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ot ) . Fogyasztéi Normativ Indikéaciohoz kététt emelt
Készitmény Kiszerelés ar (Ft)

Tamogatas (Ft) Téritési dij (Ft) Tamogatas (Ft) Teritési dij (Ft)

Clexane 2 000 NE/0,2 ml (20 mg) inj. fecskendében

Clexane 2 000 NE/0,2 ml (20 mg) inj. fecskendében

Clexane 4 000 NE/0,4 ml (40 mg) inj. fecskendében

Clexane 4 000 NE/0,4 ml (40 mg) inj. fecskendében

Clexane 6 000 NE/0,6 ml (60 mg) inj. fecskendében

Clexane 6 000 NE/0,6 ml (60 mg) inj. fecskendében

Clexane 8 000 NE/0,8 ml (80 mg) inj. fecskendében

Clexane 8 000 NE/0,8 ml (80 mg) inj. fecskendében

Clexane 10 000 NE/1,0 ml (100 mg) inj. fecskendében

Clexane 30 000 NE/3,0 ml (300 mg) tébbadagos injekcié

Clexane Forte 120 mg/0,8 ml inj. fecskendében

Clexane Forte 150 mg/1,0 ml inj. fecskendében

oep.hy, rkereso (2010.05.01)

HATOANYAG: Enoxaparin-natrium. JAVALLAT: Vénas oliés sz6v6dmé 62 2 - elszortan ortoped vagy lainos sebe Vénas 6 ut betegség miatt dgyhoz
kotott belgyogyaszati betegeknél, beleértve 6 6 get, sulyos fert olyan akutan jelentkezd 6 melyek Toényoinek, il aoyhor Kbik a bereger
Melyvends trombors keaelése, tidsembota fomnalises oseren is. Iniabil angina 65 non-Q myocarials narkius kezelsse, Kisdézisu acetiiszalciksav egyide addsa mellett. ST e\evamoval o akut myocardialis infarktus (STEMI) kezelésére,
beleértve a ayogyszeres kezelésre szorul6 vagy késbbi percutan korondria beavatkozést igényl6 (PCI) betegeket is. T in. ELLENJAVALLATOK; Enoxaparmna\ heparinnal
vagy szarmazekaival - dsértve a t3bbi ks molekulatomegd heparint - szemben fennil twirzskenyseg. Benziklkonoliant tdlérzekenyseég esetén a 300 g3 mi tGbbadagos injekcio nem Nagy rizikoji vz

tok, ideértve az dletet feny vérzéssel j4r6 krképeket és a focalis laesiokat. Akut bakieridlis endocardms (kivéve, ha mechamkus  protézis esetében 6p fell Veraivadis varoxkalo5szefi00 ak vérzh Alapotok vagy
fokozott verzekenyseg\ hajlam (kivéve a heparinnal nem Gsszefiigad DIC) az enoxaparin nin Nem szabad alkalmazni a benzikalkoholal tartositott 300 mg/3 m
t6bbadagos injekciot. Relativ ellenjavallat: Enoxaparin vagy egyéb akar frakcionalt, akar o alan felléps ADAGOLAS ES ALKALMAZAS: Alkalmazas modia: Kizarolag szubkutén
injekcidban vagy a dializal6 kor artérias széraban alkaimazhatd. Sc. injekcid formajaban 3 me\wenas uomboz\s kezelésére, tidGembdiia fennallasa esetén is, instabil angina és non-Q
myocardialis infarktus kezelésére. Intravaskularisan alkalmazhaté - a dializalo késziilék artérids szaraba adva: sorén az mbus tilos adni! Adagolds:

