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Editorial

Liebe Leserinnen, liebe Leser,

wir freuen uns, Thnen in dieser Ausgabe von ,Spitzenmedizin“ eine
ganze Reihe von spannenden Innovationen vorstellen zu kénnen,
mit denen Kliniken und Praxen in Nordrhein-Westfalen derzeit ihre
Patientenversorgung optimieren. Viele Brillentriger, bei denen es
schon abzusehen ist, dass sich Thre Sehfihigkeit aufgrund fortschrei-
tender Linseneintriilbung weiter verschlechtern wird, iiberlegen, sich
Kunstlinsen einsetzen zu lassen. Zdgern lisst sie die Ungewissheit:
Wie werde ich nach der Linsen-OP sehen? Wer von Altersweitsichtig-
keit betroffen ist und tief in RALV hineinblickt, bekommt jetzt einen
guten Eindruck davon, wie er mit seinen neuen Kunstlinsen sehen
wird. RALV ist {ibrigens ein ganz neues System ,made in Germany*,
das eine Augenarztpraxis in Bocholt einsetzt.

Nicht weniger spannend ist die Hyperbare Sauerstofftherapie, kurz
HBO, bei der Patientinnen und Patienten in einer Druckkammer
hundertprozentigen Sauerstoff einatmen, um die unzureichende
Durchblutung ihrer kleinsten Gefifle deutlich zu verbessern. Wir
blicken nach Aachen, wo ein HBO-Zentrum Patienten mit Strahlen-
spitfolgen und anderen chronischen Erkrankungen mit bemerkens-
wertem Erfolg behandelt.

Auf den folgenden Seiten kénnen Sie sich iiber viele weitere inter-
essante Themen aus der Welt der Medizin informieren — etwa iiber
,Feste dritte Zihne an einem Tag®, iiber die Behandlung von Kie-
fergelenkerkrankungen, neue Methoden der Arthrosebehandlung,
tiber das roboterassistierte Operieren von Blasenkrebs, die moderne
Pankreaschirurgie und die Behandlung des Lipédems. Auch der
wichtigen Gesundheitspriavention widmen wir uns ausfiihrlich.
Themen in dieser Ausgabe sind die KI-gesteuerte Hautkrebsvorsorge,
die Darmgesundheit und eine umfassende Vorsorgeuntersuchung von
Kopf bis Fuff mit einer Ganzkorper-MRT.

Wir wiinschen Ihnen eine anregende Lektiire!

Ihr Redaktionsteam Spitzenmedizin
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Sauerstofftherapie

Neue Hoffnung bei Strahlen-

spé’tsch’a’den und Blasenschmerzen

Wie die Hyperbare Sauerstofftherapie (HBO-Therapie) "

Menschen mit chronischen Beschwerden hilft

iir viele Menschen ist die Strahlen-

therapie ein wichtiger Baustein im

Kampf gegen Krebs. Doch selbst
bei bestem Verlauf kann es spiiter, teils erst
viele Jahre nach Abschluss der eigentlichen
Krebstherapie, zu Beschwerden kommen:
Schwellungen, chronische Schmerzen, Blu-
tungen oder Funktionsstérungen etwa im
Darm oder der Blase.

»Diese Schiden beginnen meist schleichend
— mit Eneziindungen und Zelluntergang in
Haut, Gewebe oder Knochen — und kén-
nen sich ungebremst fortsetzen®, erklirt Dr.
med. Till Klein, Arztlicher Leiter des HBO-
Zentrums Aachen. ,Abhingig vom betrof-
fenen Organ kann das zu verschiedenen
Schmerzen und Wunden fiihren.*

Ursache behandeln

Der Grund fiir diese Spitschiden liegt in
der Natur der Strahlentherapie: Sie zerstort
nicht nur entartete Zellen, sondern kann
auch kleinste Blutgefifle und gesundes
Gewebe in Mitleidenschaft ziehen. In der
Folge entstehen chronische Entziindungen
und eine mangelhafte Sauerstoffversorgung.
Genau hier setzt die Hyperbare Sauerstoff-
therapie an. Im Rahmen dieser Behandlung
wird der Kérper in einer Druckkammer mit
reinem medizinischen Sauerstoff versorgt.
Dadurch kann Sauerstoff auch in schlecht
durchblutete oder geschidigte Gewebe-
strukturen vordringen.

,Ein zentraler Effeke ist die Bildung neuer
Kapillargefifie — und zwar gezielt dort, wo
der Sauerstoffmangel herrscht, sagt Dr.
Klein. ,So werden Heilungsprozesse ange-
regt und chronische Beschwerden langfris-
tig gelindert.”

Bei chronischen Erkrankungen wie Strah-
lenspdtschiden sind meist mehrere Sitzun-
gen notwendig. Die HBO-Therapie erfolgt
interdisziplinir — in enger Abstimmung
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Arztlicher Leiter des HBO-Zentrums Aachen
Dr. med. Till Klein

mit Fachirztinnen und -drzten. ,Natiirlich
ist die HBO-Therapie Teil eines umfassen-
den Behandlungspfads®, betont Dr. Klein.
»Aber sie wirkt gezielt auf die Ursache der
Beschwerden — nimlich auf die zerstérten
Mikrogefifle und das geschidigte Gewe-
be.“ Dass dieser Ansatz wirke, zeigt die Er-
fahrung des HBO-Zentrums Aachen: ,Bis
heute hat noch kein Patient das Zentrum
ohne eine deutliche Linderung seiner Be-
schwerden verlassen®, so Dr. Klein.

Interstitielle Zystitis — Linderung
fur ein oft verkanntes Leiden

Die hier erlangten wissenschaftlichen Er-
kenntnisse haben auch bei anderen, ihn-
lich gelagerten Erkrankungen zu neuen
Behandlungsansitzen gefiihrt. Auch bei der
interstitiellen Zystitis, einer schmerzhaften
chronischen Blasenentziindung unklarer
Ursache, zeigt die HBO-Therapie vielver-
sprechende Ergebnisse. Vor allem, wenn
andere Therapien nicht den gewiinschten
Effeke bringen, kann die Behandlung mit
Sauerstoff helfen. Die neue S2k-Leitlinie
der AWMFEF erkennt den Stellenwert der
HBO-Therapie an: ,In der Gesamtschau
sollte die hyperbare Sauerstofftherapie zum
Portfolio der erginzenden Behandlungsop-
tionen gezihlt werden, wenn die Ergebnisse
anderer konservativer Behandlungen nicht
zufriedenstellend sind.“

,Wir beobachten bei vielen Patientinnen
und Patienten, die mit HBO behandelt
werden, eine spiirbare Linderung — teilwei-
se sogar ein vollstindiges Verschwinden der
Beschwerden®, so Dr. Klein.

Das HBO-Zentrum Aachen gehért zu den
wenigen Einrichtungen, die die hyperba-
re Sauerstofftherapie gemifd den aktuellen
medizinischen Leitlinien anbieten. Im Mit-
telpunke steht dabei immer der Mensch: In
einem ausfithrlichen irztlichen Gesprich
werden individuelle Beschwerden, Vorer-
krankungen und Therapieverliufe gemein-
sam besprochen — und passende Behand-
lungsoptionen gepriift. Dr. Klein: ,Viele
Betroffene kommen mit der Hoffnung, ihre
Lebensqualitdt zuriickzugewinnen — und
gehen mit einer spiirbaren Verbesserung
nach Hause.“

K -

Tipp: Wenn Sie selbst unter Beschwerden
nach einer Strahlentherapie oder an intersti-
tieller Zystitis leiden, kann ein Gesprich im
HBO-Zentrum Aachen neue Perspektiven

erdffnen. Die irztliche Sprechstunde steht
Thnen fiir eine Beratung zur Verfiigung.

HBO-Zentrum Euregio Aachen
Arzte-Zentrum fir Hyperbare
Sauerstofftherapie
Kackertstral3e 11

52072 Aachen

. (0241) 840 44
X info@hbo-aachen.de

www.hbo-aachen.de
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Alle vier groflen Volkskrankheiten

sind mit Parodontitis assoziiert

Laut Bundeszahnarztekammer (BZAK) ist die Mehrheit der Erwachsenen in Deutschland von
Parodontitis betroffen. Rund 14 Millionen Menschen, so heil3t es, haben sogar eine schwere

Parodontalerkrankung.

Parodontitis ist eine weit verbreitete komple-
xe, nicht-iibertragbare, chronische, entziind-
liche Erkrankung des Zahnhalteapparates,
die nicht nur der Mundgesundheit schadet
und zu Zahnverlust fithren kann, sondern
auch Kérper und Organe belastet. Das betrifft
insbesondere die vier groflen Volkskrankhei-
ten Diabetes, Herz-Kreislauf-Erkrankungen,
chronischen ~Atemwegserkrankungen und
Krebs. Die Zusammenhinge im Uberblick:
Diabetes: Diabetes und Parodontitis be-
einflussen sich bidirektional und verstirken
einannder. Die chronische Entziindung des
Zahnfleisches kann die Blutzuckerkontrolle
beeintrichtigen und somit die Diabetes-Sym-
ptome verschlimmern. Studien zeigen, dass
eine unbehandelte Parodontitis den HbAlc-
Wert, einen wichtigen Indikator fiir die Blut-
zuckerkontrolle, negativ beeinflussen kann.
Eine Parodontitis begiinstigt zudem die Fol-
geerkrankungen des Diabetes und kann die
Sterblichkeit erhéhen. Diabetiker mit schwe-
rer Parodontitis haben ein bis zu 8,5-fach er-
hohtes Risiko fiir Nierenerkrankungen.

Herz-Kreislauf-Erkrankungen: Parodonti-
tis kann systemische Entziindungen fordern,
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die das Risiko fiir Herz-Kreislauf-Erkran-
kungen erhéhen. Es wurde nachgewiesen,
dass Patienten mit Parodontitis hiufiger an
Herzinfarkten und Schlaganfillen leiden.
Die entziindlichen Prozesse im Mundraum
konnen arteriosklerotische ~Veridnderungen
begiinstigen und somit die Entstechung bzw.
Verschlechterung von Herz-Kreislauf-Erkran-
kungen fordern. Eine schwedische Studie
zeigte, dass Parodontitispatienten ein um 49
Prozent hoheres Risiko hatten, einen Herzin-
farkt oder Schlaganfall in den nichsten sechs
Jahren zu erleiden. Je schwerer die Zahnbett-
erkrankung, desto hoher war das Risiko.

Atemwegserkrankungen: Die Bakterien, die
Parodontitis verursachen, koénnen iiber die
Atemwege in die Lunge gelangen und dort
Infektionen auslésen oder bestehende Atem-
wegserkrankungen verschlimmern. Besonders
bei ilteren Menschen und Patienten mit chro-
nischen Atemwegserkrankungen wie COPD
kann dies zu schwerwiegenden Komplikatio-
nen fiihren.

Krebs: Es gibt Hinweise darauf, dass Paro-
dontitis das Risiko fiir bestimmte Krebsarten

erhohen kann. Insbesondere Mundhéhlen-
und Rachenkrebs sind mit schlechter Zahn-
gesundheit assoziiert. Studien deuten darauf
hin, dass die durch Parodontitis verursachten
Entziindungsmediatoren die Krebsentste-
hung und -progression begiinstigen kénnen.
Porphyromonas gingivalis, ein hiufiger Erre-
ger der Parodontitis, spielt eine Rolle bei der
Krebsentstehung. Er fordert eine anhaltende
Entziindungsreaktion, die zur Freisetzung von
entziindungsfordernden Zytokinen und frei-
en Radikalen fiihrt. Dies kann DNA-Schiden
verursachen und ein schnelles Zellwachstum
begiinstigen, was das Krebsrisiko erhsht.

Die Verbindung zwischen Parodontitis und
diversen Volkskrankheiten macht deutlich,
dass einzelne Erkrankungen nicht isoliert be-
trachtet werden kénnen. Und sie zeigt, dass
eine umfassende Gesundheitsvorsorge auch
die Mundgesundheit beriicksichtigen sollte.
Dazu schreibt die BZAK: ,,Priventive Maf3-
nahmen wie regelmiflige zahnirztliche Kon-
trollen, eine gezielte Parodontitistherapie
und eine konsequente Mundhygiene sind
entscheidend, um das Risiko fiir viele Erkran-
kungen zu minimieren.”
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Oralchirurgie

Zahnimplantate, die fest sitzen -
ab dem ersten Tag

Dr. Martin Schneider, Oralchirurg und Geschaftsfihrer der Kolner
Spezialistenpraxis ZAHNKULTUR), setzt auf ein Verfahren, bei dem

Patienten schon am Tag des EingriFFs festen Zahnersatz erhalten

ahnverlust ist fiir viele Menschen ein
Zsensibles Thema — ob durch Krank-

heit, Unfall oder den natiirlichen Al-
terungsprozess. Fehlen Zihne, leidet nicht
nur die Kaufunktion: Auch das Licheln ver-
indert sich, das Gesicht wirkt eingefallen,
und oft sinkt das Selbstbewusstsein. Mo-
derne Implantologie bietet heute Lésun-
gen, die sowohl medizinisch als auch isthe-
tisch iiberzeugen — und in manchen Fillen
deutlich schneller zum Ziel fiihren, als man
denkt. Dank priziser Techniken lisst sich
der Zahnwurzelersatz mittlerweile in nur
einer Sitzung einsetzen, sogar bei zahnlosen
Kiefern. Auch die iibliche Wartezeit bis zum
festen Zahnersatz kann bei einer Praxis wie
ZAHNKULTUR) in Kéln hiufig deutich

verkiirzt werden.

Oralchirurg Dr. Martin Schneider

ylnnerhalb einer einzigen Sitzung kénnen
Zihne entfernt, Knochen aufgebaut und
die Implantate gesetzt werden. Die Patien-
ten schlafen in der Zeit, denn fast alle wih-
len die Vollnarkose. Wenn sie aufwachen,
sind die wesentlichen Behandlungsschritte
abgeschlossen. So beschreibt Dr. Schneider
die Implantatversorgung bei ZAHNKUL-
TUR). Der erfahrene Oralchirurg hat in
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seiner Laufbahn bereits {iber 20.000 Zahn-
implantate gesetzt. Doch wie lisst sich ein
solcher Eingriff tiberhaupt in einer Sitzung
umsetzen? Und warum kdnnen Patientinnen
und Patienten ihren neuen Zahnersatz sofort
belasten, wo doch normalerweise mehrere
Monate Einheilzeit nétig sind?

