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Der Wackerkurs vom Hermann-Wacker-Fonds
im Stifterverband für die Deutsche Wissenschaft e.V. gefördert.

Sehr geehrte Frau Kollegin,
sehr geehrter Herr Kollege!

Mit großer Freude möchten wir Sie zum

55. Essener Wacker-Kurs
für klinische Retinologie

einladen, der auch dieses Jahr ausschließlich in Präsenz stattfi nden wird. 

Der Kurs bietet Ihnen einen aktuellen Überblick über die wichtigsten vitreo-
retinalen Erkrankungen. Dabei rücken besonders die aktuellen Entwicklungen, 
sowohl in der Diagnostik als auch in der Therapie, verbunden mit den aktualisier-
ten Empfehlungen unserer Fachgesellschaften in den Vordergrund.

Besondere Schwerpunkte sind:

• Aktuelle Empfehlungen der Fachgesellschaften zur Behandlung
vitreoretinaler Erkrankungen

• Empfehlungen zur Anwendung neuer diagnostischer und
bildgebender Verfahren 

• Interaktive Paneldiskussionen zu spannenden retinologischen
Krankheitsbildern und schwierigen chirurgischen Problemen.

Zusätzlich gilt der Essener Wackerkurs als Qualifi zierungskurs für die Durchfüh-
rung der intravitrealen Therapie (IVOM).

Weitere Informationen und die Möglichkeit zur Onlineanmeldung fi nden Sie auf
der Homepage www.wackerkurs.info

Eine Industrieausstellung wird den Wacker-Kurs begleiten.

Wir freuen uns auf Ihr Kommen!

Univ.-Prof. Dr. Dr. h.c. Nikolaos E. Bechrakis, FEBO
Direktor der Augenklinik  
Universitätsklinikum Essen
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Samstag, 16. November 2024 Haus der Technik

09:25 Uhr Begrüßung
 Prof. Dr. Dr.h.c. Nikolaos E. Bechrakis
 (Klinik für Augenheilkunde, Universitätsmedizin Essen)

09:30 Uhr I. Wissenschaftliche Sitzung

 Biomarker, AMD, hereditäre Makulopathien
 Vorsitz: Prof. Dr. Dr. Peter Charbel Issa
  Prof. Dr. Ulrich Kellner

09:30 Uhr Morphologische Biomarker in der Retinologie
 Prof. Dr. Albrecht Lommatzsch 
 (Augenzentrum am St. Franziskus-Hospital Münster)

09:45 Uhr Diagnose hereditärer Netzhauterkrankungen
 Prof. Dr. Dr. Peter Charbel Issa 
 (Klinik für Augenheilkunde, Klinikum rechts der Isar, TU München)

10:05 Uhr Geographische Atrophie bei AMD:
 Diagnostik und aktuelle Therapieansätze
 Prof. Dr. Albrecht Lommatzsch 
 (Augenzentrum am St. Franziskus-Hospital Münster)

10:25 Uhr Soziale und gesundheitlich-ökonomische
 Konsequenzen retinaler Erkrankungen
 Prof. Dr. Ulrich Kellner
 (AugenZentrum Siegburg)

10:45 Uhr - Kaffeepause und
11:15 Uhr Besuch der Industrieausstellung

11:15 Uhr II. Wissenschaftliche Sitzung

 Vitreoretinale Chirurgie
 Vorsitz: Prof. Dr. Horst Helbig
  Prof. Dr. Hans Hoerauf

11:15 Uhr Venöse Verschlüsse. Wo stehen wir 2024?
 Prof. Dr. Martin Spitzer
 (Universitätsaugenklinik Hamburg)

11:30 Uhr Epidemiologie der AMD.
 Was erwartet uns in den kommenden 30 Jahren?
 Prof. Dr. Robert Patrick Finger
 (Universitätsaugenklinik Mannheim)

11:45 Uhr Update Diagnose und Therapie
 der Frühgeborenenretinopathie

Prof. Dr. Andreas Stahl 
 (Universitätsaugenklinik Greifswald)
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12:00 Uhr Netzhautablösung: Auf dem Weg zur Volkskrankeit
Prof. Dr. Horst Helbig

 (Universitätsaugenklinik Regensburg)

