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»Werden Sie Mitglied der OGGH“

Sehr geehrte Damen und Herren!
Sehr geehrte Kolleginnen und Kollegen!

Ich darf Sie herzlichst einladen, Mitglied der Osterreichischen Gesell-
schaft fiir Gastroenterologie und Hepatologie (OGGH) zu werden. Die
OGGH verfolgt den gemeinniitzigen Zweck die Wissenschaft auf dem
Gebiet der Gastroenterologie und Hepatologie zu fordern und die
aktuellen wissenschaftlichen Erkenntnisse fiir Patienten in Osterreich
nutzbar zu machen.

Mitglieder genief3en zahlreiche Vorteile:

e Kostenlose Teilnahme an der Jahrestagung
e ErméaBigte Gebiihren fiir Fortbildungskurse

e Ermafigte Gebiihren fiir das Gastro-Update-Seminar in Wiesbaden
und in Berlin

® Gratisabonnement der Zeitschrift fiir Gastroenterologie (Thieme)

® Elektronische Ankiindigungen von spezifischen Veranstaltungen auf
dem Gebiet der Gastroenterologie und Hepatologie

® Zusendung von Vorprogramm und Programm der Jahrestagung der
OGGH
Wer kann Mitglied werden?

Die Mitgliedschaft in der OGGH steht allen interessierten Arzten offen.
Arzte in Ausbildung erhalten die Mitgliedschaft zu speziellen Kondi-
tionen.

® Mitgliedsbeitrag fiir Fachédrzte und praktische Arzte: € 5o,~/Jahr
e Arzte in Ausbildung: € 15,~/Jahr

Den Mitgliedsantrag und weitere Details finden Sie unter www.oeggh.at.

Es wiirde mich sehr freuen, Sie bald als neues Mitglied unserer Gesell-
schaft begriien zu diirfen.

Mit besten GriiRen

Prim. Univ.-Prof. Dr. Rainer Schofl
Prasident der OGGH

2 www.oeggh.at
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Liebe Kolleginnen und Kollegen!

Wir freuen uns, Sie zu unserer 51. Jahrestagung und zum 29. Fort-
bildungskurs nach Salzburg einladen zu diirfen.

Das Motto des Fortbildungskurses ,,primum non nocere“ fiihrt uns in
eines der ganz grofien Probleme moderner Medizin. Wir sehen immer
mehr Patienten, deren Erkrankungen Folge wohlgemeinter medikamen-
toser, interventioneller oder operativer Therapien sind. Gerade wenn
immer ofter vorbeugend behandelt wird, stellt sich umso mehr die Frage
nach dem Nutzen-Risiko-Verhdltnis und die Therapeuten tragen eine
umso groBere Verantwortung. Wir erwarten dazu mit Spannung Beitrdage
aus der Hepatologie, dem oberen und unteren Gastrointestinaltrakt, von
endoskopischen lokal ablativen Verfahren und der ERCP.

Das Hauptprogramm entfiihrt Sie zu den Mythen in der Gastroenterologie
und Hepatologie und stellt futuristische interventionell-operative Metho-
den vor. Der neue Blick des Diagnostikers wird beschworen und die
Erndhrung als wichtiger Teil unseres Faches thematisiert. Am Samstag
versuchen wir, mit Themen aus den chronisch entziindlichen Darm-
erkrankungen und der Hepatologie zu begeistern.

In der Stunde der Gesellschaft am Freitagnachmittag blicken wir nach
vorne und nach hinten. Im Rahmen der Abendveranstaltung am Freitag
verleihen wir zwei Ehrenmitgliedschaften, die wissenschaftlichen Preise
und Forderungen. Die Jahreshauptversammlung am Samstag friih wahlt
einen wichtigen Teil unserer Vorstandsmitglieder neu.

Begriiungs- und Festabend sollen die Menschen zusammenbringen und
Freundschaften pflegen sowie neue Beziehungen kniipfen lassen.

Wir freuen uns auf Sie!

Christian Datz Elmar Aigner
Rainer Schofl Peter Ferenci Alexander Ziachehabi
Kongresspréasidenten Beirat fiir Fortbildung Kongresssekretére

www.oeggh.at 3
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Teilnahmegebiihren /Anmeldung:

Fortbildungskurs
Donnerstag, 14. Juni 2018

Mitglieder der OGGH € 90,~
Nichtmitglieder € 180,—
Arzte in Ausbildung (mit Bestitigung) € 60,-
Arzte im Grundwehrdienst frei
Studenten (mit Ausweis) frei
Jahrestagung
Freitag, 15. Juni und Samstag, 16. Juni 2018
Mitglieder der OGGH und Studenten (mit Ausweis) frei
Arzte im Grundwehrdienst frei
Nichtmitglieder € 8o,
Arzte in Ausbildung (mit Bestétigung) € 60,~
Tageskarte € 50,—
Abendveranstaltungen — Anmeldung erforderlich:
Donnerstag — Begriifungsabend € 25,— pro Person
Freitag — Festabend € 45,— pro Person

Registratur (online): https://registration.maw.co.at/oeggh2018

Registratur — Offnungszeiten:

Donnerstag, 14. Juni und Freitag, 15. Juni: 08.00 — 18.00 Uhr

Samstag, 16. Juni: 08.00 — 13.00 Uhr
Tagungskonto:

Konto: OGGH Jahrestagung

Bank: Raiffeisenlandesbank Niederdsterreich-Wien AG

BIC: RLNWATWW

IBAN: AT92 3200 0018 1209 8398

4 www.oeggh.at
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Tagungsort:
Salzburg Congress
Auerspergstrasse 6, 5020 Salzburg

Veranstalter / Homepage:

OGGH - Osterreichische Gesellschaft fiir Gastroenterologie & Hepatologie
www.oeggh.at

Wissenschaftliche Leitung:

Kongressprdsidenten: ~ Prim. Univ.-Prof. Dr. Christian Datz
Prim. Univ.-Prof. Dr. Rainer Schofl

Kongresssekretdre: Assoc.-Prof. Dr. Elmar Aigner
OA Dr. Alexander Ziachehabi
Fortbildungskurs: Univ.-Prof. Dr. Peter Ferenci

Prim. Univ.-Prof. Dr. Rainer Schofl

Information/Anmeldung:

MAW - Kongressbiiro OGGH

Freyung 6, 1010 Wien

E-Mail: oeggh.jahrestagung@media.co.at
Tel.: +43/1/531 16-70, Fax: +43/1/531 16-61

Hotelreservierung:

Tourismus Salzburg GmbH

Congress Service

AuerspergstraBBe 6, 5020 Salzburg

Kontakt: Natalia Hofer

Tel.: +43/662/88 987-603

E-Mail: service@salzburgcongress.at

Hotelreservierungen sind auch online méglich. Der Link ist auf der OGGH-
Website zu finden — www.oeggh.at

Fachausstellung:

Medizinische Ausstellungs- und Werbegesellschaft
Engerthstrale 128, 1200 Wien

E-Mail: oeggh.jahrestagung@media.co.at

Tel.: +43/1/536 63-42 od. -71, Fax: +43/1/535 60 16

Diese Veranstaltung wird im Rahmen des Diplom-Fort-
@ bildungsprogrammes der Osterreichischen Arztekammer
(OAK) fiir das Fach Innere Medizin/Gastroenterologie &

Hepatologie anerkannt. Die Teilnahmebestdtigung mit den zugeteilten
Punkten erhalten Sie vor Ort.

www.oeggh.at 5



.OGGH S Allgemeine Hinweise

Im Rahmen der OGGH Jahrestagung findet auch die
Jahrestagung der IVEPA statt. Anmeldung/Auskunft:

Information:

IVEPA

c¢/o MAW

Freyung 6/3/3, 1010 Wien
Kontakt: Lisa Thek

Tel.: +43/1/536 63-73
E-Mail: service@ivepa.at

Registratur (online): http://registration.maw.co.at/events/ivepai8

Alle Personenbezeichnungen sind der besseren Lesbarkeit wegen nur in
einer Form verwendet, beziehen sich aber auf beide Geschlechter.

