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Benlysta
m) (bel:mumab)//.
KEINE ZEIT ZU WARTEN

JETZT ZIELGERICHTET
GEGEN DEN LUPUS

BENLYSTA (Belimumab) ist indiziert als Zusatztherapie bei

Patient*innen ab 5 Jahren (nur Infusionsldsung) bzw. bei er-

wachsenen Patient*innen (Fertigpen/Infusionslésung) mit ak-

tivem, Autoantikdrper-positiven systemischen Lupus erythema-

todes (SLE), die trotz Standardtherapie eine hohe Krankheitsakfivi-

tit (z. B. positiver Test auf Anti-dsDNA-Antikérper und niedriges
Komplement) aufweisen. Benlysta ist in Kombination mit immunsup-
pressiven Basistherapien zur Behandlung von erwachsenen Patient*innen
mit akfiver Lupusnephritis indiziert.'

Uber 100.000 Patient*innen weltweit behandelf?

Ref 1. BENLYSTA Fachinformation, Stand: November 2022. - 2. Data on file. GlaxoSmithKline. REF-134010.

Fiir eine vollstiindige Auflistung der Kontraindikationen, Warnhinweise und Nebenwirkungen siehe
die Fachinformation.

Benlysta 200 mg Injektionslésung im Ferhgpen/ Benlysta 120 mg/400 mg Pulver zur Herstellung eines |
Wirkstoff: Belimumab. Zusammensetzung: | © erligpen enf thak 200 mg Belimumab Sonstige B e »‘\'q\mrh,dru Hord Histidin, Hisfd mmfrm\ ochlo
i, Polysorbat 80, Netriumchlorid fir \\ekma cle. ] Duchsechlosche enfhal 120 mg oder 4“0 mg Belimumab {80 mg,/ml nch Rekonsftuion). Sons-
fige Bestondteile: ConensdureMonohydat (E330], Natiumiaf [E331), Sucrose, Polysorbot 80. Anwendungsgebiete: Zusciznerapie bei Pafienen ob 5 Joh
r@rwmr\ fusionl3sung) baw. bei senen Pofenten (infusionslsung und Fertigpen it okiivem, Autoantkérperposiivem systemischem Lupus erythematodes (SLE)
die fofz Standordtherapie eine hohe Kronkheitsok B. posiiver Test auf AntrosDNAAntkoiper und riedriges Komplement) aufweisen. In Kombinafion mit immun-
suporessiven Bosisherapien zur Behondung chsenen Pofienten it akiver Lupusephifs [IN]. Gegenanzeigens Allrgie gegen den Wiksoft oder einen

fgen Besondiel=. Nebenwirkungen: Sehr héufig: Bokieriele \nfﬂkwome schlieblich nfekionen der Hormiege und der Alemviege, Uselket, Durch-
fol. Hiiufig: Ijekionsreakiion, Infusionsreakion oder allergsche Reakion (Uberempfindlichkeiseakion], Depressionen, & adtie <Jperempﬂour oder Fi aber nied
rige Anzahl weiber Blukérperchen, rfekion im Bereich von Nase, Rachen oder Magen, Schmerzen in Handen oder Filen, Migene. Nyt eiigpen: Reakfionen an
der higkionssell Gelegentlich: <cheriegende \n\ekrmsrﬂukhon nfusionsreakiion oder allergische Reakiion (Uberempfindlichkeitsieakion], pofenziel lebensbe-
drohlich, héufiger am Tag der ersen oder zweiten Behandlung, kénnen aber mehvere Tage vﬂrmgn oufreten; iadl ufende Infekionen, Selbstiiungsgedarken
ond SE\ESﬁorurgsve' e \ucker e, iber die Hautoberlache ethabene Flecken \Guuddﬂ 1, Haut "usm\o" Selle weniger schwere ver 26gete [no ormolenves
bis 10 Tage nach einer Injekion bzw. Infusion] Nebenwirkungen mit Sympiomen wie Houtausschlag, Ubelei, digkei, Muskelschmerzen, Kopfschm
sicischvelung Mglich: etalies Risko fir eine progressie mliflole Lewtenzephalopatie P uler Azneimieln, die wie Benlysto, dos Immungysem schw
chen. Warnhinweis: Aczreimitel fir Kinder unzugangich aufoewaen Verschrelbungspfllthhg. Stand: Noienber 2022 GlaxoSmithKline GmbH &
Co. KG, 80700 Miinchen, de.gsk.com

