Fliissigkeit am Lebensende

Dr. Cristian Camartin

Polypharmazie bei Betagten
Dr. Stefan Neuner-Jehle

11.30—12.30 Uhr Pause: Das Mittagessen ist offeriert von den Ziircher RehaZentren
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Hauptprogramm | Freitagnachmittag, 8. Februar 2019

Alle Vortrage finden im Plenarsaal «Davos» statt.

12.30—13.30 Uhr Workshops

13.35—14.35 Uhr Workshops

14.35—14.50 Uhr Pause

HAUPTPROGRAMM

14.50—-15.50 Uhr Workshops

15.50—16.00 Uhr Pause

16.00-17.00 Uhr HAUPTVORTRAG
HEILKUNST ODER DOCH BUSINESS?
Vorsitz: PD Dr. Lars Christian Huber

Geschaftsmodell Gesundheit — wie der Markt die Heilkunst
abschafft

Prof. Dr. Giovanni Maio

17.00-17.30 Uhr Pause

17.30—18.30 Uhr Workshops




labormedizinisches zentrum ,
centre des laboratoires médicaux D r R I SC h

centro medicina di laboratorio

Nutzen Sie
digitale Moglichkerten

Das elektronische Riportal
unterstUtzt im Arbeitsalltag
individuell.

Wir haben es uns zur Aufgabe gemacht,
Sie und Ihr Praxisteam elektronisch effektiv
und effizient zu unterstitzen. Ein Portal fir
alle Labor-Anwendungen: Auftragserfassung,
Online-Befunde, POCT-Anbindungen.

Stark im elektronischen Laborservice.
Fragen Sie uns.

Aarau - Bern - Biel - Brugg - Brunnen - Buchs - Delémont - Liebefeld www.risch.ch
Pregassona - Schaan - Schaffhausen - Solothurn - St. Gallen - Vaduz - Zirich-Nord



Hauptprogramm | Samstagvormittag, 9. Februar 2019

Alle Vortrage finden im Plenarsaal «Davos» statt.

08.30—09.30 Uhr Workshops

09.30—10.00 Uhr Pause

10.00—-11.30 Uhr HAUPTVORTRAGE
LEITLINIEN VS. LEIDLINIEN — DER SHOWDOWN

Vorsitz: Prof. Dr. Dr. Thomas Rosemann

Hausaérztliche Leitlinien — lastige «Leidlinien» oder wichtige

Hilfsmittel?
Prof. Dr. Martin Scherer

Brauchen wir wirklich neue Grenzwerte fiir den Blutdruck?

Prof. Dr. Frank Ruschitzka; Prof. Dr. Georg Noll

-
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HAUPTPROGRAMM
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SPEZIALKURS

Spezialkurs: Grundlagen der Weichteil- und Gelenksonographie
Donnerstag, 7. Februar 2019, 09.15—-15.30 Uhr

6 Credits SGUM und 5 Credits AIM Kernfortbildung

Kursort: Kongresszentrum Davos

Kursleitung/Tutoren: Dr. Marc Erismann, Rheumatologie im Silberturm, St. Gallen;
Dr. Andreas Krebs, Praxis Rheumatologie, Kloten; Dr. Josef Perseus, Chefarzt Innere
Medizin, Zircher RehaZentrum Davos; Dr. Andrea Starkle-Bar, Praxis Rheumatologie,
Zirich; Dr. Stephan Spiess, Arztlicher Direktor Rheumatologie, RehaZentrum Davos;

Dr. Gerd Stuckmann, Leitender Arzt Radiologie, Kantonsspital Winterthur

Kurskosten: CHF 280 (inkl. Mittagessen)

Maximal 24 Teilnehmende

Geschatzte Kolleginnen und Kollegen

Wie bereits in den vergangenen Jahren, fihren wir auch 2019 im Rahmen des Arztekon-
gresses von LUNGE ZURICH einen Sonographiekurs durch, der sich aufgrund des grossen
Interessens wiederum den Gelenken und Weichteilen widmen wird.

Der Kurs richtet sich an alle an sonographischer Diagnostik interessierten Grundversorger
und Spitalarzte, die sich in dieses Gebiet einarbeiten und Erfahrungen sammeln mochten.
Die Sonographie hat in den vergangenen Jahren sprunghafte Fortschritte gemacht und
auch die diagnostischen Moglichkeiten der Weichteil- und Gelenksonographie haben sich
durch Farbduplexverfahren deutlich erweitert.

Es hat sich gezeigt, dass diese Methode in Erganzung zur konventionellen Bildgebung und
zuden modernen Schnittbildverfahren wertvolle, richtungsweisende Zusatzinformationen
bei krankhaften Veranderungen der zuganglichen Weichteil- und Gelenkstrukturen lie-
fern kann. In vielen klinischen Bereichen ist sie als Diagnostikinstrument nicht mehr
wegzudenken: Sie ist schnell, kostenglinstig und kann problemlos und belastungsfrei in
der Praxis und am Krankenbett durchgefiihrt werden.

Dieser Kurs soll eine Ubersicht tiber Grundlagen der Untersuchung der grossen und kleinen
Gelenke bieten, erganzt durch drei praktische Ubungsblocke, in denen die Teilnehmenden,
geleitet von erfahrenen Referenten und Tutoren, Hands-on-Untersuchungen an Patien-
ten durchfiihren kdnnen. Die Organisatoren sind bestrebt, den Teilnehmenden in Klein-
gruppen einen intensiven Kurs in Theorie und Praxis anzubieten, was leider nur mit einer

beschrankten Anzahl Teilnehmenden maoglich ist.

Dr. Josef Perseus

Chefarzt Innere Medizin, RehaZentrum Davos



09.15-09.45

09.45-10.30

Begriissung und Einfiihrung

Grundlagen der Gelenksonographie:
Indikationen, Technik, Uberblick

Dr. Josef Perseus

Arthrosonographie der grossen Gelenke:
Schulter, Hiifte, Knie

Dr. Andreas Krebs; Dr. Andrea Stdrkle-Bdr

10.30—10.45 Uhr

Kaffeepause

10.45—12.00 Uhr

Praktische Untersuchung an Patienten, Teil 1

12.00-13.00 Uhr

Mittagspause

13.00—-13.30 Uhr

13.30—14.15 Uhr
14.15—14.45 Uhr

14.45-15.30 Uhr

Arthrosonographie der peripheren Gelenke:
Hand- und Fusssonographie

Dr. Stephan Spiess

Praktische Untersuchung an Patienten, Teil 2
Extraartikuldre Weichteilbefunde

Dr. Gerd Stuckmannn

Praktische Untersuchung an Patienten, Teil 3

Wir danken den Firmen Hitachi Medical Systems Europe Holding AG und

Canon Medical Systems AG fiir die Unterstiitzung mit Gerdten fiir die praktischen Ubungen.

-
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Spezialkurs: Das Thoraxréntgenbild —immer wieder eine Herausforderung
Donnerstag, 7. Februar 2019, 09.00-10.30 Uhr

2 Credits AIM Kernfortbildung

Kursort: Kongresszentrum Davos

SPEZIALKURS

Kursleitung: Prof. Dr. med. Dominik Weishaupt, Chefarzt, Institut fir Radiologie und

Nuklearmedizin, Stadtspital Triemli, Ziirich

Kurskosten: CHF 70

Maximal 20 Teilnehmende

Das konventionelle Thoraxréntgenbild ist immer noch die haufigste bildgebende
Erstabklarung bei klinischem Verdacht auf eine Thoraxpathologie. Die korrekte
Interpretation des Thoraxréntgenbildes ist in vielen Fallen zentral, da diese eine

Weichenstellung flir weitere Abkldrungen darstellt.

Anhand von praktischen Fallbeispielen werden in diesem Workshop folgende Lern-

ziele angestrebt:

+ Anwendung der haufigsten und fir die Interpretation des Thoraxrontgen-
bildes nitzlichsten Zeichen.

- Bessere Interpretation von Thoraxrontgenbilder durch eine strukturierte
Checklisten-Betrachtungsweise.

- Kennenlernen der hdufigsten Fallgruben bei der Interpretation.

- Verbesserungdereigenen Kompetenzin der Beurteilung von Thoraxrontgen-

bilder durch Analyse von Fehlinterpretationen.