Vor jeder Behandlung priift Dr. Schneider
mithilfe der digitalen Volumentomografie
(DVT) — einer dreidimensionalen Ront-
genaufnahme des Kiefers —, wie es um die
Knochensubstanz steht. ,Reicht sie fiir ei-
nen sicheren Halt nicht aus, baue ich den
Knochen mit modernen Ersatzmaterialien
und bewihrten Techniken auf®, erklirt der
Implantologe. Ein grofler Vorteil: Auf die
frither oft notwendige Entnahme von Ei-
genknochen aus dem Beckenkamm kann
damit vollstindig verzichtet werden. Das
Ziehen von verbliebenen Zihnen, ein mog-
licher Knochenaufbau und das Einsetzen
der Implantate erfolgen in einer einzigen
Sitzung. Manchmal ist ein Aufbau sogar gar
nicht erforderlich: , Wir arbeiten auch mit
Techniken, die selbst bei mifliger Knochen-
substanz ohne zusitzlichen Knochenaufbau
auskommen®, so Dr. Martin Schneider.
Nach einer Implantatbehandlung ist nor-
malerweise Geduld gefragt: Die Implantate
miissen eigentlich mehrere Monate einhei-
len. In dieser Zeit trigt der Patient oft einen
herausnehmbaren Zahnersatz. Bei ZAHN-
KULTUR) ldsst sich dieser langwierige
Komfortverlust jedoch vermeiden, denn ge-
nau dafiir nutzt Dr. Schneider sogenannte
Temption-Hilfsimplantate — kleine, tem-
porire Implantate, die den provisorischen
Zahnersatz tragen und so die eigentichen
Implantate in der Einheilphase entlasten.
»Der grofe Vorteil ist, dass die Zihne so-
fort belastbar sind*, erklirt der Implantolo-

ge. , Wir méchten unseren Patienten damit
ermdglichen, direkt nach der OP wieder
essen, sprechen und am Leben teilnehmen
zu kénnen — ohne monatelange Einschrin-
kungen®“. Sind die Implantate fest einge-
wachsen, setzen Dr. Schneider und sein
Team die endgiiltigen Kronen ein und ent-
fernen die Hilfsimplantate wieder. Uber 95
Prozent seiner Patienten entscheiden sich
inzwischen fiir diese Losung.

ZAHNKULTUR

Christophstralle 5 - 7
50670 Koln

. (0221)99 03 00
X info@zahnkultur.de

www.zahnkultur.de

Tag der Zahnimplantate

Am 7. und 8. November ladt die
ZAHNKULTUR) zu einem ,,Tag der
Zahnimplantate®. In einer personlichen
Beratung informieren Dr. Schneider
und sein Team unverbindlich tber die
Behandlungsmethode ,,Feste dritte
Zahne an einem Tag“ und mehr. Da fir
die Gesprache feste Termine vergeben
werden, wird um telefonische Anmel-

dung gebeten.
Uber ZAHNKULTUR)

Seit Uber 30 Jahren ist die spezialisierte
Praxis im Herzen Kolns eine etablierte
Adresse fur moderne Zahnheilkunde.
Rund 90 Mitarbeitende kiimmern sich
an drei Standorten an grol3zigigen
Offnungszeiten um die Anliegen der Pa-
tientinnen und Patienten — unterstitzt
von zwei eigenen Laboren und einer
spezialisierten Beratungsabteilung.
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Kieferorthopddie

Unerklarliche Schmerzen? Womoglich

findet sich die Ursache im Kiefergelenk

CMD Westfalen: Ein interdisziplinares Expertennetzwerk um den

Kieferorthopaden Dr. Clemens Fricke und den Orthopaden Dr. med.

Ardeshir Ghiassi diagnostiziert und therapiert die als Cranio Mandibulare

Dysfunktion (CMD) bezeichneten Kiefergelenkerkrankungen

iele Menschen, die an chronischen
-\ / Kopf, Nacken- oder Riicken-
schmerzen leiden, die iiber Tin-
nitus, Schwindel oder Taubheitsgefiihle in
den Fingern klagen, sind in einer prekiren
Lage: Sie konsultieren zahlreiche Arzte,
ohne dass ihnen geholfen werden kann.
Die Ursachen fiir die Schmerzen lassen sich
einfach nicht ermitteln — mit dem Ergeb-
nis, dass die quilenden Beschwerden blei-
ben und die Lebensqualitit der Betroffenen
teils erheblich einschrinkt ist. Was viele
nicht wissen: Woméglich kann ihnen doch
geholfen werden, denn nicht selten ist der
Grund fiir die aufgefiihrten Schmerzen
eine Fehlfunktion des Kiefergelenks. Genau
darauf sind die Spezialisten des Experten-
netzwerk CMD Westfalen spezialisiert. In
ihren Dortmunder Praxen diagnostizieren
und behandeln die ganzheitlich titigen Or-
thopiden und Kieferorthopiden die soge-
nannte Cranio Mandibulire Dysfunktion
(CMD).
Unter dem Sammelbegrif CMD fassen
Medizinerinnen und Mediziner Kieferge-
lenkerkrankungen zusammen, bei denen
die Funktion des Kiefergelenks, der Kau-
muskulatur und bisweilen auch der Mus-
kulatur der Halswirbelsiule eingeschrinkt
bzw. gestort ist. Grob einteilen ldsst sich
die CMD in Stérungen in der Kau- und
Nackenmuskulatur, in Gelenkverinderun-
gen, die durch Verschleif}, ungewohnliches
Wachstum oder chronische Entziindungen
im Kiefergelenk entstehen, und eine falsch
im Kiefergelenk liegende Knorpelscheibe.

8

” __' |

r CRA ARE
- N
P N
r KIEFERORTHOPADIE
\ i

Kieferorthopide Dr. Clemens Fricke

Orthopiide Dr. med. Ardeshir Ghiassi
r—*

Die Stérungen kénnen allein, aber auch
in Kombination auftreten und sich dann
gegenseitig verstirken. In der Folge klagen
Betroffene hiufig nicht nur tiber knackende
Geridusche im Kiefergelenk, sondern auch

tiber Schmerzen in vielen Kérperregionen.

Ganzheitliche Therapie fiir

eine hochkomplexe Erkrankung

»CMD ist eine hochkomplexe Erkrankung.
Wenn das Zusammenspiel von Ober- und
Unterkiefer, also die Bisslage, nicht stimmt,
kann das gravierende Auswirkungen auf die

Kérperstatik und das vegetative Nervensys-
tem haben. Ebenso kann umgekehrt eine
durch verschiedene orthopidische Proble-
me verursachte fehlerhafte Korperstatik zu
einer Fehlbelastung des Kiefergelenks fiih-
ren®, erldutert Dr. Fricke. Entsprechend an-
spruchsvoll seien Ursachenforschung und
Behandlung: ,Um Patienten mit CMD
nachhaltig helfen zu kénnen, sind nicht
nur langjihrige Erfahrung und Experti-
se auf diesem Gebiet notwendig, sondern
auch ein ganzheitliches Therapiekonzept,
bei dem Arzte und Therapeuten verschiede-
ner Fachrichtungen in einem Netzwerk eng
und abstimmt zusammenarbeiten“, betont
der erfahrene Kieferchirurg.“

Genau diesen Ansatz verfolgt die Praxis Dr.
Fricke & Dr. Ritschel in Zusammenarbeit
mit den Orthopiden von CENTRUM
VITAE. Am Anfang einer jeden Behand-
lung steht eine ganzheitliche Diagnostik,
bei der das Zusammenwirken von Zihnen,
Muskulatur und Kiefergelenken untersucht
wird. Anschliefend gilt das Augenmerk der
Fachirzte der Kérperstatik. ,Nur wenn die-
se symmetrisch ist, lisst sich die CMD-Pro-
blematik wirksam beseitigen®, erkldrt Dr.
Fricke.

Wirksam und schonend: Atlas-
therapie ,, Atlas Curatio® nach Dr.
Ghiassi

Als effiziente Methode zur Korrektur der
Kérperstatik hat sich im Expertennetzwerk
CMD Westfalen die einzigartige Atlasthe-
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rapie ,Atlas Curatio® nach Dr. Ghiassi
bewihrt. Beim Atlas handelt es sich um
den ersten Halswirbel, der mit dem Kie-
fergelenk eine funktionelle Einheit bildet.
Wird der Atlas behandelt und damit eine
fehlgestellte Halswirbelsdule korrigiert,
fuhre das folglich auch zu Verinderungen
im Biss und Kiefergelenk.

,Die Atlastherapie kénnen wir einleiten,
wenn alle anderen moglichen Ursachen
fur die Beschwerden ausgeschlossen sind
und tatsichlich eine Fehlrotation vor-
liegt®, sagt Dr. Ghiassi. Ob dies der Fall
ist, ermittelt der Orthopide in einer ma-
nuellen Untersuchung des ersten Hals-
wirbels. Dabei wendet er eine spezielle
Technik an, die ginzlich ohne Strahlung
auskommt. Im Falle einer Fehlstellung
kann die Patientin bzw. der Patient einen
Termin fiir die Riickfithrung des Wirbels
in die Neutralposition mittels ,Atlas Cu-
ratio® vereinbaren. Dr. Ghiassi: ,,Dabei
handelt es sich um einen von mir entwi-
ckelten Behandlungspfad zur stufenweisen
Korrektur der Adasfehlstellung. Das Ver-
fahren beruht auf einer Triggerpunkt-, Re-
flex- und Resonanzbehandlung mittels ei-
nes speziellen Behandlungsgerites, das mit
Vibrations- und Hubkriften sowie einer

Spitzenmedizin NRW | Oktober 2025

manuellen Riickfiih-
rung arbeitet. Wichtig
ist der Hinweis, dass
ich dabei vollstindig
auf Einrenkmandver
oder ruckartige Bewe-
gungen verzichte.”

Der  Therapieerfolg
wird sieben bis 14
Tage nach der Be-
handlung berpriift.
,Bei vielen Patienten
ist es zu diesem Zeit-
punkt bereits zu einer
deutlichen Linderung
der typischen CMD-
Symptome wie etwa
Schwindel und Na-
ckenschmerzen — ge-
kommen®, berichtet
Dr. Fricke. Aufgabe
der kieferorthopadi-
schen Spezialisten ist
es nun, die zur neuen
Kérperstatik passende
Bisslage einzustellen.
Dies erfolgt mittels
der innovativen The-
rapieschiene ,,CMD-
Bio Bite-Corrector.
Sie {ibernimmt fiir drei bis neun Monate
eine neuromuskulire Umprogrammie-
rung, die zu einer Entlastung der Kiefer-

gelenke fiihrt.

Chronische Beschwerden
lassen spurbar nach

»Nach und nach gewohnt sich die Mus-
kulatur an die neue Situation. Die chroni-
schen Beschwerden kénnen ausheilen und
so dazu beitragen, dass sich die Lebenssi-
tuation deutlich verbessert“, so der Kiefer-
orthopide. Empfehlenswert sei zudem eine
begleitende Behandlung durch einen auf
CMD spezialisierten Physiotherapeuten.
Damit die neue Bisslage dauerhaft in der
physiologisch optimalen Position gehalten
werden kann, bekommt jeder Patient im
Anschluss eine individuell fiir ihn angefer-
tigte COPA-Schiene. Diese Unterkiefer-
schiene sichert auch die Neutralposition
der gesamten Korperstatik, denn diese
wird ja durch die Bisslage beeinflusst. Dr.
Fricke: ,Diese rein symptomatische The-
rapie fithre zu dauerhafter Beschwerdefrei-
heit und stellt fiir manche Patienten das
Therapieende dar. Der Konigsweg ist je-
doch die Kausaltherapie, also eine statisch
neutrale Bisslage ohne Schiene und mit
den eigenen Zihnen.“

ANZEIGE

CMD Westfalen

Fricke & Ritschel Facharzte
fir Kieferorthopadie
Saarlandstrafe 80 - 82
44139 Dortmund (City)

L (0231) 22240810
Hagener Str. 310

44229 Dortmund (Kirchhorde)
L (0231)2224 0810
Wittbraucker Str. 358a
44267 Dortmund (Hochsten)
L (0231) 22233000

X info(@cmd-westfalen.de

www.fricke-ritschel.de

CENTRUM VITAE -
Medizinisches Versorgungszentrum

Dr. Ghiassi & Kollegen

Brackeler Hellweg 121
44309 Dortmund
L (0231) 590 756

X mail@centrum-vitae.de

www.centrum-vitae.de

Symptome einer CMD
Kopf
¢ Kopfschmerzen

° Konzentrationsstérungen

o Schwindel
Zshne - Kiefergelenke

¢ Kiefergelenkknacken

o Zahneknirschen

e Zahnfehlstellung

e Eingeschrankte Mundoffnung

Nacken — Schulter — Rucken

¢ Verspannungen

o Rickenschmerzen

o Blockaden

¢ Bandscheibenproblematik

o Wirbelsaulenverkrimmung (Skoliose)

Becken
o Beckenschiefstand
o Huftschmerzen

Knie
e Schmerzen im Bereich
der Kniegelenke

Beine
¢ Beinlangendifferenz
e Schmerzen in

den Beinen

www.cmd-westfalen.de
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Wygenheilbunde

Grauer-Star-OP trotz Makuladegeneration?

Die Linse trubt sich ein, die Sehscharfe lasst nach: Grauer Star und altersabhangige Makuladegeneration

(AMD) gehoren im Fortgeschrittenen Lebensalter zu den héuﬁgsten Augenerkrankungen uberhaupt und

treten zunehmend zusammen auf. Die AMD ist mit rund sieben Millionen Betroffenen in Deutschland

eine regelrechte Volkskrankheit — bei den 65- bis 74-Jahrigen leiden 25 Prozent an den verschiedenen

Ausprégungsformen der Netzhauterkrankung.

Der Graue Star, die Katarakt, ist noch hiu-
figer: Ab dem 60. Lebensjahr nimmt die Er-
krankungsrate deutlich zu, von den 75- bis
79-Jahrigen ist schliefllich jeder zweite von
der Linsentriibung betroffen. ,Die Wahr-
scheinlichkeit, dass man im fortgeschritte-
nen Lebensalter beide Erkrankungen be-
kommyg, ist also hoch®, sagt Professorin Dr.
med. Amelie Pielen, Arztliche Klinikleiterin
der Maximilians-Augenklinik in Niirn-

berg. Erfreulicherweise sind beide Augen-
erkrankungen heute behandelbar. Bei einer
Operation des Grauen Stars wird die triibe
Linse durch eine klare Kunstlinse getauscht,
was das Sehvermégen wieder herstellt. ,,Die
feuchte AMD wiederum kann mit Anti-
VEGEF-Medikamenten, die regelmiflig in
den Glaskorper injiziert werden, zumindest
aufgehalten werden®, erldutert AMD-Exper-
tin Pielen.

Die operativen Méglichkeiten stellen Betrof-
fene — und teilweise auch Augenirztinnen
und Augenirzte — allerdings vor neue Fra-
gen: Verschlechtert die Katarakt-Operation
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womdglich eine vorhandene AMD, die mit-
tels Injektionen behandelt wird? Kénnte die
Grauer-Star-Operation das Umschlagen von
einer trockenen AMD in die feuchte Form
auslosen oder beschleunigen? Diese The-
men beschiftigten viele iltere Personen, die
an AMD erkrankt seien, aber auch jiingere,
die aufgrund familidrer AMD-Vorbelastung
einen Linsentausch in Erwigung z6gen, um
sich fiir die Zukunft abzusichern, weif$ Prof.
Pielen aus ihren tiglicher Praxis zu berichten.
Auf dem Kongress der Deutschen Ophthal-
mologischen Gesellschaft e.V. (DOG) im
September gab die Fachirztin fiir Augenheil-
kunde auf der Basis aktueller Studiendaten
klare Antworten auf die wichtigsten Fragen
zu diesem Thema.