12:15 Uhr Riesenrissablatio und die Risiken einer Silikotamponade
 Prof. Dr. Teresa Barth

(Universitätsaugenklinik Regensburg)

12:30 Uhr Aktueller Stand und Entwicklung der Buckelchirurgie
 Prof. Dr. Hans Hoerauf

(Universitätsaugenklinik Göttingen)

12:45 Uhr - Mittagessen und
13:45 Uhr  Besuch der Industrieausstellung

13:45 Uhr Surgical nightmares, Panel Diskussion
 Leitung: Prof. Dr. Heinrich Heimann
  Prof. Dr. Dr.h.c. Nikolaos E. Bechrakis

 • Prof. Dr. Dr. h.c. Nikolaos E. Bechrakis
 • Priv.-Doz. Dr. Miltiadis Fiorentzis
 • Prof. Dr. Heinrich Heimann
 • Prof. Dr. Hans Hoerauf 
 • Prof. Dr. Albrecht Lommatzsch

14:45 Uhr III. Wissenschaftliche Sitzung

 CSC, CMÖ, IVOM, PDT, 
 Vorsitz: Priv.-Doz. Dr. Eva Biewald
  Priv.-Doz. Dr. Benedikt Schworm

14:45 Uhr Zentral-seröse Chorioretinopathie (CSC) –
 Evidenzbasierte Behandlungsrichtlinien
 Priv.-Doz. Dr. Benedikt Schworm
 (Universitätsaugenklinik München LMU)

15:00 Uhr Substanzen, Therapieprinzipien und Pharmakokinetik
 bei IVOM-Therapie
 Priv.-Doz. Dr. Eva Biewald

(Universitätsaugenklinik Essen)

15:15 Uhr Vorbereitung und Durchführung der intravitrealen Therapie
 Dr. Robert Naffouje

(St. Gertrauden Krankenhaus, Berlin)

15:30 Uhr PDT und IVOM in der Ophthalmoonkologie
 Prof. Dr. Dr. h.c. Nikolaos E. Bechrakis
 (Universitätsaugenklinik Essen)

Wissenschaftliches Programm –
55. Wacker-Kurs
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15:45 Uhr - Kaffeepause und
16:15 Uhr Besuch der Industrieausstellung

16:15 Uhr IV. Wissenschaftliche Sitzung:

 TU, Uveitis, Retina Quiz
 Vorsitz: Prof. Dr. Salvatore Grisanti
  Prof. Dr. Heinrich Heimann

16.15 Uhr Nävus oder Melanom? Was hilft mir in der Unterscheidung? 
 Prof. Dr. Salvatore Grisanti

(Universitätsaugenklinik Lübeck)

16:30 Uhr White Dot Syndrome – Diagnose und Therapie
 Prof. Dr. Carsten Heinz
 (Augenzentrum am St. Franziskus-Hospital Münster)

16:45 Uhr My Retina Mystery Case
 Leitung: Prof. Dr. Heinrich Heimann

 • Prof. Dr. Dr. h.c. Nikolaos E. Bechrakis
 • Prof. Dr. Heinrich Heimann
 • Prof. Dr. Carsten Heinz
 • Prof. Dr. Ulrich Kellner
 • Prof. Dr. Martin Spitzer