6 www.oeggh.at
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Donnerstag, 14. Juni 2018

29. OGGH Fortbildungskurs
»Primum non nocere*
Organisation: Peter Ferenci/Rainer Schofl

08.30 — 10.00 Block 1: LEBER
Moderation: Peter Ferenci (Wien),
Petra Munda (Wien)

> Virushepatitis und Immunsuppression
Harald Hofer (Wels)

> Statine bei Leberkrankheiten
Karin Mellitzer (Graz)

> Drug induced liver diseases
Stephanie Hametner (Linz)

> Medikamente und Interventionen bei
fortgeschrittener Leberzirrhose
Mattias Mandorfer (Wien)

10.00 — 10.30 Pause

www.oeggh.at
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Fortbildungskurs .OGGH ST

Donnerstag, 14. Juni 2018

10.30 — 12.00 Block 2: GI TRAKT
Moderation: Christian Datz (Oberndorf),
Gottfried Novacek (Wien)

> NSAR und Gastrointestinaltrakt
Giinter J. Krejs (Graz)

> Medikamentos induzierte Pankreatitis
Walter Spindelboeck (Graz)

> CED: Immunologika for ever?
Herbert Tilg (Innsbruck)

> Wann ist Gluten schadlich?
Harald Vogelsang (Wien)

12.00 — 12.15 Pause

www.oeggh.at 9
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.ZU leben!

Stelara® zur Therapie von Morbus Crohn™

Kombinieren Sie den raschen Wirkeintritt von Stelara® mit dem Vorteil
der Selbstverabreichung in der Erhaltungstherapie.??

Janssenj' Immunology 9 Stelara’

emammsceumca.comniesor ehmon-{ehmen (Ustekinumab)

VorgartenstraBe 206B, 1020 Wien | www.janssen.com/austria Fachkurzinformation siehe Seite 56

* Erstattung: Gelbe Box (RE1) des Erstattungskodex®. ** Indikation: Moderater bis schwerer Morbus Crohn bei erwachsenen Patienten.

1. Sands B et al. Poster presentation at Digestive Disease Week (DDW) 2016, 22-24 May, 2016, San Diego, California. Ustekinumab improves general health status and
disease-specific health related quality of life of patients with moderate to severe Crohn‘s disease. 2. Fachinformation Stelara® 130 mg (Stand: 2/2018). 3. Fachinformation Stelara®
45/90 mg (Stand: 2/2018) 4. Hauptverband der osterreichischen Sozialversicherungstrager, Erstattungskodex, URL: https://www.ris.bka.gv.at/Avsv/; Zuletzt abgerufen: 01.08.2017

PHAT/STE/0318/0005
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Donnerstag, 14. Juni 2018

12.15 — 13.00 Satellitensymposium 1
~=_ Morbus Crohn im Visier. Erfahrungen aus der Praxis.
janssen f Experten berichten {iber ihr Wissen & ihre Erfahrungen mit
b Stelara® (Ustekinumab).
Vorsitz: Christoph Hogenauer (Graz)
Harald Vogelsang (Wien)

> Bis zum Endpunkt & dariiber hinaus
Christoph Hégenauer (Graz)

> Was hat uns die Praxis seit Zulassung gezeigt?
Harald Vogelsang (Wien)

> Langfristige Erfahrung aus der Dermatologie
Nina Héring (Feldkirch)

Lunchpakete auf Einladung von
Janssen Cilag Pharma und Takeda Pharma

13.05 — 13.50 Satellitensymposium 2
Morbus Crohn auf allen Ebenen
Vorsitz: Wolfgang Petritsch (Graz)
> Play to win — Treat to target bei Morbus Crohn

Alexander Moschen (Innsbruck)

> Vedolizumab-Anwendung und mogliche
Indikationen
Harald Vogelsang (Wien)

> Fistelmanagement bei Morbus Crohn
Irmgard Kronberger (Innsbruck)

> Neue Behandlungskonzepte bei Morbus Crohn
Podiumsdiskussion

www.oeggh.at 11
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Donnerstag, 14. Juni 2018

13.50 — 14.00 Pause

14.00 — 15.40 Block 3: Endoskopie Gl Trakt
Vorsitz: Arnulf Ferlitsch (Wien), Michael Hafner (Bozen)

>

15.40 — 16.00 Pause

12

State of the Art:

Endoskopie Performance-Messung nach
ESGE-UEG

Raf Bisschops (Leuven)

Gastrointestinale Friihkarzinome:
Endoskopische Mukosaresektion oder OP?
Helmut Messmann (Augsburg)

Wird der Barrett-Osophagus zu viel
endoskopiert?
Alexander Ziachehabi (Linz)

Polypen im Duodenum:
Malignitatsrisiko vs. Abtragungsrisiko
Dietmar Hubner (Wels)

www.oeggh.at
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Donnerstag, 14. Juni 2018

16.00 — 17.30 Block 4: Endoskopie Gallenwege/Pankreas
Moderation: Michael Gnant (Wien), Barbara Tribl (Wien)

> MRCP oder EUS vor ERCP — immer, selektiert
oder nie?
Vincens Weingart (Garmisch-Partenkirchen)

> Prophylaxe der post-ERCP-Pankreatitis
Werner Dolak (Wien)

> Pancreatic endoscopic necrosectomy,
timing and how to do it
Jacques Deviére (Bruxelles)

> Die IPMN-Epidemie und die prophylaktische
Operation
Josef Holzinger (Salzburg)

17.35 — 18.25 Satellitensymposium 3

W GILEAD Der Weg zur HCV Elimination in Osterreich -
Wo stehen wir?
Vorsitz: Michael Gschwantler (Wien)

> |st es Zeit fiir einen Osterreichischen HCV
Eliminationsplan?
Heinz Zoller (Innsbruck)

> \erbleibende HCV Spezialszenarien
Thomas Reiberger (Wien)

20.00 Begriilungsabend

www.oeggh.at 13
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Salofalk Navigation

e Zielgenaue Freisetzung
im terminalen lleum und Colon ascendens

* Hohe Wirkspiegel
durch gezielt beschleunigte Freisetzung

¢ Belegte Wirksamkeit
bei mildem akutem

ileozékalem Morbus Crohn' ”‘ "-w SaIOfaIk Tabletten

* Crohn’s Disease Activity Index (CDAI) < 300.