Katarakt-OP verbessert
die Sehscharfe bei AMD

,Wir konnen Patientinnen und Patienten
die Unsicherheit nehmen und eindeutig
sagen: AMD-Erkrankte sollten unbedingt

eine Grauer-Star-Operation erhalten, wenn
sich das Sehvermégen durch die Linsentrii-
bung verschlechtert®, berichtete Prof. Pielen.
Denn in keiner Studie habe sich gezeigt,
dass eine Katarakt-Operation eine AMD
verschlechtere oder das Risiko fiir ein Um-
schlagen von einer trockenen in eine feuch-
te AMD erhohe. ,Im Gegenteil®, fiigte die
Augenirztin hinzu, ,,neue Studien aus Japan,
Finnland und Deutschland kamen zu dem
Ergebnis, dass sich das Sehvermégen nach
dem Linsentausch signifikant und anhal-
tend verbesserte.“ Die Anzahl der benétig-
ten IVOM-Behandlungen gegen die feuchte
AMD hitte sich ebenfalls nicht erhoht, son-
dern sogar verringert.

Und welche Linsen sollten am besten im-
plantiert werden? Zu den Sonderlinsen, die
oft nachgefragt wiirden, ligen keine ausrei-
chenden Daten vor, erliuterte Prof. Pielen.
»Wir konnen aber sagen: Wenn die Sehfi-
higkeit aufgrund der AMD nur noch bei 30
oder 40 Prozent liegt, verschlechtern Sonder-
linsen das Sehvermégen eher. Wir empfeh-
len fiir solche Fille Monofokallinsen.
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Schon vor der Linsenoperation
wissen, wie man danach sieht

ANZEIGE

Augenheilkunde

,Probesehen® mit der Weltneuheit RALV: Bei den Augenarzten Dorner &
Dorner in Bocholt konnen Interessierte durch genau die Linsen schauen,
die ihnen spater bei einer OP eingesetzt werden konnten

eginnender Grauer Star, Altersweit-
Bsichtigkeit, hohe Fehlsichtigkeit: Es

gibt einige Griinde, die natiirliche
Linse durch eine Kunstlinse ersetzen zu las-
sen. Da sich immer mehr Menschen ein Le-
ben ohne Brille wiinschen, suchen sie nach
Alternativen, bevor die Linsentriibung die
Sehschirfe deutlich reduziert. Fiir diese bie-
tet sich der refraktive Linsentausch an, bei
dem die in ihrer Funktion eingeschrinkte
natiirliche Linse gegen eine Kunstlinse aus-
getauscht wird. Auch wenn dies heutzutage
ein Routineeingriff ist, der als ausgespro-
chen sicher gilt, herrscht eine gewisse Unsi-
cherheit bei denjenigen, fiir die ein Linsen-
tausch infrage kiime. Vor allem beschiftigt
viele die Frage: Wie werde ich personlich
nach dem Eingriff sehen? Die Frage, die
bis vor Kurzem nur allgemein beantwortet
werden konnte, lieff manchen bei der Ent-
scheidung fiir die OP zégern. Inzwischen ist
dieses Problem teilweise gelost: Mit RALV
ermdglichen die Augenirzte von Dorner &
Dérner ihren altersweitsichtigen Patienten
den Seheindruck und die Blendwahrneh-
mung durch echte Kunstlinsen — und zwar
bereits vor dem operativen Eingriff.

Dr. med. Johanna Dérner, Dr. med. Martin Dérner
und Dr. med. Friederike Dorner (FEBO)

,Die Patientinnen und Patienten sind sich
oft nicht bewusst, wie stark sich ihr Sehen
auf ihre Lebensqualitit auswirkt und wie
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Innovation aus Deutschland. RALV ist von 1stQ, einem
Mannheimer Spezialisten fiir die Linsenchirurgie, mit-
entwickelt worden und wird von diesem vertrieben.

grof§ die positiven Verinderungen durch
einen Linsentausch sein koénnen, gerade
dann, wenn der Wunsch besteht, keine Bril-
le tragen zu miissen®, sagt Dr. Martin Dor-
ner. Mit dem innovativen System RALV
— das Kiirzel steht fiir Real Artificial Lens
Vision — kénnen sich Interessierte jetzt in
der Augenarztpraxis Dérner & Dérner in
Bocholt von den Abbildungseigenschaften
einer Kunstlinse iiberzeugen.

Verschiedene Linsentypen testen -
ohne Risiko und schmerzfrei

Mehr noch: Sie kénnen unterschiedliche
Linsentypen ganz entspannt testen und
dann entscheiden, welche Kunstlinse Ihre
personlichen Erwartungen am besten er-
fiillt. Und das alles vollkommen risiko- und
schmerzlos. ,Sie haben die Maglichkeit,
die Abbildungsqualitit in verschiedenen
Distanzen und mégliche optische Phino-

mene zu erleben. Dies hilft nicht nur den
Patienten, eine fundierte Entscheidung zu
treffen, sondern gibt auch uns Arzten zu-
sitzliche Informationen bei der Beratung
und Planung der OP, berichtet Dr. Friede-
rike Dorner. ,Dank RALV kénnen wir fiir
jeden Patienten die fiir ihn optimale Kunst-
linse gezielter auswihlen und auf seine indi-
viduellen Bediirfnisse abstimmen.

Probesehen mit echten
Intraokularlinsen

Wichtig zu wissen sei auch, dass RALV
nichts simuliere, sondern echte Intraoku-
larlinsen nutze, erginzt Dr. Johanna Dér-
ner. ,Das Gerit erméglicht ein authenti-
sches Seherlebnis, bei dem der Patient das
tatsichliche Verbesserungspotenzial seiner
Sehkraft direkt spiirt. Und wir kénnen
wihrend des Tests verschiedene Seheindrii-
cke messen und die dabei gewonnenen Er-
kenntnisse nutzen, um die ideale Linse fiir
den Patienten zu ermitteln.”

Tipp: Wenn Sie sich fiir RALV interes-
sieren und erfahren méchten, welches
Verbesserungspotenzial fiir Thre Seh- und
Lebensqualitit in einem Linsentausch
steckt, konnen Sie unter 02871-226456
einen Termin fiir das Probeschen verein-
baren.

Dorner & Dorner

Laser-24 GmbH
Konigstr. 32-34

dorner -
dorner
.

46397 Bocholt

L (02871) 22 64 56 Of=&0]
X RALV@Laser-24.de
www.Laser-24.de [=]
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Fur gesunde Augen

und ein Leben ohne Brille

Erstklassige Patientenversorgung in Herford und Umgebung:
Seit 2016 hat sich das inhabergefuhrte Unternehmen Augenlicht zur

gréBten Augenarztpraxis mit OP-Zentrum in Ostwestfalen entwickelt

ugenlicht bietet im eigenen OP-
Zentrum in Herford sowie in den
raxen in Herford, Lohne, Biinde

und Enger das gesamte diagnostische und
therapeutische Spektrum der Augenheil-
kunde an. Die augenirztliche Versorgung
der von Dres. Matthias, André und Mar-
vin Klamann sowie dr. med. Sina Iskan-
dar gefiihrten Praxis umfasst dabei auch
eine hoch spezialisierte Laser- und Lin-
senchirurgie sowie Beautybehandlungen.
Die Zahl beeindruckt: Pro Jahr zihlt Au-
genlicht rund 50.000 Patientenkontakee.
Fiir Priv.-Doz. Dr. med. Matthias Kla-
mann ist dieser enorme Zuspruch auch
ein Beleg dafiir, dass eine augenirziliche
Patientenversorgung heute wichtiger denn
je ist: ,Wie wir alle wissen, werden die
Menschen immer ilter®, sagt der Facharzt
fiir Augenheilkunde. ,Diese positive Ent-
wicklung bringt es jedoch mit sich, dass
typische Alterserkrankungen des Auges
wie der Graue Star oder die Makuladege-
neration deutlich zunehmen. Zum Gliick
sind wir so aufgestellt, dass wir die davon
betroffenen Menschen hier in der Region
gut versorgen konnen.

Ob auch Gliick dazu beigetragen hat,
dass Augenlicht mit seinem OP-Zentrum
heute die grofite Augenarztpraxis in Ost-
westfalen ist, sei einmal dahingestellt. Ein
Blick auf die Entstehungsgeschichte dieses
Unternehmens lisst viel mehr den Schluss
zu, dass die Inhaber sich ihren Erfolg mit
bemerkenswerten Leistungen erarbeitet

haben.
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Begonnen hat alles 2016. Damals stieg
Dr. med. Matthias Klamann als Teilhaber
in die Praxis ein und fiihrte sie nach dem
Ausscheiden des damaligen Inhabers allei-
ne weiter. Sein exzellenter Ruf, den er sich
in seiner Zeit als Oberarzt an der Charité
in Berlin erworben hatte, trug maf3geblich
dazu bei, dass Augenlicht in den folgen-
den Jahren einen rasanten Aufschwung
erlebte. Nach und nach stiegen dr. med.
Sina Iskandar und seine beiden Briider
Dr. med André Klamann und Dr. med.
Marvin Klamann in das Unternehmen ein
und die Zahl der Mitarbeitenden erhdhte
sich von anfinglich finf auf 50, darunter
elf Augenirztinnen und Augenirzte sowie
vier Anisthesisten. Aber nicht nur perso-
nell ging es bergauf: So erweiterten die In-
haber ihr Unternehmen um die Fachberei-
che ,Beauty by Augenlicht” und , Laser by
Augenlicht®, weitere Augenarztpraxen in
Lohne, Biinde und Enger sowie vor allem
um das in einer denkmalgeschiitzten Villa
eingerichtete OP-Zentrum am Wilhelms-
platz in Herford.

Nahezu schmerzfreie Diagnostik

und Therapien

Bevor bei Augenlicht eine Operation in
Erwigung gezogen wird, erfolgen eine aus-
fithrliche fachirztliche Beratung und um-
fangreiche diagnostische Untersuchungen
mit modernsten medizinischen Geriten
— auch im Rahmen der so wichtigen Vor-
sorge. Bei der Aufklirung riicken die Fach-

irzte fiir Augenheilkunde auch das Thema
OP-Angst in den Fokus. ,Die meisten
Menschen blicken einer Operation an den
Augen verstindlicherweise mit grofflem
Unbehagen entgegen. Aber wir konnen
ihnen diese Angste nehmen®, erliutert Dr.
med. Matthias Klamann. ,Unsere exzel-
lenten Anisthesisten versetzen sie punkt-
genau in einen Dimmerschlaf, sodass der
Eingriff fiir sie vollig schmerz- und stress-
frei ist. Nach etwa 15 Minuten ist alles
vorbei, die Patienten bekommen ein Friih-
stiick, dann kénnen sie nach Hause.“

In dieser Weise wird auch bei der Be-
handlung der als Grauer Star bekannten
Katarakt verfahren. Die schleichend vor-
anschreitende Triibung der Augenlinse ist
Teil des natiirlichen Alterungsprozesses
und gilt lingst als Volkskrankheit. Man-
che Menschen sehen irgendwann — meist
ab 60 — so schlecht, dass auch das Tragen
einer Brille kein scharfes Sehen mehr er-
mdoglicht. Aufhalten ldsst sich der zuneh-
mende Sehverlust einzig durch eine Ope-
ration, bei der die triibe Augenlinse durch
eine klare Kunstlinse ersetzt wird.

Dieser Linsenaustausch ist die weltweit
hiufigste Augenoperation und wird von
den Spezialisten im Herforder OP-Zen-
trum mit grofler Routine, priziser Quali-
tit und modernster Technik durchgefiihrt.
»,Nach dem Eingriff sicht man wirklich
wieder hervorragend. Durch den Einsatz
verschiedener Linsenmodelle erreichen wir
cine weitestgehende Brillenfreiheit — vél-
lig unabhingig von der Brillenstirke, die
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Das Fiihrungsteam von Augenlicht (v.l.n.r.): Dr. med. Marvin Klamann ist Facharzt fiir Augenheilkunde mit besonderer Spezialisierung auf moderne Laserchirurgie.
Priv.-Doz. Dr. med. Matthias Klamann wurde vom Bundesverband Deutscher Ophthalmochirurgen die Ehrenmedaille in Bronze fiir besondere Leistungen in der
Augenchirurgie verliehen. Das Spezialgebiet von dr. Sina Iskandar sind priizise Lid-Operationen und erstklassige Botox-Behandlungen. Dr. med. André Klamann
absolvierte eine spezielle Ausbildung in der Durchfiihrung von Lasercingriffen zur Refraktionskorrektur.
Foto rechts: Das OP-Zentrum in der historischen Villa am Wilhelmsplarz.

ein Patient aktuell bendtigt®, so Dr. med.
Matthias Klamann. Zu den Premiumlin-
sen gehort die Multifokallinse. Sie korri-
giert neben der Alterssichtigkeit auch die
Kurz- und Weitsichtigkeit sowie bei Be-
darf eine Hornhautverkriimmung,

Kunstlinse verhindert Grauen Star

Jiungere Menschen ab Mitte 40, die den
Prozess der sich mehr und mehr eintriiben-
den Linse gar nicht erst durchleben méch-
te, konnen ihn verhindern. Thnen bietet
Augenlicht die moderne Clear Lens Ex-
traction (CLE) an. Der Ablauf dieser Ope-
ration gleicht der des Grauen Stars, jedoch
wird nicht die triibe, sondern die noch
klare natiirliche Linse durch eine moder-
ne Multifokallinse ersetzt. Die Kunstlinse
kann das gesamte Leben iiber im Auge
verbleiben und sorgt fiir scharfes Sehen in
Nihe, Mittelweite und Ferne. Und: Eine
Katarakt-Operation im fortgeschrittenen
Alter ist nicht mehr notwendig.

»Laser by Augenlicht“: Stabile
Sehqualitat dank Trans-PRK

Nicht um einen Linsentausch, sondern
um die Korrektur von Kurz- und Weit-
sichtigkeit sowie Hornhautverkrimmung
mit dem Laser geht es in der Spezialabtei-
lung ,Laser by Augenlicht®. ,Viele Patien-
tinnen und Patienten wiinschen sich mehr
Freiheit beim Sehen, im Idealfall ein Le-

ben ohne Brille und Kontaktlinsen.Durch
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den Einsatz modernster Lasertechnologien
und sehr prizise, sichere Eingriffe konnen
wir ihnen diesen Wunsch erfiillen, erliu-
tert Dr. med. Marvin Klamann, Spezialist
fir refraktive Laserchirurgie. Zu den in-
novativsten Methoden gehért neben der
bewihrten LASIK die sogenannte Trans-
PRK, bei der die obere Schicht der Horn-
haut (Epithel) nicht mit einem Messer,
sondern mit dem Laser schmerzfrei abge-
tragen wird. Anschlieffend wird die Horn-
haut mit dem Excimer-Laser geformt und
somit die Brechkraft des Auges optimiert.
»otudien zeigen, dass die Sehqualitit nach
einer PRK-Behandlung iiber Jahre hinweg
stabil bleibt und selten Nachkorrekturen
erforderlich sind“, sagt Dr. med. André
Klamann iiber dieses Verfahren, fiir das
sich insbesondere sportlich aktive Men-
schen entscheiden.

