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Aus dem Vorstand und der Geschaftsstelle der DGE | 1

Wahlen zum DGE-Vorstand 2011

Wahl des Tagungsprdsidenten 2014

Prof. Dr. S. R. Bornstein aus Dresden und Prof. Dr. J. Seu-  ben. Die Kandidaten werden sich persénlich mit [hren
fert aus Freiburg haben sich bereit erkldrt, fiir das Amt  Tagungskonzepten auf der Mitgliederversammlung in
des Tagungsprdsidenten 2014 zu kandidieren. Nach- Hamburg vorstellen.

folgend sind ihre tabellarischen Curricula wiedergege-

Univ.-Professor Dr. med. Stefan R. Bornstein
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sstelle der DGE

Ausgewadhlte Publikationen

Bornstein SR et al. Endocrinology 1990;127:900-906;

Bornstein SR etal. J Clin Endocrinol Metab
1994;78:225-232; Bornstein SR. etal. Nat.
Med 1997;3:937; Bornstein SR, etal. Diabetes

1997;46:1235-1238; Bornstein SR, et al. Endocrino-
logy 1998;139:1546-1555; Bornstein SR, et al. J Infect
Dis 1998;178:887-890; Willenberg HS etal. N Engl
J Med 1998;339:27-31; Ehrhart-Bornstein M et al.
Endocr Rev 1998;30:416-420; Bornstein SR, etal.
FASEB ] 1999;13:1185-1194; Hilbers U et al. Hyper-
tension 1999;33:1025-1030; Bornstein SR et al. Ann
Intern Med 1999;130:757-765; Tajima T etal. Gene
Therapy 1999;6:1898-1903; Bornstein SR et al. Dia-
betes 2000;49:532-538; Bornstein SR et al. Crit Care

Univ.-Professor Dr. med. Jochen Seufert

Leiter des Schwerpunktes Endokrinologie
und Diabetologie

Abteilung Innere Medizin II
Universitdtsklinikum Freiburg, Brsg.
Hugstetter-Straf3e 55

79106 Freiburg

Professor Jochen Seufert erlangte seinen medizinischen
Abschluss im Jahr 1989 an der Universitdt Wiirzburg in
Deutschland. Dort begann er seine Weiterbildung zum
Internisten, Endokrinologen und Diabetologen, sowie
Gastroenterologen an der Medizinischen Poliklinik.
Von 1995-1998 folgte ein Forschungs- und Weiterbil-
dungsaufenthalt am Massachusetts General Hospital
und am Joslin Diabetes Center an der Harvard Medical
School in Boston, USA. Dort entstanden Forschungsar-
beiten zur Zell- und Molekularbiologie der Betazellen
des endokrinen Pankreas, sowie zur Wirkung des Fett-
gewebshormons Leptin am endokrinen Pankreas, und
es erfolgte eine klinische Weiterbildung in Endokrino-
logie und Metabolismus. Im Jahr 2000 Habilitation im
Fach Innere Medizin. Ab 2001 Leitung der Abteilung
Stoffwechsel, Endokrinologie und Molekulare Medizin
an der Medizinischen Poliklinik der Universitdt Wiirz-
burg. Im Jahr 2006 Ruf als ordentlicher Professor (W3)
an die Abteilung Innere Medizin II, Schwerpunkt Endo-
krinologie und Diabetologie des Universitatsklinikums

Beruflicher Werdegang

Med 2000;28:2103-2106; Franchimont D etal. Gast-
roenterology 2000;119:1560-1568; Merke DP etal. N
Engl. J. Med. 2000;343:1362; Bornstein SR et al. Proc
Natl Acad Sci USA 2000;97:14742-14747; Galon | et al.
FASEB ] 2002;16:61-71; Merke D et al. Ann Intern Med
2002;136:320-334; Alesci S et al. Proc Natl Acad Sci
U S A 2002;99:7484-7489; Bornstein SR et al. FASEB ]
2003;17:1928-1930; Ehrhart-Bornstein M et al. Proc Natl
Acad Sci USA 2003;100:14211-14216; Schott M et al. N
Engl. J. Med. 2004;351(1):103-4., Merke et al. Lancet
2005;365(9477):2125-36. Sicard et al. Proc Natl Acad
Sci U S A. 2007 Feb 6;104(6):2007-12. Bornstein SR et al.
Trends Endocrinol Metab. 2008 Jul;19(5):175-80. Born-
stein SR. N Engl. J. Med. 2009 May 28;360(22):2328-39.
Dupuis ] et al. Nat Genet. 2010 Feb;42(2):105-16. Saxena
R. et al. Nat Genet. 2010 Feb;42(2):142-8.

Freiburg im Breisgau. Die klinischen und wissenschaft-
lichen Schwerpunkte sind die Erforschung und Umset-
zung neuer Behandlungsformen des Diabetes mellitus
und endokriner Erkrankungen. Dies sowohl im grund-
lagenwissenschaftlichen Bereich, als auch im Bereich
der klinischen Forschung. Er ist Mitglied in Lenkungs-
gremien von mehreren grofen internationalen Pati-
entenstudien. Die wissenschaftlichen Arbeiten wur-
den mehrfach ausgezeichnet, unter anderem mit dem
Merck Senior Fellows Award (Endocrine Society, USA),
dem Schéller-Junkmann Wissenschaftspreis (Deutsche
Gesellschaft fiir Endokrinologie), dem Theodor Frerichs
Preis (Deutsche Gesellschaft fiir Innere Medizin) und
dem Ernst Friedrich Pfeiffer Preis (Deutsche Diabetes-
Gesellschaft). Aktuell Gutachter fiir nationale und in-
ternationale Fachzeitschriften (Diabetes, Diabetes Care,
Proc. Natl. Acad. Sci., Diabetologia, Science, Cell Meta-
bolism, ]. Clin. Investigation, etc.) und wissenschaftliche
Fordereinrichtungen (DFG, BMBF, INSERM, SNF, Max-
Planck) aktiv.

Medizinische Poliklinik der Universitit Wiirzburg, (Direktor: Prof. Dr. med. K. Wilms), KlinikstraRe 6-8, 97070

Wiirzburg

01.06.1992  Approbation als Arzt

25.07.2000

Facharztanerkennung Gebiet ,Innere Medizin“ (Bayerische Landesarztekammer, Miinchen)

13.12.2000 Anerkennung als Diabetologe DDG (Deutsche Diabetes-Gesellschaft)

Endokrinologie Informationen
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01.10.2001  Oberarzt, Leiter des Schwerpunktes “Stoffwechsel, Endokrinologie und Molekulare Medizin”,
Medizinische Poliklinik der Universitat Wiirzburg

26.11.2001  Habilitation fiir das Fach Innere Medizin (Medizinische Fakultdt der Julius-Maximilians-Universitat Wiirz-
burg)

19.03.2003  Facharztanerkennung Schwerpunkt ,Endokrinologie und Diabetologie* (Bayerische Landesarztekam-
mer, Miinchen)

01.05.2006  Berufung als W3-Professor fiir Innere Medizin, Leiter des Schwerpunktes Endokrinologie und Diabetolo-
gie, Abteilung Innere Medizin II, Universitdtsklinikum Freiburg, Hugstetter Str. 55, 79095 Freiburg/Brsg.