1 Tromm et al., Gastroenterology. 2011;140 425734 . 5 Mesa/aZIn mlt CrOhn Ga/enlk

DR. FALK PHARMA GmbH

Leinenweberstr. 5
DPR 79108 Freiburg
Germany

Fachkurzinformation siehe Seite 56 www.drfalkpharma.de
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Freitag, 15. Juni 2018

08.30 — 10.00 Block 1: Mythen und Fakten
Vorsitz: Thomas Reiberger (Wien),
Markus Peck-Radosavljevic (Klagenfurt)

> Leber
Peter Fickert (Graz)

> Freier Vortrag Vo1
Functional response of neutrophils is associated
with serum bile acids profile in liver cirrhotic
patients
Irina Komarova (Graz)

> Erndhrung
Michael Gschwantler (Wien)

> Gastrointestinaltrakt
Alexander Moschen (Innsbruck)

10.00 — 10.30 Pause
In dieser Pause stehen die Posterautoren fiir etwaige
Fragen in der Posterausstellung (Foyer 2. Stock) zur
Verfiigung. Poster siehe ab Seite 25.

www.oeggh.at 15
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Freitag, 15. Juni 2018

10.30 — 12.00 Block 2: Endoskopie und Chirurgie

12.00 — 12.15

16

Vorsitz:

Pause

Dietmar Ofner-Velano (Innsbruck),
Andreas Maieron (St. Pélten)

Roboter in der Bauchchirurgie
Bernhard Dauser (Wien)

Freier Vortrag Vo2

Interdisciplinary Treatment and Oncological
Outcomes of Resected Pancreatic Neuroendo-
crine Neoplasia in Austria: A Multicenter Cohort
Study under the Auspices of ACO-ASSO

Florian Primavesi (Innsbruck)

Freier Vortrag Vo3

Patients with atrial fibrillation have a
significantly increased prevalence of advanced
premalignant adenomas and colorectal cancer
in screening colonoscopy

David Niederseer (Oberndorf)

Endoskopisches Nahen
Patrick Aepli (Luzern)

Freier Vortrag Vo4

Effectiveness of Early TIPS Implantation vs Late
TIPS vs Standard Endoscopic Treatment for
Acute Variceal Bleeding in Patients with Liver
Cirrhosis

Theresa Bucsics (Wien)

www.oeggh.at
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Freitag, 15. Juni 2018

12.15 — 13.00 Satellitensymposium 4
The new PEG+ASC 1 litre generation of bowel
éh cleansing ...

NORGINE Vorsitz: Clemens Dejaco (Wien)

> Welcome and Introduction
Clemens Dejaco (Wien)

> Colonoscopy Performance Quality Parameters
Maximilian Schéniger-Hekele (Wien)

> The new PEG+ASC 1 litre generation:
Clinical Data
Werner Dolak (Wien)

Lunchpakete auf Einladung von
Norgine Pharma und AbbVie

13.05 — 13.50 Satellitensymposium 5
Patient first — Kommunikation sensibler Themen vor
Qbbvie und wihrend der Anti-TNF-Therapie

> Patient first — Kommunikation sensibler
Themen vor und wahrend der Anti-TNF-
Therapie
Thomas Haas (Salzburg),
Clemens Dejaco (Wien)

> HCV free future — Elimination von HCV nun
durch neue pangenotypische Regime mdglich?
Markus Peck-Radosavljevic (Klagenfurt),
Petra Munda (Wien)

www.oeggh.at 17



oCurmin’ RDS

Die einzigartige Wirkstoffkombination
zur diatetischen Therapie
des Reizdarmsyndroms

Inhalt:

60 Kapseln 473 mg
Nettofiillmenge = 28,4 g €

CoCurmin [

Diatetisches Lebensmittel fiir besondere
medizinische Zwecke (Bilanzierte Diat)
mit Pfefferminz-Extrakt.

Zur diatetischen Behandlung von
Darmbeschwerden beim Reizdarmsyndrom.
Erganzende bilanzierte Diat.

e R e S s

Pfefferminz

Curcumin Pfefferminze Bifidobacterium infantis

. . . 1,2 . - -
ant!qmdatlv ‘ spasmolytisch immunregulierend 2 10
anti-inflammtorisch 3 und karminativ 7:8

schmerzlindernd 4
stimmungsaufhellend >©

1 Wang N. et al., Dig Dis Sci. 2012 Jul; 57(7): 1792-801. 2 Wang J. et al., Am J Physiol Cell Physiol. 2017 Apr 1; 312(4): C438-C445. 3 Jagetia G.C. and Aggarwal B.B., J Clin
Immunol (2007) 27:19-35. 4 Nalli M. et al., Fitoterapia. 2017 Oct; 122:126-131. 5 Lopresti A. L. et al., J Affect Disord. 2014; 167: 368-75 6 Sanmukhani J. et al., Phytotherapy
Research 28:579-585. 7 Hills J.M. and Aaronson P.I., Gastroenterology 1991 Jul; 101(1): 55-65. 8 Hawthorn M. et al.,, Aliment Pharmacol Ther Apr 2(2): 101-118. 9 Groeger
D. et al., Gut Microbes. 2013 Jul-Aug; 4(4): 325-39. 10 O'Mahony L. et al., Gastroenterology. 2005 Mar; 128(3): 541-51

alcus

hned www.cocurmin.at
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Freitag, 15. Juni 2018
13.50 — 14.00 Pause

14.00 — 15.15  Block 3: Neues und Altes Sehen
Vorsitz: Martin Klimpfinger (Wien),
Franz Siebert (St. Veit/Glan)

> Histologie und Invasionstiefe vorhersagen
Andrej Wagner (Salzburg)

> Sonographie, Endosonographie, Kontrastmittel,
Elastographie, Endomikroskopie u.a.
Christoph Frank Dietrich (Bad Mergentheim)

> Blickdiagnosen in Gastroenterologie und
Hepatologie
Wolfgang Vogel (Innsbruck)

15.15 — 16.15  Stunde der Gesellschaft
Vorsitz: Peter Knoflach (Wels),
Wolfgang Petritsch (Graz),
Friedrich Renner (Ried)

> Blick zuriick
Rainer Schofl (Linz)

> Liegt die Zukunft der Gastroenterologie
auflerhalb des Spitals?
Herbert Tilg (Innsbruck)

> Spitzenleistungen osterreichischer
Gastroenterologen und Hepatologen 2017/2018
Christian Miiller (Wien)

16.15 — 16.45 Pause

www.oeggh.at 19



oL

Freitag, 15. Juni 2018

16.45 — 18.00 Block 4: Erndhrung
Vorsitz: Bernhard Paulweber (Salzburg),
Christian Madl (Wien)

> Appetit und Gewichtsregulation
Ludwig Kramer (Wien)

> Erndhrung und Krebs
Christian Datz (Oberndorf)

> Tumor-Kachexie
Clemens Dormann (Linz)

> Erndhrung und Mikrobiom
Christoph Hogenauer (Graz)

18.05 — 18.55 Satellitensymposium 6
Von der Dysbiose zur Eubiose — Target Mikrobiom!
Vorsitz: Clemens Dejaco (Wien)

{7 Gebro Pharma

> Von der Dyshiose zur Eubiose: Verdanderungen
des Mikrobioms unter bzw. nach Antibiotika-
therapie
Gregor Gorkiewicz (Graz)

> Klinische Aspekte der Dyshiose und
Indikationen sowie therapeutische
Moglichkeiten der Mikrobiommodulation
Alexander Moschen (Innsbruck)

20.00 Festabend mit Verleihung der Ehrenmitgliedschaften,
der Preise und Forderungen

20 www.oeggh.at



oL

Samstag, 16. Juni 2018

08.00 — 09.00 Jahreshauptversammlung der Osterreichischen
Gesellschaft fiir Gastroenterologie & Hepatologie
(vorldufige Tagesordnung siehe Seite 24)

09.00 — 10.30 Block 5: CED
Vorsitz: Friedrich Herbst (Wien),
Thomas Haas (Salzburg)

> CED - Probleme, die oft verschwiegen und
selten kompetent behandelt werden
Wolfgang Miehsler (Salzburg)

> Biologikatherapie — wie viel hat es bisher
gebracht ?
Harald Vogelsang (Wien)

> Freier Vortrag Vos
The complement system is involved in human
IBD and interacts with commensal bacteria
Simon Reider (Innsbruck)

> Sport bei Darmerkrankungen
Heimo Wenz! (Graz)