Weitere Informationen iber das Arzneimittel: Dosierung und Art der Anwendung: Ferigpen: SIE: 200 mg einmal wéchenfich subkuion, gewichis
mobwonuu IN- zusditzlch zum \ndukrcny/E’ha\qus‘eg\me Bei Iiirung wegen oluter [N 400 mc einmal wchentich fir 4 Wochen, danach 200 mg einmal wér
h=whcﬁ bei o gefihrter Therapie 200 mg einmal wéchenfich. SLE/LN: Eine vergessene Dosierung g fonsBsung: Emp-
folene Dosier g Erwachsene [SE und IN] und Kinder o 5 Joven [t SIE) 10 moy/kg Benlysa on Tog 0, 14 urd 28, damn dledV s nfusion et
eine Stunde nach Rekonsiiufion un nung. Durchfihvung von quolfizieriem medizinischen Fo:hperm" in iner Eniht fung mit den notwendigen Vorousseizungen
fr die soforige Behandlng aufretender Uoerempfindichkeis und Infusionseokionen
den Infusionen Kinische Aufsc en i einen lingeren Zeitoum ‘ewmge \rmd= n
bensbedrohlicher Uberempfindiichkeitreakionen und die

stand des Pafienten konfinuerich then @sermg der Ko
lung von inftavensser auf subkuiane Gabe die erste subkmne Injekfon 1 bis 4 Wochen [SLE] baw. 1 bis 2 Wochen N, frhestens nach 21.v-Gaben) nach der eizien
novendsen Dosisveobreicher Weitere Warnhinweise laut Fachinformation: ich ufersucht ind deshal richt emplohlen bei: schnerem okiven Lupus des
Tentronervensystems, HIV, fihere oder okiuelle Hepaiis B oder C, ﬁ,pvuommqbbw\namwe\\ <400 mg/d) oder IgMongel A< 10mg/dl, gréBere Organ
fransploniafon, hémotopoefische Stommzel/ Knochenmarkiiansplariafion, Niereniransplaniation. Nicht emplo \nwKﬂrr"\rmm it Ritueimol bei gleichzer
figer Gabe BZellgerichieter Therapien, bei Pafienfen it akiven e chronischen Infekiionen oder it ezidivierenden Infekfionen in der Vorgeschichie. Immu-
nisierung: keine lebendimpfsioffe 30 Tage vor und wéhvend der n Benlysa. Die Immunaniwort auf Implungen konn beeinichigt sein Depr jonen
und Suizidalt: Arze solten dos Rishko fir Depreamomer und Suizid unfer Bericksichigung dﬁ Kronkenceschma nd des akweHan p<y\h\om chen Z
Behandlung mit Berlysia bewerien und die Pafienten wévend der Behandlung wei , 50l
in Abbruch der Behandlung in Beftacht gezogen werden. Malignome und lymphoprolferai Erkunkw g=n =!hv glch. Vorsicht bA\ Nahq
nom-Anamnese oder bei neJem‘”‘a\grom nter der BenlysloTherapie. Nur fusionlsung: Nicht fir Kinder e 5 Johven einetzen. Nur Ferigpen: Nich i Ki-
der/Jugendliche unier 18 Johen einsetzen. In der Schwangerscha in der Regel nicht emplohlen, Empfangnisverhiiung wéhvend und 4 Monate nach der Therapie
Zum Sillen unter Benlysta difichen Rat einfiolen Weitere Informationen siehe Fachinformation,

Dieses Arzneimittel umerllegt einer zusunllchen Uberwuchung Dies ermdglicht eine schnelle Idenhflzlerung never Erkennnisse
iber die Sicherheit, A von fen sind aufgefordert, jeden Verdachtsfall einer Nebenwirkung dem Bundes-
insfitot i Impfstoffe und biomediznische Arzneimittl, Paul-Ehrlich-Institu, Paul-EnrichSr, 51-59, 63225 Langen, ,Tel: +49 6103

770, Fax: +49 6103 77 1234, Website: www.pei.de zu melden.
BENLYSTA ist eine eingefragene Marke oder lizenziert 8 m m

unter der GSK Untemehmens-Gruppe. ©2023 GSK H i o bm
(belirumab) A

group of companies. All rights reserved

& a

ber dos pofenzielle Ristko schwerer oder le

2 Symplomen. Beide Formulierungen: Den Z-
nkheisokivittden Abbruch der Behandlung enwéigen. Bei Umsieh
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GruBwort/Einladung
Liebe Kolleginnen und Kollegen,

seien Sie herzlich willkommen zum Fischland-
Symposium 2023!