Spezialkurs: Erndhrung 2019
Donnerstag, 7. Februar 2019, 10.30—-15.00 Uhr

4 Credits AIM Kernfortbildung

Kursort: Kongresszentrum Davos

Kursleitung: Prof. Dr. Paolo M. Suter, Leitender Arzt, Klinik und Poliklinik fir Innere

Medizin, UniversitatsSpital Zirich

Kurskosten: CHF 180 (inkl. Mittagessen)

Maximal 25 Teilnehmende

Erndhrungsthemen sind — beinahe wie unser taglich Brot —in aller Munde. Jeder, der
isst, ist mittlerweile ein Ernahrungsexperte. Im Praxisalltag finden wir uns jedoch oft
beziiglich Theorie und Praxis im Ungewissen und neue Evidenz sickert nicht an die
Praxis-Front. Der Kurs «Erndhrung 2019» umfasst ein Hauptthema und einige kurze

klarende «Appetizers» zu aktuellen Fragen und neuen Themen:

Hauptthema: «Metabolism meets Inflammation»

Die chronischen Erkrankungen stellen im Praxisalltag die wichtigste Ursache fiir Morbi-
ditat und Mortalitat dar. «Metabolism meets Inflammation»: Die sogenannte «Low-Grade-
Inflammation» spielt pathophysiologisch fiir alle chronischen Erkrankungen eine zentrale
Rolle. Vielseitige Hinweise deuten darauf hin, dass die Kontrolle der «Low-Grade-Inflam-
mation» sowohl praventiv als auch therapeutisch wirksam ist. In diesem Workshop wer-
den antiinflammatorische und proinflammtorische Effekte von Erndhrungsfaktoren und
verschiedenen Lifestylefaktoren (z.B. Schlaf oder Sport) auf die «Low -Grade-Inflammation»
in Theorie und Praxis diskutiert und implementierbar erdrtert. Die Komponenten eines
proinflammatorischen Lebensstils werden ebenso angesprochen, zumal die Kontrolle der

Proinflammation oftmals leichter und sicherer ist, als die Kontrolle der Antiinflammation.

Nebenthemen: Aktuelle Erndhrungsthemen und Fragestellungen werden als Mind-Flash

prasentiert und praxisnah diskutiert.
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Spezialkurs: Let”s Talk about Concussion
Donnerstag, 7. Februar 2019, 12.45-14.15 Uhr

2 Credits AIM Kernfortbildung

Kursort: Kongresszentrum Davos

Kursleitung: Dr. Gery Biisser, Chefarzt Sportmedizin und Leiter Swiss Olympic Medical
Center, Schulthess Klinik, Zurich

Kurskosten: CHF 70

Maximal 20 Teilnehmende

Das therapeutische Management der Hirnerschitterung stellt nicht nur im Sport eine
besondere Herausforderung dar. Auch in der taglichen Praxis bedeutet eine nicht selten
anhaltende neurokognitive Dysfunktion in verschiedenen Symptomformen eine massive
Beeintrachtigung im Privat- und Arbeitsleben. Mit einem strukturierten «Return-to-Life/
-Work/-School or -Sports» werden dem Patienten individuell adaptierte Rahmenbedin-

gungen gegeben, die seine Belastungsfahigkeit durch gezielte Reizexposition férdern.

Die Grenze zwischen Reizbelastung und -lberlastung ist oftmals klein, und eine stete
Uberforderung kann zu prolongierten Verldufen mit begleitenden psychischen Problemen
flihren. Eine dezidierte Diagnostik erlaubt es, die oft eher unspezifische Symptomatik pa-
racerebralen Organsystemen zuzuordnen (z.B. Vestibuldrsystem, HWS), um allenfalls eine

spezifische Behandlung einzuleiten.

Dieser Kurs verwendet den sportmedizinischen Approach zu einem noch jungen Krank-
heitsbild, welches im Bereich der Definition und des therapeutischen Vorgehens in den
vergangenen Jahren weitreichende Anderungen erfahren hat. Es werden neben den ver-
schiedenen Pathologiekonzepten die aktuellen Abklarungs- und Behandlungsstrategien
praxisrelevant dargestellt sowie Prognose und mogliche Spatkomplikationen diskutiert.
Anhand des IMPACT-Projektes der Swiss Ice Hockey Federation wird aufgezeigt, wie po-
tentiell gefadhrdete Sportarten interdisziplinar auf die Problematik reagieren und proaktiv
Therapiestrategien und Prophylaxe betreiben. Die meisten Konzepte sind gut und einfach
in den Alltag Ubertragbar. Eigene Erfahrungen und Unsicherheiten sollen in der Gruppe
gemeinsam diskutiert und ausgetauscht werden, um dem Praktiker in seiner taglichen
Arbeit als Manager von Hirnerschitterungspatienten Sicherheit zu geben und verschie-

dene Angehensweisen aufzuzeigen.



Spezialkurs: Inhaler Devices
Donnerstag, 7. Februar 2019, 15.15—16.45 Uhr

2 Credits AIM Kernfortbildung

Kursort: Kongresszentrum Davos

Kursleitung: KD Dr. Iréne Laube, Leiterin Pneumologie, Departement Innere Medizin und

Spezialdisziplinen, Stadtspital Triemli, Zlrich

Kurskosten: CHF 70

Maximal 20 Teilnehmende pro Kurs

Die inhalative Therapie mit Medikamenten ist attraktiv, denn der Applikationsort stimmt
mit dem Zielorgan Uberein. Die Inhalationsbehandlung ist deshalb grundsatzlich ne-
benwirkungsarm. In den vergangenen zweiJahren sind diverse neue Inhaler-Devices mit
neuen Medikamentenkombinationen und unterschiedlicher Wirkdauer auf den Markt
gelangt. Grundsatzlich bleibt es aber bei drei Klassen von Wirkstoffen: Betamimetika,
Antimuskarinika und inhalierbare Steroide. Die Einnahme dieser Substanzen ist einfach

zu instruieren.

Studien haben allerdings wiederholt gezeigt, dass im Behandlungsverlauf Anwendungs-
fehler hdufig sind. Eine weitere Sorge ist die ungentigende Compliance, welche am hdu-
figsten bei der Verwendung von ICS (inhalative Kortikosteroide) zu beobachten ist. Aufkla-
rung lber das geringe Nebenwirkungspotential ist hier besonders gefragt. Es gibt kaum
Daten, welches Device fiir individuelle Patienten geeignet ist. Dabei gilt es, Polypharmazie
und Ubertherapie zu vermeiden und Einfachheit in der Handhabung zu wahren. In die-

sem Kurs wird auf die einzelnen Devices und deren Einsatz und Anwendung eingegangen.
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Spezialkurs: Ultraschall mit praktischen Ubungen an

Probanden und Patienten (dreimal eine Stunde)

Freitag, 8. Februar 2019, 08.30-09.30 Uhr und 13.35—14.35 Uhr (1. Gruppe)
Freitag, 8. Februar 2019, 14.50—15.50 Uhr und 17.30—18.30 Uhr (2. Gruppe)
Samstag, 9. Februar 2019, 08.30—-09.30 Uhr (beide Gruppen)

SPEZIALKURS

4 Credits SGUM und 3 Credits AIM Kernfortbildung

Kursort: Kongresszentrum Davos

Kursleitung: Dr. Marco Bernardi (Kursleiter), Praxis fiir Magen-Darmerkrankungen, Zrich;
Dr. Wolfgang Czerwenka, Innere Medizin, Manuelle Medizin SAMM, Wettingen;

PD Dr. Eckhart Frohlich, Medizinische Klinik 1, Tibingen; Dr. Gerd Stuckmann,
Kantonsspital Winterthur

Kurskosten: CHF 240

Beschrankte Teilnehmerzahl

Von der SGUM anerkannter Refresherkurs zur Rezertifizierung des Fahigkeitsausweises
«Sonografie, Modul Abdomen».

1. Gruppe: Freitag, 08.30—09.30 und 13.35-14.35 Uhr; Samstag, 08.30—09.30 Uhr

2. Gruppe: Freitag, 14.50-15.50 und 17.30—18.30 Uhr, Samstag, 08.30-09.30 Uhr

Spezialkurs: Zusatzkurs zur Verbesserung der Ultraschalltechnik
Freitag, 8. Februar 2019, 11.30—13.00 Uhr

2 Credits SGUM und 2 Credits AIM Kernfortbildung

Kursort: Kongresszentrum Davos

Kursleitung: Dr. Marco Bernardi (Kursleiter), Praxis fiir Magen-Darmerkrankungen, Zrich;
Dr. Wolfgang Czerwenka, Innere Medizin, Manuelle Medizin SAMM, Wettingen;

PD Dr. Eckhart Frohlich, Medizinische Klinik 1, Tibingen; Dr. Gerd Stuckmann,
Kantonsspital Winterthur

Kurskosten: CHF 150

Beschrankte Teilnehmerzahl

Dieser Zusatzkurs richtet sich an Arzte, die ihre Untersuchungstechnik verbessern moch-
ten und bereit sind, gegenseitig unter Anleitung eines Tutors zu Uben.

