Kontakt

Bei Rickfragen zum Aufnahmetermin wenden Sie sich bitte an
eine der nachfolgenden Telefonnummern — abhangig davon,
wo Sie sich in unserer Klinik ambulant vorgestellt haben:

Campus Groflthadern
Tel. 089 4400-73889

Campus Innenstadt
Tel. 089 4400-53643

Klinikdirektion
Sekretariat Prof. Dr. med. Martin Canis
Tel. 089 4400-72991

Telefonische Erreichbarkeit
Montag-Donnerstag: 8—16 Uhr
Freitag: 8—14 Uhr

Anschrift

LMU Klinikum

Klinik und Poliklinik fiir Hals-Nasen-Ohrenheilkunde
Campus Grolthadern

Marchioninistr. 15

D-81377 Minchen

Direktor
Prof. Dr. med. Martin Canis

Weitere Infos
www.Imu-klinikum.de

Ihr Weg zu uns

Campus GroRRhadern
PKW: Besucherparkplatze (kostenpflichtig) am Klinikum
U-Bahn: Haltestelle ,Klinikum Grolthadern”
Bus: Haltestelle ,Klinikum Ost”
|l (-B GroRhadern
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Ab Haupteingang per Rolltreppe auf Ebene 1
Der Besucherstralie folgend bis Knotenpunkt IK

Dort rechts dem Gang folgend bis ,HNO-Poliklinik”
(Ambulanztrakt auf Hohe des Wiirfels IK)

Anmeldung im ,Aufnahmebiro” (zweite Tur links)

Haben Sie einen Termin in der Poliklinik, nehmen Sie
bitte im Wartebereich der HNO-Poliklinik Platz.

Patient*innen der Stationen 16, 17, 18

Ab Haupteingang per Rolltreppe auf Ebene 1
Der Besucherstrale folgend bis Knotenpunkt IK

Dort rechts dem Gang folgend bis ,HNO-Poliklinik"
(Ambulanztrakt auf Hohe des Wiirfels IK)

Hier zum ,Aufnahmebiro” (zweite Tir links)

Patient*innen der Stationen 122, K22

Ab Haupteingang per Rolltreppe auf Ebene 1

Der Besucherstrale folgend bis Knotenpunkt IK
Dort links dem Gang folgend zum Direktionstrakt
Hier bitte in der HNO-Direktion melden
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Sehr geehrte Patientin, sehr geehrter Patient,

wir freuen uns, dass Sie sich mit einem
gesundheitlichen Anliegen vertrauensvoll
an unsere Klinik wenden. Unser Anspruch
ist es, modernste Spitzenmedizin mit
‘ " personlichem Engagement verantwor-
tungsvoll und zielorientiert zu verbinden — zum Wohle
all unserer Patient*innen. Wir versichern lhnen, dass wir

uns als breit aufgestelltes Team erstklassig qualifizierter

Experten der Hals-Nasen-Ohrenheilkunde taglich dafiir

einsetzen, dass Sie bei uns medizinisch in besten Handen

und individuell optimal betreut sind.

Mit diesem Faltblatt erhalten Sie wichtige Informationen
rund um lhren stationaren Klinikaufenthalt. Damit wollen
wir Ihnen eine schnelle Orientierung in unserem Hause
ermoglichen und dazu beitragen, lhnen die Zeit, die Sie in
unserer Klinik verbringen, so angenehm wie moglich zu

gestalten.

Nehmen Sie uns beim Wort:

Wir sind fiir Sie da!

/ot

Prof. Dr. med. Martin Canis

lhre stationdre Aufnahme

AM e (Aufnahmetag) um
(Jooounr  [J10.00 Ubr

begrilien wir Sie in unserer Klinik.

Ihr Aufenthalt ist auf einer der folgenden Stationen vorgesehen.
Genaue Informationen hierzu erhalten Sie am Aufnahmetag.

= Station 16 089 4400-72863
= Station 7 089 4400-72873
= Station I8 089 4400-72883
W Station 122 089 4400-72983

W Station K22 089 4400-74514

Der operative Eingriff wird in aller Regel am ersten Werktag
nach Ihrer stationdaren Aufnahme erfolgen.

Die Aufnahme von Patient*innen

mit gesetzlicher Krankenversicherung

Sie erfolgt im ,Aufnahmebiiro” in der HNO-Poliklinik (Wegbe-
schreibung umseitig). Hier erhalten Sie alle weiteren Informatio-
nen sowie eine Wegbeschreibung zu lhrer Station.

Die Aufnahme von Patient*innen

mit privater Krankenversicherung oder Zusatzversicherung
Sie erfolgt im Buro der HNO-Direktion (Wegbeschreibung um-
seitig, 089 4400-72990). Hier erhalten Sie alle weiteren Infos
sowie eine Wegbeschreibung zu Ihrer Station.

Wichtige Hinweise
Bitte bringen Sie mit:

= Regelmalig einzunehmende Medikamente
u Arztliche Befunde, Briefe und Rontgenbilder (CDs)
= lhre Versichertenkarte

Wir bitten Sie, mindestens ab dem 5. Tag vor dem Eingriff
keine Schmerzmittel mehr einzunehmen, die den Wirkstoff
Acetylsalicylsdure enthalten (hierzu gehoren z.B. Aspirin,
Thomapyrin oder Togal).

Sollten Sie derzeit blutverdinnende Medikamente einnehmen
(z.B. Marcumar, Plavix, ASS), wenden Sie sich bitte nach Ruck-
sprache mit uns an lhre/n Haus*arztin, damit diese Arzneimit-
tel umgestellt werden konnen.

Sollten Sie am Tag vor der Aufnahme einen fieberhaften
Infekt oder infektiose Wunden haben, ist es erforderlich, einen
neuen OP-Termin zu vereinbaren. Melden Sie sich in diesem
Fall bitte bei der Terminvergabe unter einer der umseitig
genannten Telefonnummern.

Vielen Dank fir lhre Mithilfe!