»Beauty by Augenlicht®: Botox,
Schlupflid-Korrekturen und mehr

Im Fachbereich ,Beauty by Augenlicht®
fithrt dr. med. Sina Iskandar mit ihrem
Team nicht nur medizinisch notwendige
Behandlungen wie die Entfernung von
Tumoren durch, sondern verhilft ihren
Patientinnen und Patienten auch zu einer
glatten Haut und strahlenden Augen. Als
Spezialistin fiir minimalinvasive isthe-
tische Medizin sowie mikrochirurgische
und laserassistierte Operationen bietet
die erfahrene Fachirztin unter anderem
Botox-Anwendungen und chirurgische

Augenlidstraffungen mit dem Laser an
— ohne Skalpell, gewebeschonend und
sicher.

Das Fazit lautet: Augenlicht erfihrt einen
so hohen Zuspruch der Patientinnen und
Patienten, weil sich hier ein junges, enga-
giertes Team mit bemerkenswerter Fach-
kompetenz fiir die Augengesundheit der
Menschen in der Region einsetzt und
dabei alle Aspekte der Augenheilkunde
beriicksichtigt. Passend zur fachirztli-
chen Expertise und der exzellenten tech-
nischen Ausstattung versorgt diese inha-
bergefiihrte Praxis ihre Patienten auch
auf der zwischenmenschliche Ebene — mit
personlicher Zuwendung, unverziiglicher
drztlicher Kontaktaufnahme (KI-gesteu-
ertes Anrufsystem) und kurzen Entschei-
dungswegen.

Augenlicht -

Facharztpraxis fir Augenheilkunde
Dres. Matthias, Andre und Marvin
Klamann, dr. med. Sina Iskandar

Radewiger Straf3e 18
32052 Herford

. 0522153522

Augenlicht OP-Zentrum

Wilhelmsplatz 2
32052 Herford

www.augenlicht.clinic
www.laser-augenlicht.clinic

www.beauty-augenlicht.clinic
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Optimale Arthrose-Behandlung

— in jedem Stadium

Orthopadische Profis fur Gelenkerhalt bis Gelenkersatz in der Beta Klinik Bonn

er Leitende Arzt Dr. med. Markus
D Klingenberg kombiniert seine er-

folgreiche ~ Stammzellentherapie
jetzt mit einer externen Kniedistraktion, die
Raum fiir Heilung im Gelenk schafft und
die Endoprothetik um Jahre hinauszégern
kann. Ist diese Therapie ausgereizt, implan-
tiert der Spezialist Peter Braun Knieprothe-
sen mit modernster Roboterassistenz

In kaum einem Land werden so viele Knie-
prothesen implantiert wie in Deutschland.
Und die Zahlen steigen: Wurden 2013
noch 140.000 Implantate hierzulande ein-
gesetzt, so waren es 2023 bereits 230.000.
Nicht wenige Experten kritisieren diese
Entwicklung, denn sie sei ein Indiz dafiir,
dass oftmals zu frith, zu vorschnell ope-
riert werde. Fir diese These spricht, dass
alternative Behandlungen immer mehr an
Bedeutung gewinnen, mit denen sich der
Schmerz lindern und die Beweglichkeit des
Gelenks verbessern lisst — und das nicht
nur am Knie, sondern auch an der Hiifte
und weiteren Gelenken. So kénnen lokal
begrenzte Knorpeldefekte, die noch von
gesundem Knorpelgewebe umgeben sind,
regenerativ repariert werden. Noch inter-
essanter ist allerdings, dass es heutzutage
selbst bei fortgeschrittener Arthrose Alter-
nativen zur Endoprothetik gibt.

Ein sehr gutes Beispiel dafiir sind die or-
thobiologischen Therapien, mit denen Dr.
med. Markus Klingenberg seit 2016 grofie-
re Defekte oder Defekte in mehreren Ge-
lenkabschnitten behandelt. Vorwiegend be-
trifft dies die Hiifte und das Knie, doch die
Therapie lasst sich prinzipiell an allen Ge-
lenken anwenden. ,Eine orthobiologische
Therapie wie die autologe Fettgewebstrans-
plantation bildet in der Regel keinen neuen
Gelenkknorpel. Sie lindert die oft chroni-
sche Entziindung, die mit einer Arthrose
einhergeht®, erliutert Dr. Klingenberg. In
der Summe fiihre dies bei den meisten Pati-
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Dr. med. Markus Klingenberg, mebrfach
ausgezeichneter Facharzt fiir Orthopiidie/
Unfallchirurgie und Sportmedizin sowie
Stiitzpunktarzt des Olympiastiitzpunktes
Rbeinland, informiert in seinem Buch ,, Die
Arthrose Sprechstunde“ iiber den Gelenkver-
schleiff und gelenkerbaltende Therapien.
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entinnen und Patienten zu einer deutlichen
Schmerzlinderung und einer verbesserten
Gelenkfunktion, weiff der Spezialist, der
mit dieser Therapie bereits 1600 Patienten
und damit mehr als jeder andere Facharzt in

Deutschland behandelt hat.

Stammzellentherapie auch bei Ar-
throse dritten und vierten Grades

Das ambulante Verfahren eignet sich, wenn
ausgeprigte Knorpelschiden dritten und
vierten Grades vorliegen, also fast kein
Knorpel mehr vorhanden ist. Grundsitzlich
gilt; Je frither die Therapie beginnt, umso
besser. Zu Beginn entnimmt der Facharzt
dem Patienten unter 6rtlicher Betdubung
etwas Fettgewebe — z. B. aus dem Unter-

hautfettgewebe am Bauch. Dieses wird
anschlieflend so aufbereitet, dass ein Kon-
zentrat aus regenerativen Zellen entsteht.
Dieses Konzentrat — und danach noch aus
dem Patientenblut gewonnenes thrombo-
zytenreiches Plasma — injiziert Dr. Klingen-
berg in den Fettkérper des Gelenks. Dauer
der Therapie: meist etwa 90 Minuten. Um
den Effeke zu verlingern und zu verstirken,
kénnen weitere Injektionen mit kérpereige-
nem Plasma als ,Booster” erfolgen.

Novum: Kombination aus Stamm-
zellentherapie und Knie-Distraktor

Besonders interessant fiir alle, denen iiber
kurz oder lang eine Knieprothese empfoh-
len wird, diirfte die Nachricht sein, dass
Dr. Klingenberg seine Stammzellentherapie
seit Kurzem mit einem sogenannten Knie-
Distraktors kombiniert. Dieses externe Ge-
rit, das mit vier Stiften im Oberschenkel
und vier im Schienbein fixiert wird, 6ffnet
den Gelenkspalt im Knie {iber einen Zeit-
raum von sechs Wochen um fiinf Millime-
ter und schafft somit dort Platz, wo kein
oder kaum noch Knorpel vorhanden ist
und die Knochen schmerzhaft aneinander
reiben. Gesteuert wird der Prozess von zwei
Schrauben, mit denen der Abstand zwi-
schen der Fixierung oberhalb und unter-
halb des Knies sukzessive vergroflert wird.
,Der Kniedistraktor von ArthroSave wird
seit mehr als zehn Jahren von medizini-
schen Forschungsgruppen untersucht und
wir wissen heute, dass der Therapieeffekt
mindestens zehn Jahre anhilt®, erliutert
Dr. Klingenberg. ,Damit ist die Anwen-
dung des Knie-Distraktors das bisher ein-
zige Verfahren, mit dem sich der Gelenk-
spalt ohne den Einsatz einer Knieprothese
erweitern lisst.“ Einziger Wermutstropfen:
Patienten diirfen in der Regel nicht ilter als
65 Jahre und nicht zu stark tibergewichtig
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Peter Braun, Facharzt fiir Orthopédie sowie
Stiitzpunktarzt des Olympiastiitzpunktes
Rbeinland und des Deutschen Fechterbundes,
ist seit vielen Jabren auf die Endoprothetik
von Knie- und Hiifigelenk spezialisiert.

sein. Ist man etwas ilter, aber gesund und
normalgewichtig, kommt man fiir die The-
rapie evtl. aber auch noch infrage.

Fir Dr. Klingenberg bieten beide Thera-
pien optimale Voraussetzungen fiir einen
kombinierten Einsatz. ,In der Phase der
Gelenkspalterweiterung kann ich mit der
Stammzellentherapie die Entziindungen
lindern und schaffe damit ideale Bedingun-
gen fiir ein Nachwachsen des Knorpels in
dem freigewordenen Raum.“ Da die Be-
handlung auch noch bei Knorpelschiden
dritten und vierten Grades méglich ist,
kann sie die Implantation einer Kniepro-
these um Jahre hinauszdgern — und damit
womdglich sogar verhindern, dass diese je-
mals ausgetauscht werden muss.

Knie-Endoprothetik mit bahnbre-

chender Roboterassistenz

Ein grofler Vorteil der Stammzellen- und
der kombinierten Therapie ist folglich, dass
sie dem behandelten Patienten wertvolle
Lebenszeit ohne Knieprothese schenken.
Muss diese eines Tages doch implantiert
werden, weil die gelenkerhaltenden Maf3-
nahmen nicht mehr helfen oder die allein
angewendete  Stammzellentherapie  (Er-
folgsquote bei Arthrose dritten oder vierten
Grades 60 bis 80 Prozent) nicht angeschla-
gen hat, ist das kein Problem. Dann kann
Dr. Klingenberg guten Gewissens an seinen
Kollegen Peter Braun verweisen. Der eben-
falls in der Gemeinschaftspraxis in der Beta
Klinik ansissige Endoprothetik-Spezialist
gehort zu den wenigen Operateuren, die
Knieprothesen roboterassistiert implantie-
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ren. Mit dem Stryker Mako-Roboter nutzt
Braun ein OP-System, das neue MafSstibe
in Prizision, Sicherheit und individueller
Anpassung setzt. Vor der Operation erstellt
das System auf Basis einer CT ein virtuelles
3-D-Modell der Knie-Anatomie. Es zeigt
Details, die normalerweise mit Réntgenbil-
dern allein nicht zu sehen sind. Die wert-
vollen Informationen helfen dem Chirur-
gen, die gewlinschte GrofSe und Positionie-
rung des Implantats exakt zu bestimmen.
Auch wihrend der gesamten Operation
stellt die Mako-Technologie Daten in
Echtzeit zur Verfiigung, damit Braun die
Bewegung und Spannung des Implantats
kontinuierlich beurteilen und den Opera-
tionsplan bei Bedarf anpassen kann.

Bisher unerreichte Prazision

Das Risiko, zu viel gesunden Knochen zu
entfernen, ist mit dem Roboterassistenten
iibrigens nahezu ausgeschlossen: Wihrend
Braun mit dem Roboterarm arthrotisches
Knochen- und Knorpelgewebe aus dem
Knie entfernt, sorgt die AccuStop-Tech-
nologie dafiir, dass Widerstinde ,fithlbar®
werden. Dies stellt sicher, dass der Chirurg
die im Operationsplan festgelegten Gren-
zen nicht iiberschreitet. Braun: ,,Der Mako-
Roboterarm erméglicht es mir, Knieprothe-
sen, auch Teil- und Schlittenprothesen, mit
bisher unerreichter Prizision zu platzieren —
und das sehr individuell, schonend und mit
der Aussicht auf eine schnellere Genesung
und Riickkehr in den Alltag.”

Das Fazit laute: Ob individuelle regene-
rative Knorpeltherapie zum Gelenkerhalt
oder roboterassistierte Endoprothetik zum
Gelenkersatz: In der Gemeinschaftspraxis
fir Neurochirurgie, Orthopidie, Unfall-
chirurgie, Radiologie und Sportmedizin
(in der Beta Klinik Bonn) sind Patienten
mit Gelenkverschleif§ sehr gut aufgeboben,
ganz unabhingig davon, in welchem Sta-
dium sich die Arthrose befindet.
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Der Knie-Distraktor zieht die Knochen des
arthrotischen Kniegelenks in sechs Wochen
um fiinf Millimeter auseinander, sodass sie
nicht mehr aneinander reiben. In der Zeit
darf das Knie zwar belastet, nicht jedoch
gebeugt werden.
Foto: ArthroSave Bin ich fiir
die Therapie
geeignet?
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Beta Klinik Bonn

Dr. med. Markus Klingenberg

Leitender Arzt und Partner der Ge-
meinschaftspraxis fir Neurochirurgie,
Orthopadie, Kinderorthopadie, Sport-
medizin, Radiologie, Neuroradiologie
und Kinderradiologie

¢ orthopaedie(@betaklinik.de
www.markusklingenberg.de

Peter Braun

Facharzt fur Orthopadie
und Endoprothetik

L (0228)9090 75333
www.gemeinschaftspraxis-bonn.de

Joseph-Schumpeter-Allee 15
53227 Bonn
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Spitzenmedizin in der Kinderorthopadie

Mit Dr. med. Micha Langendorfer als neuem Chefarzt der Kinderortho-
padie hat das Zentrum fur Kinderchirurgie, -orthopadie und -neurochirurgie
der Asklepios Kinderklinik Sankt Augustin einen Spezialisten fur komplexe