Tromboernbolia szempontjabol mérsékelt rizikeii betegeknek ~ f6leg altalanos sebészetben: naponta 1-szer 20 mg/0,2 m injekeio. Altalanos sebészeti bematkoraskor a7 66 injekciot a sebészi beavatkozas elott 2 oraval kell beadni. Tromboem-
bolia szempontjébol nagy rizikojd betegeknek -~ foleg ortopédiai miitétek soran: naponta 1-szer 40 /0,4 ml injekci6. Ortopéd sebészeti beavatkozasnal az elsG injekciot métét el6tt 12 oraval kell beadni. Az enoxaparin kezelés altalaban atlagosan
7-10 nap. Azonban addig kel folytatni, amig a vénas (vomboemhoha veszélye fennll, és amig s beteg jarcképessé nem valk. Néhany betegben hosszabb kezelési idé lehet sziikséges. Ortopédiai sebészetben a bevezetd terépist kovets 3 hetes
40 mg napi dozissal végzett kezeléssel voltak kedve: Vénas ére akut betegség miatt dgyhoz ktott belgybayészati betegekben: naponta 1-szer 40 mg/0,4 ml injekci6. Az enoxaparin kezelés

idGtartama minimum 6 nap, és addig kell ia\ytatm am\g a beteg jaroképessé nem valik, maximum 14 napig. Mélyvénas trombozis kezelésére, (udoembaha femndlésa osetén is Szubku'an injekcio lormajaban naponta 1-szer alkalmazva 74 3
115 moftg anotaprin~ askutn njekcdoan vagy naporta:2 zarlkamaza 12 rinkén) 1 maky enckaparin-saukutann-ban. 10 napndl hossas dig i ssba zelést - hacsak nem kontraindikalt - 0 r I l I a u S =
a lehet6 legkorabban meg kell kezdeni. Az enoxaparin kezelést addig kell folytatni, mig a terapias hatés kialakul acio Arany /INR/ 2-3). ‘T\Slab\\ angma és non-Q mvocardlahs infarktus kezelésére: Szubkutan , . .

injekcio formajaban — naponta 2 alkalommal — 1 mg/ttkg az enoxaparin ajanlott dozisa. Az enoxaparint ebben az esetben kisdézist per os adott acetilszalicilsavval (naponta 100-325 mg) egyitt kell alkalmazni. A kezelést a klinikai llapot stabi-
lizél6dasaig, de minimum 2 napig kell folytatni. A kezelés tlagos idotartama 2-8 nap. ST-elevéciéval j4r6 akut myocardialis infarktus (STEMI) kezelésére: Az enoxaparin ajanlott adagja egyszeri intravénas bolus injekcié formajaban 30 mg, ezzel
egyidében tovabbi 1 mgjttkg szubkutan injekcié formajaban alkalmazott adaggal, melyet 1 mg/ttkg szubkutan adagok kévetnek 12 6ranként (az els6 két adag Gsszmennyisége nem haladhatja meg a 100 mg-ot, melyet a tovabbi adagok vonatkozasa-
ban 1mgttkg dozis kovet). 75 év feletti betegek kezelése esetén az adagolds modositasa szikséges. Amikor trombolitikummal egyditt alkalmazzak (fibrin, vagy nem-fibrin specifikus), az enoxaparint a fibrinolitikus terapia megkezdése elétti 15. perc
s a megkezdés utani 30. perc kozotti intervallumban kell beadni, Valamennyi betegnél, akinél a STEMI indikacio megallapitasra keriilt, hacsak nem ellenjavallt, meg kell kezden az acetilszalicilsav kezelést és 75-325 mg napi egyszeri adaggal azt
fenn s kell tartani. Az enoxaparin kezelés a korhazi elbocsétés idépontiéig vagy maximum 8 napig ajénlott, amelyik elébb teljesiil. Percutan koronéria beavatkozasban részesiild betegek esetén (PCI): Amennyiben az utolsd enoxaparin szubkutén
injekcio beadésa a ballon felfujasat megel6z6 8 6ran belil tortént, nem sziikséges Gjabb adag alkalmazasa. Amennyiben az utols6 enoxaparin szubkutén injekcié beadésa a ballon felfujasat megel6z6 8 oran tul tortént, ebben az esetben egyszeri
0,3 mglttkg enoxaparin alkaimazando. MELLEKHATASOK: Vérzés. Spinalis/epiduralis anesztézia: Enoxaparin és spinalis/epiduralis anesztézia vagy spinalis punctio egyideji alkalmazasakor neuraxialis haematoma esetekrdl szamoltak be. Trom-
bocitopenia. Helyi reakciok: Fajdalom, haematoma és enyhe lokalis iritéci6 kdvetheti az enoxaparin sc. injektalasat. Heparinok és kis molekulatomeg(i heparinok alkalmazasakor néhany esetben az injekcio helyén bémecrosisrél szamoltak be.
Ezeket a jelenségeket rer\d$zerm( purpura vagy erylhema$ fa]da\mas, infiltralt plakk el6zi meg. Az enoxaparin kezelést \Ivenkor abba kell hagyni. Egyéb: Bar ritkan, de bor- vagy szisztémas allergias reakciok eléfordulhatnak. Néhany esetben