26.07.2006  Anerkennung der Zusatzbezeichnung ,,Diabetologie“ (Landesarztekammer Baden-Wiirttemberg,
Bezirksdrztekammer Stidbaden, Freiburg)

Wissenschaftlicher Werdegang

01.09.1995-31.08.1996  Ausbildungsstipendium (Se 787/1-1) der Deutschen Forschungsgemeinschaft. Laboratory
of Molecular Endocrinology, Howard Hughes Medical Institute, Harvard Medical School,
Massachusetts General Hospital, Boston, Massachusetts, USA (Prof. |. F. Habener)

01.09.1997-31.03.1998  Forschungsstipendium (Se 787/1-2) durch die Deutsche Forschungsgemeinschaft

01.01.1998-31.06.1998  “Instructor in Medicine and Endocrinology”, Harvard Medical School, Boston, Massachu-
setts, USA

01.10.2002-30.04.2006  Oberarzt, Leiter des Funktionsbereiches ,Stoffwechsel, Endokrinologie und Molekulare
Medizin”, Leiter des Endokrinologischen Labors, Medizinische Poliklinik der Universitat
Wiirzburg

Seit 01.05.2006 W3-Professor fiir Innere Medizin, Leiter des Schwerpunktes Endokrinologie und
Diabetologie, Abteilung Innere Medizin I, Universitatsklinikum Freiburg,
Hugstetter Str. 55, 79095 Freiburg/Brsg.

Wissenschaftliche Schwerpunkte

Genregulation im hormonellen entero-pankreatischen System, speziell:

* Hormonelle Wachstumsfaktoren im intestinalen Epithel;

 Antioxidative Abwehrmechanismen unter besonderer Beriicksichtigung von Selenoproteinen im endokrinen
Pankreas und im intestinalen Epithel;

» Genregulation im Rahmen von Zell-Neogenese, Zelldifferenzierung und Apoptose im endokrinen Pankreas;

* Einflul von Leptin und Glukagon-like peptide 1 auf die Genregulation im endokrinen Pankreas;

* Genregulation im Rahmen der Adipogenese;

* Genregulatorische Mechanismen der Proliferation und Differenzierung von insulinproduzierenden b-Zellen
des endokrinen Pankreas;

* Regulation der Expression von Gastrin in antralen G-Zellen

» Entwicklung einer Zelltherapie auf dem Boden von adulten Stammzellen des endokrinen Pankreas des Menschen

Preise, Auszeichnungen
1998  “Schoeller-jJunkmann-Forschungspreis” der Deutschen Gesellschaft fiir Endokrinologie (DGE)
1999  ,Theodor-Frerichs-Preis“ der Deutschen Gesellschaft fiir Innere Medizin (DGIM)
2001  “Merck Senior Fellows Award” der Endocrine Society, USA
2004  ,Ernst Friedrich Pfeiffer Preis“ der Deutschen Diabetes-Gesellschaft (DDG)
2007  ,Menarini Projektférderung” der Deutschen Diabetes-Gesellschaft (DDG),
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Wahl des Sprechers Berufspolitik

Herr Dr. U. Deuf8 wird nach Ablauf seiner Amtszeit das  erfolgreiche Tdtigkeit und die sehr gute Zusammen-
Amt des berufspolitischen Sprechers aufgeben. Der arbeit. Herr Dr. Thomas Eversmann aus Miinchen hat
Vorstand dankt Herrn Dr. Deul8 ganz herzlich fiir seine  sich bereit erklart fiir das Amt zu kandidieren.

Dr. med. Thomas Eversmann

Internist, Endokrinologe, Diabetologe

Residenzstr. 3

80333 Miinchen

Tel. 089/4130080, Fax 089/41300820

Email: t.eversmann@endokrinologiemuenchen.de

Wahl des Prasidenten und der Vizeprasidenten

Der Prasident und die Vizeprdsidenten werden nach  daten werden sich auf der Mitgliederversammlung und
der Mitgliederversammlung innerhalb von 3 Monaten in der ndchsten Ausgabe der Endokrinologie Informa-
per Briefwahl gewdhlt. Die Kandidatinnen bzw. Kandi-  tionen vorstellen.
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Aus dem Vorstand und

Stellungnahme

der Hochschulprofessoren

Deutsche Gesellschaft fiir Endokrinologie sieht Fach in Gefahr

Berlin/Regenstauf - Der Umbau des Gesundheitssys-
tems benachteiligt die universitire Endokrinologie
erheblich und fiihrt zu Fehlbehandlung. Die Deut-
sche Gesellschaft fiir Endokrinologie (DGE) wendet
sich deshalb mit einer Stellungnahme an Entschei-
dungstrager in Medizin, Politik, Forschung und Ge-
sundheitswesen. Eine kostendeckende Krankenver-
sorgung ist in der Universitit derzeit kaum mehr zu
erreichen. Die Folge ist einerseits ein Stellenabbau
und damit ein mittelfristiger Mangel an qualifizier-
ten Endokrinologen sowie ein Verlust exzellenter
Forschungszentren fiir die Versorgung der Patienten
und klinische Wissenschaft. Als Konsequenz fordert
die DGE die Einrichtung einer Planungskommission.

Die Halfte aller stationdren endokrinologischen Pati-
enten liegt in Universitdtskliniken. Viele Standorte re-
duzieren jedoch aus Kostengriinden die Betten. Damit
gehen auch Stellen, Ausbildungsmoglichkeiten und
schlieRlich der endokrinologische Nachwuchs verlo-
ren. Denn endokrinologische Weiterbildung erfordert
18 Monate stationdre Ausbildung. ,Die Endokrinologie
kann bei dieser Entwicklung in Zukunft weder ihren
Auftrag in Lehre und Forschung, noch in Weiterbildung
und Krankenversorgung erfiillen“, warnt Professor Dr.
med. Andreas F. H. Pfeiffer, Prasident der DGE. Dies
stiinde in volligem Missverhdltnis zu Vielzahl, Bedeu-
tung und vor allem Ausmalf$ hormonell bedingter inne-
rer Erkrankungen. Denn Adipositas, Diabetes, Schild-
driisenerkrankungen und Osteoporose betreffen viele
Millionen Menschen. Hier besteht nicht nur dringender
Forschungsbedarf. Es gehe auch um Erhalt und Zukunft
exzellenter Arbeitsgruppen in Deutschland, so die Ver-
fasser der Stellungnahme.

