ENDOKRINOLOGIKUM

LABORE HAMBURG

AesculLaborHamburg

Institut der Labormedizin

MIKROSKOPIERKURS
FOR DIE INFEKTIONSDIAGNOSTIK IN DER FRAUENARZTPRAXIS

Fiir Anfanger und als Refresher

20. oder 21. April 2012 und 9. oder 10. November 2012

im ENDOKRINOLOGIKUM LABORE HAMBURG und AesculLabor Hamburg
Veranstaltungsraum 1. OG, Haferweg 40, 22769 Hamburg

O Freitag, 20. April 2012 je 20 Teilnehmer, O Samstag, 21. April 2012
15.00 —19.00 Uhr kostenpflichtig 9.00 —13.00 Uhr

@) Freitag, 9. November 2012 je 20 Teilnehmer, @) Samstag, 10. November 2012
15.00 —19.00 Uhr kostenpflichtig 9.00 —13.00 Uhr

Einfiihrung in die Mikroskopie

»  Mikroskopische Darstellungsmoglichkeiten
Hellfeld- und Phasenkontrastmikroskopie
Kontrastierungsmethoden im Auflicht
Vorgehensweise bei der Einstellung der Kéhlerschen Beleuchtung
Objektivklassen
Farbkodierungen, Objektiv-Malstabszahl

e Mikroskopiertechnik
GesamtvergrofRerung des Mikroskops
Kondensoreinstellung
Beleuchtung/Leuchtfeldblende
Hinweise zum Mikroskopieren mit dem Immersionsobjektiv, Praparateabdeckung
e Mikroskopreinigung
Reinigungsmittel, Reinigungsverfahren
Anfertigung von Praparaten zur mikroskopischen Untersuchung
e Selbstiandige Farbung von Nativpraparaten (Methylenblau-/Gramféarbung)
zur mikroskopischen Untersuchung
Mikroskopieren diverser Praparate aus dem Vaginalsekretabstrich
e Mikroskopieren von Nativpraparaten und gefarbten Praparaten mit und ohne vorgegebene
Diagnosebezeichnung
e Qualitatsanspruch
Reinheitsgradbestimmung aus dem Vaginalabstrich
Erkennung von Stérungen des vaginalen mikro6kologischen Systems (Dysbiose, bakterielle Vaginose)
Mikroskopische Diagnostik der wichtigsten Erreger von Genitalinfekten: grampositive- und gramnegative
Stabchen- und Kokkenbakterien, Mischflora, Sprosspilze, Gonokokken, Trichomonaden
Erkennung von zytomorphologischen Hinweiszeichen auf Virusinfektionen

Referenten:
Lucretia Hoefer Prof. Dr. med. Gerd Neumann
Katja Schottmeier ENDOKRINOLOGIKUM HAMBURG

Dr. med. Oliver Sandkamp
Aesculabor Hamburg,
Institut der Labormedizin, Hamburg

Das ENDOKRINOLOGIKUM LABORE HAMBURG ist ein durch die Arztekammer Hamburg akkreditierter
Veranstalter von FortbildungsmaBnahmen.

Diese Veranstaltung wurde mit 6 Punkten bewertet. AHPTERAMMER
HAMBURG

Bitte flllen Sie das umseitige Anmeldeformular vollstindig aus und senden es per Telefax an: 0800-834 32 40.
Bei Fragen wenden Sie sich bitte an unsere Veranstaltungsorganisation unter Telefon 040-33 44 11-99 66 oder
E-Mail an seminare@endokrinologikum.com.

Wir freuen uns auf Sie in Hamburg!

Ihr Team vom
ENDOKRINOLOGIKUM LABORE HAMBURG und
Aesculabor Hamburg

&

Bitte wenden



ENDOKRINOLOGIKUM

LABORE HAMBURG

AescuLaborHamburg

Institut der Labormedizin

Bitte per Telefax an 0800-834 32 40 oder per Post an:
ENDOKRINOLOGIKUM, Veranstaltungsorganisation, Haferweg 40, 22769 Hamburg

Ich melde mich an fiir den MIKROSKOPIERKURS FUR DIE INFEKTIONSDIAGNOSTIK IN DER FRAUENARZTPRAXIS im
ENDOKRINOLOGIKUM LABORE HAMBURG und AescuLabor Hamburg, Haferweg 40, 22769 Hamburg am:

O Freitag, 20. April 2012 je 20 Teilnehmer, O Samstag, 21. April 2012
15.00 —19.00 Uhr kostenpflichtig 9.00 —13.00 Uhr

O Freitag, 9. November 2012 je 20 Teilnehmer, O Samstag, 10. November 2012
15.00 —19.00 Uhr kostenpflichtig 9.00 —13.00 Uhr

Anrede: U Frau U Herr

Titel, Vorname, Name

Anschrift: O Praxis Q Privat Q Klinik = Funktion:

Stralle:

PLZ / Ort:

E-Mail:

reeonsmandy:| | | | | [ | | [ [ ][] ITTTTT ][]

Ermachtigung zum Einzug von Forderungen durch Lastschrift:

Hiermit ermachtige ich die Betreibergesellschaft des ENDOKRINOLOGIKUM LABORE HAMBURG

widerruflich, die von mir zu entrichtende Zahlung der Teilnahmegebiihr von 9o Euro flr den Mikroskopierkurs
fiir die Infektionsdiagnostik in der Frauenarztpraxis am 20. oder 21. April 2012 bzw. 9. oder 10. November 2012 in
Hamburg bei Falligkeit zu Lasten meines Kontos durch Lastschrift einzuziehen:

Kontonummer Bankleitzahl

Genaue Bezeichnung des kontofiihrenden Kreditinstituts

HH
Wenn mein Konto die erforderliche Deckung nicht aufweist,
besteht seitens des kontofiihrenden Kreditinstituts keine
Verpflichtung zur Einlésung. Fiir den Fall der Nichteinlosung
durch mangelnde Kontodeckung verpflichte ich mich, der
MEDIVISION BETRIEBSGESELLSCHAFT MBH die dadurch entstandenen Kosten
zu erstatten. Teileinlosungen werden im Lastschriftverfahren
nicht vorgenommen.

Ich bestatige die Buchung und erkenne die Anmeldebedingungen an.

Ort, Datum Unterschrift (Praxis-) Stempel

*Die Teilnehmerzahl ist auf 20 Personen begrenzt. Der Eingang Ihrer Anmeldung entscheidet tiber die Platzvergabe. Nach Erhalt Ihres vollstan-
dig ausgefiillten Anmeldeformulars inkl. Lastschriftverfahren bestatigen wir lhnen schriftlich lhre Platzreservierung. Erst nach Erhalt der
schriftlichen Anmeldebestatigung per Post ist die Durchfiihrung bestatigt. Der Veranstalter behdlt sich das Recht vor, die Veranstaltung aus
wichtigen Griinden, z.B. wegen zu geringer Teilnehmerzahl, bis 4 Wochen vor Veranstaltungsbeginn zu verschieben oder abzusagen. In dem
Fall wird die Teilnahmegebiihr zuriick erstattet. Weitergehende Anspriiche sind ausgeschlossen. Die Zahlung der Teilnahmegebiihr erfolgt per
Bankeinzug. Eine Rechnungstellung an Stelle des Lastschriftverfahrens ist nicht moglich. Bei Riicktritt ist ausschlieRlich die Schriftform wirk-
sam. Bis 12. Mdrz 2012 bzw. 1. Oktober 2012 wird eine Bearbeitungsgebiihr von 30 Euro einbehalten. Danach ist eine Erstattung der
Teilnahmegebiihr nicht mehr moglich.