a kezelés elhagyasa valhat A szintjének reverzibilis szamoltak be Nem Zarham ki az osteaporas\s veszélye tobb honapon at tano kezelés soran (pl. hemodializis),
ugyantigy, mint ahogy a nem-frakcionalt heparinok esetében. FIGYELMEZTETES. A ko (i heparinok nem kdlcson Ha okoz! nem szerepel
a thrombocyta-szam meghatévozasa szukseges aZ enoxaparin terdpia megkezdése el6tt, majd hetente két alkalommal az elsé honap sorén, a mésodwk hénaptol a knn\roHok gyakorisdga csokkemhem heti 1 a\ka\omva Ha az anamnesisben akar
frakcionalt, akar ke okozta szerepel az enoxaparin kezelést — amennyiben feltétlentil szlikséges —, megkulonboztetett dvatossaggal, csak kérhazban, orvosi felligyelet mellett kell alkalmazni
ADAGOLAS MODOSITASA: Idések: 75 évnél idésebb ST-elevacioval jaro akut szenvedd betegek kezelése esetén nem kell a kezdeti intravénas bolus injekciot alkalmazni. A kezelést 12 6ranként alkalmazott 0,75 mg/ttkg
szubkutan adaggal kell kezdeni (az els6 két adag 6sszmennyisége nem haladhatia meg a 75 mg-ot, melyet a tovabbi adagok vonatkozasaban 0,75 mgfttkg dézis kovet). Az egyéb indikaciokban

sanan aventis /00

torténd alkalmazas esetén idos betegeknél nem sziikséges az adag modositésa, kivéve a vesekarosodasban szenveds betegeket. Siilyos vesekarosodasban szenveds betegeknek (kreatinin
clearance <30 mi/perc) alkalmazva terapids és profilaktikus dézisban egyarant az adag modositasa sziikséges. llyen betegek kezelése fokozott Kinikai és laboratriumi ellenérzés mellett,
kérhézi kériimények kézott végezhets. A FORGALOMBAHOZATALI ENGEDELY JOGOSULTJA: sanofi-aventis Zrt. OGYI-T-szdm: 4097/01, 4097/02, 4098/01, 4098102, 5533/01-02, 5534/01-02, s egfontorabb
5535/01-02, 7798/01. Kériiik, olvassa el a részletes gyoayszer alkalmazasi elGirast!

