Minimalinvasive Operationen im
St. Josef Krankenhaus Werden:

e Gallenblasenentfernung

e Blinddarmentfernung

e | eistenbruchoperationen

e Nabelbruchoperationen

e Narbenbruchoperationen

e Zwerchfellbruchoperationen

e | 6sen von Verwachsungen

e Darmresektion

e Operationen bei Darmkrebs

* Magenteilentfernung

e Operationen bei Magenkrebs

e Bauchspeicheldrisenteilentfernung
e Operationen bei Bauchspeicheldrisenkrebs
e | eberresektion

e Nebennierenoperationen

e Schilddriisenoperationen

e Nebenschilddrisenoperationen

e Operationen bei Bauchfellkrebs

M SO ERREICHEN SIE UNS

Klinik fur Allgemein-, Viszeral- und GefaBchirurgie
Direktor: Dr. med. Jérg Sauer

St. Josef Krankenhaus Essen-Werden GmbH
PropsteistraBe 2

45239 Essen

www.sankt-josef-werden.de

B SPRECHSTUNDEN UND TERMINVEREINBARUNG

Sekretariat:

Telefon 0201 8408-1201

Telefax 0201 8408-1211

E-Mail  chirurgie@sjk.uk-essen.de

Chefarztsekretariat:

Aisa Soennichsen

Telefon 0201 8408-1649

E-Mail  aisa.soennichsen@sjk.uk-essen.de

Die Sekretariate sind erreichbar:

Montag bis Donnerstag: 07.30 bis 16.00 Uhr
Freitag: 07.30 bis 14.00 Uhr

3 In Notféallen:
2405 Zentrale Notaufnahme

Minimalinvasive Chirurgie

Klinik far Allgemein-, Viszeral- und GefaBchirurgie
Direktor: Dr. med. Jérg Sauer

Patienteninformation

@& Universitatsmedizin Essen
@ St. Josef Krankenhaus Werden



Operationen kénnen auch mit kleinerem Risiko
durchgefihrt werden.

Es ist sehr erfreulich, dass die Menschen in Deutsch-
land immer l&nger leben und gleichzeitig ihr Leben lan-
ger genieBen kénnen: Reisen, Sport und Fitness sind
auch im Rentenalter gewtinscht und verbreitet. Dank
der modernen Medizin sind moderate Anstrengungen
langst keine Hirden mehr. Anders sieht es aus, wenn
eine Operation droht: Vor einem Eingriff in den Koérper
haben die meisten Menschen Angst und zogern plan-
bare Eingriffe heraus. Vor allem groBe Operationen be-
lasten den Korper und das Immunsystem, daher sind
altere Patienten anfélliger fur Komplikationen und an-
dere postoperative Probleme als jingere Kranke. Noch
vor 20 Jahren wurden deshalb Krebspatienten, die alter
als 80 Jahre waren, nur in den seltensten Fallen ope-
riert. Mit der EinfUhrung verschiedener und weitreichen-
der Veranderungen in der Bauchchirurgie verbesserte
sich jedoch die Prognose der Operationen.

Direktor: Dr. med. Jorg Sauer
Direktor der Klinik fur Allgemein-, Viszeral-
und GefaBchirurgie

Die ,,Fast-Track“-Behandlung

Heute sind nicht mehr nur kleine Bauchoperationen bei jun-
gen sowie bei alten und hochbetagten Menschen moglich,
auch Krebsoperationen an Darm, Magen, Leber und Bauch-
speicheldrtse sind mit sehr guten Erfolgsaussichten durch-
fUhrbar. Dazu haben die gezielte OP-Vorbereitung und die
Einfhrung neuer Narkoseverfahren wesentlich beigetragen.
Gleichzeitig wurden die Ablaufe nach einer Magen/Darm-
Operation neu festgelegt: Die frlihe Aufnahme von Flissigkeit
und eine schnelle Mobilisierung sind direkt nach einer Darm-
operation unbedingt erwlnscht. Die sogenannte ,Fast-
Track“-Behandlung fuihrt zu einer schnellen Wieder-
herstellung aller korperlichen Funktionen auch nach einer
groBen Operation. Ergebnis ist die deutlich schnellere Erho-
lung der Operierten ohne wesentliche Einschrankungen
sowie die heute schnellere Entlassung aus dem Kranken-
haus. Fur altere Patienten ist nach der Erfahrung der Klinik-
aufenthalt lediglich einen Tag langer erforderlich als fur
Patienten unter 70 Jahre.

Minimalinvasive Operation

Besonders auch die zunehmenden Einsatzmdglichkeiten der
minimalinvasiven (laparoskopischen) Chirurgie haben heute
die Prognosen deutlich verbessert. Heute kdnnen nicht nur
kleinere Operationen wie Blinddarmentfernungen, Leisten-
bruchoperationen und Gallenblasenentfernungen minimalin-
vasiv durchgefuhrt werden, die Patienten profitieren auch von
der laparoskopischen Durchfiihrung bei Krebsoperationen.
Dabei ist sichergestellt, dass der Eingriff mit gleicher Radi-
kalitat wie bei einer offenen Operation durchgeflihrt wird.

Durch die geringere Aktivierung des Immunsystems und
die kleineren Wunden sind Komplikationen seltener als
bei der offenen Operation. Das zeigt sich in der sehr ge-
ringen Rate an Todesféllen, die in zeitlichem Zusammen-
hang mit einer Operation stehen. Dabei ist die Qualitat
der Krebsbehandlung alterer Patienten mit der jungerer
Patienten vergleichbar.

Selbstverstandlich profitieren alle, insbesondere aber die
alteren Patienten von der Durchflihrung der Operationen
auf minimalinvasivem Weg. Neben Darmkrebs behandeln
wir auch Lebermetastasen, Magenkrebs, Speiserdhren-
krebs und Bauchspeicheldrisenkrebs immer dann mini-
malinvasiv, wenn die Operation auf diese Art moglich ist.

Im Verbund der Universitdtsmedizin Essen

Am St. Josef Krankenhaus Werden ist nahezu die ge-
samte viszeralchirurgische Krebsbehandlung bis hin zur
Entfernung von Bauchfellmetastasen durchflhrbar. Die
Klinik ist Kooperationspartner im Westdeutschen Magen-
und Darmzentrum (WMDZ) und im Westdeutschen Tu-
morzentrum (WTZ). In regelmaBigen Tumor-Konferenzen
erarbeiten die behandelnden Mediziner aller beteiligter
Fachdisziplinen spezifische Therapiekonzepte individuell
flr jeden Patienten. Im Verbund der Universitatsmedizin
Essen sind alle weiteren Behandlungen gegen Krebs in
hdchster Kompetenz durchfihrbar und kénnen bei Be-
darf aus dem St. Josef Krankenhaus eingeleitet und or-
ganisiert werden.