10.30 — 10.50 Pause

www.oeggh.at 21



.OGGH S Jahrestagung

Samstag, 16. Juni 2018

10.50 — 11.40 Satellitensymposium 7
XL EXIiON Fettleber — ein Erscheinungsbild, viele Ursachen
Vorsitz: Christian Datz (Oberndorf),
Elmar Aigner (Salzburg)

> Abkldarung und Differentialdiagnostik
der Fettlebererkrankung
Christian Datz (Oberndorf)

> Lysosomale saure Lipase Defizienz —
eine seltene, aber behandelbare Ursache
der Fettleber
Elmar Aigner (Salzburg)

22 www.oeggh.at
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Samstag, 16. Juni 2018

11.40 — 13.10  Block 6: Leber
Vorsitz: Rudolf Stauber (Graz),
Michael Trauner (Wien)

> Freier Vortrag Vo6
High virological cure rate and low rate of
reinfection in a project to eradicate HCV in
people who inject drugs at risk for non-
adherence to direct-acting antivirals in Vienna
Angelika Schiitz (Wien)

> Hepatosplenomegalie
Elmar Aigner (Salzburg)

> Ferritin
Heinz Zoller (Innsbruck)

> Hepatozelluldres Karzinom — Neue Therapien
Matthias Pinter (Wien)

13.10 Wiirstelessen

www.oeggh.at 23
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Samstag, 16. Juni 2018

08.00 — 09.00 Jahreshauptversammlung der Osterreichischen

24

Gesellschaft fiir Gastroenterologie und Hepatologie
(Statutengemaf einberufen fiir 7.30 Uhr)

1. Feststellung der Beschlussfahigkeit
Bericht des Prasidenten

Bericht des Sekretdrs

Bericht des Schatzmeisters

oo W N

Bericht der Rechnungspriifer und Entlastung
des Schatzmeisters

o

Berichte aus den Arbeitsgruppen
7. Neuwahl

Vorstand: 1. Stellvertretender Prasident
(Prasident 2020-2022)
2. Sekretar

Leiter der Arbeitsgruppen:
Onkologie
Hepatologie
Qualitatssicherung

(Kandidaten fiir die zur Wahl stehenden Amter kdnnen
von allen ordentlichen Mitgliedern schriftlich bis 14 Tage
vor der Wahl vorgeschlagen werden. Die Wahl erfolgt in
Form einer geheimen Abstimmung.)

8. Jahrestagung 2019
9. Allfalliges

www.oeggh.at
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Posterausstellung
CED

Po1 - Vergleich zwischen der Anwendung von gefrorenem und frischem
Spenderstuhl fiir die fikale Mikrobiota-Transplantation bei aktiver
Colitis ulcerosa

A. Blesli, F. Rainer, W. Petritsch®, H. Wenzl', F. Baumann-Durchschein’,
A. Posch?, A. Streit, G. Gorkiewicz', H. Grochenig?, P. Kump?,

C. Hogenauer;

Medizinische Universitdt Graz, Graz, Austria,

2Krankenhaus der Barmherzigen Briider, St. Veit/Glan, Austria.

Po2 - Veranderungen des Wachstums und des Knochenstoffwechsels
bei Kindern mit chronisch entziindlichen Darmerkrankungen unter der
Therapie mit Azathioprin oder Methotrexat

A. Gabriel*?, W. Huber, B. Bidmon-Fliegenschnee’, J. Pichler:;
‘Medizinische Universitat Wien/Universitatsklinik fiir Kinder- und
Jugendheilkunde, Wien, Austria,
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Universitatsklinikum St. Pélten, St. Pélten, Austria.
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Posterausstellung

Hepatologie

P55 — Prevalence and Resistance Rates of Infections with Enterococci
in Patients with Cirrhosis

T. A. Bucsics, M. Emich, M. Nackenhorst, E. Berger, P. Schwabl|,

M. Mandorfer, B. Scheiner, A. Ferlitsch, T. Reiberger, M. Trauner;
Medical University of Vienna, Vienna, Austria.

P56 — Controlled attenuation parameter (CAP®) does not predict
hepatic decompensation in patients with compensated advanced
chronic liver disease

L. Steininger, B. Scheiner, G. Semmler, P. Schwabl, T. Bucsics,

R. Paternostro, A. Ferlitsch, M. Trauner, T. Reiberger, M. Mandorfer;
Medical University of Vienna, Department of Internal Medicine Ill,
Division of Gastroenterology & Hepatology, Vienna, Austria.

P57 — Impact of SVR to IFN-free DAA regimens on steatosis in HIV/HCV
coinfected patients

D. Chromy*?, P. Schwabl*?, T. Bucsics*?, B. Scheiner*?,

C. Schmidbauer-?, M. Aichelburg??, P. Ferenci*’, M. Trauner,

T. Reiberger+?, M. Mandorfer-?;

Division of Gastroenterology and Hepatology, Department of Internal
Medicine Ill, Medical University of Vienna, Vienna, Austria, Vienna,
Austria,

2Vienna HIV & Liver Study Group, Vienna, Austria,

3Division of Immunology, Allergy and Infectious Diseases, Department
of Dermatology, Medical University of Vienna, Vienna, Austria, Vienna,
Austria.
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Posterausstellung

Hepatologie

P58 — Dysbalanced sex hormone status is an independent predictor of

decompensation and mortality in patients with liver cirrhosis

R. Paternostro, B. Heinisch, T. Reiberger, M. Mandorfer, B. Seeland,
R. Schwarzer, M. Trauner, M. Peck-Radosavljevic, A. Ferlitsch;
Internal Medicine Ill, Division of Gastroenterology and Hepatology,
Vienna, Austria.

P59 - Transient elastography, APRI and FIB-4 scores for staging of
fibrosis and cirrhosis in Wilson disease

R. Paternostro, A. Stattermayer, M. Trauner, P. Ferenci, A. Ferlitsch;

Internal Medicine Ill, Division of Gastroenterology and Hepatology,
Vienna, Austria.

P60 — Association of platelet count and mean platelet volume with
overall survival in patients with cirrhosis and unresectable
hepatocellular carcinoma

B. Scheiner’, M. Kirstein?, S. Popp?, F. Hucke3, S. Bota?,

N. Rohr-Udilova, T. Reiberger, C. Miiller, M. Trauner’,

M. Peck-Radosavljevic3, A. Vogel?, W. Sieghart', M. Pinter’;
Department of Internal Medicine Ill, Division of Gastroenterology &
Hepatology, Medical University of Vienna, Vienna, Austria,
2Department of Gastroenterology, Hepatology and Endocrinology,
Hannover Medical School, Hannover, Germany,

3Department of Gastroenterology & Hepatology, Endocrinology,
Rheumatology and Nephrology, Klinikum Klagenfurt am Warthersee,
Klagenfurt, Austria.
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Aepli Patrick, Dr.
Luzerner Kantonsspital, Gastroenterologie und Hepatologie, Luzern

Aigner Elmar, Assoc.-Prof. Dr.
Landeskrankenhaus Salzburg, Universitatsklinik der PMU,
Universitatsklinik fiir Innere Medizin |, Salzburg

Bisschops Raf, Prof. Dr.
University Hospitals Leuven, Leuven

Datz Christian, Prim. Univ.-Prof. Dr.
Krankenhaus Oberndorf, Innere Medizin, Oberndorf

Dauser Bernhard, Priv.-Doz. Dr.
Krankenhaus der Barmherzige Briider Wien, Chirurgie, Wien

Deviére Jacques, Dr.
Clinique universitaires de Bruxelles, Department of Gastrooenterology,
Bruxelles

Dietrich Christoph Frank, Prof. Dr.
Caritas Krankenhaus Bad Mergentheim, Medizinische Klinik 2,
Bad Mergentheim

Dolak Werner, Ass.-Prof. Priv.-Doz. Dr.
Medizinische Universitat Wien, Universitatsklinik ftir Innere 11,
Klinische Abteilung fiir Gastroenterologie und Hepatologie, Wien

Dormann Clemens, Dr.