HU.ENO.10.06.01

sanofi-aventis Zrt. 1045 Budapest, T6 u. 1-5., tel.: (06-1) 505-0050, fax: (06-1) 505-0060. Gyégyszerinformécios szolgélat: (06-1) 505-0055, www.sanofi-aventis.hu



ALTALANOS INFORMACIOK

ALTALANOS INFORMACIOK

A SZEKCI0 ELNOKE: A KONFERENCIA ELNOKE:
[ Prof. Dr. Gardé Sandor | Dr. Nagy Séandor PhD

egyetemi tandr, féorvos osztélyvezetd foorvos

A KONFERENCIA TEMAL:

1. Sziilésindukcid, csdszarmetszés - a protokollok tiikrében
2. Méheltavolitas a XXI. szézadban - technikai megoldasok, aktualitédsok és ellentmondésok
3. Egyéb aktualitdsok, szabadon vélasztott témak

A konferencia helyszine:
Gydri Nemzetkozi Kereskedelmi Kozpont
9021 Gydr, Szent Istvan dt 10/a.

Regisztracids iroda nyitvatartasa:

2011. majus 13-an, pénteken: 8.00 - 18.00 oraig,

2011. majus 14-én, szombaton: 8.00 - 13.00 oraig.
Részvételi dijak a helyszinen: )
Orvosoknak: 12.500 Ft (10.000 Ft -l:Afa)
Nyugdijasoknak, rezidenseknek: 10.000 Ft (8.000 Ft +Afa)

Arésztvevdk részvételi dija tartalmazza a tudomdnyos programon, a szakmai kidllitdson vald rész-
vételt, a kdvéfogyasztdst a sziinetekben, valamint a konferencia kiadvanyait.

A részvételi dijban kozvetitett étkezésként (kavésziineti étel/ital) 4.000 Ft (3.200 Ft +AFA) keriil
tovabbszamlazésra.

ELOADASOK
Kérjiik az eléaddkat, hogy a szamitégépes anyagok el6készitését idben végezzék el és a szekciok
kezdete el6tt legaldbb 1 6raval adjak le azokat a vetitd technikusnak, ill. a regisztrécional.

Az el6addsok iddtartama 8 perc + 2 perc megbeszélés.

(Az ettdl eltérd id6tartamot a programban feltiintettiik.)

Az el6adok technikai lehetdségei: szamitdgép + videoprojektor.

Kérjiik a sajat laptopot hasznal6 el6addkat, hogy a szekcid eldtti sziinetben adjdk le laptopukat
a teremben lévg technikusnak.

Ebéd:
Majus 13-dn és 14-én a konferencia helyszinén, dija: 3.000 Ft/nap/fd.
A helyszinen mér csak erdsen korldtozott szdmu ebéd rendelésére van lehetdség.

Konferencia Vacsora:
Vacsora est mjus 13-dn 19.00 6rétdl a Hotel Raba éttermében, dija: 7.500 Ft/fé.

Szallodai elhelyezés:

Az elére megrendelt szallodai szobékat a résztvevé(k) nevére lefoglaltuk, azok a megkiildott
visszaigazolds szerint vehetdk igénybe. Korabbi érkezés/késdbbi elutazds esetén a csomagok
elhelyezésében a szdllodai porta nyujt segitséget.

Hotel Raba City Center *** 9021, Gy6r Arpad it 34.

Hotel Ibis Gyor *** 9021, Gydr Szent Istvan (it 10/B.
Fonte Hotel *** 9022, Gy6r Schweidel u. 17.
Parkolas:

A konferencia helyszinének szomszédsdgéhan talalhatd Révai Parkoldhézban 50 Ft/6ra a parkolds.

Pénziigyek - szamlazas

A megrendelt szolgéltatasok koltségét az érvényes jogszabalyok szerint tiintetjiik fel a szamlan.
Szdmlamddositds, Uj szamla kidllitésa a rendezvény végéig, legkésdbb 2011. mdjus 14-ig lehetsé-
ges, az eredeti szamla-példany visszajuttatasaval.

Ezen idGpont utdn nem &ll modunkban a megrendelés szerint kiadott szamlan véltoztatni.

Modositasi, lemondasi feltételek
Esetleges mddositast, lemonddst dijmentesen csak irdsban, 2011. mércius 31-ig fogadtunk
el. Ezutdn beérkezett lemonddsok esetén a részvételi dij és a megrendelt szolgaltatasok
dijanak visszafizetése nem &ll modunkban.