Themen: Sonografie, Modul Abdomen.

Wir danken den Firmen Hitachi Medical Systems Europe Holding AG und
Canon Medical Systems AG fur die Unterstiitzung mit Gerdten fiir die praktischen Ubungen.




)
(o))

SPEZIALKURS

Spezialkurs: Tabakentwdéhnung
Freitag, 8. Februar 2019, 12.15-13.45 Uhr

2 Credits AIM Kernfortbildung

Kursort: Kongresszentrum Davos

Kursleitung: PD Dr. Macé M. Schuurmans, Chefarzt Pneumologie, Kantonsspital Winterthur

Kurskosten: CHF 70

Maximal 20 Teilnehmende

Sachkenntnisse zur Tabakabhangigkeit, zum Entzugssyndrom, zur Verhinderung und Be-
handlung von Komplikationen sowie zu Vor- und Nachteilen der medikamenttésen Unter-
stitzungsmoglichkeiten sind entscheidend, wenn es darum geht, den Rauchstopp und die
anhaltende Rauchabstinenz zu fordern. Kenntnisse von neueren Anwendungsformen von
Nikotin (E-Zigarette, erhitzter Tabak, CBD-Zigaretten) gehoren auch zu den Themen, die
Rauchstopp-Interessierte anldsslich einer Beratung ansprechen. Der Kurs vermittelt diese

theoretischen und praktischen Aspekte und erméglicht den Einstieg oder die Vertiefung.

Spezialkurs: Dermatologie in der Praxis
Freitag, 8. Februar 2019, 13.15—14.45 Uhr

2 Credits AIM Kernfortbildung

Kursort: Kongresszentrum Davos

Kursleitung: Dr. E. Paul Scheidegger, Allergie- und Hautpraxis, Spezialarzt FMH fur

Dermatologie, speziell Allergologie und Immunologie, Brugg

Kurskosten: CHF 70

Maximal 20 Teilnehmende

Der Spezialkurs «Dermatologie in der Praxis» hilft Innen, bei potentiell gefahrlichen Haut-

veranderungen schnell und richtig zu reagieren. Anhand von praktischen Beispielen mit

Bildern lben Sie das Erkennen sowie Einordnen von Hauteffloreszenzen — und starken

Ihre Kompetenzen in der dermatologischen Triage. Inhalt:

+ Anamnese: Wie mache ich mir mit gezielten Fragen rasch ein aussagekraftiges
Gesamtbild der Erkrankung?

. Blickdiagnose: Wie erkenne und beschreibe ich Hautveranderungen anhand von
Bildern? Wie grenze ich Benignes von Malignem ab?

«  Triage: Wie dringlich ist ein dermatologisches Konsil? Bei welchen Hauterkrankun-

gen ist eine Therapie ohne Abklarung sinnvoll, bei welchen nicht?
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Die Workshop-Raumlichkeiten und -Zeiten entnehmen Sie bitte Ihren Teilnehmerunter-

lagen, die Sie bei der Registration in Davos erhalten werden.

1

Osteoporose — Nutzen und Gefahren der Behandlung

Die bei Osteoporose eingesetzten Bisphosphonate, das Denosumab, die SERMs
wie auch das anabol wirkende Teriparatid sind zum Teil seit Gber einer Dekade
auf dem Markt. Bei vielen Patienten, die mit diesen Medikamenten seit Jahren
behandelt werden, stellt sich zunehmend die Frage, wie lange und auf welche Art
und Weise diese Therapien durchgefiihrt werden kdnnen, ohne dass die Wirkung
verloren geht bzw. unerwiinschte Nebenwirkungen auftreten, die den ganzen Be-
handlungserfolg zunichte machen konnen.

Prof. Dr. HansJorg Hduselmann

2 Atemwegsinfektionen bei Kindern
Atemwegsinfektionen bei (Klein-)Kindern sind meist viral: Welches Kind hat eine
Pneumonie, die von einer Antibiotikatherapie profitiert? Welche Antibiotika-
therapien gibt es? Wann verordnen, wann nicht? Moglichkeiten und Limitationen
der Diagnostik, was ist sinnvoll? Wiederholte oder gehdufte Atemwegsinfektionen,
was ist normal, was ist zuviel? Abklarung, Pravention und Beratung.
Prof. Dr. Christoph Berger

3  EKG-Crashkurs — praxisorientierte Anwendung
Das Elektrokardiogramm (EKG) ist ein essenzieller Bestandteil der kardialen Basis-
diagnostik fir Grundversorger und Spezialisten. Es ist breit verfligbar, unkompli-
ziertin der technischen Handhabung und bereits mit wenigen Grundkenntnissen
einfach zu interpretieren. Anhand von Fallbeispielen werden in diesem Workshop
fundiertes Basiswissen, die systematische Analyse und Tipps zum praktischen
Einsatz vermittelt.
PD Dr. Christophe Wyss

4 Dyspepsie — Viele Symptome, eine Diagnose?

Die Dyspepsie ist ein haufiges Beschwerdebild in der hausarztlichen Praxis. Der
Begriff umfasst ein breites Spektrum an Beschwerden des oberen Gastrointesti-
naltrakts. Die Teilnehmenden werden fiir die hdufigsten Ursachen der Oberbauch-
beschwerden sensibilisiert. Die individuellen diagnostischen und therapeutischen
Massnahmen werden anhand von Patientenbeispielen erarbeitet.

Dr. Mathias Dolder; Dr. Martin Wilhelmi (maximal 20 Teilnehmende)
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5 Fieber beim Reiseriickkehrer

Bei Patienten, die nach einer Auslandreise an Fieber leiden, ist die Differential-
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diagnose weit und die moglichen Krankheitsbilder oft wenig bekannt. Lebens-
bedrohliche Infektionen sind friihzeitig zu erkennen. Die Kenntnis, welche
Infektionen in den bereisten Landern vorkommen und die Berticksichtigung der
Inkubationszeit erlauben eine Einschrankung der moglichen Erreger. Symptome
oder Laborresultate, z.B. eine Eosinophilie, konnen richtungsweisend sein. Neue
Trends sind die zunehmende Reiseaktivitdt dlterer Personen und die zunehmende
Antibiotika-Resistenz.

Dr. Gerhard Werner Eich

6  Update Insomnie — was ist relevant fiir die hausarztliche Praxis?
Schlafstérungen sind ein haufiges Symptom in der Bevolkerung und dementspre-
chend auch haufig in der hausarztlichen Praxis. In diesem Workshop werden die
aktuellen Leitlinien zur Diagnostik und Behandlung von akuter und chronischer
Insomnie dargestellt. Neben den neuesten Ergebnissen zur Wirksamkeit der me-
dikamentdsen Behandlung liegt der Fokus auf den nicht-medikamentdsen Stra-
tegien. Dabei wird besonders Bezug auf die Moglichkeiten und Grenzen der In-
somniebehandlung in der hausarztlichen Praxis genommen. Ausserdem werden
schlafférdernde und schlafbehindernde Effekte von Lifestyle-Faktoren beleuchtet.
Dr. Annkathrin Popel

7 Hauttumore — was der Hausarzt wissen muss
Im Workshop werden folgende Themen behandelt: Grundlegende Merkmale von
weissem Hautkrebs, schwarzem Hautkrebs und selteneren Hauttumoren. Vorge-
hen bei neuen Hautveranderungen. Welche Veranderungen sollten zu einer Uber-
weisung filhren? Was sind die Behandlungsmoglichkeiten bei weissem Hautkrebs,
schwarzem Hautkrebs oder bei selteneren Hauttumoren?
Prof. Dr. Giinther Hofbauer
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Schularztliche Untersuchung

Die Schularztliche Arbeit umfasst im individualmedizinischen Bereich vorsorgende
Untersuchungen, bei Bedarf auch das Einleiten von Abklarungen und Therapien,
die Beratung in unterschiedlichen Altersstufen sowie Impfungen. Dazu kommen
Mitwirkungsméglichkeiten im Setting Schule: Unterstiitzung fiir die Gesundheits-
forderung, flir gesunde Verhaltnisse an der Schule und in Public Health Aufgaben.
Der Schularzt arbeitet dabei im Netzwerk mit verschiedenen Fachpersonen der
Schule. Im Workshop werden diese Aufgaben skizziert sowie das Warum und Wie
dieser Aufgaben diskutiert.

