
36. P. P. Kleemann-Kurs
für fiberoptische Intubation

Anwendung fiberoptischer Geräte 
in Anästhesie und Intensivmedizin
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P R O G R A M M O R G A N I S A T I O N A N M E L D U N G

Absender (bitte in Druckbuchstaben ausfüllen)

Name/Vorname

Krankenhaus/Praxis

Abteilung

Funktion

Telefon-Nr.

Straße/Nr.

PLZ/Ort

Unterschrift                         Datum 

Rückantwort
Eine frühzeitige Anmeldung ist von Vorteil, da die Teil neh -
merzahl begrenzt ist. Wenn Sie diese Postkarte so bald
wie möglich an Frau S. Wex senden, können wir Sie recht-
zeitig für unseren Kurs vormerken.
Die Anmeldebestätigung erhalten Sie dann gleich nach
Eingang Ihrer Teilnahmegebühr auf unserem Konto.

Ja, ich möchte am 36. P. P. Kleemann-Kurs 
vom 12.11. - 13.11.2010 teilnehmen.

Ich komme mit Personen.

Zudem möchte ich mich für den Kurs „Difficult 
Airway Management“ anmelden.

Freitag, 12.11.2010

13:30 Theoretische und praktische Einführung

Inhalte der Vorträge und Übungen

• Aufbau flexibler fiberoptischer Geräte
• Anwendungsmöglichkeiten flexibler 

fiberoptischer Geräte in der Anästhesie
• Prädiktoren der schwierigen Intubation
• Indikationen zur fiberoptischen Intubation
• Vorbereitung und Wiederaufbereitung 

fiberoptischer Geräte (Desinfektion - Sterilisation)
• Praktische Übungen zum Handling
• Lokalanästhesie - Sedierung - Allgemeinanästhesie
• Präoxygenierung
• Nasale und orale Intubation
• Intubation mit dem „Mainzer Adapter“
• Anatomische Zuordnung endoskopischer Bilder
• Fiberoptische Intubation beim Kind
• Streß und fiberoptische Intubation
• Platzierung und Lagekontrolle von 

Doppellumentuben
• Dilatationstracheotomie
• Fiberbronchoskopie auf der Intensivstation

Kaltes und warmes Buffet

Ca. 19:00 Ende des 1. Tages

Samstag 13.11.2010

08:00 Praktische Übungen in kleinen Gruppen

• Vorbereitungs- und Wiederaufbereitungs -
maßnahmen

• Nasale fiberoptische Intubation
• Orale fiberoptische Intubation
• Intubation mit dem Doppellumentubus
• Intubation mit dem „Mainzer Adapter“
• Fiberbronchoskopie
• Dilatationstracheotomie

Ca. 14:00 Ende des Kurses

Tagungsbüro
Foyer des Hörsaals, Gebäude 102, HNO-, Augen- und
Frauenklinik der Universitätsmedizin der Johannes
Gutenberg-Universität, Langenbeckstr. 1, 55131 Mainz,
Telefon: 06131 17-4029

Anmeldung
Frau S. Wex, Klinik für Anästhesiologie der
Universitätsmedizin der Johannes Gutenberg-Universität,
Langenbeckstr. 1, 55131 Mainz,
Telefon: 06131 17-3345, Fax: 06131 17-3457
www.staff.uni-mainz.de/scherhag
e-mail: wex@anaesthesie.klinik.uni-mainz.de

Die Anmeldung wird bis sechs Wochen vor Kursbeginn erbe-
ten. Anmeldebestätigung erfolgt nach Eingang der Überwei-
sung der Teilnahmegebühr. Bei eventuell kurzfristiger An mel -
dung, Teilnahme gegen Vorlage des Überweisungsträgers.

Bei der Akademie für ärztliche Fortbildung Rheinhessen ist
der Kurs mit 14 Punkten als Fortbildungsveranstaltung 
akkreditiert.

Teilnahmegebühr
Die Teilnahmegebühr beträgt 200,– Euro*. Die Gebühr ist bis
spätestens 10 Tage nach Anmeldung auf das folgende Konto
zu überweisen:
Mainzer Sparkasse
Kto.-Nr. 102 915 2004, BLZ 55050120 
Verwendungszweck: FOK - Kostenstelle 94277

Eine Stornierung ist bis einen Monat vor Kursbeginn möglich.
Nach Abzug einer Bearbeitungsgebühr von 10,– Euro erfolgt
die Rückerstattung der eingezahlten Teil nahme gebühr. Bei ei -
ner späteren Stornierung kann die Teilnahmegebühr leider nicht
mehr zurückerstattet werden. Die Teilnehmerzahl ist begrenzt.

Hotelreservierung
Touristikzentrale Mainz, Brückenturm am Rathaus, 
55116 Mainz, Telefon: 06131 28621-0

Parkmöglichkeiten
Parkplätze an der Vorderseite der Zahn-, Mund- und Kiefer -
klinik, Einfahrt von „Am Römerlager“ und im Klinikgelände.

* Am Samstag-Nachmittag und Sonntag-Vormittag findet der Kurs „Difficult
Airway Management“ statt. Bei Buchung beider Kurse reduziert sich der
Gesamtbetrag auf 350,– Euro.

MuellerDo
Highlight

MuellerDo
Highlight

MuellerDo
Highlight


