JAHRESTAGUNG DER NDGK) 2023

72. JAHRESTAGUNG DER NORDDEUTSCHEN GESELLSCHAFT
FUR KINDER- UND JUGENDMEDIZIN

PROGRAMM - FREITAG - 09.JUNI 2023

SAAL| - KLEINER SAAL

KLINIKUM - (RAUM 62.0.13)

KLINIKUM - (RAUM 62.0.14)

08:30- WS 2 - Sonografie Abdomen
10:00 Uhr Workshopleiterin:
- Dr. Kerstin Lohse - Frankfurt/Oder
10:00- Pause
10:30 Uhr
10:30- WS 6 - Sonografie der Lunge
12:00 Uhr Workshopleiterin:
- Dr. Christina Hauenstein - Rostock
12:00- Check In und Mittagspause in der alten Chemiefabrik
13:30 Uhr
PLENUM - GROSSER SAAL SAAL| - KLEINER SAAL
13:30- Kongress Eroffnung
15:00 Uhr | | sitzung: ,Mein Kind isst nicht”
Moderation: Lars Geerdts - Cottbus
Mein Kind kann nicht essen
- Dipl.-Sprachheilpddagogin, Logopddin Andrea Petrick,
Therapeutin Castillo-Morales - Cottbus
Mein Kind will nicht essen
- Psychologin/ Psychotherapeutin Petra Tépfer, Okotrophologin/
Erndhrungsberaterin Tina Winkler - Cottbus
Mein Kind gedeiht nicht
- Prof. Dr. Jan Débritz - Greifswald
15:00- Pause
15:30 Uhr
15:30- 2. Sitzung: ,Heimmonitoring - fiir wen, warum, wieviel und wie lange?” 3. Sitzung: ,Genetik”
17:00 Uhr | Moderation: Dr. Dirk Schneider-Kulla - Cottbus Moderation: Dr. Ulrike Bliimlein - Cottbus
Vortrag aus neuropadiatrsicher Sicht Aktuelle Mdglichkeiten und Grenzen der genetischen Diagnostik bei
— Dr. Eva Matzker - Cottbus Entwicklungsstorungen bzw. Erkrankungen im Kindesalter Genetische
Aus Sicht des Kinderkardiologen Ursachen von Entwicklungsstérungen mit Verhaltensauffalligkeiten
- Dr. Johannes Weller - Berlin (exemplarische Fallvorstellungen)
Aus Sicht des Schlafmediziners - Dr. Wolfram Heinritz, Regina Schneiders - Cottbus
- Prof. Dr. Thomas Erler - Potsdam Die Kinderdemenz NCL - eine genetisch bedingte lysosomale
Speicherkrankheit
- Dr. Frank Stehr - Hamburg
17:15- 4, Sitzung: ,Kindergastroenterologie” 5. Sitzung: ,Padiatrie-Shot”
18:45 Uhr | Moderation: PD Dr. Malte Cremer - Frankfurt/Oder Moderation: Dr. Simone Stolz - Cottbus
Ist die Appendizitis noch immer das Chamaleon in der Kinderchirurgie? Empfehlungen zum Medienkonsum
— Robert-Richard Ridwelski - Potsdam - Dipl. Psych. Gitta Sorge - Cottbus
Obstipation und Stuhlinkontinenz Anamneseerhebung bei Schmerzen ganz praktisch
— Prof. Dr. Jan Débritz - Greifswald - Lars Geerdts - Cottbus
Miillmanntraining bei Obstipation Forderverein fiir Kinderkliniken oder SPZ: Wozu? Wie? Tipps.
— Dipl. Psych. G. Sorge - Cottbus - Prof. Dr. Peter Clemens - Schwerin
Empfehlungen zum Zuckerkonsum
- Okotroph. Tina Winkler - Cottbus
Nichtmedikamentése Bauchschmerztherapie
- Lars Geerdts - Cottbus
Im Wir laden Sie recht herzlich zum Get-together in der Industrieausstellung ein.
Anschluss

