OPTOMEDICA

gemeinsames Symposium des augenzentrum
und der Hochschule Miinchen

Samstag
9. September2017
Miinchen




Programm

Begrufung und Empfang mit Mittagssnack

Eroffnung durch Dr.Amir-M. Parasta, augenzentrum
und Prof. Dr. Werner Eisenbarth, Hochschule Miinchen

Update Keratokonus: Corneale Elastographie, Crosslinking
und Implantate (mit Video)

AOM Helena Tannhof und AOM Florian Miiller,
augenzentrum

Update Fundusdiagnostik:
Von Schlaganfallrisiko bis AMD
Dr.Amir-Movahed Parasta,
Epitop Medical GmbH

Chromatische Pupillometrie
Prof. Dr. Werner Eisenbarth
Hochschule Miinchen

Kaffeepause

Update Low Vision Rehabilitation am ZEFAS
Prof. Dr. Werner Eisenbarth
Hochschule Miinchen

Update Augenlaser:

LASIK, LASEK, PRK, SMART SURF, Relex SMILE
Dr.Amir-Mobarez Parasta

augenzentrum

Update Linsenimplantate:

Phake Linsenimplantate, Torisch, Multifokal,
Diffraktiv, Refraktiv, Small-Aperture

AOM Martina Frankl, augenzentrum

Das 1x1 der refraktiven Beratung - Was fiir wen
AO Nina Vrhovac, augenzentrum

Diskussion
Ende




Allgemeine Hinweise

Wissenschaftliche Leitung

Dr.med. Amir-M. Parasta augenzentrum | Haidhausen |

Einsteinstr. 1| 81675 Minchen

Prof. Dr.rer. biol. hum. Werner Eisenbarth | Hochschule fiir angewandte
Wissenschaften Minchen | Lothstr. 34 | 80335 Miinchen

Veranstalter

Augenzentrum Miinchen GmbH & Co.KG
Werner-Eckert-Str. 9

81829 Miinchen

Tagungsort
augenzentrum | Haidhausen
Einsteinstr. 1| 81675 Minchen

Dauer des Symposiums
Samstag 09. September 2017 von 13:00 bis 19:00 Uhr

Teilnahmegebiihren
86,-€

Zahlungsmittel
Uberweisung nach Rechnungserhalt, VISA, MasterCard, American
Express (ACHTUNG: KEINE Barzahlung vor Ort maglich!)

Homepage und Onlineanmeldung
www.optomedica.de

Anfahrt

U4/U5 Max-Weber-Platz

Parken: Parkhaus am Wiener Platz oder
Parkhaus Klinikum Rechts der Isar

3 HOCHSCHULE
: ® - solution group
FORANGEWANDTE
augenzentrum o ‘\X@s;\.}g.m?ﬁ . epltop medical

Mit freundlicher Unterstiitzung von IOL expert GmbH & CO.KG



Anmeldung

OPTOMEDICA 09. September 2017

Ich melde mich hiermit verbindlich fiir OPTOMEDICA am 09.09.17 an

(J Frau [ Herr

Titel Name Vorname

Institution/Firma

Anschrift Institution/Firma (oder privat)

Postleitzahl / Ort Telefon
E-Mail Datum / Unterschrift
Ich bezahle

[ Per Uberweisung nach Rechnungserhalt
[ Per Kreditkarte [ MasterCard [ VISA [ American Express

Kartennummer:

Glltigkeitsdauer:

Bitte beachten Sie: es ist KEINE Barzahlung vor Ort méglich!

Bitte schicken Sie die ausgefiillte Anmeldekarte
per Fax an 0211-593560
oder per Mail an info@optomedica.de

Onlineanmeldung:
www.optomedica.de

WICHTIG: Stornierungen miissen bis spatestens 1. September 2017 schriftlich per
E-Mail (info@optomedica.de) erfolgen. In jedem Fall wird eine Bearbeitungsgebiihr
von 22,- € fallig. Bei Riicktritt nach dem 1. September 2017 oder Nichtanwesenheit
wahrend der Tagung ist der Gesamtbetrag zu zahlen.

Anmeldebestdtigungen mit Angabe der Bankverbindung werden versandt.

Irrtimer, Satz- und Druckfehler vorbehalten!