Ordensklinikum Linz Barmherzige Schwestern,

Interne | - Internistische Onkologie, Hdmatologie und Gastroenterologie,
Linz

Ferenci Peter, Univ.-Prof. Dr.
Medizinsche Universitat Wien, Universitatsklinik fur Innere Ill,
Klinische Abteilung fiir Gastroenterologie und Hepatologie, Wien

Ferlitsch Arnulf, Assoz. Prof. Priv.-Doz.
Medizinische Universitat Wien, Universitatsklinik fur Innere 11,
Klinische Abteilung fiir Gastroenterologie und Hepatologie, Wien
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Fickert Peter, Univ.-Prof. Dr.
LKH-Universitatsklinikum Graz, Universitatsklinik fiir Innere Medizin,
Klinische Abteilung fiir Gastroenterologie und Hepatologie, Graz

Gnant Michael, Univ.-Prof. Dr.
Medizinische Universitat Wien, Universitatsklinik fiir Chirurgie,
Klinische Abteilung fiir Allgemeinchirurgie, Wien

Gschwantler Michael, Prim. Univ.-Prof. Dr.
Wilhelminenspital, 4. Medizinische Abteilung, Wien

Haas Thomas, Dr.
Facharzt fiir Innere Medizin Gastroenterologie und Hepatologie,
Salzburg

Hafner Michael, Prim. Dr.
Krankenhaus Bozen, Gastroenterologie, Physiopathologie und
Endoskopie des Verdauungstraktes, Bozen

Hametner Stephanie, OA Dr.

Ordensklinikum Linz, KH der Elisabethinen Linz, 4. Interne Abteilung,
Linz

Herbst Friedrich, Prim. Univ.-Prof. Dr.

Krankenhaus der Barmherzigen Briider Wien, Chirurgische Abteilung,
Wien

Hofer Harald, Prim. Univ.-Prof. Dr.

Klinikum Wels-Grieskirchen, Abteilung fiir Innere Medizin I, Wels

Hogenauer Christoph, Univ.-Prof. Dr.
LKH-Universitatsklinikum Graz, Universitatsklinik fiir Innere Medizin,
Klinische Abteilung fiir Gastroenterologie und Hepatologie, Graz

Holzinger Josef, OA Dr.
Landeskrankenhaus Salzburg, Universitatsklinik der PMU,
Division Chirurgische Endoskopie, Salzburg

Hubner Dietmar, OA Dr.
Klinikum Wels-Grieskirchen, Abteilung fiir Innere Medizin I, Wels
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Klimpfinger Martin, Prim. Univ.-Prof. Dr.
Sozialmedizinisches Zentrum Siid, Kaiser-Franz-Josef-Spital,
Pathologisch-Bakteriologisches Institut, Wien

Knoflach Peter, Univ.-Prof. Dr.
Facharzt fiir Gastroenterologie und Hepatologie, Wels

Kramer Ludwig, Prim. Univ.-Prof. Dr.
Krankenhaus Hietzing mit Neurologischem Zentrum Rosenhiigel,
1. Medizinische Abteilung, Wien

Krejs Ginter J., EM. O. Univ.-Prof. Dr.
LKH-Universitatsklinikum Graz, Universitatsklinik fiir Innere Medizin,
Klinische Abteilung fiir Gastroenterologie und Hepatologie, Graz

Madl Christian, Prim. Univ.-Prof. Dr.
Krankenanstalt Rudolfstiftung, 4. Medizinische Abteilung, Wien

Maieron Andreas, Prim. Priv.-Doz. Dr.
Universitatsklinikum St. Polten, Innere Medizin 2,
Gastroenterologie und Hepatologie, St.Polten

Mandorfer Mattias, Dr.
Medizinische Universitat Wien, Universitatsklinik fur Innere 11,
Klinische Abteilung fiir Gastroenterologie und Hepatologie, Wien

Mellitzer Karin, Dr.
LKH-Universitatsklinikum Graz, Universitatsklinik fiir Innere Medizin,
Klinische Abteilung fiir Gastroenterologie und Hepatologie, Graz

Messmann Helmut, Prof. Dr.
Klinikum Augsburg, lll. Medizinische Klinik, Augsburg

Miehsler Wolfgang, OA Priv.-Doz. Dr.
Krankenhaus Barmherzige Briider Salzburg, Interne Abteilung, Salzburg

Moschen Alexander R., Ass.-Prof. Priv.-Doz. Dr.

Medizinische Universitat Innsbruck, Universitatsklinik fii Innere Medizin |,
Abteilung fiir Gastroenterologie, Hepatologie, Endokrinologie und
Stoffwechsel, Innsbruck
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Miiller Christian, Univ.-Prof. Dr.
Medizinische Universitat Wien, Universitatsklinik fiir Innere 111,
Klinische Abteilung fiir Gastroenterologie und Hepatologie, Wien

Munda Petra, Univ.-Prof. Dr.
Medizinische Universitat Wien, Universitatsklinik fur Innere I,
Klinische Abteilung fiir Gastroenterologie & Hepatologie, Wien

Novacek Gottfried, Univ.-Prof. Dr.
Medizinische Universitat Wien, Universitatsklinik fiir Innere 111,
Klinische Abteilung fiir Gastroenterologie und Hepatologie, Wien

Ofner-Velano Dietmar, Univ.-Prof. Dr.
Medizinische Universitat Innsbruck, Abt. fiir Viszeral-, Transplantations-
und Thoraxchirurgie, Department Operative Medizin, Innsbruck

Paulweber Bernhard, Prim. Univ.-Prof. Dr.
Landeskrankenhaus Salzburg, Universitatsklinik der PMU,
Universitatslandesklinikum fiir Innere Medizin |, Salzburg

Peck-Radosavljevic Markus, Prim. Univ.-Prof. Dr.
Klinikum Klagenfurt am Wortersee, Abteilung Gastroenterologie &
Hepatologie Endokrinologie und Nephrologie, Klagenfurt

Petritsch Wolfgang, Univ.-Prof. Dr.
LKH-Universitatsklinikum Graz, Universitatsklinik fiir Innere Medizin,
Klinische Abteilung fiir Gastroenterologie und Hepatologie, Graz

Pinter Matthias, Priv.-Doz. Dr.
Medizinische Universitat Wien, Universitatsklinik fur Innere 1,
Klinische Abteilung fiir Gastroenterologie und Hepatologie, Wien

Reiberger Thomas, Assoc.-Prof. Priv.-Doz. Dr.
Medizinische Universitat Wien, Universitatsklinik fiir Innere 111,
Klinische Abteilung fiir Gastroenterologie und Hepatologie, Wien

Renner Friedrich, Prim. i.R. Univ.-Prof. MR Dr.
Krankenhaus der Barmherzigen Schwestern Ried, 1. Interne Abteilung,
Ried im Innkreis
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Schofl Rainer, Prim. Univ.-Prof. Dr.
Ordensklinikum Linz, KH der Elisabethinen Linz, 4. Interne Abteilung,
Linz

Siebert Franz, Prim. Dr.
Krankenhaus der Barmherzigen Briider St.Veit, Interne Abteilung,
St. Veit/Glan

Spindelbock Walter, Dr.
LKH-Universitatsklinikum Graz, Universitatsklinik fiir Innere Medizin,
Klinische Abteilung fiir Gastroenterologie und Hepatologie, Graz

Stauber Rudolf, Univ.-Prof. Dr.
LKH-Universitatsklinikum Graz, Universitatsklinik fiir Innere Medizin,
Klinische Abteilung fiir Gastroenterologie und Hepatologie, Graz

Tilg Herbert, Univ.-Prof. Dr.