Wir wandern mit dem Symposium durch Mecklen-
burg-Vorpommern und treffen uns in diesem Jahr
in Greifswald.

Wir haben Neues aus Klinik und Wissenschaft fur
Sie vorbereitet: zur CKD-Progressionshemmung,
zu immunologischen Erkrankungen, zu Dialyse
und Transplantation und zur Berufspolitik.

Junge Kolleginnen und Kollegen werden lhnen
spannende Félle aus der Region prasentieren.
Auch ein Nephro-Quiz haben wir geplant.

Wir freuen uns auf ein Wiedersehen mit Ihnen
allen und auf anregende Diskussionen.

Die wissenschaftliche Leitung

Heike Kroger

Prof. Dr. Steffen Mitzner
Prof. Dr. Jens Nurnberger
Dr. Michael Schneider
Prof. Dr. Sylvia Stracke

Seite 3



Wissenschaftliche Leitung
Heike Kréger, Neubrandenburg
Prof. Dr. Steffen Mitzner, Rostock
Prof. Dr. Jens Nirnberger, Schwerin
Dr. Michael Schneider, Greifswald
Prof. Dr. Sylvia Stracke, Greifswald

ige selektive CsaR-Antagonist,
okortikoid (GC)-Gabe eine Remission
nd erhalten kann.-3

Veranstaltungsort

Alfried Krupp Wissenschaftskolleg
Martin-Luther-StraBe 14

17489 Greifswald

. War gegeniiber der GC-basierten Therapie
in Woche 26 vergleichbar und in Woche 52
liberlegen (weniger Rezidive)?

Hat eine Verringerung der GC-Dosis bei
gleichzeitig wesentlicher Verbesserung der
. . GC-Toxizitat ermoglicht?
Organisation

Aey Congresse GmbH

An der Wuhlheide 232 A

12459 Berlin

Tel.: +49 (0)30 29006594

Fax: +49 (0)30 29006595

E-Mail: fischland@aey-congresse.de

Hat ein glinstiges Sicherheitsprofil und eine
festgelegte orale Dosis, die keine iiber das
Standard-Krankheitsmanagement
hinausgehende Uberwachung erfordert™?

© TAVNEOS

(avacopan)

REMISSION ERHALTEN. GCs REDUZIEREN

¥ Dieses Arzneimittel unterliegt einer zusatzlichen Uberwachung. Dies erméglicht eine schnelle Identifizierung
Anmeldung neuer Sicherheitsdaten. Angehérige der Gesundheitsberufe werden gebeten, alle Verdachtsfalle von

http://fischland-symposium.aey-congresse.de unerwunschten Wirkungen zu melden.

Tavneos® ist in Kombination mit einem Rituximab- oder Cyclophosphamid-Dosierungsschema indiziert
zur Behandlung erwachsener Patienten mit schwerer aktiver Granulomatose mit Polyangiitis (GPA) oder
mikroskopischer Polyangiitis (MPA).! Die Behandlung sollte durch Arzte mit Erfahrungin der Diagnose und
Behandlung von GPA oder MPA eingeleitet und iiberwacht werden.*

C5a: Komplementkomponente 5a; GC: Glukokortikoid; GPA: Granulomatose mit Polyangiitis; MPA:
mikroskopische Polyangiitis.

Literatur: 1. TAVNEOS® Fachinformation, Stand 2022. 2. Jayne D, et al. N EnglJ Med 2021;384(7):599-609.
3. Bekker, P et al. PLoS One 2016;11(10):e0164646.