Die Endokrinologie {iberlappt sich mit vielen anderen
Fachgebieten - etwa der Onkologie bei endokrinen Tu-
moren, Nephrologie bei Bluthochdruck und gestértem
Wasserhaushalt, Gyndkologie bei Schwangerschaftsdi-
abetes und vielen mehr. Doch endokrine Krankheitsbil-
der gehodren in die Hinde von Spezialisten: ,Fehlende
Expertise kann zu folgentrachtigen Fehlern in Diagnos-
tik und Therapie fithren und verursacht zudem unné-
tige kostenintensive Folgediagnostik*, befiirchtet Pfeif-
fer, der die Abteilung fiir Endokrinologie, Diabetes und
Erndhrungsmedizin an der Charité Universititsmedizin
Berlin/Campus Benjamin Franklin leitet.
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Endokrinologen nutzen diagnostisch, personell und
zeitlich aufwendige Testverfahren, um hormonelle
Riickkoppelungskreise zu analysieren. Technische Leis-
tungen wie Hormonmessungen werden den ambulan-
ten Labors zwar vergiitet. Die Diagnose des endokri-
nologischen Spezialisten dagegen nicht. ,Unter diesen
Bedingungen ist es endokrinologischen Abteilungen
nicht moglich, eine Ambulanz kostendeckend zu betrei-
ben“, sagt Pfeiffer. Die Einnahmen decken selbst bei ei-
ner grofRen Zahl an Patienten kaum die Kosten fiir Arzt
und Schwester. Niedergelassene Praxen finanzieren
sich {iber technische Leistungen und im Verbund mit
einem Labor. ,Die fehlende Vergiitung der endokrino-
logischen Expertise, und ihr Ersatz durch die Vergiitung
von Laborbestimmungen, hat strukturbildende Konse-
quenzen“, betont Professor Pfeiffer: Laborgemeinschaf-
ten akquirieren die Endokrinologie. Die Ambulanzen an
den Universitdten miissen deshalb dringend expandie-
ren, so die DGE, um ihre Patienten weiter angemessen
versorgen zu konnen. Zahlreiche klinische endokrino-
logische Abteilungen tiberleben gegenwadrtig nur mit-
hilfe von Geldern aus der Forschung.

Ein moglicher Lésungsansatz bestiinde in einer Vergii-
tung, die Laborkosten und Interpretation der Ergebnisse
getrennt honoriert. Um den Verlust bedrohter Ficher in
deutschen Universitdten zu verhindern fordert die DGE
Universitdten und Trager des Gesundheitssystems auf,
Universitdten an die neuen Gegebenheiten des Gesund-
heitssystems anzupassen. Als ersten konkreten Schritt
befiirwortet die DGE die Griindung einer Planungskom-
mission: Neben den betroffenen Institutionen sollten
ihr Vertreter des Bundesministeriums fiir Gesundheit
(BMG) und des Bundesministeriums fiir Forschung und
Bildung (BMBF) angehoren, ebenso wie der Hochschu-
len, Fachgesellschaften, Krankenkassen und der drztli-
chen Selbstverwaltung.

Unterzeichner der DGE-Stellungnahme:
* Bruno Allolio, Wiirzburg
» Reinhard Bretzel, GieRen

Berthold Hauffa, Essen

 Sabine Heger, Hannover

* Angela Hiibner, Dresden

* Peter Kann, Marburg

Harald Klein, Bochum

Detlef Kunze, Miinchen

Endokrinologie Informationen
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Abgabetermine fiir Beitrage
in den Endokrinologie Informationen

Hendrik Lehnert, Liibeck
Klaus Mann, Essen

Klaus Mohnike, Magdeburg
Peter Nawroth, Heidelberg
Andreas Pfeiffer, Berlin
Martin Reincke, Miinchen
Michael Roden, Diisseldorf
Andreas Schiffler, Regensburg
Christof Schofl, Erlangen
Jochen Seufert, Freiburg
Heide Siggelkow, Gottingen
Christian Strasburger, Berlin
Michael Stumvoll, Leipzig
Claudia Vilser, Jena

Martin Wabitsch, Ulm
Matthias Weber, Mainz
Stefan Wudy, Gielsen
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Informationen im Internet:

Die vollstdndige Stellungnahme ,,Die Universitdre Endo-
krinologie ist in Gefahr; Stellungnahme der Hochschul-
professoren in der Deutschen Gesellschaft fiir Endokrino-
logie“:

http://www.endokrinologie.net/stellungnah-
men_110111.php

Ihr Kontakt:

Anna Julia Voormann / Christina Seddig
Pressestelle

Deutsche Gesellschaft fiir Endokrinologie (DGE)
Postfach 30 11 20, 70451 Stuttgart

Tel.: 0711 8931 442

Fax: 07118931167
seddig@medizinkommunikation.org
www.endokrinologie.net




Aus den Sektionen|Kommiss

Protokoll der 14. Jahrestagung
der Sektion Neuroendokrinologie
der DGE am 15.10.2010 in Miinchen

Am 15. Oktober 2010 fand unter der Leitung von
Gilinter Stalla im Max-Planck-Institut in Miinchen die
14. Jahrestagung der Sektion Neuroendokrinologie
back-to-back mit der Herbsttagung der AG Hypophy-
se am Vortag statt. Zwischen beiden Veranstaltungen
wurde die Jahresversammlung des deutschen Akrome-
galie-Register abgehalten. Insgesamt nahmen mehr als
150 Wissenschaftler und Arzte an der mit 8 CME Punk-
ten der Bayerischen Landesdrztekammer zertifizierten
Sektionstagung teil.

Das erste Symposium war der Feier des 20jdhrigen Jubi-
ldums der Deutsch-Argentinischen Kooperation gewid-
met. Unter Vorsitz von Eduardo Arzt und Adriana del
Rey wurden neuroimmunoendokrinologische Koopera-
tionsprojekte verschiedener Arbeitsgruppen der beiden
Ldnder vorgestellt. Fernando Pitossi (Kooperation mit A.
del Rey, H. Besedovsky, Universitit Marburg,) referierte
zum Thema , Exazerbation neurodegenerativer ProzeRRe
durch Inflammation“ und konnte zeigen, dass in einem
Rattenmodel fiir Morbus Parkinson sich die neurode-
generative Erkrankung nach einem Entziindungsstimu-
lus vor allem unter dem Einfluss von IL-1 deutlich ver-
schlechtert, was auch von Relevanz fiir Patienten mit M.
Parkinson sein diirfte. Valeria Rettori (Kooperation mit
S. Bornstein, Universitdt Dresden) berichtete tiber neu-
artige Interaktionen zwischen Endocannabinoidsystem
und Oxytocin, wobei der Einfluss unterschiedlicher
Faktoren (NO, LPS, Arretierungsstress) auf diese Inter-
aktionen untersucht wurde. Zum Thema ,Tuberkulose:
ein Fall von gestorter Neuroimmunoregulation“ sprach
Oscar Bottasso (Kooperation mit A. del Rey, Universi-
tdt Marburg) und zeigte, dass es wahrend des Verlaufs
einer Tuberkulose bei der Kommunikation zwischen
neuroendokrinem System und Immunsystem zu einer
gestorten anti-infektidsen Immunantwort kommt und
ein pathologisches Hormonprofil auftritt.

Im Anschluss prdsentierten die Preistrdger des zum
zwolften Mal verliehenen Ernst und Berta Scharrer
Preises ihre Arbeiten. Der Preis, dotiert mit 15000 Euro,
war zu gleichen Teilen Bing Shan (MPI, Miinchen) fiir
ihre Arbeit mit dem Titel ,The novel sumoylation en-
hancer RSUME is implicated in pituitary tumour patho-
genesis* und Damian Refojo (MPI, Miinchen) fiir seinen
Beitrag ,Biochemical characterization of the CRH re-
ceptor 1 brain expression pattern and its genetic diss-
ection in neurotransmitter-specific circuits: Inhibitory
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role on the HPA axis ctivity and unexpected anxiolytic
effects on stressinduced anxiety” zuerkannt worden.
Der Ernst und Berta Scharrer Preis wird jahrlich ausge-
schrieben und dankeswerterweise von der Firma Lilly
Deutschland GmbH gesponsert.