PROGRAMM - SAMSTAG - 10. JUNI 2023

PLENUM - GROSSER SAAL

SAAL| - KLEINER SAAL

08:30- Mitgliederversammlung
09:15 Uhr
09:30- 6. Sitzung: "Videoseminar Neuropadiatrie"
11:00 Uhr | Moderation: Eva Matzker - Cottbus; Prof. Dr. Gerd Kurlemann - Lingen
eingereichte Kasuistiken
- Dr. Christiane Wiibbena - Hannover
Epileptische und nicht epileptische Bewegungsstérungen im Kindesalter
Diagnose und Therapie
— Prof. Dr. Gerd Kurlemann - Lingen
11:00- Pause
12:15 Uhr
12:15- 8. Sitzung: ,Fettstoffwechselstorung” 9. Sitzung: ,Kommunikation”
13:15 Uhr | Moderation: Dr. Simone Stolz - Cottbus Interkulturelle Kommunikation in der Klinik
Friiherkennung der Hypercholesterindmie im Kindesalter - Dr. Annette Liihken - Wettenberg
- Stefan Arens - Hannover Umgang mit Emotionen
Management von sekunddren Fettstoffwechselstérungen — Elke Nikolaus - Cottbus
— Prof. Dr. Olga Kordonouri - Hannover
13:15- 10. Sitzung: ,Schmerz”
14:45 Uhr | Moderation: Ebru Saribeyoglu - Cottbus

»+Kein Kind darf an Schmerzen leiden: Medikamentdse Therapiestrategien”
— Dr. Cathrin Weigel - Hannover

Umgang mit chronischen Schmerzen im stationdren Alltag

- Dipl. Psych. Gitta Sorge, Dipl. Psych. Petra Topfer - Cottbus

Schmerztherapie aus Sicht der Pflege

- Philipp Ramm - Berlin
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12:30-13:30 Uhr
,Das Seltene im Alltaglichen” — Neue Therapieoptionen bei
Harnstoffzyklusdefekten und Kongenitaler Saccharase-

Isomaltase-Mangel
— Prof. Dr. Anibh Martin Das - Hannover

SYMPOSIEN - SAMSTAG - 10. JUNI 2023

Takeda

08:30-09:15 Uhr
Hilfe fUr die friihzeitige Diagnose: Red flags bei Lysosomalen
Speichererkrankungen und Kurzdarmsyndrom

— Dr. med. Natalie Weinhold - Berlin
— Dr. med. Stefan Trenkel - Potsdam

ALEXION é
AstraZeneca Rare Disease P ﬁzer

11:15-12:15 Uhr 11:15-12:15 Uhr

Sorgenkinder in der Padiatrie Rare Diseases im Praxis-Alltag

Unklare Nephrocalcinose - was steckt dahinter? Frihes Erkennen der Duchenne-Muskeldystrophie DMD
— Prof. Dr. Martin Kirschstein - Hannover — Dr. med. Eva Matzker - Cottbus

Café-au-lait-Flecken - harmlos oder nicht? Aktuelles zu Pneumokokkenimpfstoffen in der Padiatrie

— Dr. Cornelia Potratz - Berlin — Dr. med. Séren Westerholt - Wolfsburg
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Entwickelt mit PKULlern fiir PKUler*

Der Proteinersatz der nachsten Generation -
jetzt auch als praktischer Snack

v Von der Natur inspiriert v Durch und durch innovativ
Aus natiirlichen Zutaten mit roten Aufnahme der Aminosauren Uber einen
Beeren oder tropischen Friichten. verlangerten Zeitraum — d@hnlich wie bei

natiirlichen Proteinen.

V Praktisch und flexibel
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Der leichte Weg, die Aminosaurenmischung PHY?!EMMLE

Uberall und jederzeit einzunehmen.
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@ Red Fruits sgpe.  Tropical

Fordern Sie gerne Muster bel uns an:

Lebensmittel fiir besondere medizinische Zwecke (bilanzierte Diat) zum Didtmanagement & aRelief company
bei Phenylketonurie. Das Produkt ist fiir Personen ab 3 Jahren bestimmt und darf nur unter APR Applied Pharma Research Deutschland GmbH
arztlicher Aufsicht verwendet werden. Carl-Legien-Str. 15, D-63073 Offenbach

*Mit Beitragen von Fokusgruppen aus Italien, Deutschland und Grof3britannien, an denen Iﬁg‘&ggé%g&gggﬁﬁ%?g

auf PKU spezialisierte Angeharige der Heilberufe und einige ihrer Patienten beteiligt waren. www.apr.ch
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ALEXION

AstraZeneca Rare Disease

Maddox — der mit HPP (Hypophosphatasie) lebt -
und seine kleine Schwester
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Rare Inspiration.
Changing Lives.

Alexion, AstraZeneca Rare Disease, ist ein globales biopharmazeutisches
Unternehmen, das sich darauf konzentriert, Patient:innen und Familien,

die von seltenen Krankheiten betroffen sind, durch die Erforschung,
Entwicklung und Verbreitung lebensverandernder Therapien zu helfen.