Medizinische Universitat Innsbruck, Universitatsklinik fii Innere Medizin |,
Abteilung fiir Gastroenterologie, Hepatologie, Endokrinologie und
Stoffwechsel, Innsbruck

Trauner Michael, Univ.-Prof. Dr.
Medizinische Universitat Wien, Universitatsklinik fuir Innere 1,
Klinische Abteilung fiir Gastroenterologie und Hepatologie, Wien

Tribl Barbara, Univ.-Prof. Dr.
Medizinische Universitat Wien, Universitatsklinik fur Innere 1,
Klinische Abteilung fiir Gastroenterologie und Hepatologie, Wien

Vogel Wolfgang, Univ.-Prof. i.R. Dr.
Medizinische Universitat Innsbruck, Universitatsklinik fir Innere
Medizin, Gastroenterologie und Hepatologie, Innsbruck

Vogelsang Harald, Univ.-Prof. DI Dr.
Medizinische Universitat Wien, Universitatsklinik ftir Innere 11,
Klinische Abteilung fiir Gastroenterologie und Hepatologie, Wien

Wagner Andrej, Priv.-Doz. Dr.
Landeskrankenhaus Salzburg, Universitatsklinik der PMU,
Universitatslandesklinikum fiir Innere Medizin |, Salzburg
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Weingart Vincens, OA Dr.
Klinikum Garmisch-Partenkirchen, Zentrum fiir Innere Medizin,
Garmisch-Partenkirchen

Wenzl Heimo, Univ.-Doz. Dr.
LKH-Universitatsklinikum Graz, Universitatsklinik fuir Innere Medizin,
Klinische Abteilung fiir Gastroenterologie und Hepatologie, Graz

Ziachehabi Alexander, OA Dr.

Ordensklinikum Linz, KH der Elisabethinen Linz, 4. Interne Abteilung,
Linz

Zoller Heinz, Univ.-Prof. Dr.

Medizinische Universitdt Innsbruck, Universitatsklinik fiir Innere Medizin |,
Abteilung fiir Gastroenterologie, Hepatologie, Endokrinolige und
Stoffwechsel, Innsbruck
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IVEPA Jahrestagung ‘ ‘ IVEP A“‘

Organisation: Gerlinde Weilguny, AKH Wien
Barbara Stiedl, AKH Wien

Termin: Freitag, 15. Juni 2018 09.00 — 17.00 Uhr
Samstag, 16. Juni 2018 09.00 — 13.00 Uhr

Teilnahmegebiihr: IVEPA Mitglied € 130,
Nichtmitglied € 200,

Abendveranstaltungen — Anmeldung erforderlich:

Donnerstag — BegriiSungsabend € 25,— [/ Person
Freitag — Festabend € 45,— [ Person
Tagungsort: Salzburg Congress AuerspergstraRe 6,
5020 Salzburg
Information: IVEPA,
c/o MAW

Freyung 6/3/3, 1010 Wien
Kontakt: Lisa Thek

Tel.: +43/1/536 63-73
E-Mail: service@ivepa.at

Registratur (online): http://registration.maw.co.at/events/ivepai8
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Programm

IVEPA Jahrestagung

Freitag, 15. Juni 2018

09.00 — 09.10

09.10 — 09.40

09.40 — 10.05

10.05 — 10.30

10.30 — 11.00
11.00 — 11.30

11.30 — 12.00

12.00 — 13.30

13.30 — 14.20

14.20 — 14.40

14.40 — 15.00

15.00 — 15.20

Begriifiung

Notfall — Blutung

Unterspritzen — Kleben — Clippen — Banden
Josef Holzinger (Salzburg)

Tipps und Tricks fiir die Assistenz bei Blutstillung
Gerlinde Weilguny (Wien)

Management rund um die Gl Blutung
in der Endoskopie
Denise Schéfer (Linz)

Kaffeepause und Besuch der Industrieausstellung

Was der Pathologe uns sagen kann ...
Martin Klimpfinger (Wien)

Jahreshauptversammlung IVEPA
Mittagspause und Besuch der Industrieausstellung

Neues und Altbewdhrtes
Firmenprdsentationen

Gastroskopie und Coloskopie

[leostoma, Colostoma
Gerlinde Wiesinger (Salzburg)

Was ist gute Coloskopie und welchen Beitrag
leisten wir
Rudolf Franz Huber (Salzburg)

Was ist gute Gastroskopie und welchen Beitrag
leisten wir
Michael Gschwantler (Wien)

15.20 — 15.45 Kaffeepause und Besuch der Industrieausstellung
15.45 — 17.00 Workshops mit der Industrie
50 www.ivepa.at



IVEPA Jahrestagung IVEP AJ'.\“

Programm

Samstag, 16. Juni 2018

09.00 — 13.00 Workshop: Optimieren des Tagesablaufs
einer Endoskopie Abteilung

Trainer: Dr. Christoph Zulehner
Wirtschafts- und Sozialwissenschatftler,
Strategieberater

Personalbedarf
Wartezeitenmanagement
Vermeiden von Stehzeiten

Pausenplanung

Kaffeepause
Fehlermanagement

Einfluss unterschiedlicher Ziele der agierenden
Berufsgruppen

Wieviel Supervision ist notwendig?

Zwischendurch Kurzreferate:
Rita Lindentaler

Theresia Schober

Rainer Schofl

13.00 Ausklang mit Wiirstelessen
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IVEPA Jahrestagung

I[VEPAS
PLATINSPONSOREN
S](%{)es}:ﬁl { R Iemppaﬁrd [I)I Lena Gﬂ'ﬁ”

Advancing science for hfe

NORGINE

OLYMPUS

GOLDSPONSOREN
COOK @
PHARMA

SILBERSPONSOREN
R i EIMBECK

(Stand bei Drucklegung)
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Ankiindigung

56 OGGH =2
52. Jahrestagung

& 30. Fortbildungskurs der OGGH
13.-15. Juni 2019 | Congress Innsbruck

Kongressprdasident: Herbert Tilg

Kongresssekretdre: Robert Koch
Heinz Zoller

Fortbildungskurs:  Peter Ferenci
Michael Gschwantler

Information:

MAW — Kongressbiiro OGGH

Freyung 6, 1010 Wien

E-Mail: oeggh.jahrestagung@media.co.at

Tel: +43 / 1/ 531 16-70, Fax: +43 / 1/ 531 16-61
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Wissenschaftsforderung der OGGH

Die OGGH vergibt 2018 aus dem Wissenschaftsfonds zwei Wissenschafts-
forderungen.

Es wird ein Projekt aus der Grundlagenforschung und ein klinisches
Forschungsvorhaben unterstiitzt. Die eingereichten Forschungsprojekte
missen thematisch einen Bezug zur Gastroenterologie und Hepatologie
aufweisen. Die Hohe der Unterstiitzung richtet sich nach dem eingereich-
ten Kostenplan und betragt bis zu € 75.000,— pro geférdertem Projekt.
Bewerber miissen zum Zeitpunkt der Einreichung eine bestehende
Mitgliedschaft in der OGGH aufweisen. Die Formalkriterien zur Einrei-
chung sind analog zum Jubildumsfonds der ONB bzw. den Kriterien des
FWF. Projektantrage konnen laufend bis 31. 10. 2018 eingereicht werden.
Die Vergabe der Férderung erfolgt im Rahmen der OGGH Jahrestagung
2019. Uber die Verwendung der finanziellen Unterstiitzung muss nach
Abschluss des Projektes ein schriftlicher Bericht vorgelegt und eine Kurz-
prasentation im Rahmen der OGGH Jahrestagung gehalten werden. Die
OGGH muss bei daraus resultierenden Publikationen namentlich erwahnt
werden. Forschungsprojekte sind entweder als ,,Grundlagenprojekt“ oder
»Klinisches Projekt*“ einzureichen. Die Einreichung eine Projektes fiir
beide Preise ist nicht moglich.