Feleldsség- és egyéb biztositas

A konferencia kizzétett részvételi és egyéb dijai nem tartalmaznak baleset-, betegség-, poggydsz- és
feleldsségbiztositasi dijat, igy valamely kéresemény bekdvetkezése esetén a szervezGknek nem all mod-
jukban semmilyen felel6sséget vagy kartéritést vallalni.



SZERVEZOK TAMOGATOK

Szakmai Szervezo: Magyar Néorvos Tarsasag Eszaknyugat-Magyarorszagi
Petz Aladdr Megyei Oktatd Korhdz Sziilészeti és N6gydgyaszati Osztalya Szekciianak VIII. Tud ’ Konf .o
9024 Gyr,Vasvari Pal . 2-4 zekciojanak VlIl. Tudomanyos Konferenciaja

Gyér, 2011. majus 13-14.

Dr. Nagy Séndor PhD. osztalyvezetd f6orvos
Tel: (96) 418-244/1130 mellék vagy 70/4510-434 Fax: (96) 507-918
E-mail: nagysandor@petz.gyor.hu

Szervezo Iroda:

Tamogatok:
Anamed Kft.
Bayer Hungaria Kft.
Congress & Hobby Service Boiron Hungaria Kft.
Kongresszus- és Rendezvényszervezé Iroda Elektro-Optika Kft.
6701 Szeged, Pf.: 1022. -
Telefon: (62) 484-531, 484-532 Ewopharma AG Mo. K.er. Képviselete
Fax: (62) 450-014 GlaxoSmithKline Kft.
e-mail: info@congress-service.hu HumanCell MCC Kft.
Karl Storz Endoskope Austria GmbH.
C LadeePharma Kft.
Informacidk az interneten:
http://congress-service.hu/2011/enyno Merck Kft.
Phytotec Hungaria Bt.
Richter Gedeon Nyrt.

Sanofi-Aventis Zrt.
Schering-Plough Hungary Kft.
Sol-Pro-Med Kft.
Worwag Pharma Kft.

A konferencia szervezi koszonetiiket fejezik ki
a szponzorok és a kiallito-hirdetd cégek altal nyujtott tamogatasért!
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Magyar Noorvos Tarsasag Eszaknyugat-Magyarorszagi
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iojanak VIIl. Tudomanyos Konferenciaja
Gyor, 2011. majus 13-14.

2011. majus 13. péntek

10.00-10.30

Megnyitd, kdszontok

Megnyitd iiléselnoksége:

SomogyiTivadar  Gydr Megyei Jogui Vdros alpolgdrmestere

Tamas Laszl6 Janos  Petz Aladdr Megyei Oktatd Kirhdz féigazgatd féorvosa
Nagy Séndor MNT Eszaknyugat-magyarorszdgi Szekcidjdnak titkdra

Uléselndk: Nagy Sandor, Csécsei Karoly

10.30-10.50

10.50-11.10

11.10-11.30

11.30-11.40

11.40 - 11.50

Obesitas — terhességi pathologia
(Csécsei Karoly, Peitl Szildrd, Musch Nikolett
Soproni Erzsébet Oktatd Kdrhdz Sziilészeti és Ndgydgydszati Osztdly, Sopron

Majbetegségek terhességben
Fehér Rdzsa
Petz Aladdr Megyei Oktatd Krhdz, Kronikus Belgydgydszati Osztdly, Gydr

Korfiiggo medddség: bioldgiai versus kronoldgiai kor
Korosi Tamads
Kadli Intézet, Gydr

A PCOS betegeink kezelésének eredményessége osztalyunk 7 éves
anyagaban

Molnér Andras, Molnar Mihaly, Zoltay Eva

KEMO Szent Borbdla Kérhdz Sziilészeti és Négydqydszati Osztdly, Tatabdnya

Perioperativ heparin prophylaxis a sziilészethen, extrém obesitas esetén
Horvath Boldizsar