17:45 Uhr Ende des 55. Wacker-Kurses

Wissenschaftliches Programm –
55. Wacker-Kurs
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Bezeichnung des Arzneimittels: Eylea 114,3 mg/ml Injektionslösung. Wirkstoff: Aflibercept. (Vor Verschreibung Fachinformation beachten.) Zu-
sammensetzung: Wirkstoff: Jede Durchstechflasche enthält 30,1 mg Aflibercept in 0,263 ml Lösung. Sonstige Bestandteile: Saccharose, 
Argininhydrochlorid, Histidinhydrochlorid-Monohydrat, Histidin, Polysorbat 20, Wasser für Injektionszwecke. Anwendungsgebiete: Bei Erwachsenen 
zur Behandlung der neovaskulären (feuchten) altersabhängigen Makuladegeneration (nAMD) u. einer Visusbeeinträchtigung aufgrund eines diabetischen 
Makulaödems (DMÖ). Gegenanzeigen: Überempfindlichkeit gegen Aflibercept od. einen der sonst. Bestandteile. Okulare od. periokulare Infektion. 
Bestehende schwere intraokulare Entzündung. Warnhinweise und Vorsichtsmaßnahmen: Intravitreale Injektionen, einschließlich solcher m. 
Eylea, wurden m. Endophthalmitis, intraokularer Entzündung, Netzhautablösung, Einriss der Netzhaut u. traumatischer Katarakt in Verbindung gebracht. 
Immer angemessene aseptische Injektionsmethoden anwenden. Patienten sollten instruiert werden, unverzüglich alle Symptome zu melden, die auf 
eine Endophthalmitis od. auf eines der oben aufgeführten Ereignisse hinweisen, u. sollten angemessen behandelt werden. Vorübergehendes An-
steigen des Augeninnendrucks (IOD) wurde innerhalb v. 60 Min. nach intravitrealer Injektion, einschließlich derer m. Eylea, beobachtet. Besondere 
Vorsicht ist bei Patienten m. schlecht eingestelltem Glaukom geboten (keine Injektion solange IOD ≥ 30 mmHg). Immer IOD u. Perfusion des Seh-
nervenkopfes überwachen u. bei Bedarf angemessen behandeln. Potentielle Immunogenität. Patienten anhalten, alle Anzeichen od. Symptome einer 
intraokularen Entzündung, z. B. Schmerzen, Photophobie od. Rötung, zu berichten, da diese klinische Anzeichen einer Überempfindlichkeit sein 
könnten. Systemische Nebenwirkungen inkl. nicht-okularer Hämorrhagien u. arterieller thromboembolischer Ereignisse wurden nach intravitrealer 
Injektion v. VEGF-Hemmern berichtet. Es gibt begrenzte Daten zur Sicherheit bei der Behandlung von Patienten m. nAMD u. DMÖ, die innerhalb der 
letzten 6 Monate einen Schlaganfall, transitorische ischämische Attacken od. einen Myokardinfarkt in der Vorgeschichte hatten. Die Behandlung entspr. 
Patienten sollte m. Umsicht erfolgen. Sicherheit u. Wirksamkeit bei gleichzeit. Anwendung beider Augen wurden nicht systematisch untersucht. Bei 
gleichzeit. bilateraler Behandlung kann die systemische Exposition u. damit das Risiko systemischer Nebenwirkungen erhöht sein. Es liegen be-
grenzte Erfahrungen zur gleichzeit. Anwendung m. anderen Anti-VEGF-Arzneimitteln (sytemisch od. okular) vor. Aussetzen d. Behandlung bei Ver-
minderung d. BCVA ≥ 30 Buchstaben im Vergleich zur zuletzt gemessenen Sehschärfe, bei rhegmatogener Netzhautablösung od. Makulaforamina 
Stadium 3 od. 4, bei Einriss der Retina, bei subretinaler Blutung, bei der das Zentrum der Fovea betroffen ist od. die Größe der Blutung ≥ 50 % der 
gesamten Läsion ausmacht, bei einem durchgeführten od. geplanten intraokularen Eingriff innerhalb der vergangenen od. kommenden 28 Tage. Zu 
den Risikofaktoren, die nach einer Anti-VEGF-Therapie bei nAMD zur Entwicklung eines retinalen Pigmentepitheleinrisses führen können, gehören 