*TAVNEOS® wird als Therapie mit festgelegter Dosis verordnet, und tiber das herkémmliche Krankheitsmanagement
hinaus ist keine Uberwachung auf Organbeteiligung oder zusatzliche Analyse erforderlich. Leberenzyme,
Gesamt-Bilirubin und die Anzahl der weiRen Blutkorperchen miissen Giberwacht werden. Weitere

ZertifiZieru ng Informationen entnehmen Sie bitte der Fachinformation.
. - DE-AVA-2200118 | Oktober 2022
Die Veranstaltung wurde von der Arztekammer
. ege o . TAVNEOS® 10 mg Hartkapseln
Mecklenbu rg—Vorpommern wie folgt zertifiziert: Wirkstoff: Avacopan Zusammensetzung: Jede Hartkapsel enthlt 10 mg Avacopan. Sonstige Bestandteile
H . mit bekannter Wirkung: 245 mg Macrogolglycerolhydroxystearat (Ph.Eur.). Anwendungsgebiete:
Freltagl 21 042023 3 Punkte Tavneos ist in Kombination mit einem Rituximab- oder Cyclophosphamid-Dosierungsschema indiziert
Samstag’ 22.04.2023: 7 Punkte zur Behandlung erwachsener Patienten mit schwerer aktiver Granulomatose mit Polyangiitis (GPA)

oder mikroskopischer Polyangiitis (MPA). Gegenanzeigen: Uberempfindlichkeit gegen den Wirkstoff
oder einen der sonstigen Bestandteile. Nebenwirkungen: Sehr haufig: Ubelkeit, Kopfschmerzen,
erniedrigte Leukozytenzahl, Infektion der oberen Atemwege, Diarrhé, Erbrechen, Nasopharyngitis,
erhohte Werte in Leberfunktionstests. Haufig: Pneumonie, Rhinitis, Harnwegsinfektion, Sinusitis,
Bronchitis, Gastroenteritis, Infektion der unteren Atemwege, Zellulitis, Herpes zoster, Influenza,
Orale Candidose, Oraler Herpes, Otitis media, Neutropenie, Schmerzen im Oberbauch, erhéhte
Kreatinphosphokinase im Blut. Gelegentlich: Angioddem. VERSCHREIBUNGSPFLICHTIG. Fachinformation
beachten. Pharmazeutischer Unternehmer: Vifor Fresenius Medical Care Renal Pharma France,
100-101 Terrasse Boieldieu, Tour Franklin La Défense 8, 92042 Paris La Défense Cedex, Frankreich.
Stand der Information: Februar 2022

VIFOR FRESENIUS MEDICAL CARE "= .
Soito 4 RENAL PHARMA CSL Vifor
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Freitag, 21.04.2023

14:00 — 14:15
14:15 — 15:45
Moderation:

15:45 - 16:15
16:15 - 17:45
Moderation:
17:45 - 18:30

Seite 6

BegriiBung

CKD Progressionshemmung

S. Stracke, Greifswald;
H. Kroger, Neubrandenburg

SGLT?2, Finerenon, KDIGO
J. C. Galle, Liidenscheid

Friherkennung CKD:
jedes Jahr Mikroalbuminurie etc.?

Pro: M. Schneider, Greifswald
Contra: J.-F. Chenot, Greifswald

Pause

Berufspolitik

S. Mitzner, Rostock;
H.-J. Guth, Greifswald

Personalschlissel und Recruiting-
strategien in der ambulanten
Dialyse

S. Troster, Westerstede

DRG-Entwicklung/ZEs/
Ausgliederung Pflegepersonal
A. Kribben, Essen

Représentanz von Frauen in der
(ambulanten) Nephrologie
E. Platen, Mechernich

Festvortrag
Veranderte Laborwerte:

Belanglos oder bedrohlich?
M. Steiner, Rostock

Samstag, 22.04.2023

09:00 - 10:30
Moderation:
10:30-11:00
11:00 — 12:00
Moderation:
12:00 — 12:45
12:45 — 14:15

Moderation:

Immunologische Erkrankungen

R. Steinbeck, Schwerin;
J. Niirnberger, Schwerin

Update Vaskulitistherapie
M. Haubitz, Fulda

Update IgA-Nephropathie
S. Stracke, Greifswald

Update SLE
M. Bieringer, Berlin

Pause

Interessantes aus Klinik und
Wissenschaft in M-V

A. Elsken, Rostock;
S. Frimmel, Giistrow

Nierenbiopsiediagnostik: Technische
Aspekte und morphologische
Differentialdiagnose des nephro-
tischen Syndroms (in Quizform)