Das 2. Symposium befasste sich mit dem Thema ,, Appe-
tit und Ubergewicht*.

Martin Bidlingmaier gab zunichst einen Uberblick iiber
die aus verschiedenen Tiermodellen gewonnenen Er-
kenntnissen iiber die Effekte verschiedener Didten.

Im zweiten Beitrag referierte Christine Kénner {iber
die Rolle des Gehirns bei der Regulation des Energie-
haushalts und Glukosestoffwechsels. Sie gab einen
Uberblick wie der Hypothalamus als zentrales Regel-
organ des Energiestoffwechsels periphere Signale {iber
Verfiigbarkeit und Bedarf an Energietrdgern erhdlt, wie
diese Informationen in zelluldren Regelkreisen verar-
beitet werden und welche molekularen Mechanismen
dabei eine Rolle spielen. Henri Wallaschofski sprach
iiber die Epidemiologie von Ubergewicht und Adiposi-
tas in Deutschland und betonte, dass Ubergewicht al-
leine nicht fiir die erhdéhte Morbiditdt und Mortalitdt
verantwortlich sind, sondern auch Alter, Geschlecht,
sozialer Status und genetische Faktoren von wichtiger
Bedeutung sind. Eine umfassende Geno- und Phdnoty-
pisierung der von Adipositas betroffenen Patienten ist
notwendig, um im Sinne einer individualisierten Me-
dizin das jeweilige Morbiditdts-/Mortalitdtsrisiko zu
bestimmen.

Auch im dritten Jahr seit seiner Einfiihrung fand wieder
ein Hot-Topics-Symposium statt. Unter einer breiten
Aufmerksamkeit wurde 5 ausgewdhlten Nachwuchs-
wissenschaftler(Innen) die Gelegenheit gegeben, iiber
ihre Posterprdsentation hinaus, im Rahmen von Kurz-
vortrdgen ihre Forschungsarbeiten allen Tagungsteil-
nehmern vorzustellen. Die Referenten stellten dabei
neueste Ergebisse zu unterschiedlichen Aspekten neu-
roendokrinologischer Forschung vor. Cornelia Graf und
Annette Vogl berichteten, dass, unabhdngig von der HPA
Achse, im limbischen System NF-kappaB vermittelte Si-
gnale eine Rolle bei stressinduziertem Angstverhalten
und bei der Wirkung von Antidepressiva spielen. An-
nett Holsken prdsentierte Ergebnisse, die zeigen, dass
in adamantinomatésen Kraniopharyngiomen EGF-Re-
zeptor induzierte Signale die Migration der Tumorzel-
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len und damit deren Infiltration in den Hypothalamus
férdern. Janis Klovins referierte {iber die Identifikati-
on von verschiedenen Somatostatin Typ-5 Rezeptoren
SSTR5), die mit verschiedenen Tumorcharakteristika
bei Patienten mit Akromegalie korrelierten. In einem
weiteren Vortrag prdsentierte Marta Labeur Daten zur
Expression und Funktion des transmembranalen Pro-
teins TMEFF2, die darauf hinweisen, dass dieses Pro-
tein ein Tumorsuppressor in kortikotropen Zellen sein
konnte. AnschlieRend stellte Nicole Uschold Daten aus
tierexperimentellen Untersuchungen vor, die belegen,
dass bei Mdusen die rechte und die linke Nebenniere
unter basalen Bedingungen und unter Stress in un-
terschiedlicher Weise zur Kortikosteronproduktion
beitragen. Die Arbeiten sprachen ein wissenschaftlich
breit gefachertes Publikum an und die anschlieRende
angeregte Diskussion musste teilweise aus Zeitgriinden
in die Postersession verlegt werden. Alle Referenten ga-
ben hochmotiviert trotz der Kiirze der zur Verfiigung
stehenden Vortragszeit einen gut strukturierten Uber-
blick iiber ihre teils komplexen Studien und konnten so
zu Denkanst6f3en auch in den Reihen der Zuhorer aus
nicht direkt verwandten Gebieten anregen. Der Ein-
druck, dass der Rahmen des Hot-Topics-Symposiums
gerade junge Wissenschaftler motiviert, Abstracts
einzureichen, die im Journal , Experimental and Clini-
cal Endocrinology & Metabolism* publiziert werden,
konnte auch hier wieder bekrdftigt werden. Es hat sich
so mit dieser Vortragsreihe ein schoner Rahmen zur
Nachwuchsforderung etabliert, der bereits jetzt auf die
Sitzung im kommenden Jahr neugierig macht.

Im gemeinsam mit der AG Hypophyse organisierten
3. Symposium ging es um das therapeutische Manage-
ment rezidievierender Hyphophysenadenome. Unter
dem Vorsitz von Michael Buchfelder und Christof Schofl
referierte Jorge Oviedo {iber die verschiedenen neuro-
chirurgischen Vorgehensweisen, wiahrend Berndt Wo-
wra den aktuellen Stand der radiochirurgischen Thera-
pie mittels Cyberknife darstellte und erlduterte, wann
die radiologische Therapie bei Hypophysenadenom-
rezidiven angewendet wird und welche Erfolge damit
erzielt werden konnen. Stephan Petersenn prdsentierte
einen Uberblick zu den medikamentdsen Therapie-
moglichkeiten, wobei er auch auf die Behandlung mit
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Temozolomid einging. Dieses Chemotherapeutikum
wird seit einigen Jahren zum Teil mit erstaunlichem Er-
folg bei atypischen Hypopyhysenadenomen und meta-
stasierenden Hypophysenkarzinomen eingesetzt, wo-
bei bisher meist Einzelfall-Berichte publiziert wurden
und systematische Untersuchungen noch ausstehen.

Das 4. Symposium der Sektionstagung setzte sich mit
zum Teil neuen neuroendokrinen Untersuchungs-
methoden auseinander. Stefan Wudy referierte {iber
Anwendung von Gaschromatographie/Massenspekt-
rometrie (GC/MS) zur Identifizierung von Steroidhor-
monderivaten im Urin. Verdnderungen in der Derivat-
zusammensetzung lassen auf enzymatische Stérungen
bzw. Defizite bei der Steroidhormonsynthese oder
beim Abbau schlieBen. Niels Storm erlduterte die po-
tentielle Bedeutung und Anwendung der MALDI-TOF
Massenspektrometrie in der molekularen Diagnostik,
zum Beispiel die der Detektion von Mutationen in here-
ditiren Hypophysenadenomen bei Patienten mit MEN-
2 Syndrom. Marily Theodoropoulou prasentierte einen
Uberblick iiber die Verwendung unterschiedlicher Zell-
systeme zur Identifizierung relevanter Signalkaskaden
und deren Stérung bei Hypophysentumoren.