Dr. Susanne Stronski

Update Impfplan 2018/2019

Impfen geht uns alle etwas an, da es alle Alters- und Patientengruppen betrifft.
Impfempfehlungen miissen regelmdssig tiberpriift und auch angepasst werden,
denn die Epidemiologie von Infektionen verandert sich, unser Wissen nimmt zu
und neue und bessere Méglichkeiten der Pravention durch Impfungen miissen be-
riicksichtigt werden. Dieser Workshop soll Ihnen das nétige Riistzeug mitgeben,
um den Uberblick im Dschungel der aktuellen Impfempfehlungen zu gewinnen
und grundlegende Prinzipien in Bezug auf Impfungen zu beherrschen.

Dr. Anita Niederer-Loher

10

Dyspnoe — Facetten, Fallen, Fakten

Die Dyspnoe ist aufgrund des unangenehmen Charakters und der potenziell be-
drohlichen Ursachen eine stetige diagnostische und therapeutische Herausfor-
derung. Wegen der Mannigfaltigkeit von Ursprung und Prasentation der Atemnot
gibt es keine einheitlichen Leitlinien zur Beurteilung und Behandlung. Psycho-
somatische Komponenten sind nicht selten von grosser Bedeutung. In diesem
Workshop wird insbesondere auch auf weniger beleuchtete Aspekte der Dyspnoe
eingegangen.

Dr. Christian Alfaré
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Desensibilisierungstherapie in der Hausarztpraxis

Bei schweren Insektengiftallergien und Inhalationsallergien (Pollen, Milben)
steht als Therapieoption die Desensibilisierung oder Immuntherapie zur Ver-
fugung. Auch bei Uberempfindlichkeit auf wichtige Medikamente (ASS, Antiin-
fektiva, Onkologika etc.) und einzelnen Nahrungsmitteln existieren Schemata.
Ziele dieses Workshops sind:

. Kennen der Indikationen / Kontraindikationen

«  Tipps zur praktischen Durchfiihrung (subkutan, sublingual)

+  Vorgehen bei Komplikationen

«  Sinnvolle Patienteninstruktion zur Optimierung der Compliance

Prof. Dr. Peter Schmid-Grendelmeier

12

Psychosomatik in der Praxis

Hauptziel dieses interaktiven Workshops ist die Erweiterung von Kenntnissen zur
Arzt-Patienten-Kommunikation und zu Erklarungsmodellen, welche hilfreich fir
die Behandlung psychosomatischer Patienten sind. Anhand konkreter Beispiele
wird Uberlegt, wie man therapeutisch damit umgeht, wenn sich ein vom Patien-
ten als physisch erlebtes Symptom somatisch zwar nicht ausreichend erklaren
lasst, die Einschatzung als «psychogen» aber zu Recht auf Ablehnung stésst. Es
wird auf mégliche Hintergrundfaktoren eingegangen, welche in der Behandlung
berlicksichtigt werden sollten, wie beispielsweise alexithyme Patientenmerkmale.
Prof. Dr. Michael Rufer

13

Therapieverfahren der Varikose

Die Varikose ist ein haufiges Krankheitsbild in der hausarztlichen Praxis mit einer
Pravalenz von liber 20 Prozent in der erwachsenen Bevdlkerung. Zudem stellen
sich oft Patienten mit unspezifischen Beinbeschwerden vor. Dabei stellt sich fir
den Hausarzt die Frage, ob und wann eine weitere Abklarung durch einen Phle-
bologen ndtig und sinnvoll ist. In diesem Workshop sollen dazu Entscheidungs-
kriterien diskutiert und ein Uberblick Uber aktuelle Therapieverfahren inklusive
der neuen endovaskuldaren Techniken gegeben werden.

PD Dr. Dr. Christian Schmidt
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Handprobleme in der Hausarztpraxis — Tipps und Tricks

Dieser Workshop vermittelt den Teilnehmenden anhand von einigen praktischen
Fallen, wie die Diagnose von gelaufigen Handpathologien gestellt werden kann.
Wichtige klinische Untersuchungstechniken werden demonstriert und Therapie-
moglichkeiten in- und ausserhalb der Praxis vermittelt. Da viele Handpatholo-
gien initial konservativ behandelbar sind, wird insbesondere auch auf Infiltra-
tionstechniken eingegangen.

Dr. Lisa Reissner

15

Der Fuss in der Sprechstunde — ein Crashkurs

Der Workshop wird méglichst praktisch anhand von ein bis zwei Fallbeispielen
oder sogar je nach Moglichkeit mit Einbezug eines Patienten durchgefiihrt. Die
Teilnehmenden werden interaktiv Schritt fur Schritt in den Prozess der Diagno-
sestellung (Anamnese, Untersuchung, differentialdiagnostische Uberlegungen)
direkt und konkret involviert und sollen somit ihre Fahigkeiten, Fussprobleme in
der Praxis richtig zu erkennen, verbessern kénnen.

Dr. Pascal Rippstein

16

Symptomatik, Diagnostik und Therapie des Eisenmangels 2019

Die Diagnostik und Therapie des Eisenmangels ist in jeder hausarztlichen Sprech-
stunde ebenso wie im Spital ein sehr haufiges Thema. Gerade weil die Symptoma-
tik dazu oft unspezifisch ist, gehort die Eisenmangeldiagnostik im Labor zu den
am hdufigsten angeforderten Untersuchungen. Anhand konkreter Fille aus dem
klinischen Alltag werden die variierende Symptomatik und die Breite der diagnos-
tischen Befunde demonstriert. Die therapeutischen Optionen zur Behebung des
Eisenmangels werden dabei ebenso wie die Strategien zur Verhinderung eines
erneuten Eisenmangels besprochen.

Dr. Jeroen Goede
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Lebensrettende Antidiabetika und Toptechnologie — alles paletti?

In den vergangenen Jahren haben die Behandlungsmoglichkeiten des Diabetes
mellitus Typ 2 stark zugenommen und die Auswahl an oralen und injizierbaren
Substanzen wachst dank intensiver Forschung weiter. Auch die moderne Technolo-
gie hat ihren festen Platz in der Betreuung von Patienten mit Diabetes: Modernste
Blutzuckermessgerate, Glukosesensoren und sensorgestiitzte Insulinpumpen sind
auf dem Markt und werden breit angewendet. Und dennoch gelingt es leider
nicht, alle unsere Patienten gut einzustellen. Vergessen wir vielleicht manchmal,
den simplen Fragen im Alltag nachzugehen? Wir freuen uns auf einen interakti-
ven Workshop mit lhnen.

Dr. Regula Honegger; Prof. Dr. Giatgen A. Spinas

18

Cannabinoide in der konkreten Anwendung

Die Diskussionen Uber Legalisierung, Indikationen von Cannabinoiden im klini-
schen Bereich und deren Anwendungen werden haufig polemisch und ohne zu
grosse Faktenkenntnis gefuihrt. In diesem Workshop geht es einerseits darum, ei-
nen Uberblick tiber Begriffe und pharmakologischen Mechanismen zu schaffen,
andererseits — basierend auf dem heutigen Stand des Wissens und der Evidenz-
lage — die moglichen Indikationen fiir Cannabinoide aufzuzeigen. Im dritten Teil
wird erldutert, wie die aktuell bestehenden administrativen Hiirden zur Verschrei-
bung von Cannabis genommen werden konnen.

PD Dr. Konrad Maurer

19

Check-up in der Praxis — Chancen, Risiken und Hilfsmittel
Gesundheits-Check-ups richten sich an Menschen, die sich nicht krank fiihlen bzw.
bei denen bisher keine Symptome vorliegen. Unser Gesundheitssystem bietet
einen leichten Zugang zu einer Vielzahl medizinischer Check-up-Untersuchungen.
Wie nutzen Sie den Check-up in der Praxis, wenn der Wunsch «nach dem vollen
Service» nachgefragt wird? Welche Massnahmen sind sinnvoll? Welche aktuellen
wissenschaftlichen Erkenntnisse zu Nutzen und Schaden regelmassiger Check-ups
gibt es? Basierend auf Fallbeispielen werden Chancen und Risiken der Check-up-
Untersuchung in der Praxis diskutiert.

Prof. Dr. Oliver Senn
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Publikationen, die den hausarztlichen Alltag verandern

Die Glite der medizinischen Betreuung ist direkt von der Qualitat der zugrundlie-
genden wissenschaftlichen Evidenz abhangig. Das Ziel dieses Workshop ist es, fiinf
neuere Artikel vorzustellen, die aufgrund ihrer praktisch-klinischen Relevanz und
State-of-the-Art-Methodik das Potential haben, die Qualitdt der hausarztlichen
Versorgung zu verbessern. Obwohlim Workshop hauptsachlich die klinischen Im-
plikationen dieser Artikel im Vordergrund stehen, kommen auch methodologische
Aspekte der Artikel (externe und interne Validitat) nicht zu kurz.