A. Erbersdobler, Rostock

Kurzvortrage junger Kolleginnen
und Kollegen zu Forschungs-
projekten in M-V

Pause

Dialyse

M. Schneider, Greifswald;
S. Frimmel, Giistrow

Heimdialyse: Organisation/Barrieren
U. Bechtel, Dillingen

Zukunft der Nephrologie - Wie

dialysieren wir in 10 Jahren?
B. Kitsche, Kéln

Seite 7



KAPRUVIA Samstag, 22.04.2023

Difelikefalin - Injektion 12:45-14:15  Dialyse

Moderation: M. Schneider, Greifswald;
S. Frimmel, Giistrow

Standards/Neuerungen zur
Hamodialyse - HDF pro/contra
S. Koball, Rostock

ESRD: keine Dialyse?!

Wirklich palliative Nephrologie?

E. Schdffner, Berlin
14:15-15:15 Transplantation

Moderation: S. Freiin v. Rheinbaben, Greifs-
wald; A. Fiihrer, Rostock

S2k-Leitlinien-

Empfehlung bei Update: Immunsuppression
CKD-assoziiertem (Was muss ich tun, damit die
Pruritus? Niere 20 Jahre halt?)
W. Arns, Langenfeld

Update: Infektionen bei Transplan-

tierten
L. Liefeldt, Berlin

15:15 Uhr Schlusswort

15:30 Uhr Mitgliederversammlung des
Landesverbandes Nephrologie
Mecklenburg-Vorpommern e.V.

/7€

Mehr erfahren auf www.viforpharma-pro.de

CKD-aP: mit Niereninsuffzienz assoziierter Pruritus; HD: Hamodialyse; iv.: infravends.

Referenzen:
1. KAPRUVIA® Fachinformation, Stand: Mai 2022. 2. Sténder S. et al. S2k-Leitlinie zur Diagnostik und
Therapie des chronischen Pruritus. 2022. https:/www.awmf.org/leitlinien/detail/Il/013-048 html.

Kapruvia® 50 Miks /ml | 16

Wirkstoff: Difelikefalin (ulsAceioT) Zusummenseizung - Jede Durchstechflasche mit1ml enthalt 50 Mikrogramm
Difelikefalin (als Acetat). Sonstige Bestandteile: Essigséure (zur pH-Wert-Einstellung), Natriumacetat-Trihydrat
(zur pH-Wert-Einstellung), Natriumchlorid, Wasser fir Injekfionszwecke. Anwendungsgebiete: Kapruvia® ist
zur Behandlung von maBigem bis schwerem Pruritus bei erwachsenen CKD-Hémodialysepatienten indiziert.
Zur Anwendung im Hamodialyse-Zentrum gegen Ende der Dialyse. Gegenanzeigen: Uberempfindlichkeit
gegen den Wirkstoff oder einen der sonstigen Besfandteile. Warnhinweise: Kapruvia® kann Schwindelgefiihl
und Benommenheit verursachen, was die Reaktionsfahigkeit beeinflussen kann. Nebenwirkungen: Haufig
(217100, <1/10): Somnolenz, Parésthesie. Gelegentlich (21/1.000, <1/100): Verénderungen des Gemiitszustands,
Schwindelgefthl; Kopfschmerzen, Ubelkeit; Durchfall. Verschreibungspflichtig. Bitte lesen Sie vor Verordnung
von Kapruvia® die Fachinformation. Pharmazeutischer Unternehmer, Inhaber der Zulassung: Vifor
Fresenius Medical Care Renal Pharma France, 100-101 Terrasse Boieldieu, Tour Franklin La Défense 8,
92042 Paris La Défense Cedex, Frankreich. Stand der Information: Mai 2022.