Falle gewonnen

°e ber die Behandlung orthopidischer
Probleme im Erwachsenenalter
kann man sich tiglich ausfiihrlich
in den Medien informieren. Weniger erfihrt
man diesbeziiglich iiber diejenigen, die alle
Erwachsenen einmal waren: Kinder. Dabei
sollten deren Probleme mit dem Stiitz- und
Bewegungsapparat besondere Beachtung
finden, denn: Fehlstellungen und Defor-
mititen, die im Kindesalter nicht behan-
delt werden, lassen sich spiter nur noch
schwerlich oder gar nicht mehr korrigieren.
Hinzu kommt: Kinder sind keine kleinen
Erwachsenen, ihre Knochen, Gelenke und
Weichteile befinden sich im Wachstum und
benétigen andere diagnostische und thera-
peutische Entscheidungen als Erwachsene.
Einer, der sich damit bestens auskennt, ist
der neue Chefarzt der Kinderorthopidie in
der Asklepios Kinderklinik Sankt Augustin,
Dr. med. Micha Langendbrfer. Der erfahre-
ne Kinderorthopide ist zudem spezialisiert
auf die Rekonstruktion von schweren Fehl-
stellungen der Wirbelsiule und Verkiirzun-
gen an Armen und Beinen.
Dr. Langendérfer zeigt eine Art Gestell, mit
dem er ein zu kurzes Kindesbein verlingert,
den Hexapoden-Fixateur. Kommt er zum
Einsatz, werden zunichst seine Hufleren
Ringe mithilfe von durch die Haut einge-
fithrten Drihten oder Schrauben am Kno-
chen fixiert. Die Ringe wiederum sind iiber
Stibe miteinander verbunden. Diese Stibe
haben ein Gewinde, sodass die Ringe —
nachdem der Facharzt den Ober- oder Un-
terschenkelknochen durchtrennt hat — aus-
einander bewegt werden kénnen. Dadurch
verlingert sich der Knochen. ,Pro Tag ge-
winnen wir mit diesem Verfahren, das am
Computer geplant und auch mit seiner Hil-
fe gesteuert wird, etwa einen Millimeter®,
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Chefarzt Dr. med. Micha Langendorfer
widmet sich der Diagnostik und Behandlung
orthopédischer Erkrankungen im Kindes-
alter mit besonderer Spezialisierung auf die
Rekonstruktion von schweren Fehlstellungen

und Verkiirzungen an Armen und Beinen.

erliutert Dr. Langendérfer. Die tigliche
Liicke, die dabei entsteht, fiille der Kérper
im Rahmen eines Heilungsprozesses mit Ei-
genknochen, dem Kallus, auf. Das langsa-
me schrittweise Vorgehen sei auch deshalb
notwendig, weil Muskeln, Nerven und Ge-
fifle die Zeit benotigten, um mitzuwachsen
und sich an die Linge anzupassen. Oder
auch an eine neue Stellung, erginzt der
Chefarzt mit dem Hinweis, dass mit dem
Fixateur Korrekturen in alle drei Dimensio-
nen moglich sind. Wenn die im Wachstum
befindlichen Knochen des Kindes es zulas-
sen und es nur um eine Verlingerung geht,
kann der Kinderorthopide alternativ auch
einen Nagel mit Magnetmotor verwenden,
der in den Knochen eingesetzt wird, was fiir
die jungen Patienten deutlich angenehmer
ist. Gesteuert wird er von einem externen
Gerit. Bei Kleinkindern kann ein Bein mit
diesen Verfahren in der Regel um vier bis
fiunf Zentimeter verlingert werden, mehr
sei in diesem Alter nicht zu empfehlen, er-
klare Dr. Langendorfer. Falls notwendig,

liefe sich die Therapie nach zwei Jahren
wiederholen, so kénnten erneut einige Zen-
timeter gewonnen werden.

Eine der wenigen auf komplexe
Fehlstellungen spezialisierten

Kinderkliniken

Kinder mit Fehlstellungen, Instabilititen
sowie verkiirzten Armen oder Beine sollten
unbedingt in einem Zentrum behandelt
werden, das auf diese teilweise sehr seltenen
Erkrankungen spezialisiert ist, betont der
Chefarzt. ,Diese zeitintensiven Therapien
sind natiirlich auch eine psychische Belas-
tung fiir die jungen Patienten. Wir Arzte,
aber auch die Pflegenden und die Physio-
therapeuten sind hier besonders gefordert,
sie nicht nur medizinisch erstklassig zu
behandeln, sondern auch mit viel Einfiih-
lungsvermégen zu betreuen.

Die Asklepios Kinderklinik Sankt Augus-
tin hat ihn diesbeziiglich tiberzeugt: ,Die
ersten Monate mit meinem empathischen
Team haben mir gezeigt, dass es eine gute
Entscheidung war hierher zu kommen.
Mein erster Eindruck bestitigt sich tagtig-
lich aufs Neue: In dieser Klinik sind Kinder
und Jugendliche bestens aufgehoben®, so
Dr. Langendorfer.

Asklepios Kinderklinik Sankt Augustin

Kinderorthopadie
Chefarzt Dr. med. Micha Langendorfer

Arnold-Janssen Str. 29
53757 Sankt Augustin

L (02241)249 -0

www.asklepios.com/sankt-augustin/
experten/kinderorthopaedie
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Stabwechsel in der

ATOS Orthoparc Klinik Koln

Erfahrener Endoprothetik-Spezialist mit akademischem
Profil: Prof. Dr. Ralf Dieckmann wird neuer Chefarzt der Orthopadie
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Chefiirzte der Endoprothetik Prof. Dr. Ralf
Dieckmann u. Dr. med. Abhmet Ercan

ie ATOS Orthoparc Klinik Kéln
Dfreut sich, Prof. Dr. Ralf Dieck-

mann als neuen Chefarzt der Kli-
nik fiir Orthopidie zu begriiflen. Er iiber-
nimmt zum 1. Januar 2026 den Posten von
Prof. Dr. med. Joachim Schmidt, der sich
nach langjihriger Titigkeit in den wohl-
verdienten Ruhestand verabschiedet. Be-
reits ab dem 14. November wird Prof. Dr.
Dieckmann regelmiflig Sprechstunden in
der renommierten Spezialklinik fiir Ortho-
pidie anbieten. Gemeinsam mit Dr. med.
Ahmet Ercan bildet er kiinftig das Chef-
arzt-Team fiir Endoprothetik.
»Die ATOS Orthoparc Klinik steht fiir ex-
zellente orthopidische Medizin und hoch-
individuelle Patientenbetreuung — genau
das, was ich leidenschaftlich gerne mit-
gestalte. Ich freue mich sehr, diesen Weg
gemeinsam mit einem engagierten Team
weiterzugehen und neue Akzente in der
operativen Orthopidie zu setzen®, sagt Prof.
Dieckmann. Die Schwerpunkte des neuen
Chefarztes liegen in der Endoprothetik und
Revisionschirurgie an Hiifte und Knie, in
der Infektionsbehandlung bei Endoprothe-
sen und in sportorthopidischen Eingriffen
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Der erfahrene Spezialist mit akademischem
Profil bringt umfangreiche klinische und
wissenschaftliche Erfahrung mit in die fiir
ihre Spitzenmedizin und ihren First-Class-
Service bekannte Klinik in der Domstadt.
Zuletzt war er als Chefarzt des Zentrums
fiur Orthopidie und Unfallchirurgie Trier
titig und hat zuvor fiinfzehn Jahre an der
Universititsklinik Miinster gewirke, wo er
unter anderem das Endoprothetikzentrum
der Maximalversorgung leitete. Prof. Dieck-
mann ist habilitiert und auflerplanmifiiger
Professor an der Westfilischen Wilhelms-
Universitit Miinster. Zudem ist er als Au-
ditor und Ausschussmitglied bei Endocert
aktiv und engagiert sich seit vielen Jahren
in der drztlichen Weiterbildung.

Dank und Anerkennung
fur Prof. Schmidt

Mit dem Ausscheiden von Prof. Schmidt
geht eine Ara zu Ende: Als Griinder der
Orthoparc Klinik hat er diese von Beginn
an mit groffem Engagement und Weit-
sicht aufgebaut und zu einer der fithrenden
orthopidischen Spezialkliniken in Nord-
rhein-Westfalen entwickelt. Sein aufer-
ordentliches Engagement, seine exzellente
Arbeit und seine menschliche Art haben
die Klinik nachhaltig geprigt und ihr ho-
hes Renommee entscheidend mitgestaltet.
»lch blicke mit grofler Dankbarkeit auf die
vergangenen Jahre zuriick — es war mir eine
Freude, Teil dieser Entwicklung zu sein. Es
erfiillt mich mit Stolz, die Verantwortung
an einen so kompetenten und erfahrenen
Kollegen wie Prof. Dieckmann iibergeben
zu diirfen®, sagt Prof. Schmidt.

Die ATOS Orthoparc Klinik Kéln bedankt
sich herzlich bei Prof. Schmidt fiir die lang-

jihrige, hervorragende Betreuung der Pati-
entinnen und Patienten. Sein Wirken wird
auch in Zukunft ein prigender Bestandteil

der Klinik bleiben.

Innovationen mit
modernster Robotik

AD sofort steht der ATOS Orthoparc
Klinik K6In ein hochmodernes roboti-
sches Assistenzsystem fiir Gelenkope-
rationen zur Verfligung. Patientinnen
und Patienten kénnen jetzt Eingriffe
auch mit Unterstiitzung dieser Technik
in Anspruch nehmen. Sowohl Prof. Dr.
Ralf Dieckmann als auch Chefarzt Dr.
med. Ahmet Ercan arbeiten mit dem
neuen System. Dabei bleibt die volle
Verantwortung und Kontrolle jederzeit
beim Operateur: Der Roboter fiihrt
keine Eingriffe selbststindig durch,
sondern unterstiitzt den Chirurgen bei
der millimetergenauen Planung und
Umsetzung. Auf diese Weise konnen
Implantate noch exakter positioniert,
Gewebeschidigungen reduziert und
die Gelenkfunktion verbessert werden
— fiir ein optimales Ergebnis und eine
schnellere Genesung der Patientinnen
und Patienten.

ATOS Orthoparc Klinik Kéln

Aachener Stral3e 1021 B
50858 Koaln

. (0221) 484905-0

¥ service-opk(@atos.de

www.atos-kliniken.com/de/

atos-orthoparc-koeln/
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Melanome auf dem Vormarsch:

Pravention wichtiger dennje

Pravention und Fr(jherkennung von Hautkrebs mussen in den kommenden Jahren intensiviert werden.
Darauf weist die Deutsche Dermatologischen Gesellschaft e. V. (DDG) hin. Die Forderung hat gute

Grunde: Einerseits ist ein Anstieg der Erkrankungsfalle angesichts der alter werdenden Bevolkerung zu

erwarten. Andererseits erfordert es der Klimawandel mit mehr Sonnenstunden und UV-Strahlung, dass

Jung und Alt Gber Sonnenschutz-Strategien informiert werden.

Der schwarze Hautkrebs (Melanom) und
der weifle Hautkrebs (Basalzellkarzinom,
Plattenepithelkarzinom
wie aktinische Keratosen) gehéren zu den
hiufigsten Krebserkrankungen in Deutsch-
land. Die Erkrankungszahlen haben sich in
Deutschland laut BARMER Arzt-Report
(2025) bei der Diagnose schwarzer Haut-
krebs seit dem Jahr 2005 mehr als verdop-
pelt, beim weiflen Hautkrebs haben sich die
Fallzahlen sogar nahezu verdreifacht. Ein
weiterer besorgniserregender Punkt kommt
hinzu: Die Geburtenjahrginge ab Ende der
1950er-Jahre haben ein noch héheres Ri-
siko fiir schwarzen Hautkrebs. Die Griin-
de sind vielfiltig. ,Schwere Sonnenbrinde
in jiingeren Jahren hinterlassen bleibende
Schiden. Jetzt werden die Spitfolgen einer
Zeit sichtbar, in der Sonnenbaden ohne

und Vorstufen

ausreichenden Schutz vor der UV-Strah-
lung weit verbreitet war®, erklirte Prof. Dr.
med. Mark Berneburg, Direktor der Klinik
und Poliklinik fiir Dermatologiec am Uni-
versititsklinikum Regensburg, bereits im
Frithjahr auf der diesjihrigen DDG-Ta-
gung in Berlin. Es sei zu befiirchten, dass
die Zahl der Betroffenen weiter steigt. ,,Ge-
rade fiir dltere Menschen sind Screenings
jetzt umso wichtiger, um eine mégliche
Hautkrebserkrankung frithzeitig zu entde-
cken®, erginzte Berneburg.

UV-Strahlen machen

keine Winterpause

Seit 2008 besteht fiir gesetzlich Versicherte
in Deutschland ab 35 Jahren alle zwei Jah-

re Anspruch auf ein Hautkrebs-Screening.
Das Angebot sollte jeder annehmen, denn
langst ist klar, dass UV-Strahlung und das
Risiko fiir Hautkrebs in einem unmittel-
baren Zusammenhang stehen. UV-Strahlen
gibt es librigens auch im Winter, hierzulan-
de, aber besonders natiirlich in den Bergen
und am Meer in siidlichen Regionen, in die
sich so viele Menschen in den Herbst- und
Winterferien aufmachen.

Hautkrebsprivention sollte Thema bei je-
der Konsultation in der dermatologischen
Praxis sein. Der Einsatz von Kl-gestiitzten
Tools zur Erkennung auffilliger Hautver-
inderungen kann die Fritherkennung ver-
bessern. ,,Hier besteht grofles Potenzial, die
Qualitit der Fritherkennung zu steigern —
vorausgesetzt, Technik und érztliche Erfah-
rung gehen Hand in Hand®, so Berneburg.
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Hautkrebsvorsorge mit
modernster Technologie

Mithilfe Kunstlicher Intelligenz konnen die Dermatologen der Hautzentren
Pulheim und Bensberg AuFFéHigkeiten noch fruher erkennen und praziser

diagnostizieren

Hautkrebs gehort zu den hiu-
H figsten Krebserkrankungen in

Deutschland. Die Erkrankungs-
zahlen haben sich in Deutschland laut
Barmer Arzt-Report (2025) bei der Dia-
gnose schwarzer Hautkrebs seit dem Jahr
2005 mehr als verdoppelt, beim weiflen
Hautkrebs sogar nahezu verdreifacht.
Nicht nur, aber besonders betroffen sind
iltere Menschen, die in jungen Jahren
mangels Aufklirung und ausreichendem
Sonnenschutz ungeschiitzt der UV-Strah-
lung ausgesetzt waren. Die gute Nach-
richt ist: Hautkrebs ist heilbar, auch der
gefiirchtete schwarze Krebs, das maligne
Melanom. Dabei gilt: Je eher Hautkrebs
diagnostiziert wird, umso gréfler sind die
Heilungschancen. Eine regelmiflige Kon-
trolle — im Idealfall mit modernsten Tech-
nologien, wie sie Dr. med. Bijan Koushk
und seine Teams in den Hautzentren Pul-
heim und Bensberg anbieten — kann folg-
lich Leben retten und die Haut langfristig
gesund erhalten.
»Die Hautgesundheit unserer Patientin-
nen und Patienten liegt uns am Herzen.
Deshalb raten wir nicht nur zur regelmi-
Bigen Hautkrebsvorsorge, sondern bieten
diese auch in bestméglicher Qualitit an®,
sagt Dr. Koushk. Weil der Dermatolo-
ge weifl, dass die Kombination aus mo-
dernsten Technologien und spezialisierten
Fachkenntnissen die sicherste und indivi-
duellste Vorsorge ermoglicht, hat er seine
Hautzentren in Pulheim und Bensberg
entsprechend ausgerichtet. Die dermato-
logische Kompetenz garantieren die dort
titigen Teams aus erfahrenen Fachirztin-
nen und Fachirzten, qualifizierten medi-
zinischen Fachkriften und Assistenten, die
technologische Spitzenmedizin steuert die
Kiinstliche Intelligenz (KI) bei.
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Schneller, genauer, zuverlassiger

,Die KI unterstiiczt uns Dermatologen
sowohl bei priventiven Routineuntersu-
chungen als auch in der Hautkrebsvor-
sorge dabei, Hautverinderungen schneller,
genauer und zuverldssiger als mit her-
kommlichen Methoden zu beurteilen,
erklire Dr. Koushk. Gerade in der Haut-
krebsvorsorge helfe KI dabei, auffillige Li-
sionen friihzeitig zu erkennen und so die
Chancen auf Heilung zu verbessern.