großflächige u./od. hohe Abhebungen des retinalen Pigmentepithels. Zu Therapiebeginn m. Aflibercept ist Vorsicht bei Patienten m. diesen Risiko-
faktoren für retinale Pigmentepitheleinrisse geboten. Keine Verabreichung von Eylea 114,3 mg/ml während der Schwangerschaft, es sei denn der 
mögl. Nutzen überwiegt das potenzielle Risiko für den Fetus. Frauen im gebärfähigen Alter müssen während der Behandlung u. für mind. 4 Monate 
nach der letzten intravitrealen Injektion m. Eylea 114,3 mg/ml eine zuverlässige Verhütungsmethode anwenden. Als Vorsichtsmaßnahme wird das 
Stillen nicht empfohlen. Personengruppen m. begrenzten Daten: Begrenzte Daten zur Anwendung von Aflibercept bei Schwangeren. Nur begrenzte 
Erfahrungen m. Eylea bei der Behandlung von Diabetikern m. einem HbA1c über 12 % od. m. proliferativer diabetischer Retinopathie. Nicht untersucht 
bei Patienten m. aktiven systemischen Infektionen, od. bei Patienten, die gleichzeit. andere Augenerkrankungen wie eine Netzhautablösung od. ein 
Makulaforamen hatten. Keine Erfahrungen auch bei Diabetikern m. nicht eingestelltem Bluthochdruck. Der Arzt sollte diese fehlenden Informationen 
bei der Behandlung entspr. Patienten berücksichtigen. Nebenwirkungen: Wie in den in Phase-II/III-Studien m. nAMD- u. DMÖ Patienten, die m. 
Eylea 114,3 mg/ml behandelt wurden, berichtet. Häufig: Katarakt, Anstieg des Augeninnendrucks, Glaskörpertrübung, Glaskörperabhebung, Glas-
körperblutung, Einblutung in die Retina, Verminderte Sehschärfe, Augenschmerzen, Bindehautblutung, Keratitis punctata; Gelegentlich: Überempfind-
lichkeit (einschl. Hautausschlag, Pruritus, Urtikaria), Netzhautablösung, Netzhauteinriss, Einriss des retinalen Pigmentepithels, Abhebung des retinalen 
Pigmentepithels, Iritis, Iridozyklitis, Vitritis, Kortikale Katarakt, Kernkatarakt, Subkapsuläre Katarakt, Hornhauterosion, Hornhautabrasion, Verschwom-
menes Sehen, Schmerzen an der Injektionsstelle, Fremdkörpergefühl im Auge, Erhöhter Tränenfluss, Blutung an der Injektionsstelle, Bindehauthyper-
ämie; Selten: Erblindung, Uveitis, Augenlidödem, Reizung an der Injektionsstelle, Hornhautödem. Die folgenden Nebenwirkungen von Eylea 40 mg/ml 
sind auch bei Eylea 114,3 mg/ml zu erwarten, wurden in den klinischen Studien zu Eylea 114,3 mg/ml jedoch nicht berichtet: okulare Hyperämie, 
Netzhautdegeneration, abnorme Empfindung im Auge, Linsentrübungen, Hornhautepitheldefekt, Schwebeteilchen in der Vorderkammer, Reizung des 
Augenlids, Endophthalmitis, traumatische Katarakt, Hypopyon, schwere anaphylaktische/anaphylaktoide Reaktionen. Beschreibung ausgesuchter 
Nebenwirkungen: Arterielle thromboembolische Ereignisse (ATE) sind Nebenwirkungen, die möglicherw. m. systemischer VEGF-Hemmung in Ver-
bindung stehen. Theoretisches Risiko von ATE inkl. Schlaganfall u. Myokardinfarkt nach intravitrealer Anwendung v. VEGF-Hemmern. Eine geringe 
Inzidenzrate von ATE wurde in klinischen Studien m. Aflibercept bei Patienten m. nAMD u. DMÖ beobachtet. Indikationsübergreifend wurde kein 
nennenswerter Unterschied zwischen den m. Eylea 114,3 mg/ml behandelten Gruppen u. 
den m. Eylea 40 mg/ml behandelten Vergleichsgruppen beobachtet. Verschreibungs-
pflichtig. Pharmazeutischer Unternehmer: Bayer AG, 51368 Leverkusen, Deutschland. 
Stand: Eylea 114,3 mg/ml Injektionslösung FI/2, 03/2024
visusvital.de/fuer-aerzte © Bayer Vital GmbH, 51366 Leverkusen
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Informationen