Prof. Dr. Drahomir Antonin Aujesky

21

Nebennieren-Inzidentalome

Nebennieren-Inzidentalome nehmen aufgrund der weit verbreiteten bildgeben-
den Diagnostik in der Medizin zu. Die Weiterabklarung hinsichtlich Dignitat und
endokriner Aktivitat kann zu einer wichtigen Fritherkennung von Nebennieren-
Erkrankungen flihren. Andererseits entstehen durch das haufige Screening zu-
satzliche Gesundheitskosten, und das Wissen um ein Inzidentalom kann den
Patienten psychisch belasten. In diesem Workshop wird beleuchtet, wann und
welche weitergehenden Untersuchungen sinnvoll sind und wie sich das weitere
Follow-up gestalten kann.

Dr. Lisa Sze Rogdo

22

Proteinurie und nephrotisches Syndrom

Am Ende dieses Kurses kennen die Teilnehmenden die Bedeutung einer Protein-
urie in der Abklarung von Nierenerkrankungen sowie von generalisierten Odemen
und kennen die Indikationen und Methoden, um auf eine Proteinurie zu screenen.
Sie kennen die gdngigen Methoden, um eine Proteinurie zu quantifizieren, dif-
ferenzieren und deren Ursache abzuklaren. Die Teilnehmenden kennen die pro-
gnostische Bedeutung einer Proteinurie und die damit verbundenen therapeuti-
schen Implikationen.

PD Dr. Andreas Kistler
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Workshops — 20 Jahre IGPTR-KP

Im Rahmen des Jubilaums der Interessengemeinschaft Physiotherapie Rehabilitation in
der Kardiologie und / oder Pneumologie (IGPTR-KP) werden vier spezielle Themen-Work-

shops am Freitag, 8. Februar 2019 durchgefiihrt.

23 Inkontinenz (kein) Thema
Harn- und Stuhlinkontinenz zeigen eine so hohe Pravalenz, dass sie als Volks-
krankheit bezeichnet werden. Sie sind noch immer tabubehaftet, sodass Betrof-
fene oft medizinische Hilfe spat oder gar nicht suchen. Haufig ist eine Schwache
oder Koordinationsstérung des Beckenbodens und der Muskulatur des Rumpfes,
inkl. Zwerchfell, die Ursache oder zumindest ein wesentlicher beitragender Faktor.
Auch chronischer Husten, wie er beispielsweise bei COPD auftreten kann, verstarkt
die Symptomatik durch die Druckerh6hung im Bauchraum. Spezialisierte Physio-

therapie bietet ein breites Spektrum an evidenzbasierten Massnahmen, die im
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Workshop vorgestellt und in den Zusammenhang mit anderen Grunderkrankun-
gen gestellt werden. Ziel ist, Verordnende darauf aufmerksam zu machen, dass
viele Betroffene wegen des Tabus oder auch wegen Unwissenheit das Thema nicht
ansprechen oder die Informationen auf den entsprechenden Facharzt zuschnei-
den. Eine grosse Chance bietet dabei der Besuch beim Hausarzt und bei der Phy-
siotherapie. Aufgrund des Vertrauensverhdltnisses ist es moglich, dass sie aktiv
nach Problemen der Kontinenz fragen und entsprechende Hilfestellung anbieten.
Prof. Dr. Barbara Kohler

24 Das Diaphragma (von COPD-Betroffenen) aus osteopathischer Sicht

Der Workshop hat zum Ziel, den Teilnehmenden die Zusammenhange zwischen

dem Diaphragma, dem Thorax und der Lunge aufzuzeigen sowie den Einfluss

eines zu tiefstehenden Zwerchfells auf den Beckenboden zu beleuchten. Es werden
manuelle Techniken zur Beeinflussung des Diaphragmas vorgestellt und gelibt.

Sie lernen, wie die Stellung des thorakalen Zwerchfells den Beckenboden beein-

flusst. In praktischer Arbeit tGiben Sie:

+  wie Sie das Diaphragma kranialisieren kdnnen und damit dessen Funktion
positiv beeinflussen. Durch die optimalere Zwerchfellposition kénnen Sie
ebenfalls auf die Funktion des Beckenbodens Einfluss nehmen.

+  wie Sie mittels den vermittelten osteopathischen Techniken am Thorax die
Rippenbeweglichkeit und die Atmung verbessern.

Der Vortrag wird in Englisch gehalten.

Laurie Chicha-Gaudimier
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Ist viel Atmen gesund? Erleben Sie es selbst. Asthmatherapie einmal ganz anders.

Chronisches «Zu-viel-Atmen» ist eine Storung, die kaum erforscht und daher we-

nig verstanden wird. Bleibt die Hyperventilation liber langere Zeit unerkannt, hat

sie gravierende gesundheitliche Folgen, unter anderem Asthma, chronische Bron-

chitis, funktionelle Atemstérung (Enge, Druck auf der Brust), Schnarchen, Apnoe.

Der Moskauer Arzt Konstantin Buteyko entwickelte Mitte des 20. Jahrhunderts

eine einfache, medikamentfreie Atemtherapie basierend auf der Erkenntnis, dass

viele Krankheitssymptome durch Uberatmung entstehen. Viele russische und eng-

lische Studien belegen die Wirksamkeit der Methode, welche seit 1980 offiziell in

Russland anerkannt und gangige Praxis unter anderem bei Asthma ist.

Ziel des Workshops:

. Eigenerfahrung der These, dass zu viel atmen ungesund ist.

«  Sensibilisierung fir die Anzeichen und Auswirkung der chronischen
Hyperventilation.

. Kenntnisse Uber den Zusammenhang zwischen Lebensweise und
Atemverhalten.

+  Kenntnisse einiger Interventionen und Verhaltensweisen, welche den Atem
regulieren.

«  Sieerleben die Wirkung des weniger Atmens unmittelbar.

Brigitte Ruff

26

Pulmonale Rehabilitation — mehr als Training

Erfahren Sie in Kurzreferaten, welche Atembhilfsgerdte und Atemtechniken zur
Sekretmobilisation eingesetzt werden kdnnen, welche Relevanz und Aussage-
kraft der «Sit-to-Stand-Test» (STS) zur Leistungsbeurteilung hat und wieso ein
Schluckscreening bei Patienten mit COPD wichtig ist.

Im praktischen Teil werden Flutter VRP1®, RC-Cornet® sowie weitere PEP-Gerate
vorgestellt und ausprobiert und das Schluckscreening bei COPD-Patienten wird ge-
Ubt. Der STS-Test wird praktisch durchgefiihrt und in Leistungsniveaus eingeteilt.
Peter Suter; Gilbert Biisching; Joachim Schmidt
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Weishaupt Dominik, Prof. Dr. med.
Chefarzt Radiologie und Nuklearmedizin
Departement Transversale Disziplinen
Stadtspital Triemli

Birmensdorferstrasse 497, 8063 Zirich

dominik.weishaupt@triemli.zuerich.ch

Martin Wilhelmi, Dr. med.
Facharzt fir Gastroenterologie
Weinbergstrasse 26, 8001 Ziirich

mwilhelmi@hin.ch

Stuckmann Gerd, Dr. med.
Leitender Arzt Radiologie
Kantonsspital Winterthur
Brauerstrasse 15, 8401 Winterthur

g.stuckmann@ksw.ch

Wyss Christophe, PD Dr. Dr. med.
HerzKlinik Hirslanden
Witellikerstrasse 40, 8032 Ziirich

christophe.wyss@hirslanden.ch
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Anmeldung und

Kongressgebiihren

Die Anmeldung erfolgt online unter www.aerztekurse.ch.

Kongressgebiihren Online-Registration
Frihbucher bis 30. November 2018:

« Arzt/Arztin: CHF 310

+ Assistenzarzte: kostenlos

+ andere: CHF 140

Ab 1. Dezember 2018:

« Arzt/Arztin: CHF 350

+ Assistenzarzte: CHF 9o

- andere: CHF 180
Expressanmeldungen ab 12. Januar 2019:
« Arzt/Arztin: CHF 480

« Assistenzarzte: CHF 9o

+ andere: CHF 260

Kongressgebiihren mit Anmeldeformular
Bis 11. Januar 2019:

« Arzt/Arztin: CHF 350

+ Assistenzarzte: CHF 9o

+ andere: CHF 180

Expressanmeldungen ab 12. Januar 2019:
- Arzt/Arztin: CHF 480

« Assistenzarzte: CHF 9o

- andere: CHF 260

Annullations-

bedingungen

Angemeldete Personen, die am Kongress nicht teilnehmen kon-
nen, werden gebeten, dies per Mail mitzuteilen. Annullationen,
die ab11.Januar 2019 eintreffen, werden nicht riickerstattet. Die
Annullationsbedingungen gelten fiir den gesamten Kongress,
inkl. Spezialkurse und Gesellschaftsabend.