Die Hautzentren in Pulheim und Bens-
berg, in denen seit 2022 mehr als 60.000
Patienten versorgt wurden, bieten verschie-
dene Optionen zur Hautkrebsvorsorge an,
die sich an den individuellen Bediirfnissen
und Befindlichkeiten orientieren. Dazu
gehoren die Risikoanalyse im Patienten-
gesprich, die Untersuchung der gesamten
Haut mittels Auflichtmikroskopie und
die Kl-gestiitzte Ganzkorperanalyse mit
hochaufldsender Bildgebungstechnologie.
Diese Aufnahmen werden gespeichert und
bei Folgeuntersuchungen zur Verlaufskon-
trolle genutzt, wodurch unnétige Eingriffe
vermieden und eventuelle Verinderungen
effektiv nachverfolgt und bei Bedarf be-
handelt werden kénnen.

Kl als Unterstutzung,
nicht als Ersatz

Dr. Koushk ist der Hinweis wichtig, dass
KI-Systeme zwar die Diagnosesicherheit
erhohten, sie aber keinesfalls den Arzt er-
setzen konnten. ,Die KI unterstiitzt eine
prizise Ersteinschitzung, die endgiiltige
Diagnose und Therapicentscheidung liegt
jedoch immer in irztlicher Hand®, be-
tont der Hautspezialist. Langfristig werde
die KI die Rolle des Dermatologen verin-

dern — weniger
Routinearbeit,
mehr Zeit fiir
komplexe Fille
und die per-
sonliche  Pa-
tientenbetreu-
ung.

Einmal im
Jahr sollte man
eine Haut-
krebsvorsorge-
untersuchung
durchfithren
lassen, rit der
Facharzt. Ins-
besondere Menschen mit einem erhdhten
Risiko aufgrund familidrer Vorbelastung,
hiufiger Aufenthalte in der Sonne oder
hellem, empfindlichen Hauttyp wird dies
empfohlen.

Dr. med. Bijan Koushtk
Jalali

Hautzentren

Dr. med. Bijan Koushk Jalali
Facharzt fur Haut- und Geschlechts-
krankheiten

Hautzentrum Pulheim

Venloer Str. 107

50259 Pulheim

L (02238)58 058

¢ info@hautzentrum-pulheim.de
Hautzentrum Bensberg
Kolner Str. 26

51429 Bergisch Gladbach
L (02204) 55522

¢ info(@hautzentrum-bensberg.de

www.hautzentren.de
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Kompressionsstrﬁmpfe lindern

Venenbeschwerden bei Adipositas

Venenbeschwerden durch starkes Ubergewicht lassen sich durch
das Tragen von medizinischen Kompressionsstriimpfen effektiv
lindern. Das belegt eine kontrollierte klinische Studie unter Feder-
fiihrung von Prof. Dr. Markus Stiicker, Klinik fiir Dermatologie,
Venerologie und Allergologie, St. Josef-Hospital, Katholisches Kli-
nikum Bochum, Klinikum der Ruhr-Universitit Bochum. ,,Das
untermauert den leitliniengerechten Einsatz von medizinischen
Kompressionsstriimpfen als Basistherapie bei vendsen Beschwer-
den infolge von Adipositas®, so Markus Stiicker. Die Studie wurde
in der Fachzeitschrift ,,Phlebology” vom 11. Juli dieses Jahres ver-
offentlicht.

In Deutschland leben circa 37 Millionen Erwachsene mit Uberge-
wicht (Body Mass Index, BMI = 25 kg/m?), 13 Millionen davon sind
adipds (BMI = 30 kg/m2). Adipositas ist ein gravierender Risiko-
fakror fiir die Adipositas-assoziierte funktionelle vendse Insufhizienz,
kurz AA-FVI. Ursache dafiir ist die Beeintrichtigung der Venen in
der Leistenregion durch Fettgewebsmassen im Unterbauch. Der
Druck in der Leiste erhéht sich, was einen erhdhten intravendsen
Druck und eine verringerte Blutflussgeschwindigkeit in den Beinen
zur Folge hat. Je linger die AA-FVT nicht behandelt wird, desto hs-
her das Risiko morphologischer Verinderungen an den Venen. Dies
kann zu schweren vendsen Erkrankungen und Komplikationen wie
etwa Stauungsekzem, Dermatoliposklerose oder tiefer Venenthrom-
bose fiihren.

Rund- und Flachstrickstrimpfe

Die Forschenden wollten herausfinden, ob medizinische Kompressi-
onsstriimpfe die Venenbeschwerden bei adipésen Menschen lindern,
ob die Betroffenen die Therapie konsequent durchfithren und fiir
welche Art Kompressionsstrumpf sie sich entscheiden.

Insgesamt nahmen 49 Patienten, 37 Frauen und 12 Minner, mit
einem Body-Mass-Index (BMI) von 30 bis 40 kg/m? an der Studie
teil. Die Teilnehmenden wiesen unterschiedlich schwere Symptome
wie Hautverinderungen und Odeme auf, die auf eine eingeschrink-
te Funktion der Venen zuriickgehen. Das Durchschnittsalter lag bei
54 Jahren. Wihrend die Patientinnen und Patienten in der ersten
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Untersuchungswoche zu Kontrollzwecken keine medizinische Kom-
pressionsversorgung trugen, war in der zweiten Woche fiir alle am
linken Bein ein medizinischer Flachstrick- und am rechten Bein ein
medizinischer Rundstrickstrumpf Pflicht. Anschlieflend mussten
sich alle Probanden fiir die folgenden drei Wochen auf eine Qualitit
fiir beide Beine festlegen. Zum Einsatz kamen knielange Striimpfe
der Kompressionsklasse II (23 bis 32 mmHg).
Rundstrick-Kompressionsstriimpfe werden in einem Zylinder ge-
strickt, sodass keine Naht erforderlich ist. Die Anderung der Strumpf-
weite erfolgt lediglich durch grofSere und kleinere Maschengréfien.
Flachstrick-Kompressionsstriimpfe werden auf flachen Strickmaschi-
nen gestrickt. Hier konnen Maschen zu- oder abgenommen werden,
sodass wesentlich groflere Kaliberspriinge versorgt werden kénnen.
Der Vorteil der Flachstrickstriimpfe liegt darin, dass auch atypische
Beinformen mit groffen Kaliberspriingen versorgt werden kdnnen.

Beschwerdescore sank erheblich, Odeme verringerten
sich deutlich

Das Tragen medizinischer Kompressionsstriimpfe verringerte sehr
rasch und signifikant die vendsen Beschwerden. Schon in der ersten
Woche gingen Schwellung, Schweregefiihl, Schmerzen und Pochen
zuriick. ,, Wihrend der vier Wochen, in denen die Probanden die
Striimpfe trugen, nahm der zusammenfassende ,Varicose Veins Sym-
ptoms Questionnairé-Beschwerdescore® um 42,6 Prozent des Aus-
gangswertes ab“, berichtet Markus Stiicker. Auflerdem verringerten
sich Odeme von 47 auf 15 Prozent. Die Hauttrockenheit sank wih-
rend der Tragezeit der Striimpfe von 40 auf 23 Prozent.
Tragekomfort, Handhabung und Sitz der Striimpfe bewertete eine
deutliche Mehrheit der Patienten mit gut oder sehr gut. Sowohl
Rundstrick- als auch Flachstrickversorgungen sind medizinisch wirk-
sam. 62,5 Prozent der Probanden entschieden sich nach der Probe-
woche fiir rundgestrickte Striimpfe, 37,5 Prozent fiir flachgestrick-
te. Getragen wurden die Striimpfe tiglich zwischen neun und zehn
Stunden.

,Die Ergebnisse sind fiir die Behandlung von Adipositas und Venen-
erkrankungen von hoher Relevanz, so Markus Stiicker.
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Wenn geschwollene Beine

ANZEIGE

GefifSmedizin

mehr sind als Krampfadern

Die Bochumer Gefal3chirurgen Dr. Bjorn Burkert und Dr. Nora Maybock
uber das unterschatzte Krankheitsbild Lipodem

Wiederholt geschwollene, schmerzende
Beine kénnen viele Ursachen haben — von
arteriellen Durchblutungsstorungen (Arte-
riosklerose) iiber Venenerkrankungen wie
Krampfadern oder Thrombosen bis hin
zum Lipodem, einer krankhaften Fettver-
teilungsstorung. Gerade das Lipédem wird
oft spit erkannt und mit Ubergewicht oder

reinen Venenproblemen verwechselt.

»Iypisch fiir das Lipédem ist, dass die
Fettvermehrung symmetrisch an Hiiften,
Oberschenkeln und Unterschenkeln auf-
tritt, wihrend Fiifle und Zehen ausgespart
bleiben®, erklirt Dr. Burkert, Gefiflchirurg
am Chirurgischen Zentrum fiir GefifSme-
dizin, Venenheilkunde und Proktologie in
Bochum. ,Patientinnen berichten fast im-
mer von Schmerzen und einem ausgeprig-
ten Druck- und Spannungsgefiihl — selbst
wenn das Bein duflerlich kaum geschwollen
wirke.”

Da Betroffene oft lange nach einer Erkla-
rung fiir ihre Beschwerden suchen, ist eine
prizise Abklirung beim Gefiffichirurgen
entscheidend. ,Nur eine gezielte Diagnos-
tik kann unterscheiden, ob Krampfadern,
Lymphstau oder tatsichlich ein Lipodem
die Beschwerden verursachen®, so Dr. Bur-

kerts Kollegin Dr. Maybock.

Lipodem — eine chronische
Erkrankung mit hoher Belastung

Das Lipddem ist mehr als ein kosmetisches
Problem. Es handelt sich um eine chroni-
sche, fortschreitende Erkrankung, die na-
hezu ausschliefSlich Frauen betrifft. Schit-
zungen zufolge sind bis zu 10 Prozent der
weiblichen Bevolkerung betroffen. Neben
den korperlichen Schmerzen leiden viele
Patientinnen auch psychisch: ,Immer wie-
der héren wir, dass Patientinnen unzihlige
frustrane Therapieversuche hinter sich ha-
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ben, die aber an den Beinen niemals Wir-
kung gezeigt haben®, berichtet Dr. Burkert.
Behandlungsmoglichkeiten gibt es — al-
lerdings unterscheiden sie sich deutlich
von den Therapien bei klassischen Venen-
erkrankungen. Wihrend Krampfadern ope-
rativ entfernt oder verddet werden kénnen,
gilt fir das Lipédem: ,Kompressionsthera-
pie ist das A und O, um Schmerzen und
Schwellungen zu lindern. Operativ ist aktu-
ell nur die Liposuktion eine Option, doch
diese ist in den meisten Fillen (bisher) kei-
ne Kassenleistung®, betont Dr. Maybock.
Allerdings wird sich hier 2026 einiges tun.

Abgrenzung zu Krampfadern:

Warum die Diagnose so wichtig ist

Gerade weil das Bochumer Zentrum auch
auf die Behandlung von Krampfadern spe-
zialisiert ist — mit jihrlich Hunderten von
Eingriffen —, legen die Arzte groflen Wert
auf die richtige Abklarung:

Ultraschall zeigt, ob Durchblutungsstérun-
gen oder defekte Venenklappen vorliegen.

Klinische Untersuchung hilft, typische

Merkmale eines Lipddems zu erkennen.

Patientengesprich klirt, ob Schmerzen,
Druckempfindlichkeit und eine familidre
Hiufung bestehen.

,Viele Patientinnen kommen mit der An-
nahme, sie hitten einfach ,schlechte Venen®.
Tatsichlich steckt nicht selten ein Lipsdem
dahinter — und das erfordert eine vollig an-
dere Therapie®, so Dr. Burkert.

Therapie: Von Kompression bis
Operation - je nach Ursache

Krampfadern: Kompressionstherapie, Ver-
6dung, Miniphlebektomie oder groflere
Eingriffe wie die Crossektomie.

Lipédem: konsequente Kompressions-
therapie, Bewegungstherapie, manuelle
Lymphdrainage sowie — wenn notwendig
— Liposuktion.

»Der entscheidende Punkt ist: Ohne exakte
Diagnose kann die Behandlung nicht er-
folgreich sein. Ein Lipédem ldsst sich nicht
durch Venen-OPs beheben — und Krampf-
adern verschwinden nicht durch Kompres-
sion allein®, fasst Dr. Maybock zusammen.

Chirurgisches Zentrum fiir
GefalBmedizin, Venenheilkunde,
Proktologie

Dr. med. Bjorn Burkert

und Dr. med. Nora Maybock
Hattinger Straf8e 809
44879 Bochum

L (0234) 610 41270

¢ mail@praxis-bm-bochum.de

www.praxis-bm-bochum.de

Leistungen

o Gefalchirurgie/Venenheilkunde

e Proktologie

o Asthetische Medizin (u.a. Botox-
Behandlungen & Oberlidstraffungen)

21


mailto:mail%40praxis-bm-bochum.de?subject=
http://www.praxis-bm-bochum.de

ANZEIGE

Bauchspeicheldrusenkrebs

Sq@irilgic

-

fru hzeitig erkennen

AnFangs bereiten Tumore in der Bauchspeicheldruse nur selten Beschwerden. Héuﬁg werden sie daher

erst spat diagnostiziert — die Heilungschancen sind entsprechend schlecht. Ein neues, nicht invasives

diagnostisches Verfahren von Fraunhofer-Forschenden ermoglicht es kunftig, diese aggressive Krebs-

erkrankung im Fruhstadium mit hoher Prazision zu erkennen und so die Behandlungsprognose erheblich

zu verbessern.

Bosartige Tumore der Bauchspeicheldriise
sind zum Zeitpunkt der Diagnose meist weit
fortgeschritten, nicht zuletzt aufgrund der
unspezifischen Symptome. Das Karzinom
neigt zu aggressiver Metastasenbildung, was
diese Krebserkrankung so gefihrlich macht.
Bislang gibt es noch keine Fritherkennungs-
untersuchung wie sie etwa fiir Brust- oder
Darmkrebs angeboten wird. Daher besteht
grofSer Bedarf an einer Frithdiagnostik, die
das Pankreaskarzinom méglichst nicht in-
vasiv und mit hoher Genauigkeit zuver-
lassig erkennt. Hier setzt die Forschung des
Fraunhofer-Instituts fiir Grenzflichen- und
Bioverfahrenstechnik IGB an: Die Abtei-
lung In-vitro-Diagnostik unter der Leitung
von Dr. Kai Sohn konnte in Kooperation
mit dem Universititsklinikum Erlangen und
dem Unternehmen Genedata ein innovatives
Verfahren zur Fritherkennung von Pankreas-
karzinomen etablieren.