Organisation Prof. Dr. Dr. h.c. Nikolaos E. Bechrakis
  Zentrum für Augenheilkunde, Universitätsklinikum Essen
  Hufelandstraße 55, 45122 Essen
  Tel.: 02 01 / 7 23-35 68, Fax: 02 01 / 7 23-57 48
  E-Mail: retina@uk-essen.de

Information Congress-Organisation Gerling GmbH
  Werftstraße 23, 40549 Düsseldorf
  Tel.: 02 11 / 59 22 44, Fax: 02 11 / 59 35 60
  E-Mail: info@congresse.de, Homepage: www.congresse.de

Tagungsorte Wacker-Kurs
  Haus der Technik
  Hollestraße 1, 45127 Essen
  Homepage: www.hdt-essen.de
  Hinweis: Das Haus der Technik befi ndet sich direkt
  gegenüber dem Hauptbahnhof Essen.

Zeiten  Wacker-Kurs
  Samstag, 16. November 2024, 09:25 Uhr – 17:45 Uhr

  Tagungsbüro
  Samstag, 16. November 2024, 08:00 Uhr – 17:45 Uhr

Homepage &
Anmeldung www.wackerkurs.info

Kursgebühr 

Wacker-Kurs
bei Anmeldung bis 27.10.2024 ab 28.10.2024

NUR PRÄSENZ

Facharzt € 85,- € 95,-

Arzt in Weiterbildung*, Student*, 
Arzt ohne Anstellung*

€ 30,- € 40,-

  inkl. MwSt. Im Preis des Wacker-Kurses sind Mittagessen und
  Kaffeepausen enthalten.

  *Der Nachweis für die Berechtigung zur Inanspruchnahme
  ermäßigter Teilnahmegebühren muss vorab durch eine der
  Anmeldung beiliegende Bescheinigung nachgewiesen werden,
   da ansonsten der normale Gebührensatz erhoben wird.
  
Wichtig  Die Kursgebühr wird mit der Anmeldung fällig und 

bei Stornierung oder Nichterscheinen nicht erstattet.
Anmeldebestätigungen mit Angabe der Kontoverbin-
dung werden versandt.

© HDT



Informationen

CME-  Eine Fortbildungszertifi zierung nach
Zertifi zierung den Richtlinien der Bundesärztekammer 
  wird beantragt. Ihnen wird Ihre Teil-
  nehmerbescheinigung ca. 3 Wochen
  nach der Veranstaltung per E-Mail
  zugesandt.

EFN-Aufkleber Bitte teilen Sie uns Ihre EF-Nummer (Einheitliche Fort-
  bildungs-Nummer/Barcode) bereits mit Ihrer Anmeldung 
  mit. Vor Ort gibt es andernfalls die Möglichkeit Ihren EFN-
  Aufkleber, den Sie von Ihrer Landesärztekammer erhalten,
  aufzukleben.
  Unser Tipp: Speichern Sie Ihre EF-Nummer in Ihrem Handy!

Datenschutz Die Congress-Organisation Gerling GmbH verarbeitet
  Ihre Daten nur zum Zweck der Vorbereitung und Durch-
  führung dieses und zukünftiger ophthalmologischer
  Kongresse. Ihre Daten werden nicht an Dritte weiter-
  gegeben. Sie können der Nutzung Ihrer Daten jederzeit 
  mit Wirkung für die Zukunft widersprechen. Bitte senden 
  Sie hierzu eine E-Mail an info@congresse.de

Anreise zum Haus der Technik
per Bahn  Bahnstation Essen-Hauptbahnhof, Ausgang City

per PKW   von der A3/A52 kommend Ausfahrt E-Zentrum/E-Süd
von der A40 aus Duisburg kommend Ausfahrt E-Zentrum 
oder E-Zentrum-Ost

   von der A40 aus Dortmund kommend Ausfahrt E-Huttrop
Parkmöglichkeiten:   Parkhaus Akazienallee 1, 45127 Essen, 200m entfernt 

Parkplatz Kreuzung Hollestraße/Steeler Straße, 400m entfernt

per Flugzeug  Düsseldorf Airport international. Nutzen Sie bitte inner-
halb des Flughafens den Sky Train zum Bahnhof Düsseldorf 
Flughafen. Von dort stehen verschiedene Verbindungen bis 
Essen-Hauptbahnhof zur Verfügung, Fahrtzeit etwa 30 min.

Sponsoren

Die vollständige Aufl istung der Sponsoren und 
Aussteller des 55. Wacker-Kurses fi nden Sie vor 
Tagungsbeginn auf www.wackerkurs.info

Der Wackerkurs wird vom Hermann-Wacker-Fonds im
Stifterverband für die Deutsche Wissenschaft e.V. gefördert.