Hotelannullationen missen direkt an «Davos Destinations-

Organisation» (siehe Unterkunft Seite 46) mitgeteilt werden.
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Allgemeine Hinweise

Assistenzdrztinnen

und -drzte

Als Arztin/Arzt in Ausbildung bezahlen Sie mit dem Frithbuch-
errabatt keine Kongressgebiihren. Ab dem 1. Dezember fallt eine
Gebuhr von CHF 9o an. Die Anmeldung erfolgt online unter
www.aerztekurse.ch. Bitte senden Sie uns am selben Tag der
Online-Anmeldung eine Bestatigung per E-Mail an anita.an-
selmi@lunge-zuerich.ch, dass Sie als Assistenzarztin/Assistenz-

arzt tatig sind.

Besucher

Industrieausstellung

Personen, die nur die Industrieausstellung besuchen méchten,
mussen sich ebenfalls anmelden. Sie erhalten einen speziell ge-
kennzeichneten Besucherbadge. Dieser berechtigt zum Besuch
der Ausstellung wahrend der Offnungszeiten des Kongresses.
Der Badge berechtigt nicht zur Teilnahme an Workshops oder
Vortragen. Fur Personen mit Besucherbadges werden keine Zer-

tifikate ausgestellt.

Besuchergebiihren Online-Registration
« Frihbucher bis 30. November 2019: CHF 60
« Ab dem 1. Dezember 2019: CHF 90

- Expressanmeldungen ab dem12. Januar 2019: CHF 120

Besuchergebiihren mit Anmeldeformular
+ Bis 1. Januar 2019: CHF 60

+ Expressanmeldungen ab dem 12. Januar 2019: CHF 120

Internet

Wahrend der Dauer des Kongresses haben Sie im
gesamten Kongresszentrum kostenlosen Zugriff auf WLAN.

Bitte benutzen Sie folgende Login-Daten:

Netzwerkname: DavosCongress
Benutzername: Lunge2019

Passwort: Lunge2019
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Kinderbetreuung Wahrend des wissenschaftlichen Programms werden Ihre Kinder
professionell betreut. Angeboten wird dieser Service von LUNGE
ZURICH. Die Betreuung findet im Kongresszentrum selber statt.

Es gibt keine Altersbeschrankung.

Anmeldung: Bitte schreiben Sie eine Mail mit dem Betreff

ALLGEMEINE HINWEISE

«Kinderbetreuung» an Anita Anselmi:

anita.anselmi@lunge-zuerich.ch

Kongressbiiro Wéhrend der Dauer des Arztekongresses steht Ihnen unser
Kongressbiiro im Kongresszentrum Davos fir Auskiinfte zur

Verfligung:

Kongresszentrum Davos
Haupteingang Talstrasse 49A

7270 Davos Platz

Telefon 081414 6111, Fax 081 414 64 26
anita.anselmi@lunge-zuerich.ch

079 4018377

Kongressorganisation, Anita Anselmi, Kongress- und Eventmanagerin
Kursadministration, LUNGE ZURICH, Pfingstweidstrasse 10, 8005 Ziirich
Industrieausstellung  Telefon 044 268 20 71, Mobile 079 401 83 77

Fax 044 268 20 20, anita.anselmi@lunge-zuerich.ch

Kongressort Kongresszentrum Davos
Talstrasse 49A

7270 Davos Platz

Kongressunterlagen Sie erhalten die Unterlagen bei Ihrer Registration vor Ort im

Kongresszentrum Davos.
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Mobilitat

im Kongresszentrum

Das gesamte Kongresszentrum ist rollstuhlgangig. Alle Raum-
lichkeiten der Workshops, Kurse und Hauptvortrage sind tber

Lifte erreichbar.

Offnungszeiten

Industrieausstellung

Donnerstag, 7. Februar 2019: 09.00—18.00 Uhr
Freitag, 8. Februar 2019: 08.00-17.30 Uhr

Samstag, 9. Februar 2019: 08.00-12.00 Uhr

Offnungszeiten
Kongressbiiro und

Registration

Donnerstag, 7. Februar 2019: 08.30—18.30 Uhr
Freitag, 8. Februar 2019: 07.45-18.30 Uhr
Samstag, 9. Februar 2019: 07.45-10.00 Uhr (Registration)

Samstag, 9. Februar 2019: 10.00—12.00 Uhr (Kongressbiiro)

Unterkunft

Unter www.aerztekurse.ch konnen Sie zusammen mit der
Anmeldung fur den Kongress auch die Hotelreservationen zu
Spezialtarifen vornehmen. Auf dieser Seite finden Sie auch
die Links zu den einzelnen Hotels. Die weitere Bearbeitung
Ihrer Zimmerreservation erfolgt Uber «Davos Destinations-
Organisation», die Ihnen eine schriftliche Reservationsbesta-
tigung zustellt. Bei Fragen zu lhrer Hotelreservation wenden
Sie sich bitte direkt an:

Davos Destinations-Organisation (Genossenschaft)
Angela Hirzeler

Talstrasse 41

7270 Davos Platz

Telefon 081 415 21 65, Fax 081 415 21 69

angela.huerzeler@davos.ch
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Veranstalter Verein Lunge Ziirich
Dr. Michael Schlunegger, Geschaftsfihrer
Pfingstweidstrasse 10, 8005 Ziirich

michael.schlunegger@lunge-zuerich.ch

Wissenschaftliche  Turk Alexander, Dr. med.
Kursleitung Prasident LUNGE ZURICH und Arztekongress Davos

ALLGEMEINE HINWEISE

Chefarzt Medizinische Klinik SeeSpital Horgen
Asylstrasse 19, 8810 Horgen

alexanderturk@see-spital.ch

Workshops Beachten Sie, dass Sie Ihre Workshop-Zeiten bei der Anmeldung
selber zusammenstellen konnen (siehe www.aerztekurse.ch). Pro
Person kdnnen maximal elf Workshops gebucht werden. Bitte
wahlen Sie bei der Online-Anmeldung bzw. auf dem Anmelde-
formular die gewlinschten Themen. Aus organisatorischen Griin-
den kénnen wir nicht garantieren, dass eine Teilnahme an allen
gewlinschten Kursen und Workshops moglich ist, da die Teilneh-
merzahlen fiir gewisse Workshops beschrankt sind. Sie erhalten
am ersten Kongresstag Ihren personlichen Workshop-Plan zu-

sammen mit [hren Teilnehmerunterlagen.

Zertifikat Alle Kongressteilnehmenden erhalten eine Bestatigung fiir:
17 Credits SGAIM, Kernfortbildung Allgemeine Innere Medizin
(AIM).







Gesellschaftsabend
Freitag, 8. Februar 2019, ab 18.45 Uhr

Good Vibrations: Davos meets Ticino
Am Himmel leuchten die Sterne und der Schnee reflektiert das Licht. Die Hufe der Pferde
tappen leise durch den Schnee und die Schlitten gleiten sanft dahin. Die Glocken der

Pferde klingen hell und zwolf Kutschen fahren in die kiihle Nacht. Was fiir ein Spektakel!

Geniessen Sie die gemitliche Fahrt in der Pferdekutsche mit warmen Decken und
einem heissen Glihwein im Sertigtal. Bei der Ankunft im Restaurant Walserhuus emp-
fangt uns eine warme Atmosphare und Musik, die einen frohlichen und ausgelassenen
Abend garantieren. Lassen Sie sich kulinarisch aus den Topfen des Walserhuus verwdhnen

und geniessen Sie bei einem guten Tropfen Wein den Abend mit Kolleginnen und Kollegen.

Die Tessiner Musiker «Tri per Di» sorgen mit ihrer Musik aus aller Welt fiir ein akusti-
sches Highlight: Ihr einzigartiger Musikstil ist eine Fusion aus verschiedenen ethnischen
Klangen — er zelebriert die unterschiedlichsten musikalischen Ausdrucksformen und
ldsst Musikkulturen wie Cajun, Swing und Folkloren aus dem Balkan oder Siidamerika zu

einer neuartigen und authentische Mischung verschmelzen.

Treffpunkt und Abfahrt: Parkplatz des Kongresszentrums Davos um 18.45 Uhr
Kurze Fahrt mit Bussen — Umsteigen auf Pferdekutschen

Riickreise: ab 22.45 Uhr mit Bussen

Kosten: CHF 100.00 (alles inklusive)

Ort: Restaurant Walserhuus, Sertigtal

Tenue: Warme Kleider, Handschuhe und Mitze

Teilnehmerzahl: Die Teilnehmerzahl ist beschrankt
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«Bedingungslose Wertschatzung als Schliissel zum Erfolg»

Die Interessengemeinschaft Physiotherapie Rehabilitation in der Kar-
diologie und / oder Pneumologie (IGPTR-KP) feiert ihr 20-jahriges
Bestehen. Vorstandsmitglied Kaba Dalla Lana erklart im Interview, wel-
che Fortschritte die Interessengemeinschaft in den vergangenen Jahren
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verbuchen konnte und welche Vision der Verein anstrebt.