Neben den Symposien und Vortrdgen fand eine beglei-
tende Posterausstellung statt, in der 27 Poster prdsen-
tiert wurden. Der von der Firma Pfizer Pharma GmbH
mit 500.- Euro dotierte Posterpreis wurde geteilt und
zur Halfte an Annett Holsken (Universitdt Erlangen) fiir
ihr Poster “EGFR signalling promotes tumour cell mi-
gration in adamantinomatous craniopharyngiomas*
verliehen. Den zweiten Teil erhielten als gemeinsame
Erstautorinnen Cornelia Graf und Annette Vogl (beide
MPI, Miinchen) fiir ihr Poster mit dem Titel ,,Limbic NF-
KB signalling controls stress-induced anxiety and anti-
depressant effects independently of the HPA axis*.

Die 15. Jahrestagung der Sektion Neuroendokrinologie
wird am 11.11.2011 im Anschluss an die Herbsttagung

der AG Hypophyse am 10.11.2011 von Klaus Baden-
hoop in Frankfurt ausgerichtet.

Johanna Pickel, Ulrich Renner
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Protokoll der Vollversammlung
des Akromegalie-Registers in Miinchen

Der Vorsitzende 10.01.2011
Prof. Dr. med. C. Schofl

Protokoll:

Ort: Max-Planck-Institut fiir Psychiatrie
KraepelinstraRle 2
80804 Miinchen
Konferenzraum

Zeit:  Donnerstag, 14. Oktober 2010, 16:00-18:00 h

im Anschluss an die Sitzung der AG Hypophyse

1. Bericht der Lohmann & Birkner Health Care
Consulting GmbH (Herr Holger Franz)

1.1. Fallerfassung

Herr Franz berichtet iiber den aktuellen Stand der Da-
tenerfassung. Das Register hat aktuell 95 Mitglieder
(Zentren) davon wurden bisher 74 besucht, von diesen
74 Zentren waren: 37 Uni-Kliniken (50%), 15 Kran-
kenhduser (20,3%) und 22 Praxen (29,7 %). Insgesamt
wurden 3343 Fille in das Deutsche Akromegalie-Re-
gister eingeschlossen: an Uni-Kliniken 2129 Patienten
(63,7%), an Krankenhdusern 344 Patienten (10,3%)
und in Praxen 870 Patienten (26,0%). Etwa 7 % der Fille
sind Duplikate. Followup-Erhebungen liegen bei 2838
Patienten vor (Zweiterhebungen bei 1814 Patienten,
Zweit- und Dritterhebungen bei 864 und Zweit-, -Dritt-
und Vierterhebungen bei 160 Patienten. Im laufenden
Jahr wurden zwei neue Zentren besucht, Bochum und
Kirchhain. Bis zum Jahresende werden noch ca. 55 Neu-
erfassungen in bereits besuchten Zentren dazu kom-
men, sowie ca. 300 Follow-up-Erhebungen.

1.2. Einversténdniserkldrungen

Es wurden Anfang des Jahres 2009 Anschreiben mit
vorbereiteten Listen an alle bereits besuchten Zentren
verschickt, es folgten noch insgesamt drei Erinnerungs-
schreiben. Bislang liegen Riickmeldungen von 51 Zent-
ren mit insgesamt 2459 Patienten vor.

Davon 835 mit vorliegender Einwilligung, 441 mit in
Kiirze vorliegender Einwilligung, bezogen auf die Ge-
samtzahl liegen somit bei 25,0% der Patienten Einwilli-
gungen vor, wobei sich der Anteil der Patienten mit Ein-
willigung noch verbessern diirfte. Einige Zentren sind
noch dabei, aktiv Einwilligungen einzuholen.
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Seit diesem Jahr werden nur noch Patienten in das
Register aufgenommen bzw. Follow-up-Erhebungen
durchgefiihrt, bei denen eine Einwilligung vorliegt.

1.3. Datenqualitdit

Um die Datenqualitdt zu steigern wurde bei den Fol-
geerhebungen noch mal nach den fehlenden Daten
gesucht und mit den Ansprechpartnern vor Ort be-
sprochen. Den Zentren wurden Listen zur Verfiigung
gestellt, auf denen der Verlauf, sowie die fehlenden und
vorliegenden Daten abgebildet wurden. In einer Test-
phase wurden diese Listen an alle Mitglieder des Vor-
standes, sowie die Uni-Kliniken Bonn, Berlin Campus
Mitte und Leipzig versandt.

Ergebnis dieser Testphase war, dass die Listen zu um-
fangreich sind. Die Aufarbeitung der Listen ist fiir die
Zentren mit einem erheblichen Mehraufwand verbun-
den, der so nicht zu leisten ist. Der Erfolg einer solchen
Aktion erscheint aus den verschiedensten Griinden
- sehr frithe Diagnosestellung, Klinikwechsel, Art der
Archivierung, etc. - fraglich. Sinnvoll erscheint eine
Nacherhebung mit einem reduzierten Datensatz zu
wichtigen Zeitpunkten und ab einem bestimmten Da-
tum, z.B. ab 1990 oder 2000. Den Zentren soll eine Ex-
cel-Tabelle mit den entsprechenden fehlenden Werten
zur Verfiigung gestellt werden.

Erfreulicherweise hat sich die Datenqualitdt in einigen
Punkten in den letzten Jahren verbessert.

1.4. Ausblick webbasierte Datenbank

Holger Franz berichtete iiber die Moglichkeiten eines
webbasierten Eingabesystems und einer webbasierten
Datenbank. Ein webbasiertes Datenbanksystem wiirde
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zwar eine starkere Einbindung der Zentren bedeuten,
bietet allerdings perspektivisch auch Kostenvorteile ge-
geniiber dem aktuellen System. Insbesondere wahrend
einer Ubergangsphase wire auch ein ,Hybrid-Modell*
denkbar. In jedem Fall ist die Definition eines , Kernda-
tensatzes" fiir ein webbasiertes System erforderlich.

2. Bericht des Sprechers (Prof. Schofl)

2.1. Fallerfassung

Herr Prof. Schofl stellt nochmals kurz den Stand der
Fallerfassung fiir das Jahr 2010 vor. Im Zeitraum von
Januar - September fanden 146 Neuerfassungen und
425 Folgeerhebungen statt. Bis Dezember sind weitere
55 Neuerfassungen und 300 Folgeerhebungen geplant,
so dass in 2010 insgesamt ca. 200 neue Patienten in das
Register eingeschlossen und etwa 700 Folgerhebungen
durchgefiihrt werden.

2.2. Einwilligungen

Beziiglich der Einwilligungen weist Prof. Schofl darauf-
hin, dass das Einwilligungsformular des Registers ein
Angebot darstellt, Alternativen sind prinzipiell zuldssig.

2.3. Satzungsdnderungen
Prof. Schofl schldgt im Namen des Vorstandes des Akro-
megalie Registers folgende Anderungen der Satzung vor:

Punkt 5: Aufgaben des Vorstandes:
bisher

Der Vorstand berichtet einmal jdhrlich an den Vorstand
der DGE. Er ist verantwortlich fiir die Einhaltung der
Datenschutz-Bestimmungen.

neu

Der Vorstand berichtet einmal jdhrlich an den Vor-
stand der DGE. Er iiberpriift in angemessenen regel-
madRigen Abstinden die Einhaltung des Datenschut-
zes. Mit der Uberpriifungstitigkeit kann auch ein

einschlagig qualifiziertes Unternehmen beauftragt
werden.