Vas Megyei Markusovszky Korhdz Sziilészeti és Négydgydszati Osztdly,

Szombathely

11.50 - 12.00

12.00-12.20

12.30-14.00

A korasziilés elofordulasa és rizikofaktorai a székesfehérvari Szent
Gyorgy Korhazban

Prosszer Méria

Fejér Megyei Szent Gydirgy Kdrhdz Sziilészeti és Nogydgydszati Osztdly,
Székesfehérvdr

Tendenciak a koldokzsinorvér-eredetii dssejtek gyogyaszati
felhasznalasaban

Beny6 Gabor

Févdrosi Onkormdnyzat Eqyesitett Szent Istvdn és Szent LdszIé Kérhdz és
Rendeldintézet, Gyermekhematoldgiai és Ossejt-transzplantdcids Osztdly, Budapest

Ebéd

Uléselnok: Hagymasy Laszlo, Bazsa Sandor

14.00 - 14.20

14.20 - 14.40

14.40 - 14.50

14.50 - 15.00

15.00-15.10

15.10-15.20

Hysterectomia — valtozasok a miitét tipusanak kivalasztasaban
Nagy Séndor
Petz Aladdr Megyei Oktatd Korhdz Sziilészeti és N6gydgydszati Osztdly, Gyér

Az exenteraciok indikacioi

Ungér LaszI6

Févdrosi Onkormdnyzat Eqyesitett Szent Istvdn és Szent LdszI6 Kdrhdz és
RendelGintézet, Budapest

A trachelectomia klinikai jelentdsége
Stummer Jdnos
Petz Aladdr Megyei Oktatd Korhdz Sziilészeti és Négydgydszati Osztdly, Gyér

Orias myomas méh eltavolitasanak tanisagai
Molnar Mihdly
KEMO Szent Borbdla Kérhdz Sziilészeti és Négydgydszati Osztdly, Tatabdnya

Laparoscopos hysterectomia eszkézrendszere
Busznyak Csaba
Petz Aladdr Megyei Oktatd Korhdz Sziilészeti és N6gydgydszati Osztdly, Gyér

A Neodolpassz infuzidval szerzett tapasztalataink
Zoltay Eva, Molndr Andrés, Tekse Istvan, Molndr Mihaly
KEMO Szent Borbdla Kérhdz Sziilészeti és Négydgydszati Osztdly, Tatabdnya
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15.30-16.00

Kavésziinet

Uléselnok: Molnar Mihaly, Rokay Laszlé

16.00-16.10

16.10-16.20

16.20 - 16.30

16.30 - 16.40

16.40. - 16.50

16.50-17.10

17.15-18.00

19.00 -

Vesicovaginalis fistula miitéti megoldasa osztalyunk
gyakorlataban

Rubliczky Levente', Ungér LaszI6’, Hagymdsy Lészl'

'Fejér Megyei Szent Gydrgy Korhdz Sziilészeti és Nogydgydszati Osztdly,
Székesfehérvdr

*Févdrosi Onkormdnyzat Eqyesitett Szent Istvdn és Szent LdszI6 Korhdz
és Rendeldintézet, Budapest

Szalagmiitéteink vizelet incontinentiaban
P6dor Péter
KEMO Szent Borbdla Kdrhdz Sziilészeti és Négydqydszati Osztdly, Tatabdnya

A post partum méh- és hiivelysiillyedések konzervativ kezelése -
egy uj modszer a miitétek elkeriilésére

Németh Zoltan"?