DE-DFK-2200104 | Dezember 2022

VIFOR FRESENIUS MEDICAL CARE =" . ;
RENAL PHARMA v CSL Vifor Seite 9



Referenten und Vorsitzende

Arns, Wolfgang, Dr., Langenfeld

Bechtel, Ulrike, Dr., KfH-Nierenzentrum, Dillingen

Bieringer, Markus, Dr., HELIOS Klinikum Berlin-Buch, Klinik und
Poliklinik fur Kardiologie und Nephrologie, Berlin

Chenot, Jean-Francois, Prof. Dr., Universitatsmedizin Greifs-
wald, Klinik und Poliklinik fir Innere Medizin A, Abteilung fur
Nephrologie und Hypertensiologie, Greifswald

Elsken, Ann, Dr., MVZ Nephrocare Rostock-Litten Klein,
Rostock

Erbersdobler, Andreas, Prof. Dr., Universitat Rostock, Institut
fur Pathologie, Rostock

Freiin von Rheinbaben, Sabrina, Dr., Universitatsmedizin
Greifswald, Klinik und Poliklinik fiir Innere Medizin A, Abteilung
fur Nephrologie und Hypertensiologie, Greifswald

Freytag, Jens, Dr., Dialysezentrum Gustrow/Nord, Glstrow
Frimmel, Silvius, PD Dr., Dialysezentrum Gustrow/Nord,
Glstrow

Fiihrer, Andreas, Dr., Universitdtsmedizin Rostock, Medizinische
Klinik Il, Abteilung fir Nephrologie, Rostock

Galle, Jan C,, Prof. Dr., Markische Kliniken GmbH, Klinikum
Ludenscheid, Klinik fir Nephrologie und Dialyseverfahren,
Lidenscheid

Guth, Hans-Jurgen, Dr., Nierenzentrum Greifswald, Greifswald
Haubitz, Marion, Prof. Dr., Klinikum Fulda gAG, Medizinische
Klinik Il (Nephrologie), Fulda

Kitsche, Benno, Dr., KfH Kuratorium fir Dialyse und Nieren-
transplantation e.V., KfH-Nierenzentrum K&In-Merheim, Koln
Koball, Sebastian, Dr., Universitdtsmedizin Rostock, Medizini-
sche Klinik Il, Abteilung fiir Nephrologie, Rostock

Kribben, Andreas, Prof. Dr., Universitat Duisburg-Essen, Univer-
sitatsklinikum, Klinik fir Nephrologie, Essen

Kroger, Heike, Nierenzentrum Neubrandenburg, Dialyse am
Klinikum, Neubrandenburg

Liefeldt, Lutz, Dr., Charité - Universitatsmedizin Berlin, Campus
Charité Mitte, Medizinische Klinik mit Schwerpunkt Nephrolo-
gie und Internistische Intensivmedizin, Berlin

Mitzner, Steffen, Prof. Dr., Universitatsmedizin Rostock, Medizi-
nische Klinik II, Abteilung fiir Nephrologie, Rostock
Niirnberger, Jens, Prof. Dr., Helios Klinikum Schwerin, Abtei-
lung Nephrologie und Dialyse, Schwerin

Platen, Eva, Dr., Nierenzentrum Mechernich, Mechernich
Schiffner, Elke, Prof. Dr., Charité - Universitatsmedizin Berlin,
Institut fur Public Health, Berlin

Schneider, Michael, Dr., Nierenzentrum Greifswald, Greifswald
Steinbeck, Raimar, Dr., MVZ Schwerin-West GmbH, Schwerin
Steiner, Michael, PD Dr., Medizinisches Labor Rostock, Labor-
medizinisches Versorgungszentrum GbR, Rostock

Stracke, Sylvia, Prof. Dr., Universitatsmedizin Greifswald, Klinik
und Poliklinik fur Innere Medizin A, Abteilung fir Nephrologie
und Hypertensiologie, Greifswald

Troster, Sibille, Dr., Nierenzentrum Ammerland, Westerstede
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Fiir die Unterstiitzung der Veranstaltung
danken wir folgenden Sponsoren

Astellas Pharma GmbH ) asl ;‘] |¢h

Cs Vifor CSL Vifor

e
~ FRESENIUS

Fresenius Medical Care GmbH v MEDICAL CARE

GlaxoSmithKline GmbH & Co. KG El=T4
Sanofi-Aventis Deutschland GmbH _'-‘,'CI no fl
AstraZeneca GmbH AstraZeneca

CHIESI GmbH *Chiesi
-~

s Oisuka

Otsuka Pharma GmbH

STADA
STADAPHARM GmbH - -

STADAPHARM

Novartis Pharma GmbH U? NOVARTIS

Allianz Boehringer Ingelheim Pharma  —. . . .