FUr Patient:innen mit seltenen Krankheiten gibt es haufig keine wirksamen
Behandlungsmaglichkeiten und sie und ihre Familien leiden ohne
Hoffnung auf Besserung. Unser Ziel ist es, medizinische Durchbriche

zuU erreichen, wo es derzeit keine gibt. alexion.de
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RAVICTY Nachhaltige Ammoniakkontrolle

(glycerol phenylbutyrate) Oral Liquid

Rethink potential. Den gaﬂzeﬂ Tag |aﬂg

A

RAVICTI ist:

e die einzige Therapie der Harnstoffzyklusdefekte, von der in prospektiven Studien gezeigt
wurde, dass sie sowohl kurzfristig (2 Wochen) als auch langfristig (12 Monate) eine
nachhaltige Ammoniakkontrolle ermoglicht'?

o flir alle Altersgruppen zugelassen, auch fir Neugeborene'

e entwickelt, um die einfache Verabreichung und Einhaltung der Behandlung zu erleichtern'?
-orale Flussigkeit zum Einnehmen
-nahezu geschmacks- und geruchsneutral
-komfortabel in Dosierung und Handhabung
- geringes Volumen®

* Abhangig vom Fitterungsplan des Patienten (die tagliche Gesamtdosis sollte in gleiche Mengen aufgeteilt und bei jeder Mahizeit oder Fitterung verabreicht werden, z. B. 3-6 Mal pro Tag).
1. Ravicti Fachinformation Juni 2019. 2. Kent JD und Holt R). Neuropsychiatry. 2016; 7 (1): 578-583. 3. Diaz GA et al. Hepatology. 2013; 57 2171-2179.
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laktosearm

laktosearm

laktosearm

Mangelernahrung

laktosearm

v vollbilanzierte Trinknahrung in Pulverform
v flexibel in der Anwendung
v’ geschmacksneutral

Fordern Sie gleich Ihr kostenloses Musterpaket
an! Einfach E-Mail an muster@metax.org mit dem
Stichwort NDGKJ 2023.

metaX Institut fur Diatetik GmbH
Am Strassbach 5 ¢ 61169 Friedberg/Germany

)
meta . 008000 - 9963829 (gebiihrenfrei aus A, D, NL)
INSTITUT FUR DIATETIK, oder +49 (O) 84 32 _ 94 86 O

B service@metax.org & metax-shop.org @ metax.org
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APEXXNAR  Prevenar @3’ D i e n &c h Ste
Stufe

Pneumokokken-Schutz fur Jung und Alt:
Die Pneumokokken-Konjugatimpfstoffe von
Pfizer entwickeln sich kontinuierlich weiter

. Apexxna
| Injektionssuspension

Pneumokokkenpolysaccharid-

Apexxnar® | Konjugatimpfstoff (20-valent, adsorbier]

Der 20-valente Pneumokokken- Nur zur intramuskulzren Anwendung,
Konjugatimpfstoff, zugelassen
fir Personen > 18 Jahre!

Prevenar 13’

Injektionssuspansion
; id-Konjugai (13-valent, adsordi Prevenar 13°®
e Zugelassen fur Sauglinge
s
R .
S A > 6 Waochen, Kinder,
Vor Gebrauch gut schiiehn.

Jugendliche und Erwachsene
aller Altersgruppen?

1) Fachinformation Apexxnar®, Stand Dezember 2022. 2) Fachinformation Prevenar 13%, Stand November 2020.
Prevenar 13° Injektionssuspension; Pneumokokkenpolysaccharid-Konjugatimpfstoff (13-valent, adsorbiert); Zusammensetzung: Wirkstoffe: 1 Dosis (0,5 ml) enth.: Pneumokokkenpolysaccharid, Serotypen 1,3, 4,5, 6A, 7F, 9V, 14,18C, 19A, 19F, 23F:je 2,2 ug; Serotyp 6B: 4,4 g;
jeweils konjugiert a. CRM197-Tragerprotein, adsorbiert a. Aluminiumphosphat. T Dosis (0,5 ml) enth. etwa 32 pg CRM197-Trdgerprotein u. 0,125 mg Aluminium. Sonst. Bestandteile: Natriumchlorid, Bernsteinscure, Polysorbat 80, Wasser f. Inj.-zwecke. Anwendungsgebiete: Saugl.