Frau Dalla Lana, was unterscheidet die
IGPTR-KP von anderen Interessengruppen?
Wir haben ein ausserordentlich gutes
Einvernehmen mit der Schweizerischen
Gesellschaft fir Pneumologie (SGP) und
den Lungenligen. Seit 2017 ist die IGPTR-
KP beispielsweise Mitglied der Kommis-
sion «Rehabilitation, Education & Pallia-
tive Care» der SGP und kann so friihzeitig
therapeutisches Wissen und Erfahrung
im interdisziplinaren Gremium teilen und
einbringen.

Welche Faktoren trugen zum Erfolg der
IGPTR-KP bei?

Einerseits waren es die zunehmende
positive Evidenz zur Steigerung der kor-
perlichen Aktivitat sowie die Notwendig-
keit, dieses Wissen national professionell
zu verbreiten. Andererseits stiess unsere
seit Grindungsjahr angebotene Weiter-
bildung zum pulmonalen Rehabilitations-
therapeuten (PRT) kontinuierlich auf gros-
ses Interesse. Das sich stets gegenseitig
inspirierende Grindungsteam sowie die
grosse Unterstiitzung der SGP waren eben-
falls Schlusselfaktoren.

Welche Meilensteine konnte das IGPTR-KP
in den vergangenen Jahren verbuchen?

Der grosste Meilenstein ist die Entwicklung

des Curriculums inklusive Praktikum und
schriftlicher Schlussprifung zum SGP-an-
erkannten Titel PRT, Pulmonaler Rehabi-
litationstherapeut. Heute haben wir 147
attestierte PRT-Titel in 18 Schweizer Kan-
tonen. Weitere Highlights waren die Her-
ausgabe des Buches «Assessments in der
Rehabilitation, Kardiologie und Pneumolo-
gie» im Jahr 2009, unsere COPD-Selbstma-
nagement-Tagung im Jahr 2012 in Zirich
mit Prof. Jean Bourbeau, welcher extra aus
Kanada als Hauptreferenten einflog, und
die 2016 eingegangene Partnerschaft mit
dem Departement Gesundheit der Berner
Fachhochschule.

Inwiefern haben sich die physiotherapeu-
tischen Aktivitaten im Bereich der pulmo-
nalen Rehabilitation verandert?
Zusatzlich zur klassischen physischen
Ebene, der effektiven Behandlung, kam die
Ebene des Coachings beziehungsweise der
strukturierten Begleitung zu effektivem
Selbstmanagement dazu. Zudem haben
wir neue technische Moglichkeiten, um
die Atmung zu unterstiitzen oder zu trai-
nieren. Auch die Kommunikation und die
Vernetzung sowie die Ablaufe und Mog-
lichkeiten der therapeutischen Betreuung

sind vielfdltiger geworden.



Was sind die primaren Ziele der IGPTR-KP
fir die kommenden Jahre?

Wir wollen noch besser verstehen, wie wir
Menschen mit primar pulmonalen Ein-
schrankungen zu einer nachhaltig gesund-
heitsforderlichen Verhaltensanderung an-
regen und begleiten kdnnen. Ich personlich
bin davon Uberzeugt, dass wir mit dem An-
satz der bedingungslosen Wertschatzung
eine innere Kraft bei Menschen aktivieren
kénnen. Diese intrinsische Kraft eréffnet in-
dividuelle Ressourcen, welche zentral fiir die
gesunde Beharrlichkeit sind — zum Beispiel
beidertaglichen korperlichen Aktivitat. Die
bedingungslose Wertschatzung ist eine
Haltung, die wir als IGPTR-KP leben, fordern
und von unserem Netzwerk erwarten. So
werden wir Herausforderungen als Chancen
sehen und gemeinsam daran wachsen.
Aufwen mochten Sie in diesem Jubildaums-
jahr besonders gerne anstossen?

Auf all die Menschen, die sich trotz Atem-
not taglich tapfer bemihen und uns The-

rapeuten vertrauen. Auf unsere 20-jahrige

Freundschaft — drei der finf Griindungs-
mitgliederinnen sind heute noch oder wie-
der im Vorstand tatig — und auf die fan-
tastische und stetige Unterstitzung der
Facharztegesellschaft SGP.

Auf was dirfen sich Teilnehmende bei den
IGPTR-KP Workshops freuen?

(Siehe Seiten 35/36)

Auf Inspiration, «hands-on»-Lehrmetho-
den und interdisziplindres Networking.
Was ist Ihre Botschaft an die Kongress-
Teilnehmenden?

Jeder Schritt zahlt! Egal ob im Dialog unter
Gesundheitsexperten, als Tipp flir unsere
Klienten oder im privaten Rahmen in Form
eines bewegten Feierabends.

Was mochten Sie erganzen?

Gerne mochte ich mich an dieser Stelle bei
LUNGE ZURICH fur das grosse Vertrauen
bedanken. Wir sind sehr dankbar und
stolz, dass wir unser Jubildum in diesem
«magischen» Rahmen des etablierten
Arztekongresses Davos auf dem Zauber-

berg feiern dirfen.

Zur Person

Herausforderungen sind Kaba Dalla Lanas
Leidenschaft. Bewegung, inspirierende
Diskussionen, Literatur und stille Denk-
aufgaben sind ihre Ressourcen. Beruflich
pragend war die Zeit auf der Intensivsta-
tion sowie jene in der Ziircher Hohenklink

Wald, wo ihre Faszination fiir die Lunge
entflammte. Es folgten Ausbildungen im
Bereich Sportphysiotherapie, Projektma-
nagement, Social Marketing, Kommuni-
kation und Learning by Doing als Ehefrau
und dreifache Mutter. Sie entwickelte
mehrere erfolgreiche Projekte wie McFit,
23Minuten, ZAMEGOLAUFE und HOMEX.
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Aussteller

A. Menarini AG, Ziirich

Aerztekasse Genossenschaft, Urdorf

Alere GmbH (Alere is now Abbott), Wadenswil

Alfasigma Schweiz AG, Zofingen

Allergopharma AG, Therwil

AstraZeneca AG, Baar

Bayer AG, Ziirich

Bioforce AG, Roggwil

AUSSTELLERVERZEICHNIS

Biomed AG, Diibendorf

BlueCare AG, Winterthur

Boehringer Ingelheim (Schweiz) GmbH, Basel

Bristol-Myers Squibb SA / Pfizer AG, Steinhausen

Celgene, Ziirich

Daiichi Sankyo (Schweiz) AG, Thalwil

Doetsch Grether AG, Basel

Eli Lilly (Suisse) SA, Vernier

Galderma SA, Ziirich

Gebro Pharma AG, Liestal

Griinenthal Pharma AG, Mitlodi

IBSA Institut Biochimique SA, Pambio-Noranco

Interessengemeinschaft Physiotherapie Rehabilitation in der Kardiologie

und Pneumologie, Aarau

Labatec Pharma SA, Meyrin, Geneva

labor team w ag, Goldach

labormedizinisches zentrum Dr Risch, Buchs

Lundbeck (Schweiz) AG, Glattbrugg

Mark & Michel, Ziirich

Mepha Pharma AG, Basel

MSD Merck Sharp & Dohme AG, Luzern

Mylan, Baar

Novartis Pharma Schweiz AG, Rotkreuz

Novo Nordisk Pharma AG, Ziirich

Permamed AG, Therwil

Pfizer AG / Pfizer PFE Switzerland GmbH, Ziirich

Philips AG, Zofingen

Pierre Fabre Pharma AG, Allschwil




Aussteller

Polymed Medical Center, Glattbrugg

Recordati AG, Baar

ResMed Schweiz AG, Liebfeld

Roche Diagnostic (Schweiz) AG, Rotkreuz

Rotkreuzdienst RKD, Wabern

Sandoz Pharmaceuticals AG, Rotkreuz

Schiilke & Mayr AG, Ziirich

Schwabe Pharma AG, Kiissnacht am Rigi

Servier (Suisse) S.A., Meyrin

Stallergenes AG, Dietlikon

Streuli Pharma AG, Uznach

Sysmex Suisse AG, Horgen

Thermo Fisher Diagnostics AG, Steinhausen

Unilabs SA, Diibendorf

Vifor Pharma SA, Villars-sur-Glane

Viollier AG, Allschwil

X-MED X-Medical Express AG, Dirnten

Zambon Svizzera SA, Cadempino

Zeller Medical AG, Romanshorn

ZetLab AG, Ziirich

Stand der Anmeldungen am 29. August 2018

Inserenten

Bayer AG, Ziirich (Seite 2)