chringer
GmbH & Co. KG und il Ingelheim %
Lilly Deutschland GmbH

Kaneka Medical Europe NV Ha n E Ha

The Dreamology Compony

Seite 11



Fiir die Unterstiitzung der Veranstaltung
danken wir folgenden Sponsoren

weitere Aussteller

Achim Schulz-Lauterbach VMP GmbH

Bayer Vital GmbH

DIAMED Medizintechnik GmbH

Hexal AG

MEDICE Arzneimittel Pttter GmbH & Co. KG

Pharmacosmos GmbH

RiePharm GmbH

Tauro-Implant GmbH

Offenlegung

Sponsor Umfang Leistungen

Fresenius Medical 5.000 € Ausstellungsflache, Anzeige,

Care GmbH Onlinebanner, Taschenbeila-
ge, Folie Pausentrailer, Logo,
Verlinkung

GlaxoSmithKline 5.000 € Ausstellungsflache, Anzeige,

GmbH & Co. KG Onlinebanner, Taschenbeila-
ge, Folie Pausentrailer, Logo,
Verlinkung

Hexal AG 1.250 € Ausstellungsflache

Kaneka Medical 800 € Onlinebanner, Logo, Verlin-

Europe NV kung

MEDICE Arznei- 1.000 € Ausstellungsflache

mittel PUtter GmbH &

Co. KG

Novartis Pharma 2.000 € Ausstellungsflache, Folie Pau-

GmbH sentrailer, Logo, Verlinkung

Otsuka Pharma 2.500 € Ausstellungsflache, Taschen-

GmbH beilage, Folie Pausentrailer,
Logo, Verlinkung

Pharmacosmos 1.250 Ausstellungsflache

GmbH

RiePharm GmbH 1250 € Ausstellungsflache

Sanofi-Aventis 3.500 € Ausstellungsflache, Taschen-

Deutschland GmbH beilage, Folien Pausentrailer,
Logo, Verlinkung

STADAPHARM GmbH | 2.500 € Ausstellungsflache, Taschen-
beilage, Folie Pausentrailer,
Logo, Verlinkung

Tauro-lImplant GmbH | 1.250 € Ausstellungsflache

Offenlegung

Sponsor Umfang Leistungen

Achim Schulz-Lauter- | 1.250 € Ausstellungsflache

bach VMP GmbH

Astellas Pharma 5.000 € Ausstellungsflache, Anzeige,

GmbH Onlinebanner, Taschenbei-
lage, Folie Pausentrailer, Logo,
Verlinkung

AstraZeneca GmbH 2.500 € Ausstellungsflache, Taschen-
beilage, Folie Pausentrailer,
Logo, Verlinkung

Bayer Vital GmbH 1.250 € Ausstellungsflache

Allianz Boehringer 1.000 € Ausstellerausweis, Logo,

Ingelheim Pharma Taschenbeilage

GmbH & Co. KG und

Lilly Deutschland

GmbH

Chiesi GmbH 2.500 € Ausstellungsflache, Taschen-
beilage, Folie Pausentrailer,
Logo, Verlinkung

CSL Vifor 5.000 € Ausstellungsflache, Anzeige,
Onlinebanner, Taschenbeila-
ge, Folie Pausentrailer, Logo,
Verlinkung

DIAMED Medizin- 1.000 € Ausstellungsflache

technik GmbH
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v  MEDICAL CARE

6008 CAREsystem
Wir reduzieren die Komplexitat — damit

Sie mehr Zeit fir lhre Patienten haben.

Das neue 6008 CAREsystem optimiert und vereinfacht

die komplexe Dialyse-therapie. Damit gewinnen Sie mehr
Zeit fur das Wesentliche — die bestmdgliche Pflege Ihrer Patienten.

6008 CAREsystem
More care. Less complexity.

Fresenius Medical Care GmbH - 61346 Bad Homburg - Germany
www.FreseniusMedicalCare.de



Fachinformation Erfahren Sie hier mehr!

EINFACH INNOVATIV

Evrenzo &

MAT-DE-EVZ-2023-00078 | Erstellt: Mar 2023 rOXa d u Stat