Punkt 6: Aufgaben der Zentren

bisher

Jedes Zentrum soll alle betreuten Akromegalie-Patien-
ten in das Register einzubringen und zwar sowohl pro-
spektiv wie auch retrospektiv.

neu

Jedes Zentrum soll alle betreuten Akromegalie-Patien-

ten in das Register einbringen und zwar sowohl pros-
pektiv wie auch retrospektiv.
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Die Zentren sind verantwortlich fiir die Einholung
des Patienten-Einverstindnisses und die Einhaltung
der Datenschutzbestimmungen.

Die Vorschldge zur Satzungsdnderung wurden einstim-
mig angenommen.

2.4. Umgang mit ,inaktiven* Zentren

Im Rahmen der Einholung der Einwilligungen haben
16 Zentren trotz mehrfachen Anschreibens nicht re-
agiert. Es wurde diskutiert, wie mit diesen Zentren, die
moglicherweise auch nicht mehr existieren (Praxisauf-
gabe, Chefarztwechsel), verfahren werden soll, zumal
diese Zentren fiir weitere Erhebungen nicht mehr zur
Verfiigung stehen. Es wurde mit Mehrheit beschlossen
(7 Stimmen), diese Zentren nach einem letzten Schrei-
ben ggf. aus dem Register auszuschlieRen. Fiir die Wei-
terfiihrung dieser Zentren als sog. ,passive” Zentren
stimmten 4.

2.5. Datenqualitdt

Die Datenqualitdt hat sich in einigen Bereichen (z.B.
IGF-1- Werte) in den letzten Jahren gebessert. Die Do-
kumentation von z.B. Komorbiditéten ist allerdings un-
verdndert ungeniigend z.B. sind Angaben zu einer Hy-
pertonie teilweise nur bei 10% der Fille vorliegend. Zur
Verbesserung der Datenqualitdt ist der Dokumentati-
onsbogen des Registers duRerst hilfreich und steht {iber
die Homepage des Akromegalie Registers im internen
Bereich zur Verfiigung: (http://www.akromegalie-re-
gister.de/wDeutsch/_intern/prospektive_phase/index.
php?navanchor=1110003). Insbesondere bei hdufigem
Personalwechsel kann der Dokumentationsbogen hilf-
reich sein.

Es soll eine vereinfachte Darstellung der fehlenden
Kerndaten in Form einer Excel-Tabelle von der Loh-
mann & Birkner Health Care Consulting GmbH an die
Zentren verschickt werden. Es wird noch geklirt, ob
dies fiir Patienten mit ED nach 1990 oder erst nach
2000 durchgefiihrt werden soll. Altfdlle (ED <1990)
bleiben wie sie sind. Inwieweit das Register evtl. Hil-
fe fiir die Nachverfolgung von Daten leisten kann, soll
gepriift werden.

2.6. Finanzierung

Prof. Schofl dankt den Sponsoren des Registers Novar-
tis, Ipsen und Pfizer fiir ihre Unterstiitzung 2009 und
2010. Gesprdche iiber die weitere finanzielle Unterstiit-
zung werden derzeit vom Vorstand gefiihrt.

2.7. Publikationen und Projekte 2010

Schopohl et al. Akromegalie - Gibt es Fortschritte in
der Therapie?

Sonderheft der Endokrinologie Informationen,

Thieme Verlag 2010
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Projekte:

- Mortalitdt und Malignome bei Akromegalie (Schofl/
Jaursch-Hancke) Es fehlen noch Unterlagen von Leip-
zig, LMU, MPI-Miinchen und Bonn (Deadline fiir Ab-
gabe sollte Frithjahr 2011)

- Schwangerschaft bei Akromegalie (Schopohl)
Es wird derzeit ein Erhebungsbogen entwickelt

- Zac-Expression als Pradiktor fiir das Ansprechen ei-
ner Therapie mit SSA (Sievers/Theodoropoulou)

- Genetik bei Akromegalie (Schofl)
Es liegen derzeit 40 Proben fiir eine genetische Ana-
lyse vor, das Ziel sind 100 Patienten mit ED <30 Le-
bensjahr. Bei Interesse an Teilnahme bitte Anfrage
an: christof.schoefl@uk-erlangen.de

- Versorgung akromegaler Patienten (Honegger)
- Fallberichte (GruBendorf)

2.8. Perspektiven 2011/2012

Aufgrund der bisherigen Erfahrungen erscheint eine
Totalerfassung aller akromegalen Patienten in Deutsch-
land unrealistisch. Ziel der ndchsten 2 Jahre soll sein,
mit gut dokumentierten Patienten (reduzierter, dafiir
aber moglichst kompletten Datensatz) die Vorausset-
zungen zu schaffen, Fragen zur Morbiditdt, Mortalitat,
Therapietrends etc. zukiinftig schneller und einfacher
zu beantworten. In diesem Rahmen soll auch eine Um-
stellung der aktuellen Datenerfassung auf eine web-
basierte Datenplattform angestrebt bzw. umgesetzt
werden. Dadurch sollen zukiinftig Kosten eingespart
werden. Angestrebt wird, eventuell freiwerdende fi-
nanzielle Ressourcen des Registers fiir eine Honorie-
rung kompletter Datensdtze einzusetzen. Details eines
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solchen webbasierten Eingabesystems miissen noch
festgelegt werden. In jedem Fall wird es eine Uber-
gangsphase geben.

3. Wahlen

Entsprechend der Satzung mussten in diesem Jahr 3
neue Vorstandsmitglieder gewdhlt werden. Zur Wahl
stellten sich Frau Dr. Jaursch-Hancke, Prof. Honegger
und Prof. Schoéfl. Neue Kandidaten wurden nicht vor-
geschlagen. Prof. Honegger erhielt 11 Stimmen, Frau
Dr. Jaursch-Hancke und Prof. Schofl erhielten jeweils
10 Stimmen. Die Wahl wurde angenommen und durch
den Vorsitzenden bestatigt.

4. Sonstiges

Beziiglich des Wahlverfahrens wurde der Vorschlag
gemacht, dass der Vorstand zukiinftig im Vorfeld die
Mitglieder zum Einreichen von Wahlvorschldgen auf-
fordern sollte. Der Vorschlag wurde mehrheitlich ab-
gelehnt und das bisherige Verfahren bestétigt. Wie bis-
lang werden die Wahlen in der Einladung angekiindigt
(siehe auch diesjdhrige Einladung). Zusdtzlich wird ver-
merkt, wer sich einer Wiederwabhl stellt.

Beziiglich der Etablierung eines webbasierten Daten-
eingabesystems wird vorgeschlagen durch eine Rund-
mail ein Stimmungsbild zu erheben, welche Zentren
hierbei mitmachen wiirden und welche Zentren mit
einem solchen System Probleme hdtten. Der Vorschlag
wird mit 10 Jastimmen und einer Enthaltung ange-
nommen.

