
 

 

Referentinnen:  

Cynthia Glaubitz, Logopädin    

Christina Schober, Logopädin 
 

Teilnahme:  

Es können nur Teilnehmer/innen zugelassen werden, 
die bereits die Fortbildung „Logopädische Therapie 
bei erwachsenen Cochlea Implantat-Trägern“ im 
Oktober 2011 oder Mai 2012 besucht haben. 
 

Die Teilnehmeranzahl ist pro Termin auf 12 begrenzt. 
Über die Teilnahme entscheidet die Reihenfolge der 
eingehenden Anmeldungen. Wir führen eine 
Warteliste. 
Sie erhalten für diese Fortbildung 7 Fortbildungs- 
punkte. 
 
Anmeldung: 
Schriftlich mit beiliegender Antwortkarte per, FAX 
oder Brief . 
 
Kursgebühr: 
120 Euro (inkl. Getränke, Snacks und Skript) 
Bitte Überweisung bis zum: 
Termin 13.07.2013: spätestens 14.06.2013 
Termin 07.09.2013: spätestens 09.08.2013 
 
Gesellschaft für ärztl. Fortbildung e.V. 
Sparkasse Erlangen 
Konto-Nummer: 500 4575 
BLZ 763 500 00 
 
Information: 
Tel.: (09131) 8532980 
Fax: (09131) 8532982 
Email: cicero@uk-erlangen.de 
 
Veranstaltungsort:  
Universitäts-Hals-Nasen-Ohren-Klinik 
CI-Centrum CICERO, Waldstr.1, 91054 Erlangen 
(Eingang über Innenhof HNO-Klinik) 

Einladung zur Fortbildung: 

Praxisseminar „Hörtraining bei 

erwachsenen CI-Trägern“ 

Termine:  13.07.2013 

   07.09.2013  

 

 

CI-Centrum CICERO 

Hals-Nasen-Ohren-Klinik 

Kopf- und Halschirurgie 

Universitätsklinikum Erlangen 
 

Direktor: Prof. Dr. Heinrich Iro 
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Immer mehr hochgradig schwerhörige Erwachsene werden 

mit einem Cochlea-Implantat versorgt. Neben der 

medizinischen, technischen und therapeutischen  

Betreuung dieser Patienten durch die Fachkliniken ist die 

ambulante logopädische Nachsorge von zunehmender 

Bedeutung. Ziel ist es, dem Patienten ein differenziertes 

Hören und Sprachverstehen mit dem Cochlea-Implantat zu 

ermöglichen.  

 

Sie haben bereits eine unserer Fortbildungen 

„Logopädische Therapie bei erwachsenen Cochlea 

Implantat-Trägern“ besucht und möchten Ihre praktischen 

Kenntnisse in diesem Fachbereich erweitern und vertiefen?  

Dann laden wir Sie herzlich ein zu unserer 

Fortbildungsveranstaltung: 

 

Praxisseminar „Hörtraining bei erwachsenen  

CI-Trägern“ 

 

Der Schwerpunkt der Veranstaltung liegt in der praktischen 

Durchführung des logopädischen Hörtrainings bei 

erwachsenen post- und prälingual ‚ertaubten’ CI-Patienten. 

Die Inhalte der Fortbildung „Logopädische Therapie bei 

erwachsenen Cochlea Implantat-Trägern“ werden als 

bekannt vorausgesetzt.  

Ziel der Veranstaltung ist es, den Teilnehmer/innen 

spezifische fachpraktische Kompetenzen zu vermitteln, die 

das therapeutische Hörtraining mit dem CI-Träger 

erleichtern und optimieren können. Vorwiegend in 

Kleingruppen werden die Teilnehmer/innen zu Zielen, 

Inhalten und Durchführung im Hörtraining informiert und 

angeleitet, der praktische Anteil steht dabei im 

Vordergrund.   

 

Wir hoffen, Ihr Interesse für diese Fortbildung geweckt zu 

haben und würden uns freuen, Sie am 13.07.2013 oder 

07.09.2013 bei uns begrüßen zu dürfen. 

 

 

 

Cynthia Glaubitz  Prof. Dr. Dr. Ulrich Hoppe 

Logopädin   Leiter CICERO  

 

Programmübersicht:  

 

Samstag 13.07.2013 
oder 

Samstag 07.09.2013 

 

 

9.00 – 10.30  

Begrüßung, Vorstellungsrunde 

Zusammenfassung der theoretischen Grundlagen 

Videodemonstrationen und Fallbeispiele 

 
 
10.45 – 15.00 (dazw. Mittagspause) 

Praktische Übungen in Kleingruppen 
Anleitung, Supervision 
 
 
15.15-16.00 
Diskussion, Abschlussbesprechung 
Evaluation 
 

Anmeldung 

Hiermit melde ich mich verbindlich zum 

Praxisseminar „Hörtraining mit erwachsenen CI-

Trägern“ in Erlangen an. 

Ich wähle folgenden Termin (bitte ankreuzen): 

□ Samstag, 13.07.2013 

□ Samstag, 07.09.2013 

Die Teilnahmegebühr von 120 Euro überweise ich 

fristgerecht wie in der Einladung angegeben. Wird 

der Betrag nicht fristgerecht überwiesen, verfällt die 

Zusage für die Teilnahme. 

 

Name, Vorname: 

_________________________________________ 

 

Praxis/ Einrichtung: 

_________________________________________ 

_________________________________________ 

 

Adresse/ Telefonnummer: 

_________________________________________ 

_________________________________________ 

_________________________________________ 

_________________________________________ 

 (Datum, Unterschrift) 