Bewerbungen um die Wissenschaftsforderung der OGGH sind ausschlieBlich
per E-Mail an den 1. Sekretiar der OGGH, ao. Univ.-Prof. Dr. Harald Hofer
(harald.hofer@klinikum-wegr.at) zu richten.
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AbbVie, Wien

AbbVie Medical, Wien

alcus med, Wien

Alexion Pharma Austria, Wien
Astro-Pharma, Wien

BAYER Austria, Wien

BOSTON SCIENTIFIC Europe, Wien
BUHLMANN in Austria, Salzburg
Comesa, Wien

COOK Medical, Wien

Reinhard DI LENA, Médling

Echosens, Wachtberg,
Deutschland

Eisai, Wien

E&L medical systems, Miinster,
Deutschland

ERBE Elektromedizin, Wien

EMONTA Pharma, Wien

Fabula, Linz

Dr. Falk Pharma, Freiburg,
Deutschland

FERRING Arzneimittel, Wien
GEBRO Pharma, Fieberbrunn
GILEAD Sciences, Wien

Haemo Pharma, Hornstein

www.oeggh.at

Ges: fiir
Gas ie

HITACHI Medical Systems,
Wiener Neudorf

Immundiagnostik, Bensheim,
Deutschland

Insitumed, Wentorf, Deutschland
Institut Allergosan, Graz
Intercept Pharma Austria, Wien
JANSSEN-CILAG Pharma, Wien
Medice Arzneimittel, Hallein
Medis, Brunn am Gebirge
Medtronic Austria, Wien

MERCK SHARP & DOHME, Wien
MERZ Pharma Austria, Wien

MOSITECH Medizintechnik,
Dornbirn

Norgine Pharma, Wien

OLYMPUS Austria, Wien

Gerhard PEJCL Medizintechnik,
Wien

PFIZER Corporation Austria, Wien

Shire Austria, Wien

TAKEDA Pharma, Wien

THP Medical Products, Wien

VIFOR Pharma Osterreich, Wien

55



Q) ‘f Osterreichische
Gesellschaft fiir
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N und Hepatologie

Fachkurzinformation zu Seite 8

Colidimin 200 mg-Filmtabletten, Colidimin 400 mg-Filmtabletten. Zusammensetzung: 1 Filmtablette enthdlt 200 mg
Rifaximin. 1 Filmtablette enthalt 400 mg Rifaximin. Hilfsstoffe: Carboxymethylstarke-Natrium, Glyceroldistearat, hochdisperses
Siliciumdioxid, Talkum, Rifaximin mikrokristalline Cellulose, Hypromellose, Titandioxid (E171), Natriumedetat, Propylenglycol,
Eisenoxid (E 172). Anwendungsgebiete: Kausale Behandlung von Erkrankungen bei Erwachsenen und Jugendlichen ab 12
Jahren, die durch Rifaximin-sensitive Bakterien im Gastrointestinaltrakt verursacht, bzw. mitverursacht werden, wie:
unkomplizierte Divertikelerkrankungen; hepatische Enzephalopathie; pseudomembrandse Kolitis durch Clostridium difficile;
bakterielles Uberwucherungs-Syndrom; Reisediarrhoe, verursacht durch nicht-invasive enteropathogene Bakterien; Praoper-
ative Darmdekontamination. Die offiziellen Richtlinien fir den angemessenen Gebrauch von antimikrobiellen Wirkstoffen sind
zu berlicksichtigen. Gegenanzeigen: Uberempfindlichkeit ?(egen den Wirkstoff und andere Rifamycin-Derivate oder einen der
sonstigen Bestandteile. Intestinale Obstruktion. Pharmakotherapeutische Grupfe: Intestinale Antiinfektiva, Antibiotika
(Rifaximin). ATC-Code: A07AA11. PackungsgroBen: 200 mg: 12 Stiick, 36 Stick. 400 m% 18 Stiick. Abgabe: Rezept- und
apothekenpflichtig, wiederholte Abg?:abe verboten. Kassenstatus: 200 mg: 12 Stick: Green Box, OP Il verschreibbar. 36 Sttick:
Green Box. 400 mg: 18 Stiick: ab Februar 2016 Green Box. Zulassungsinhaber: Gebro Pharma GmbH, 6391 Fieberbrunn.
Stand der Fachkurzinformation: Februar 2016. Weitere Angaben zu Warnhinweisen und VorsichtsmaBnahmen fir die
Anwendung, Wechselwirkungen mit anderen Arzneimitteln und sonstigen Wechselwirkungen, Schwangerschaft und Stillzeit
und Nebenwirkungen sowie Gewdhnungseffekten entnehmen Sie bitte der veroffentlichten Fachinformation.

Fachkurzinformation zu Seite 10

Bezeichnung des Arzneimittels: STELARA® 45 mg Injektionslésung, STELARA® 45 mg bzw. 90 mg Injektionsldsung in einer
Fertigspritze, STELARA® 130 mg Durchstechflasche zur Herstellung einer Infusionslésung. Qualitative und quantitative Zusam-
mensetzung: Jede Durchstechflasche enthalt 45 mg Ustekinumab in 0,5 ml. Jede Durchstechflasche zur Herstellung einer
Infusionslésung enthalt 130 mg in 26 ml (5 mg/ml). Jede Fertigspritze enthalt 45 mg Ustekinumab in 0,5 ml bzw. 90 mg
Ustekinumab in 1 ml. Ustekinumab ist ein rein humaner monoklonaler IgG1 -Antikérper gegen Interleukin (IL)-12/23, der unter
Verwendung rekombinanter DNA-Technologie in einer murinen Myelomzelllinie produziert wird. Sonstige Bestandteile: EDTA
Binatrium Salz Dihxdrat, Histidin, Histidinmonohydrochlorid-monohydrat, Methionin, Polysorbat 80, Sucrose, Wasser fir
Injektionszwecke. Anwendungsgebiete: Plague-Psoriasis STELARA® ist fiir die Behandlung erwachsener Patienten mit
mittelschwerer bis schwerer Plaque-Psoriasis indiziert, bei denen andere systemische Therapien einschlieBlich Ciclosporin,
Methotrexat (MTX) oder PUVA (Psoralen und Ultraviolett A) nicht angesprochen haben, kontraindiziert sind oder nicht vertragen
wurden. Plaque-Psoriasis bei Kindern und Jugendlichen STELARA® ist flr die Behandlung der mittelschweren bis schweren
Plaque-Psoriasis bei Kindern und Jugendlichen ab 12 Jahren indiziert, die unzureichend auf andere systemische Therapien
oder Phototherapien angesprochen oder sie nicht vertragen haben. Psoriatische Arthritis (PSA% STELARA® ist allein oder in
Kombination mit MTX fur die Behandlung der aktiven psoriatischen Arthritis bei erwachsenen Patienten indiziert, wenn das
Ansprechen auf eine vorherige nichtbiologische krankheitsmodifizierende antirheumatische (DMARD) Therapie unzureichend
gewesen ist. Morbus Crohn STELARA ist indiziert fiir die Behandlung erwachsener Patienten mit mittelschwerem bis schwerem
aktiven Morbus Crohn, die entweder auf eine konventionelle Therapie oder einen der Tumornekrosefaktor-alpha (TNFa)-An-
tagonisten unzureichend angesprochen haben, nicht mehr darauf ansprechen qder eine Unvertraglichkeit oder eine
Kontraindikation gegen eine entsprechende Behandlung aufweisen. Gegenanzeigen: Uberempfindlichkeit gegen den Wirkstoff
oder einen der sonstigen Bestandteile. Klinisch relevante, aktive Infektion (z. B. aktive Tuberkulose). Inhaber der Zulassung:
Janssen-Cilag International NV, Turnhoutseweg 30, 2340 Beerse, Belgien. Vertrieb fiir Osterreich: JANSSEN-CILAG Pharma
GmbH, VorgartenstraBe 206B, A-1020 Wien. Verschreibungspflicht/Apothekenpflicht: Rezept-und apothekenpflichtig, wieder-
holte Abgabe verboten. ATC-Code: LO4ACO05. Weitere Angaben zu Warnhinweisen und VorsichtsmaBnahmen fir die Anwen-
dung, Wechselwirkungen mit anderen Arzneimitteln und sonstigen Wechselwirkungen, Schwangerschaft und Stillzeit sowie
Nebenwirkungen entnehmen Sie bitte der ver6ffentlichten Fachinformation.

