
HERBSTKONGRESS (HYBRID) 
 

SAMSTAG, 19. OKTOBER 2024 
 

Tagungsort: Diabetes Zentrum oder Ihr PC/Tablet 
 

Leitung: Prof. Dr. med. Thomas Haak 
 

HIGHLIGHTS 2024 
 
 
09:00 Uhr Begrüßung Prof. Dr. med. Thomas Haak 
 
09:05 Uhr Die neue S3-Leitlinie Prof. Dr. med. Thomas Haak  
 Therapie des Typ 1 Diabetes mellitus Bad Mergentheim 
                  
   
09:45 Uhr Ernährungsempfehlungen 2024 Prof. Dr. med. Diana Rubin 
 Was ist gesichert? Berlin 
 
10:30 Uhr Pause 
 
10:45 Uhr Behandlung der diabetischen Nephropathie Dr. med. Bernd Hohenstein 
 Update 2024 Villingen-Schwenningen 
 
11:30 Uhr Juristische Fallstricke in der Diabetologie Oliver Ebert 
   Stuttgart 
  
12:15 Uhr Mittagssnack 
 
12:45 Uhr „An Diabetes kann man gut erblinden,  PD Dr. Tina Herold 
 muss es aber nicht…“ München 

   
13:30 Uhr Ende der Veranstaltung 
 

 

Tagungsgebühr 70,00 € (einschließlich Mittags- und Pausensnacks sowie Schulungsunterlagen) 
Akademie-Mitglieder 50 % Ermäßigung. 

 

Zur Zertifizierung durch die Landesärztekammer Baden-Württemberg beantragt. 
Anerkannte DMP-Fortbildung, zur Zertifizierung durch den VDBD beantragt. 

Anerkannt im Rahmen des DMP Diabetes mellitus Typ 2 sowie den Diabetesvereinbarungen 
für Arzt und nichtärztliches Schulungspersonal (KVB). 
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Hiermit melde ich mich verbindlich zur oben genannten Veranstaltung an. 
 
r Anmeldung mit ____________ Personen (Präsenz). 
 

r Anmeldung mit ____________ Personen (Online à bitte unten E-Mail eintragen!) 
 

r Ich bin Mitglied der Diabetes-Akademie. 
 
 
r Bitte senden Sie mir das komplette Jahresprogramm 2024 gegen einen Kostenbeitrag von 

1,50 Euro (in Briefmarken) zu. 
 
r Ich interessiere mich für eine Mitgliedschaft, bitte senden Sie mir Informationsmaterial zu. 
 
r Ich bin damit einverstanden, dass meine Daten gespeichert werden. Dieses Einverständnis 

kann jederzeit widerrufen werden. Meine Daten werden nicht an Dritte weitergegeben. 
 
 
Name _____________________________________________________ 

Praxis / Klinik _____________________________________________________  

Straße  _____________________________________________________ 

PLZ / Ort _____________________________________________________ 

Telefon _____________________________________________________ 

E-Mail _____________________________________________________ Stempel / Unterschrift 

 
 
 
Tagungsanmeldung 

 
Diabetes-Akademie 
Bad Mergentheim e. V. 
Theodor-Klotzbücher-Str. 12 
97980 Bad Mergentheim 
 