Biomed AG, Diibendorf (Riickseite)

Labatec Pharma SA, Meyrin, Geneva (Heftmitte: Tageslbersicht)

labormedizinisches zentrum Dr Risch, Buchs (Seite 16)

Lundbeck (Schweiz) AG, Glattbrugg (Heftmitte: Tagesiibersicht)

Novo Nordisk Pharma SA, Zirich (Seite 55)

praxisstellen.ch GmbH, Pfaffikon (Seite 4)

Schwabe Pharma AG, Kissnacht am Rigi (Seite 24)

Vifor Pharma Schweiz, Villars-sur-Glane (Seite 12)

(
Zeller Medical AG, Romanshorn (Seite 27)
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Patienten mit Typ 2 Diabetes durfen
nach Metformin mehr erwarten

NUTZE DAS
POTENTIAL

NEU Ozempic®

Die einzige 1x wochentliche Behandlung
mit Giberlegener Wirksamkeit und
kardiovaskularem Nutzen™

- UBERLEGENE ERWIESENER
gfggﬁg;’:: UND ANHALTENDE KARDIO-
KONTROLLE" GEWICHTS- VASKULARER
REDUKTION'* NUTZEN'3
1.8 % HbA,, 6.5 kg 26 %
Reduktion* Gewichtsreduktion* kardiovaskulare

Risikoreduktion**

* mit 1.0 mg Ozempic® vs -1.4 % mit 1.5 mg Trulicity®
* mit 1.0 mg Ozempic® vs -3 kg mit 1.5 mg Trulicity®?
*++ Kardiovaskuldrer Tod, nicht-todlicher Schlaganfall und nicht-todlicher Herzinfarkt®

Referenzen: 1. Ozempic® Fachinformation, www.swissmedicinfo.ch. 2. Pratley et al. Semaglutide versus dulaglutide once weekly in patients with type 2 diabetes (SUSTAIN 7): a
randomised, open-label, phase 3b trial. Lancet Diabetes Endocrinol 2018;6(4):275-86. 3. Marso et al. Semaglutide and cardiovascular outcomes in patients with type 2 diabetes.
N Engl J Med 2016;375(19):1834-44. 4. Ahmann et al. Efficacy and safety of once-weekly semaglutide versus exenatide ER in subjects with type 2 diabetes (SUSTAIN 3): A 56-week,
open-label, randomized clinical trial. Diabetes Care 2018;41(2):258-66.

Limitatio: Zur Behandlung von Patienten mit einem Typ 2 Diabetes, in ausschliesslicher Kombinationstherapie mit Metformin, einem Sulfonylharnstoff oder einer Kombination aus
Metformin und einem Sulfonylharnstoff, wenn durch diese oralen Antidiabetika keine ausreichende Blutzuckerkontrolle erreicht wird. Zur Behandlung als Kombinationstherapie
mit einem Basalinsulin allein oder einer Kombination von einem Basalinsulin mit Metformin, wenn mit diesen Behandlungen keine ausreichende Blutzuckerkontrolle erreicht wird.
Mindestens BMI 28. Zusatzliche Medikamente zur Gewichtsreduktion werden nicht vom Krankenversicherer vergiitet.

Kurzfachinformation Ozempic®. Z: Semaglutide 1.34mg/ml. I: Ozempic® wird zur Behandlung Erwachsener mit unzureichend kontrolliertem Diabetes mellitus Typ 2
erganzend zu Diat und Bewegung angewendet: als Monotherapie bei Kontraindikation oder Unvertraglichkeit fir Metformin; in Kombination mit anderen blutzuckersenkenden
Arzneimitteln. D: Die Anfangsdosis von Ozempic® betragt 0.25mg einmal wochentlich. Nach 4 Wochen sollte die Dosis auf 0.5mg einmal wochentlich erhoht werden. Um
die Einstellung des Blutzuckerspiegels zu verbessern, kann, nach mindestens 4 weiteren Wochen mit einer Dosis von 0.5mg einmal pro Woche, die Dosis auf 1 mg einmal pro
Woche erhoht werden. Eine Dosisanpassung ist bei alteren Menschen, bei Patienten mit eingeschrénkter Nieren- oder Leberfunktion nicht erforderlich. Ozempic® wird einmal
pro Woche zu einem beliebigen Zeitpunkt und unabhéngig von den Mahlzeiten angewendet. KI: Uberempfindlichkeit gegen den Wirkstoff oder einen der Hilfsstoffe geméss
«Zusammensetzung». VM: Ozempic® sollte nicht bei Patienten mit Diabetes mellitus Typ 1 oder zur Behandlung der diabetischen Ketoazidose angewendet werden. Die
Anwendung von GLP-1-Rezeptor-Agonisten kann mit unerwiinschten gastrointestinalen Wirkungen assoziiert sein. Wird eine Pankreatitis vermutet, ist Ozempic® abzusetzen.
Patienten, die Ozempic® in Kombination mit einem Sulfonylharnstoff oder Insulin erhalten, kénnen ein erhhtes Risiko fiir eine Hypoglykamie haben. Ozempic® sollte bei
Patienten mit diabetischer Retinopathie nur unter engmaschiger, ophthalmologischer Kontrolle eingesetzt werden. IA: Die durch Semaglutide verzogerte Magenentleerung kann
die Resorption gleichzeitig oral angewendeter Arzneimittel beeinflussen. UW: Sehr haufig: Hypoglykamie bei Anwendung mit Insulin oder Sulfonylharnstoff, Ubelkeit, Durchfall.
Haéufig: Hypoglykamie bei Anwendung mit anderen OAD's, Schwindel, Komplikationen der diabetischen Retinopathie, Erbrechen, Bauchschmerzen, abdominelles Spannungsgefiihl,
Obstipation, Dyspepsie, Gastritis, gastroosophagealer Reflux, Aufstossen, Flatulenz, Cholelithiasis, erhchte Lipase, erhohte Amylase, Gewichtsabnahme, ErschGpfung.
Gelegentlich: Dysgeusie, erhohte Herzfrequenz, Reaktionen an der Injektionsstelle. P: Ozempic® DualDose 0.25mg oder 0.5 mg: 1 Fertigpen zu 1.5 ml; Ozempic® FixDose 1.0 mg:
2 Fertigpens zu 1.5ml (B). Ausfiihrliche Angaben finden Sie unter www.swissmedicinfo.ch.

CH180ZM00030

e ggglgzl\[ljzzﬂisk Pharma AG oz EM Pic

novo nordisk”  www.novonordisk.ch www.ozempic.ch semaglutide



Die Natur kennt das Rezept.

Bei Sinusitis hilft Sinupret®.

e Befreit durchatmen
e Schleimlésend
e Entzindungshemmend

Bei akuten und chronischen Entziindungen
der Nasennebenhohlen und der Atemwege.

kassenzuléassig

Gekiirzte Fachinformation Sinupret® Dragées / Sinupret® forte Drg. / Sinupret® Tropfen / Sinupret® Sirup (pflanzliches Arzneimittel). Z:
Enzianwurzel, Schltsselblumenbliten, Kraut des Krausen Ampfers, Holunderbllten, Eisenkraut. I: Akute und chronische Entziindungen von
Nasennebenhéhlen und Atemwegen. D: >12 J.: 3 x tgl. 2 Drg. oder 1 Drg. forte oder 50 Tropfen oder 7.0 ml Sirup; >6 J.: 3 x tgl. 1 Drg. oder
25 Tropfen oder 3.5 ml Sirup; >2 J.: 3 x tgl. 156 Tropfen oder 2.1 ml Sirup. $/8: Auf arztliche Empfehlung. KI: Uberempfindlichkeit auf einen der
Inhaltsstoffe des Arzneimittels. VM: Sinupret® Tropfen enthalten 19 Vol.-% Alkohol; Sinupret® Sirup enthéit 8 Vol.-% Alkohol. UW: Gelegentlich: Magendarm-
beschwerden, Uberempfindlichkeitsreaktionen der Haut; Haufigkeit unbekannt: schwere allergische Reaktionen. P: Sinupret® Drg. 50; Sinupret® forte Drg.
20% 50% 100%; Sinupret® Tropfen 100 mI*; Sinupret® Sirup 100 mi*, Kat. C. Ausfuhrliche Angaben siehe www.swissmedicinfo.ch.

*kassenzulassig
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