Fachkurzinformation zu Seite 14

Bezeichnung des Arzneimittels: Salofalk® 500 mg Filmtabletten. Qualitative und quantitative Zusammensetzung: 1 Film-
tablette enthalt 500 mg Mesalazin (5-Aminosalicylsaure; 5-ASA). Sonstige Bestandteile mit bekannter Wirkung: 48 mg Natrium.
Liste der sonstigen Bestandteile: Natriumcarbonat, Glycin, Povidon, mikrokristalline Cellulose, Croscarmellose Natrium,
Siliciumdioxid, Calciumstearat, Hypromellose, Eudragit E und L, Talkum, Macrogol 6000, Titandioxid (E 171), Eisenoxidgelb
(E 172).Anwendungsgebiete: Zur Anwendung bei Erwachsenen, Kindern ab 6 Jahren und Jugendlichen: Akutbehandlung und
Rezidivprophylaxe der Colitis ulcerosa, Akutbehandlung des Morbus Crohn. Gegenanzeigen: Vorbestehende Uberempfind-
lichkeit gegen Mesalazin, Salicylsdure, deren Derivate oder einen der sonstigen Bestandteile, schwere Leber- oder Nierenfunk-
tionsstérungen. Pharmakotherapeutische Gruppe: Antiinflammatorisches Darmtherapeutikum,Aminosalicylséure und &hnliche
Mittel. ATC-Code: AO7ECO02. Inhaber der Zulassung: Dr. Falk Pharma GmbH, Leinenweberstr. 5, 79108 Freiburg, Deutschland.
Rezeptpflicht/Apothekenpflicht: Rezept-und apothekenpflichtig. Weitere Informationen zu den Abschnitten Warnhinweise
und VorsichtsmaBnahmen fiir die Anwendung, Wechselwirkungen mit anderen Arzneimitteln und sonstige Wechsel-
wirkungen, Nebenwirkungen und Gewodhnungseffekte, Schwangerschaft und Stillzeit entnehmen Sie bitte der
veroffentlichten Fachinformation. Stand der Information: Februar 2016.

Fachkurzinformation zu Umschlagseite 4

Entyvio® 300 mg Pulver fiir ein Konzentrat zur Herstellung einer Infusionslésung

Dieses Arzneimittel unterliegt einer zusétzlichen Uberwachung. Dies erméglicht eine schnelle Identifizierung neuer Erkenntnisse
Uber die Sicherheit. Angehdrige von Gesundheitsberufen sind aufgefordert, jeden Verdachtsfall einer Nebenwirkung zu melden.
Qualitative und Quantitative Zusammensetzung: Jede Durchstechflasche enthalt 300 mg Vedolizumab. Nach Rekonstitution
enthalt 1 ml Infusionslésung 60 mg Vedolizumab. Vedolizumab, ein humanisierter monoklonaler IgG:-Antikérper, produziert in
Ovarialzellen des chinesischen Hamsters (CHO-Zellen), bindet an das humane o.f,-Integrin. Liste der sonstigen Bestandteile:
L-Histidin, L-Histidin-Monohydrochlorid, L-Arginin-Hydrochlorid, Saccharose, Polysorbat 80. Anwendungsgebiete: Colitis
ulcerosa: Entyvio ist indiziert fir die Behandlung von erwachsenen Patienten mit mittelschwerer bis schwerer aktiver Colitis
ulcerosa, die entweder auf konventionelle Therapie oder einen der Tumornekrosefaktor- alpha (TNFa)-Antagonisten unzu-
reichend angesprochen haben, nicht mehr darauf ansprechen oder eine Unvertréglichkeit gegen eine entsprechende Behand-
lung aufweisen. Morbus Crohn: Entyvio ist indiziert fur die Behandlung von erwachsenen Patienten mit mittelschwerem bis
schwerem aktiven Morbus Crohn, die entweder auf konventionelle Therapie oder einen der Tumornekrosefaktor-alpha (TNFa)-
Antagonisten unzureichend angesprochen haben, nicht mehr darauf ansprechen oder eine Unvertraglichkeit gegen eine
entsprechende Behandlung aufweisen. Gegenanzeigen: Uberempfindlichkeit gegen den Wirkstoff oder einen der sonstigen
Bestandteile. Aktive schwere Infektionen wie Tuberkulose, Sepsis, Cytomegalievirus, Listeriose und opportunistische Infektio-
nen, wie z. B. progressive multifokale Leukoenzephalopathie (PML?. Pharmakotherapeutische Gruppe: Immunsuppressiva,
selektive Immunsugpressiva, ATC-Code: LO4AA33. Inhaber der Zulassung: Takeda Pharma A/S, Dybendal Alle 10, 2630 Taas-
trup, Danemark. Abgabe: rezept- und apothekenpflichtig.

Informationen zu Besonderen Warnhinweisen und VorsichtsmaBnahmen fir die Anwendung, Wechselwirkungen mit anderen
Arzneimitteln und sonstige Wechselwirkungen, Fertilitdt, Schwangerschaft und Stillzeit sowie Nebenwirkungen sind der
veréffentlichten Fachinformation zu entnehmen. [0414]
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Osterreichische

Anfahrtsplan .

und Hepatologie

Anfahrtsplan + dffentliche Verkehrsmittel

Besuchen Sie die webpage www.staedte-verlag.at, wo Sie sich Ihren per-
sonlichen Anfahrtsplan nach Salzburg zusammenstellen lassen und die
Stadtkarte von Salzburg ausdrucken kénnen. Fiir ndhere Information
tiber die offentlichen Verkehrsmittel der Stadt Salzburg besuchen Sie
bitte den Online-Liniennetzplan der webpage von Salzburg Congress:
www.salzburgcongress.at

Druck: ROBIDRUCK, 1200 Wien - www.robidruck.co.at
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Zugelassen fur Patienten mit moderaten bis schweren
aktiven Formen von Morbus Crohn oder Colitis ulcerosa.
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Entyviof“ kann fur Inre CED-Patienten
neue Perspektiven eroffnen.

Entyvio® ist das bislang einzige zugelassene
darmselektive Biologikum und bietet
langfristige Remission bei einem
glinstigen Sicherheitsprofil. '3

1. Loftus EV et al. ECCO 12th Congress 15-18 Feb. 2017,
Poster P209

2. Vermeire S et al. DDW 12th 6-9 Mai 2017, Poster SU1931

3. Colombel JF et al. Gut 2017; 66(5): 839-851
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