Anaclflse zellfreier Tumor-DNA

aus dem Blut von Erkrankten

Das neue molekulardiagnostische Verfahren
basiert auf der Analyse zellfreier Tumor-
DNA aus dem Blut von Patienten. Nach
der Blutabnahme wird das Plasma per Zen-
trifugation von zelluldren Blutbestandteilen
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getrennt. AnschlieSend wird die zellfreie
DNA aus dem Blutplasma isoliert und nach
bestimmten krankhaften Verinderungen
untersucht. Tumor-DNA unterscheidet sich
von gesunder DNA hiufig in biochemischen
Modifizierungen — den sogenannten Me-
thylierungen — an bestimmten Stellen der
DNA, die Dr. Sohn und sein Team mittels
Hochdurchsatzsequenzierung identifizieren.
»Nach der Entnahme der Blutprobe analy-
sieren wir eine geeignete Biomarkerklasse.
Als vielversprechend erweist sich hier die in
den I6slichen Bestandteilen des Bluts zirku-
lierende zellfreie DNA, die von absterbenden
Zellen freigesetzt wurde. Auch entartete Zel-
len setzen DNA frei, die im ganzen Kérper
zirkuliert. Man muss daher keine Biopsie der
Bauchspeicheldriise vornehmen, sondern
kann Blut beispielsweise aus der Armbeuge
entnehmen, um darin Tumor-DNA zu fin-
den®, erliutert Dr. Sohn.

Verschiedene Tumore des Magen-
Darm-Trakts konnen differenziert
werden

Im Rahmen einer klinischen Studie in Zu-
sammenarbeit mit Prof. Dr. med Georg
Weber vom Universititsklinikum Erlangen
wurden Blutproben von Patienten rekrutiert

und fiir eine klinische Validierung analysiert,
die entweder an Pankreaskarzinomen in ver-
schiedenen Stadien oder an einer sogenann-
ten nicht-malignen Pankreatitis erkrankt
waren. ,,Wir konnten nachweisen, dass
man mithilfe unseres Verfahrens nicht nur
zwischen gesunden und tumorerkrankten
Patientinnen und Patienten unterscheiden
kann, sondern auch zwischen verschiedenen
gastrointestinalen Tumoren, also Erkrankun-
gen des Magen-Darm-Trakes, so Dr. Sohn.
So kénnten Mediziner erkennen, ob eine be-
stimmte DNA-Signatur fiir eine Erkrankung
spezifisch sei.

Zudem bietet das Verfahren die Méglichkeit,
eine maligne Tumorerkrankung des Pankreas
von einer entziindlichen, nicht entarteten
(Pankre-
atitis) zu unterscheiden, die sich zunichst
durch sehr dhnliche Symptome bemerkbar
macht, aber komplett unterschiedlich thera-

Bauchspeicheldriisenentziindung

piert werden muss.

Im nichsten Schritt streben Sohn und sein
Team jetzt in einer multizentrischen Studie
die Analyse von Patientenproben von ver-
schiedenen Kliniken an, um anschlieflend
das Verfahren in die klinische Routine zu
{iberfiihren.
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eit dem 1. April ist die nordrhein-
S westfilische Krankenhausplanung fiir

die meisten Leistungsgruppen offiziell
in Kraft. Thr wesentliches Ziel ist es, durch
Spezialisierung einzelner Hiuser auf kom-
plexe Eingriffe die bestmégliche Qualitit in
der stationiren Behandlung zu erreichen.
Dies betrifft auch die Pankreaschirurgie.
Im Regierungsbezirk Miinster hatten sich
19 Kliniken fiir diese Leistungsgruppe be-
worben, doch nur fiinf von ihnen konnten
die Voraussetzungen erfiillen und bekamen
den Zuschlag. Unter ihnen das St. Vincenz-
Krankenhaus Datteln.
Mit der Zuweisung der Leistungsgruppe
durch das nordrhein-westfilische Gesund-
heitsministerium wird dem Pankreaszent-
rum im St. Vincenz Krankenhaus Datteln
eine hohe Qualitit in der Pankreaschirur-
gie bestdtigt. Patientinnen und Patienten
mit Erkrankungen der Bauchspeicheldrii-
se konnen darauf vertrauen, dass sie dort
auch in Zukunft gut aufgehoben sind:
Die Eingriffszahlen sind konstant hoch,
die Ergebnisse, die das Team des Pankreas-
zentrums vorweisen kann, bemerkenswert.
,Von 2018 bis 2024 haben wir 189 kom-
plexe Pankreasresektionen durchgefiihre
— in 183 Fillen haben die Patienten den
Eingriff tiberlebt, was bei dieser Art von
Operation eine hohe Zahl ist, die weit iiber
dem Durchschnite liegt®, erklirt Dr. med.
Jiirgen Mais, Chefarzt der Allgemein- und
Viszeralchirurgie und Arztlicher Leiter des
Pankreaszentrums.

Minimalinvasives Operieren mit
3-D-Laparoskopie und Roboter-

assistenz

Die Griinde fiir diese erfolgreiche Bilanz
sind vielfiltig. Zum einen beherrschen die
erfahrenen Chirurgen in Datteln moderne

Spitzenmedizin NRW | Oktober 2025

ANZEIGE

Pankreaschirurgie

Pankreaschirurgie auf

C hohem Niveau

Im St. Vincenz-Krankenhaus Datteln behandelt Chefarzt
Dr. med. Jijrgen Mais gemeinsam mit einem interdiszi-

plinaren Team Erkrankungen der Bauchspeicheldrise -

heute und auch in Zukunft

OP-Techniken, mit denen sie priziser und
schonender als in der Vergangenheit operie-
ren kénnen. Auf Prizision kommt es gerade
in der anspruchsvollen Pankreaschirurgie
ganz besonders an, etwa, wenn aufgrund
eines Tumors der Kopf der Bauchspeichel-
driise zusammen mit dem anhingenden
Zwolf-Finger-Darm und dem Gallengang
mit Gallenblase entfernt und anschliefSend
die Passage von Pankreassaft, Galle und
Nahrung durch Nihte zum Magen-Darm-
Trakt rekonstruiert werden muss. ,,Fiir
unsere Eingriffe halten wir alle notwendi-
gen Devices bereit — fiir das konventionelle
offene Operieren und fiir minimalinvasive
Eingriffe mit der 3-D-Laparoskopie. Bei
Eingriffen, bei denen wir den Kopf der
Bauchspeicheldriise und den Zwolf-Finger-
Darm im K&rper belassen, operieren wir
mittlerweile auch minimalinvasiv mit dem
robotischen Assistenten Da Vinci®, erliu-
tert Dr. Mais.

Leitliniengerechte und wissen-
schaftlich fundierte Therapien

Der zweite wichtige Erfolgsfaktor des Pank-
reaszentrums ist die interdisziplinire Team-
arbeit. Von der Diagnostik iiber die OP

bis zur Nach-
behandlung
arbeiten Chef-
arzt Dr. Mais
und seine fiinf
Oberirzte und
sechs  Assis-
tenzdrzte eng
mit den Spezi-
alisten der Ra-
diologie, Gas-

troenterologie,
Intensivmedi-
zin und Onko-
logie  zusam-

Dr. med. Jiirgen Mais, Chefarzt
der Klinik fiir Allgemein- und
Viszeralchirurgie/Proktologie, ist
Arztlicher Leiter des Pankreas-
zentrums, des Kompetenzzent-

men. Dariiber
hinaus  wird
das Institut fiir
Pathologie der
Ruhr-Universi-
tit Bochum hinzugezogen. ,Bevor wir ope-
rieren, wird jede Patientin und jeder Patient
in unserer wochentlichen Tumorkonferenz

rums fiir Hernienchirurgie und
des Darmbkrebszentrums im St.
Vincenz-Krankenhaus Datteln.

besprochen, um eine leitliniengerechte,
wissenschaftlich fundierte Therapie sicher-
zustellen®, so Dr. Mais.

Knapp 80 Prozent der im Pankreaszentrum
des St. Vincenz Krankenhauses Dartteln
durchgefiihrten Eingriffe betreffen bosarti-
ge Bauchspeicheldriisenerkrankungen. Ih-
nen folgen chronische Entziindungen und
Vorstufen von Krebs.

St. Vincenz-Krankenhaus Datteln
Pankreaszentrum

Rottstralle 11
45711 Datteln

L (02363) 108-2021 oder -2051

¥ sekretariat-chirurgie(@vincenz-
datteln.de

www.vincenz-datteln.de
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Urologie

Blasenkrebs: Roboterassistierte

OP ist der Goldstandard

Paracelsus Klinik Golzheim: Deutschlands gré@te urologische Fachklinik ist
spezialisiert auf die Diagnose und Behandlung uro-genitaler Tumorleiden
wie dem Harnblasenkarzinom

anchmal muss bei einem uro-ge-
nitalen Krebsleiden die gesamte
Harnblase entfernt werden. Die-

se radikale Zystektomie kann erforderlich
sein, wenn ein Tumor so tief eingewach-
sen ist, dass bereits die Muskelschicht der
Harnblase betroffen ist, oder wenn ein
Tumor lokal nicht beherrschbar ist. Im An-
schluss an die Entfernung muss der Chirurg
zudem einen neuen Weg fiir die Harnablei-
tung ,,bauen®. Bis vor einiger Zeit erfolgte
dieser Eingriff ausschliellich iiber einen
groflen Bauchschnitt. Mittlerweile gibt es
auch die Méglichkeit, diese OP minimal-
invasiv durchzufiihren, also mit der soge-
nannten Schliissellochtechnik, bei der nur
kleine Schnitte gesetzt werden miissen. Das
modernste minimalinvasive OP-Verfahren
ist die roboterassistierte Variante mit dem
DaVinci®-Robotersystem.

Die Zahl der Zystektomien an der Paracel-
sus Klinik Golzheim ist in 2025 um rund
30 Prozent gestiegen, Tendenz weiter stei-
gend. Ein versiertes OP- und Pflegeteam,
eine sehr gut aufgestellte Abteilung fiir An-
isthesie und ein differenziertes OP-Spek-
trum ermoglichen eine Behandlung und
Versorgung auf allerhéchstem Niveau.

Harnblasenentfernung und
kunstliche Harnblase komplett
roboterassistiert

Der Arztliche Direktor und Chefarzt der
Paracelsus Klinik, Dr. med. Samer Schakaki,
hat den OP-Standard der Fachklinik noch
einmal optimiert, indem er die Zystektomie
als komplett roboterassistiertes OP-Verfah-

ren etabliert hat. Als eine der wenigen Kli-
niken des Landes fithren Dr. Schakaki und
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Dr. med. Samer Schakaki, Chefarzt und
Arztlicher Direktor der Paracelsus Klinik
Golzheim mit Patient

sein Team die gesamte Operation mit dem
DaVinci®-Roboter durch. Das heif3t: Nicht
nur die Entfernung der Blase, sondern
auch die anschlieffende Rekonstruktion
der Harnableitung, zum Beispiel mit einer
kiinstlichen Harnblase (Neoblase), erfolgt
minimalinvasiv. ,Schnellere Wundheilung,
niedrige Komplikationsrate und ein besse-
rer Allgemeinzustand des Operierten nach
dem Eingriff gehen damit einher. Unsere
Patienten profitieren also enorm*, skizziert
Dr. Schakaki die Vorteile des roboterassis-
tierten Eingriffs.

Je nach Befund und individueller Situation
im Operationsgebiet kann wihrend eines
Eingriffs mit DaVinci umgeschwenkt und
die Rekonstruktion des Harnreservoirs la-
paroskopisch oder offen-chirurgisch durch-
gefithrt werden. Da Dr. Schakaki und sein
Team das gesamte moderne Operations-
spektrum mit den drei genannten Verfah-
ren beherrschen, konnen sie stets die jeweils
beste Methode auswiihlen. Diese Flexibilitit
ist ein wichtiger Baustein einer individuell
angepassten Versorgung. Grundsitzlich ist

an der Paracelsus Klinik Golzheim jedoch
die Operation mit dem DaVinci® das OP-
Verfahren der Wahl bei Blasenkarzinom.

Top-moderne Ausstattung,
medizinische Expertise und
schnelle Termine

Dank des hochspezialisierten Anisthesie-
Teams der Klinik und der modernen Inten-
sivstation ist diese Behandlungsoption auch
fiir iltere und/oder stark vorerkrankte Pati-
enten (nahezu) komplikationsfrei anwend-
bar. Insbesondere Darmkomplikationen
sind durch den Einsatz des OP-Roboters
deutlich geringer geworden.

Die Paracelsus Klinik Golzheim bietet
mit fiinf OP-Silen, zwei DaVinci®-Sys-
temen der neuesten Generation und einer
Top-Ausstattung  hochmoderne Medizin.
Mehrmals in jeder Woche operiert das gut
eingespielte OP-Team Patienten mit der
Indikation ,,Zystektomie bei invasivem Bla-
sentumor”. Die Terminvergabe erfolgt sehr
zligig, sodass in der Regel bereits wenige
Tage nach Indikationsstellung Termine fiir
eine der OP vorausgehende Chemotherapie
bzw. den operativen Eingriff festgelegt wer-
den koénnen.

Paracelsus Klinik Golzheim Dusseldorf

Friedrich-Lau-StrafRe 11
40474 Dusseldorf

L (0211) 4386-0
¥ info(@golzheim.pkd.de

www.paracelsus-kliniken.de/

fach/golzheim-duesseldorf
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Koloproktologie

Mit Herz und Expertise
fur die Darmgesundheit

Brigitte
Akademie

Darmstory

Website

Inihrer Privatpraxis in Bad Oeynhausen sowie im TV und in den sozialen
Medien engagiert sich die Koloproktologin Dr. Nicole Steenfatt fur

Pravention und \/orsorge

Gliickshormone werden im Darm
gebildet“, sagt Dr. Nicole Steenfatt. ,,Aber
auch Erschépfung, Miidigkeit, Krankhei-
ten und Darmkrebs haben ihre Ursache im
Darm.“

Als Koloproktologin, die sich den Erkran-
kungen des Dick- und Endarmes sowie des
Beckenbodens widmet, weifd die engagierte
Medizinerin um die vielfiltigen Einfliisse,
die der Darm auf unser tigliches Leben
und unsere Gesundheit hat. Und sie weif
um zwei Dinge, die derzeit nicht optimal

0 bis 80 Prozent unseres Immunsys-
tems und sogar 90 Prozent unserer

harmonieren: auf der einen Seite die stei-
gende Zahl der Darmkrebserkrankungen
in der Altersgruppe der 25- bis 49-Jihrigen
sowie die zahlreichen Beschwerden im Zu-
sammenhang mit dem Magen-Darm-Trakt
und auf der anderen Seite ein Gesund-
heitssystem, das dem nicht gerecht werden
kann. ,Wenn wir Menschen méglichst lan-
ge gesund und leistungsfihig erhalten wol-
len, dann miissen wir mit Nachdruck in die
Vorsorge und Privention investieren®, be-
tont Dr. Steenfatt. In ihrer Praxis, fihrt sie
fort, gehe es ihr darum, jede Patientin und
jeden Patienten ganzheitlich zu behandeln
und dabei Schulmedizin und Naturheil-
kunde zu kombinieren, damit grofSere Ein-
griffe zur Wiederherstellung eines gesunden
Darms gar nicht erst notwendig wiirden.