Prof. Dr. med. C. Schofl
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Ehrendoktorwiirde fiir
Professor Dr. med. Hartmut Neumann

Im November 2010 wurde Herr Professor Dr. med. der Ehrendoktorwiirde der Semmelweis-Universitdt in
Hartmut Neumann fiir sein groRes Engagement bei der = Budapest geehrt. Herr Professor Neumann ist Leiter der
Erforschung und Behandlung der seltenen erblichen Tu-  Sektion Prdaventive Medizin am Universitdtsklinikum
morerkrankung ,Von Hippel-Lindau-Erkrankung* mit  Freiburg.
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Chirurgische

. ‘ Arbeitsgemeinschaft
- fiir Endakrinalogie

30.Mdrz — 02.April 2011 Congress Center Hamburg

Profitieren Sie von der Frithanmeldung bis spitestens 28.02.2011!

Ziel der DGE Jahrestagung 2011 ist es, unter dem
Motto ,gemeinsam forschen, heilen und verhin-
dern“ sowohl fachiibergreifend als auch trans-
sektoral, grundlagenwissenschaftliche und Kklini-
sche Themen integrativ zu diskutieren. Daher wird
dieses Jahr die Tagung auch gemeinsam mit der Chi-
rurgischen Arbeitsgemeinschaft fiir Endokrinologie
ausgerichtet!

Die Symposien werden aktuelle Themen aus den ver-
schiedenen Gebieten der Endokrinologie diskutieren,
wodurch u.a. hdufig die Abgrenzungen der verschie-
denen Sektionen und Arbeitsgemeinschaften der DGE
»aufgelost* und verbindend beriicksichtigt werden.
Wir danken allen fiir die zahlreichen Vorschldge.

Die freien Vortrdge reprdsentieren die aktuellsten
wissenschaftlichen Projekte der DGE. Spezifische
klinische Probleme werden in ,Meet the Expert*
diskutiert. Hieraus ergeben sich folgende ,High-
lights“ in chronologischer Reihenfolge: Am Mitt-
woch, 30.03.2011 beginnt der Kongress mit einem
internationalen Symposium zum Stand und aktuel-
len Entwicklung der Metabolischen Chirurgie. Dies
betrifft nicht nur den Effekt auf das Kérpergewicht
bei Adipositas, sondern insbesondere auch Mecha-
nismen einer Diabetes-Remission. AnschlieRend
gibt es eine Session Hot Topics der Forschung und
eine kritische Diskussion iiber den Stellenwert der

videoassistierten Operationstechniken in der endo-
krinen Chirurgie.

Nutzen Sie den BegriiSungsabend im Museum fiir
Hamburgische Geschichte bei norddeutschem Buffet
und Musik zum Gedankenaustausch tiber die Zukunft
und eine kleine Reise in die Vergangenheit Hamburgs.

Das wissenschaftliche Programm endet am Donners-
tag, 31.03.2011 mit der Posterbegehung und noch
mehr zu héren und zu sehen gibt es auf der anschlie-
Benden Posterparty (u.a. Abi Wallenstein) und zu
der wir Sie herzlich einladen. Den Freitag, 01.04.2011
schlieRen wir mit der Berthold-Geddchtnis-Vorlesung
und der Verleihung der DGE-Preise.

Am Samstag, 02.04.2011, stehen die Diskussionen im
Rahmen der ,Meet the Expert-Sessions“, Kurse fiir
endokrinologisches Assistenzpersonal und Fortbil-
dungen fiir alle Arzte im Vordergrund. Der Samstag
soll die breite Verankerung der Endokrinologie bei
der Versorgung der uns anvertrauten Patienten wi-
derspiegeln. Daher wird es auch eine Informations-
veranstaltung fiir Patienten geben!

Wir hoffen, dass unsere Programmgestaltung Thr Inte-
resse findet. Neben den klinischen und wissenschaftli-
chen Inhalten bietet aber ein Kongress auch die Chance,
Kollegen alte Freunde zu treffen und neue kennenzu-
lernen!
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14 | Kongressankiindigung

Hamburg
Mittwoch 30.03.2011 Freitag 01.04.2011
Zeit
15.00-15.30 08.00-09.30
15.30-17:30 09.30-11.00 Sd‘“‘fld"'jse Nebenniere Freie Vortrége
17:30-18:00 11.00-11.15 Pause
18.00-19.00 11.15-12.15 Hypophy ‘ b hilddrii | Freie Vortrage
19.00-20.00 12.15-12.30 - - Pause
12.30-14.00 | Lunch-Symp ‘ Lome ‘
20.00-23.00 ! I
14.00-14.30 Pause
14.30-16.00 | Neuroendokrine ‘ i | Freie Vortrage
Donnerstag 31.03.2011 Tumore
Zeit 16.00-16.30 Pause
okl i Schilddriise :
g d Mc a o 16.30-18.00 Adipositas Freie Vortrage
08.30-10.00 Holrinnloo ‘ Endokrinologie ‘ Freie Vortrdge 11}
10.00-10.30 Pause 18.00-19.30
Knochen- - "
10.30-12.00 stoffwechsel ‘ MEN ‘ Freie Vortrage Samstag 02.04.2011
12.00-12.30 Pause Zeit
12:30-14.00 | Lunch-Symposi ‘ e e ‘ Fortbildung 09.00 - 09.45
09.00-10.00 fiir Arzte Meet the Expert
14.00-14.30 Pause Osteoporose
14.30-16.00 I Neuroendokrinologi ‘ Freie g 10.00-10.30 Pause 10.00 - 10.45
. Meet the Expert
Fortbildung
160071650 — Pavse 1030-11.30 | fiir Arzte
16.30-18.00 Schlldldruse rbiologie - Freie ig Fettstoffwechsel o145
11.30-12.00 Pause Meet the Expert
18.00-19.30
Fortb).iildung
12.00-13.00 fiir Arzte
19.30-24.00 Diabetes 11.00 - 11.45
Meet the Expert
www.dge2011.de
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Veranstal

09.03.2011-11.03.2011 - Rheinsberg

7. Postgradualer Kurs in Endokriner Chirurgie

Wissenschaftliche Leitung: Prof. Dr. med. Thomas
Steinmiiller,

DRK-Kliniken Berlin Westend, Chirurgische Klinik,

Zentrum fiir Allgemein- und Viszeralchirurgie, Zentrum fir
Endokrine Chirurgie, Spandauer Damm 130, 14050 Berlin

E-Mail: a.andreatta@drk-kliniken-berlin.de

Néhere Informationen: http://www.endokrinologie.net/
endokrinologie-deutschland.php

16.03.2011-18.03.2011 - Regensburg

Jahrestagung der Deutschen Gesellschaft
fiir Humangenetik

Tagungsprasident: Prof. Dr. rer. nat. Bernhard Weber

Veranstaltungsort: Universitdt Regensburg,
Zentrales Horsaalgebdude

Tagungsorganisation: Deutsche Gesellschaft fiir Humange-
netik e. V.