"Krankenhaus der Barmherzigen Briider, Wien

*Petz Aladdr Megyei Oktatd Korhdz Sziilészeti és Nogydgydszati Osztdly, Gyor

A méh- és hiivelysiillyedések korszerii konzervativ kezelése
kockapesszariumokkal — egy év tapasztalatai

Busznyék Csaba

Petz Aladdr Megyei Oktatd Korhdz Sziilészeti és Ndgydgydszati Osztdly, Gydr

Perioperativ heparin prophylaxis a n6gyégyaszati gyakorlatban
Fekete Zoltan
Petz Aladdr Megyei Oktatd Korhdz Sziilészeti és Ngydgydszati Osztdly, Gydr

Ahomeopatias terapia lehetdségei azindukcids sziilésmeginditas soran.
Méhnyak lazitasa, vajidas konnyitése homeopatias szerekkel.

A homeopatias terapia lehetdségei a csaszarmetszés soran.
Valyi-Nagy Viktor, homeopatids orvos

Kiildottgyiilés — Vezetdség valasztas

Konferencia vacsora

PROGRAM

2011. majus 14. szombat

Uléselnok: Szilagyi Imre, Polgar Csaba

09.00 - 09.20

09.40 - 09.50

09.50 - 10.00

10.00 - 10.10

10.10-10.20

10.20-10.30

10.30-10.50

(saszarmetszés 2011 - Sok vagy kevés?
Rakdczi Istvén
Févdrosi Onkormdnyzat Szent Imre Kérhdz, Budapest

(saszarmetszés osztalyunkon az elmult 10 évben
Medve Lészl6, Bazsa Sandor
Szent Pantaleon Kdrhdz Sziilészeti és N6gydgydszati Osztdly, Dunadjvdros

Sziilésindukcio
Mika Péter
Petz Aladdr Megyei Oktatd Korhdz Sziilészeti és Nogydgydszati Osztdly, Gydr

Sziilésindukcio csaszarmetszést kovetdoen
(senge Titanilla
Petz Aladdr Megyei Oktatd Korhdz Sziilészeti és Nogydgydszati Osztdly, Gydr

Mechanikus méhszajérlelés
Lendvai Viktor
Petz Aladdr Megyei Oktatd Korhdz Sziilészeti és Nogydgydszati Osztdly, Gydr

(saszarmetszés utani lazas allapotok elofordulasa osztalyunkon
Orosz Gabor, Hagymasy Laszl6

Fejér Megyei Szent Gydrgy Korhdz Sziilészeti és Négydgydszati Osztdly,
Székesfehérvdr

Kavésziinet

Uléselnok: Barcza Istvan, Halasz Laszlo

10.50-11.10

11.10-11.30

Fokuszban a méhnyakrak prevencio
Banhidy Ferenc
Semmelweis Egyetem I, Sz. Sziilészeti és Nogydgydszati Klinika, Budapest

Tapasztalatok a méhnyakrak elleni vakcinacid teriiletén
Molnér Mihély
KEMO Szent Borbdla Korhdz Sziilészeti és Négydqydszati Osztdly, Tatabdnya



PROGRAM JEGYZET

11.30-11.50 Cervixpatholdgia terhességhen — tanulsagos cytopatholdgiai
esetek
Szalay Ldszlo
CYTOSZA Bt., Gydr

11.50 - 12.00 Transcervicalis embryoscopia missed ab esetén
Musch Nikolett, Csécsei Kéroly, Peitl Szilard
Soproni Erzsébet Oktatd Kdrhdz Sziilészeti és N6gydgydszati Osztdly, Sopron

12.00-12.10 Ectopias terhesség az elorement sectio hegében. Szervmegtarto
miitét.
Barath Karoly Pél, Bazsa Sandor
Szent Pantaleon Kdrhdz Sziilészeti és N6gydgydszati Osztdly, Dunadjvdros

12.10-12.20 The impact of Hashimoto’s thyroiditis on female health and
reproductive medicine
Johannes Ott
Med. Univ. Wien, Sziilészeti és Ndgydgydszat Osztdly

12.30 A konferencia zarasa

13.00 - 14.00 Ebéd
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