Kdr. u. JugendL. i. Alter v. 6 Wo.—17 J.: Aktive Immunisier. z. Prévention v. invasiven Erkrank., Pneumonie u. akuter Otitis media, d. durch S. pneumoniae verursacht werden; > 18 J. u. dltere Pers.. Aktive Immunisier. z. Pravention v. invasiven Erkrank. und Pneumonien, d. durch S.
pneumoniae verursacht werden. Anw. sollte auf Basis offizieller Empfehl. erfolgen u. Risiko von invasiven Erkrank. u. Pneumonien i. d. versch. Altersgruppen, bestehende Grunderkrank. sowie epidemiolog. Variabilitat d. Serotypen i. d. untersch. geograph. Gebieten berticksichtigen.
Gegenanzeigen: Uberempfindlichk. gg. d. Wirkstoffe, gg. e. d. sonst. Bestandteile od. gg. Diphtherie-Toxoid. Bei schwerer akuter fiebriger Erkrank. Impfung verschieben. Nebenwirkungen: Saugl. u. Kdr. i. Alter v. 6 Wo.=5 1. NW i. klin. Studiien: Sehr haufig: vermind. Appetit; Fieber;
Reizbark.; Erythem, Verhart./ Schwell. od. Schmerz/ Beriihrungsempfindlichk. a. d. Inj.-stelle; Schldfrigk.; mangelh. Schlafqualitét; Erythem, Verhart./ Schwell. v. 2,5-7,0cm a. d. Inj.-stelle (nach Boosterdosis u. bei 2-5 J. alten Kdrn.). Haufig: Erbrechen; Durchfall; Ausschlag; Fieber
<39°C; eingeschr. Beweglichk. a. d. Inj.-stelle wg. Schmerzen; Eryther, Verhart./ Schwell. v. 2,5-7,0 cm a. d. Inj.-stelle (nach Grundimmunisier. bei Saugl.). Gelegentlich: Krampfanfdlle einschl. Fieberkrampfe; Urtikaria od. Urtikaria-Ghnl. Ausschlag; Erythem, Verhart./ Schwell. > 7,0cm
a.d. Inj.stelle; Weinen. Selten: Uberempfindlichk.-reakt. einschl. Gesichtsédem, Dyspnoe, Bronchospasmus; hypoton-hyporesponsive Episode. Apnoe bei extrem Friihgeborenen (< 28. SSW). Kdr. u. Jugendl.i. Alter v. 6 =17 1.: NW i. klin. Studien: Sehr hdufig: vermind. Appetit; Reizbark.;
Erythem, Verhart./ Schwell. od. Schmerz/ Bertihrungsempfindlichk. a. d. Inj.-stelle; Schidfrigk.; mangelh. Schlafqualitdt; Beriihrungsempfindlichk. a. d. Inj.-stelle (einschl. eingeschr. Beweglichk.). Haufig: Kopfschm.; Erbrechen; Durchfall; Ausschlag; Urtikaria od. Urtikaria-Ghnl. Ausschlag;
Fieber. Weitere NW, d. bei Saugl. u. Kdr. i. Alter v. 6 Wo.-5 1. auftraten, sind mégl. Bei Pat. m. Sichelzellkrankh., HIV-Infekt. od. hdmatopoet. Stammzelltranspl. traten Kopfschm., Erbrechen, Durchfall, Fieber, Miidigk., Arthralgie u. Myalgie sehr haufig auf. Erw. > 18 J. u. diltere Pers.
NW . klin. Studien: Sehr haufig: vermind. Appetit; Kopfschm.; Durchfall; Erbrechen (bei Erw. zw. 18 u. 49 J.); Ausschlag; Kélteschauer; Miidigk.; Erythem, Verhart./ Schwell. od. Schmerz/Beriihrungsempfindlichk. a. d. Inj.stelle (starke Schmerzen / Beriihrungsempfindlichk. sehr haufig
bei Erw. zw. 18 u. 39 1); eingeschr. Beweglichk. d. Arms (starke Beeintréicht. d. Beweglichk. d. Arms sehr héufig bei Erw. zw. 18 u. 39 J.); Arthralgie; Myalgie. Haufig: Erbrechen (bei Erw. > 50 J.); Fieber (sehr héufig bei Erw. zw. 18 u. 29 1. Gelegentlich: Ubelk.; Uberempfindlichk.-reakt.
einschl. Gesichtsddem, Dyspnoe, Bronchospasmus; Lymphadenopathie i. Bereich d. Inj.-stelle. Bei HIV-Infizierten traten Fieber u. Erbrechen sehr haufig u. Ubelk. héufig auf. Bei Pat. m. hdmatopoet. Stammzelltranspl. traten Fieber u. Erbrechen sehr haufig auf. NW nach Markteinfihr.
v. Prevenar 13: Haufigk. nicht bekannt: Lymphadenopathie (lokalis. i. Bereich d. Inj.-stelle); anaphylakt./ anaphylaktoide Reakt. einschl. Schock; Angioodem; Erythema multiforme; Urtikaria, Dermatitis, Pruritus a. d. Inj.-stelle; Hautrét. (i. Gesicht u./ od. a. Korper). Warnhinweise: Nicht
intravaskuldr injizieren. Weitere Informationen s. Fach- u. Gebrauchsinformation. Abgabestatus: Verschreibungspflichtig. Pharmazeutischer Unternehmer: Pfizer Europe MA EEIG, Boulevard de la Plaine 17, 1050 Briissel, Belgien. Reprdsentant in Deutschland: PFIZER PHARMA
GmbH, Linkstr. 10, 10785 Berlin. Stand: November 2020. b-0v10pv13-sui-0