Da die Darmgesundheit ihre Herzensan-
gelegenheit ist, leistet Dr. Steenfatt diese
Vorsorgearbeit -auflerhalb der Praxis- mit
digitalen Angeboten iiber zahlreiche Kani-
le, um die Offentlichkeit iiber das Thema
zu informieren und die Menschen dabei
zu unterstiitzten, ihrem Darm gesund zu
erhalten. Gutes zu tun. So bietet die Fach-
drztin auf Darmstory Webinare und auf
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Dr. Nicole Steenfatt

academy.brigitte.de  den  fiinfwdchigen
Online-Kurs ,Brigitte Darm-Balance® fiir
einen gesiinderen Darm an. Der Kurs be-
inhaltet Videos mit Tipps von Expertin-
nen, fundierten Ernihrungsstrategien und
Rezepten fiir darmgesunde Mahlzeiten.
Dazu gibt es Motivationsbotschaften und
personliche Tipps, Entspannungsiibungen,
Workout- Videos fiir den Muskelaufbau
und vieles mehr. Ein weiterer Baustein der
Darmgesundheitstherapie von Dr. Steenfatt
ist der zertifizierten BGM Kurs zum darm-
gesunden Lifestyle, mit dem Unternehmen
im Rahmen ihres Betrieblichen Gesund-
heitsmanagements in die Gesundheit ihrer
Mitarbeiter investieren kénnen.

Kostenlose Web-App ,,Dein Darm*

Sogar ginzlich kostenlos ist die Web-App
,Dein Darm®, die Dr. Steenfatt auf ihrer
Website zur Verfiigung stellt. ,Mit der App
und dem dazugehérenden Darm-Gesund-
heitsratgeber méchte ich méglichst viele
Menschen iiber die wichtige Funktion des

komplexen Systems Darm informieren und
fir die individuellen Maglichkeiten der
Gesundheitsvorsorge sensibilisieren — auch
fur die so wichtige Darmspiegelung, vor
der niemand Angst haben muss®, erklirt
die Fachirztin. ,In meiner Praxis bin ich
tiglich mit gesundheitlichen Problemen
konfrontiert, die bei einem darmgerechten
Lebensstil woméglich gar nicht aufgetreten
wiren. In der App erfahren Sie, was Sie fiir
einen gesunden Lebensstil tun kénnen und
wie wichtig der Darm fiir die Abwehr von
Krankheitserregern ist.*

Auch die Kiinstliche Intelligenz nutzt die
Darm-Expertin, um die Menschen auf-
zukliren. Auf dem YouTube-Kanal @
DrSteenfatt gibt ein Avatar der Arztin in
diversen Videos nicht nur Antworten auf
wichtige Fragen zur Darmgesundheit, son-
dern erklirt beispielsweise auch Schritt fiir
Schritt, wie man zu Hause einen zuvor be-
stellten Test zur Darmkrebsfritherkennung
fachgerecht durchfiihrt. Das ganzheitliche
analoge und digitale Priventionsmodell
von Dr. Steenfatt umfasst zudem die fiir
den German Medical Award (Kategorie
Gesundheitskommunikation) nominierten
TV-Darmstorys ,Holy Shit“ (mit Olivia
Jones, RTL+ und ITV Studios Germa-
ny) sowie zahlreiche Shorts auf Instagram,

Facebook, TikTok, YouTube und Linkedin.

DarmGesundheitspraxis
Dr. Nicole Steenfatt
Klosterstrasse 25
32545 Bad Oeynhausen

. (05731) 98190 61

¥ info(@darmgesundheitspraxis
drsteenfatt.de

darmgesundheitspraxisdrsteenfatt.de
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Herz-Kreislauf-Check
spatestens mit 50

Wie die aktuellen Zahlen des Deutschen Herzberichts (Update 2025) der Herzstiftung zeigen, ist die
Sterblichkeit durch die Koronare Herzkrankheit mit rund 120.000 Fallen (davon 44.000 Herzinfarkt-

tote) hierzulande nach wie vor besonders hoch. Besonders Defizite in Pravention und Friherkennung

von Herz-Kreislauf-Erkrankungen sind laut Herzstiftung und Gesellschaft fur Kardiologie der Grund

dafir, dass Deutschland in der Lebenserwartung trotz hoher Gesundheitsaufwendungen im Vergleich

zu anderen westeuropaischen Landern nur hintere Range belegt.

,Mit dem Alter steigt auch die Hiufigkeit
von Herzkrankheiten wie koronarer Herz-
krankheit, Herzschwiche oder Herzrhyth-
musstorungen wie Vorhofflimmern stetig an
und damit auch das Risiko fiir schwerwie-
gende Ereignisse wie Herzinfarkt, Schlagan-
fall und plotzlicher Herztod. Je frither wir
aktiv mit gezielter Privention und Friih-
erkennung vorsorgen, desto besser®, erkldrt
der Kardiologe Prof. Dr. Stephan Baldus,
Mitglied im wissenschaftlichen Beirat der
Deutschen Herzstiftung.

348.300 Todesfalle in 2023

Warum eine flichendeckende Initiative fiir
einen Herz-Kreislauf-Gesundheitscheck im
besten Fall ab 35 und spitestens ab dem
50. Lebensjahr so dringlich sei, zeigten
allein schon die Zahlen: ,Die Herz-Kreis-
lauf-Sterblichkeit ist deutlich erhéht bei der
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Bevolkerung tiber 65 Jahre — bei Menschen
im Alter von 65 bis 69 Jahren sogar tiber
60-fach hoher als bei 25- bis 29-Jahrigen®,
gibt Prof. Baldus zu bedenken.

»Weil Deutschlands iiberdurchschnittlich
hohe Herz-Kreislauf-Sterblichkeit mit iiber
348.300 Todesfillen im Jahr 2023 — das ist
jeder dritte Sterbefall — vor allem Defiziten
in der Privention geschuldet ist, brauchen
wir standardisierte Vorsorgeprogramme fiir
Men-
schen im besten Fall ab 35 und spitestens
ab dem 50. Lebensjahr®, fordert der Stell-
vertretende Vorstandsvorsitzende der Deut-
schen Herzstiftung, Prof. Dr. Heribert
Schunkert.

Prof. Schunkert und Prof. Baldus sehen in
einer besseren Umsetzung von Priventions-

Herz-Kreislauf-Erkrankungen  fiir

mafSnahmen und in einem verstirkten 6f-
fentlichem Bewusstsein fiir die Gefahren,
die von Herz-Kreislauf-Leiden ausgehen,

den entscheidenden Hebel fiir Deutsch-
land, ,,wieder den Anschluss an den bereits
in anderen europiischen Lindern erreich-
ten Stand der Herz-Kreislauf-Vorsorge zu
gewinnen®.

Wer im Alter von 50 Jahren einen norma-
len Blutdruck, normale Cholesterinwerte
und ein gesundes Korpergewicht hat, nicht
raucht und nicht an Diabetes erkrankt ist,
bleibt im Vergleich zu Personen mit allen
fiinf Risikofaktoren linger von Herzkrank-
heiten verschont und lebt insgesamt linger:
Frauen ohne Risikofaktoren sterben 14,5
Jahre (Minner: 11,8 Jahre) spiter als Perso-
nen, die im mittleren Alter alle fiinf Risiko-
faktoren aufweisen.

Uber den Herz-Kreislauf-Gesundheits-
check informiert die aktuelle Ausgabe der
Herzstiftungs-Zeitschrift  HERZ  heute
(Ausgabe 3/2025).
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Vorsorge

»lch will nicht glauben, dass ich
gesund bin. Ich will es wissen.’

Check-up von Kopf bis Ful3 gibt Gewissheit: Das radprax Vorsorge-Institut in

Dusseldorf bietet ein kompaktes Vorsorgeprogramm, das an einem Tag eine

umfassende medizinische Bestandsaufnahme des gesamten Kérpers verspricht.

Und ich werde es schon merken, wenn

etwas nicht stimmt.“ Es gibt nicht we-
nige Menschen, die so denken. Zu Recht?
Wohl eher nicht, wenn man der Meinung
von Experten vertraut. So kénnen laut
Deutscher Krebsgesellschaft heutzutage
rund 50 Prozent der Krebserkrankungen
geheilt werden — wenn sie vor Auftreten der
ersten Anzeichen entdeckt werden. Allein
diese Aussage sollte jeden dazu ermutigen,
in die eigene gesundheitliche Vorsorge zu
investieren. Denn das Tiickische an vielen
Erkrankungen ist, dass sie lange Zeit keine
Symptome zeigen. Privention kann sich
folglich lohnen. Wenn bei den Untersu-
chungen nichts gefunden wird, ist alles gut,
wenn doch, dann bestehen dank der mo-
dernen Medizin gute Chancen auf Heilung.

Ich gehe zum Arzt, wenn ich krank bin.

Ein interessantes und vor allem hochprofes-
sionelles Vorsorgekonzept bietet das radprax
Vorsorge-Institut an. In seinem Diagnostik-
zentrum in der Airport-City Diisseldorf bie-
tet das Vorsorgeinstitut Privatpersonen und
Unternehmen einen kompakten Check-up
auf hochstem medizinischen und techni-
schen Niveau an. Er kombiniert ein halb-
stiindiges Vorgesprich mit dem Arzt, eine
einstiindige Ganzkérper-MRT mit einer
umfangreichen Labordiagnostik, mehreren
internistischen Untersuchungen und einer
fachirztlichen Begutachtung — alles unter
einem Dach. So erfahren die Kundinnen
und Kunden innerhalb eines Tages, wie es
um ihre Gesundheit bestellt ist.

Herzstiick Ganzkorper-MRT

Herzstiick des Check-ups ist die Ganzkor-
per-Diagnostik mit einem modernen 3 Tes-
la-Magnetresonanztomografen (MRT). Diese
strahlenfreie Hightech-Untersuchung dient
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vor allem dem Ausschluss bzw. der Friiherken-
nung von Krebs- und GefifSerkrankungen.
Kunden kénnen jedoch frei entscheiden: Ent-
weder wihlen sie nur die MRT-Untersuchung
in Kombination mit einem Herz-Ultraschall
oder sie nehmen den Premium-Check in
Anspruch. Er beinhaltet eine korperliche
Untersuchung mit ausfiihrlichem Anamnese-
gesprich mit dem Facharzt, eine umfassende
Labordiagnostik, den Ultraschall von Herz,
Schilddriise und HalsgefifSen, Ruhe-EKG,
Ergospirometrie, BIA-Messung, Bodyplet-
hysmografie und ABI-Messung, das Ganz-
korper-MRT  inklusive Gesprich mit dem
Radiologen und schliefilich ein Abschlussge-
sprach mit dem Internisten bzw. Kardiologen,
der Handlungsempfehlungen ausspricht.

Wichtig zu wissen ist, dass der Ganzkérper-
Check nicht nur in technischer Hinsicht
Spitzenmedizin liefert. Dies gilt ebenso fiir
die Menschen, die im Vorsorgezentrum des
radprax Vorsorge-Instituts die Ergebnisse aus-
werten, die Patienten personlich beraten und
daftir sorgen, dass sie sich gut aufgehoben
fithlen. Es ist vor allem die interdisziplinire
Zusammenarbeit von Internisten, Kardiolo-
gen und Radiologen, durch die sich die fach-
drztliche Expertise im radprax Vorsorge-Insti-
tut das Pridikat Spitzenmedizin verdient.
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Links: Dr. med. Ammar Ghouzi, Facharzt fiir
Innere Medizin und Kardiologie, Arztlicher Leiter
im radprax Vorsorge-Institut: ,, Wir empfehlen, die
Ganzkorper-MRT um weitere wichtige Unter-
suchungen und Funktionstests zu erginzen, denn
keine einzelne Methode kann alles. Deshalb macht
diese Kombination unseren Premium-Ganzkir-

per-Check so zuverliissig. Das nennt man ganz-
heitliche Medizin.

Rechrs: Dr. Andree Boldt, Facharzt fiir Radiologie
und Arztlicher Leiter bei radprax: ,,Die meisten
unserer Kunden hiren von uns nach einem Ganz-
kirper-Check, dass alles okay ist. Sebr selten stellen
wir Krebserkrankungen fest. In den letzten zwei
Jahren waren das drei Prozent aller Check-ups.

radprax Vorsorge-Institut

Airport-City / am Flughafen Dusseldorf
Peter-Muller-Stral3e 20
40468 Dusseldorf

L (0211) 22 97 32-01

¥ info(@radprax-vorsorge.de

www.radprax-vorsorge.de
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Privatklinik Eschweiler

Seit Uber 25 Jahren bietet die Privatklinik
Eschweiler bei Depressionen, Burnout, oder ande-
ren seelischen Belastungen einen heilsamen Ort.

Umgeben von einem ruhigen Park und gelegen

am Eifelrand — mit der Privatklinik Eschweiler bei
Aachen haben wir einen Ort geschaffen, an dem
sich unsere Gaste sicher flihlen und wieder zu Ihrer
seelischen Balance finden konnen.
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Réher Strafle 59 | 52249 Eschweiler
T.02403 789 10

privatklinik-eschweiler.de
#deinlebenisteswert
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Privatklinik Gruppe

Privatklinik Merbeck

Die Privatklinik Merbeck ist ein sicherer Ort flr
diejenigen, die Unterstiitzung bei der Uberwindung
von Krisen, der Verarbeitung von Belastungen, dem
Gewinnen von neuem Lebensmut oder der Bewalti-
gung von chronischen Schmerzen benotigen.

Beschaulich und ruhig, umgeben von Feldern und
Waldern, passt sich die Klinik perfekt in die
landliche Umgebung ein.

HallerstraBe 17 | 41844 Merbeck
T.02434 923970

privatklinik-merbeck.de
#lebenbewusstgestalten

Privatklinik Duisburg

Mit der Tagesklinik bieten wir unseren Gasten die
Moglichkeit, tagstiber intensiv betreut und
behandelt zu werden. Abends und am Wochenende
kehren sie in ihre gewohnte Umgebung zurick.

Gelegen direkt am zentralen Duisburger
Innenhafen ist die Privatklinik Duisburg fur unsere
Klientinnen und Klienten gut erreichbar.
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Philosophenweg 21 | 47051 Duisburg
T.0203 34 868 310

privatklinik-duisburg.de
#daslebenwiederstarken