GfH-Geschéftsstelle, Inselkammerstr. 5,
82008 Miinchen-Unterhaching

E-Mail: tagung2011@gfhev.de

Néhere Informationen: http://www.endokrinologie.net/
endokrinologie-deutschland.php

30.03.2011-02.04.2011 - Hamburg

54. Symposion der Deutschen Gesellschaft
fur Endokrinologie

Wissenschaftliche Leitung: Prof. Dr. D. Miller-Wieland,
Hamburg

Organisation: EndoScience Endokrinologie Service GmbH,
Regenstauf

Tel.: 09402/94811-10/-12/-13, Fax: 09402/94811-19

Néhere Informationen:
http://www.endokrinologie.net/veranstaltungen.php

30.04.2011-04.05.2011 - Rotterdam,

13t European Congress of Endocrinology
Néhere Informationen: www.ece2011.com

13.05.2011-14.05.2011 - Luisenthal

5. Luisenthaler Gesprach

Organisation: EndoScience Endokrinologie Service GmbH,
Regenstauf

Tel: 09402/94811-12, Fax: 09402/94811-19
E-Mail: johrendt@endoscience.net
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13.05.2011-14.05.2011 - Leipzig

14. Frithjahrstagung des Herzzentrums Leipzig 2011

Tagungsleitung: Prof. Dr. med. Gerhard Schuler, Leipzig
Prof. Dr. med. Friedrich-Wilhelm Mohr, Leipzig

Prof. Dr. med. Gerhard Hindricks, Leipzig

Prof. Dr. med. Dierk Scheinert, Leipzig

Ort: Universitat Leipzig — Herzzentrum, Striimpellstralle
39, 04289 Leipzig

Néhere Informationen: www.fruehjahrstagung.de

20.05.2011-22.05.2011 - Liibeck, Ger
3" International Symposium on Disorders
of Sex Development

From Gene to Gender — what we’ve learned and what we
need to learn
New Prospects in DSD Research,

www.netzwerk-dsd.de

Contact: event lab. GmbH, Dufourstr. 15, D-04107 Leipzig
Tel: +49 (0) 341 240596-71, Fax: +49 (0) 341 240596-51
Email: kbaetzel@eventlab.org, www.eventlab.org

Néhere Informationen: www.eurodsd.eu/en/9389.php

20.05.2011-23.05.2011 - Chiemsee

6" International Conference on the Female
Reproductive Tract

Monastery Frauenworth, Island Frauenchiemsee,
Chiemsee, Germany

Organizers: Elke Winterhager, University Hospital Essen,
Germany

Ruth Grimmer, University Hospital Essen, Germany

Ken Korach, NIEHS, North Carolina, USA

Prof. Dr. Elke Winterhager, Institute of Molecular Biology
University of Duisburg-Essen, Medical School
Hufelandstr. 55, 45122 Essen | Germany

Tel.: +49 (0)201 7234387, Fax.: +49 (0)201 7235974
Email: elke.winterhager@uk-essen.de

Ndhere Informationen: www.chiemsee-conference.de

01.06.2011-04.06.2011 - Denzlingen

9. Deutscher Endometriose Kongress

Veranstalter: Stiftung Endometriose-Forschung (SEF)
Kongressprasident: Dr. med. Martin Sillem,
Kreiskrankenhaus Emmendingen

Abteilung Gyndkologie und Geburtshilfe, GartenstraRe 44,
79312 Emmendingen

Tagungsort: Kultur & Biirgerhaus Denzlingen,
Stuttgarter Str. 30,

79211 Denzlingen (Kreis Emmendingen)

Néhere Informationen: http://www.endokrinologie.net/
endokrinologie-deutschland.php
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04.06.2011-07.06.2011 - Boston, Massachuset:

The 93 Annual Meeting ENDO 2011
Contact: Endocrine Society

16.06.2011-18.06.2011 - Bielefeld

Jahrestagung der Sektion Angewandte Endokrinologie
der DGE

Wissenschaftliche Leitung: PD Dr. Joachim Feldkamp,
Bielefeld

Organisation: EndoScience Endokrinologie Service GmbH,
Regenstauf

Tel.: 09402/94811-12 Fax: 09402/94811-19
Néhere Informationen folgen.

15.07.2011 - Frankfurt am Main

1. Post ESHRE Treffen 2011

Ort: Sheraton Frankfurt Hotel & Towers, Conference
Center

Organisation: wikonect GmbH, Hagenauer Str. 53,
65203 Wiesbaden

Tel: 0611-204809-0, E-Mail: info@wikonect.de
Néhere Informationen: www.post-eshre.de

10.09.2011-14.09.2011 - Krakow, Poland

35t Annual Meeting of the European Thyroid
Association

Ndhere Informationen: www.eta2011.com

06.10.2011-08.10.2011 — Bochum

27. Jahrestagung
der Deutschen Adipositas-Gesellschaft

Adipositas in der ersten Lebenshdlfte
Néhere Informationen: www.adipositas2011.de

26.10.2011-30.10.2011 - Indian Wells, Califor

81t Annual Meeting
of the American Thyroid Association

Néhere Informationen: www.thyroid.org

02.11.2011-05.11.2011 - Hamburg

XIV. Intensivkurs Klinische Endokrinologie
Wiss. Leiter: Prof. Dr. Stephan Petersenn, Hamburg

Organisation und Info:
EndoScience Endokrinologie Service GmbH

E-Mail: info@endoscience.de

Nahere Informationen: http://www.endokrinologie.net/
veranstaltungen.php
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01.12.2011-03.12.2011 — Potsdam

41. Jahrestagung der Sektion Schilddriise
Wiss. Leiter: Prof. Dr. Christine Spitzweg, Miinchen,
Prof. Dr. Heiko Krude, Berlin

Organisation und Info:
EndoScience Endokrinologie Service GmbH

E-Mail: info@endoscience.de

07.03.2012-10.03.2012 - Mannheim

55. Symposion der Deutschen Gesellschaft fiir Endokri-
nologie

Organisation: EndoScience Endokrinologie Service GmbH
Tel. 09402-94811-10/-12/-13, Fax 09402-94811-19

Ndhere Informationen:
http://www.endokrinologie.net/veranstaltungen.php

05.05.2012-09.05.2012 - Florence, Italy

15 International Congress of Endocrinology jointly
with the 14* European Congress of Endocrinology

Néhere Informationen folgen.

08.09.2012-12.09.2012 - Pisa, Italy
36 Annual Meeting

of the European Thyroid Association
Ndhere Informationen folgen.

19.09.2012-23.09.2012 - Quebec, Canada
82" Annual Meeting

of the American Thyroid Association
Néhere Informationen: www.thyroid.org

27.04.2013-01.05.2013 - Copenhagen, Denma

15t European Congress of Endocrinology
Néhere Informationen folgen.

07.09.2013-11.09.2013 - Leiden, The Netherla

36t Annual Meeting
of the European Thyroid Association

Néhere Informationen folgen.

16.10.2013-20.10.2013 - San Juan, Puerto Rico

83" Annual Meeting
of the American Thyroid Association

Néhere Informationen: www.thyroid.org

Veranstaltungen des ENDOKRINOLOGIKUM:

Der Veranstaltungskalender sowie das Programm von
2009/2010 steht Ihnen unter http://www.endokrinologie.
net/endokrinologie-deutschland.php bzw. unter
www.endokrinologikum.com als pdf-Datei zum Download
zur Verfligung.
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