Dieses Arzneimittel unterliegt einer zusdtzlichen Uberwachung. Dies ermdglicht eine schnelle Identifizierung neuer Erkenntnisse tiber die Sicherheit. Angehérige von Gesundheitsberufen sind aufgefordert, jeden Verdachtsfall einer Nebenwirkung zu melden. Hinweise
zur Meldung von Nebenwirkungen, siehe Abschnitt 4.8 der Fachinformation.

Apexxnar® Injektionssuspension in einer Fertigspritze; Pneumokokkenpolysaccharid-Konjugatimpfstoff (20-valent, adsorbiert). Zusammensetzung: Wirkstoffe: 1 Dosis (0,5 ml) enth.: Pneumokokkenpolysaccharid, Serotypen 1,3, 4,5, 6A, 7F, 8,9V, 10A, 11A, 12F, 14, 15B,
18C, 19A, 19F, 22F, 23F, 33F: je 2,2 ug; Serotyp 6B: 4,4 pg; jeweils konjugiert an CRM;q;-Tragerprotein (ca. 51 pg pro Dosis) und adsorbiert an Aluminiumphosphat (0,125 mg Aluminium pro Dosis). Sonst. Bestandteile: Natriumchlorid, Bernsteinsdure, Polysorbat 80, Wasser f.
Inj.-zwecke. Anwendungsgebiete: Aktive Immunisierung z. Pravention v. invasiven Erkrank. u. Pneumonie, d. durch S. pneumoniae verursacht werden, b. Personen ab e. Alter v. 18 Jahren. Die Anwend. v. Apexxnar sollte gemdp offiziellen Empfehl. erfolgen. Gegenanzeigen:
Uberempfindlichk. gg. d. Wirkstoffe, gg. e.d. sonstigen Bestandteile od. gg. Diphtherie-Toxoid. Nebenwirkungen: Sehr haufig: Kopfschmerzen; Gelenkschmerz, Muskelschmerz; Schmerzen/ Druckempfindlichk. an d. Impfstelle, Ermiid. Haufig:
Induration/ Schwell.an d. Impfstelle, Erythem an d. Impfstelle, Fieber. Gelegentlich: Uberempfindlichkeitsreakt., einschl. Gesichtsodem, Dyspnoe, Bronchospasmus; Diarrhoe, Ubelkeit, Erbrechen; Ausschlag, Angioddem; Pruritus an d. Impfstelle,
Lymphadenopathie, Urtikaria an d. Impfstelle, Schiittelfrost. Haufigkeit nicht bekannt: Vermind. Appetit; eingeschrénkte Beweglichk. d. Arms. Nebenw. die auch b. Apexxnar auftreten kdnnten: Anaphylaktische/anaphylaktoide Reakt., einschl.
Schock; Erythema multiforme; Dermatitis an der Impfstelle. Bei gleichz. Gabe mit COVID-19-mRNA-Impfst.. zustzl. Schwindelgefiihl (gelegentlich). Weitere Informationen s. Fach- u. Gebrauchsinformation. Abgabestatus: Verschreibungspflichtig. P Zel'
Pharmazeutischer Unternehmer: Pfizer Europe MA EEIG, Boulevard de la Plaine 17, 1050 Briissel, Belgien. Reprdsentant in Deutschland: PFIZER PHARMA GmbH, Linkstr. 10, 10785 Berlin. Stand: Dezember 2022. b-3v2pv20-sui-0



Haben Sie schon mal
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