e Gefglchirurgle setrt heute auf
schonende Methoden. Eine gute Na-
chriciit fir alle Patlerten mit Bauch-
agrien-Anewrysma; Das EVH bisted
modernste Operationstechnbken mit
endoiurmindren Prothesen an.

Sie sk das groBte BlutgeldE im Korper,
Vomn Herzen eus sieigt sie in einem
Bogen durch den Brustkorh abe die
Aorte. Mehr als drei Liter Blut pro Minwe
durchstrbml e im Bauchbesgich, Cbes-
halb des Backens teilt sie sich i zwei
Backenarterien widd wersargt e unters
Karperhedfte. Wialbt sich des Blutgefad
v winer dicken Beule aus, Spricht der

Fachmann wvon einem | Bauchacrien-
Aneurysma’ [BEA1°, erklan der Chefarzt
der Geflichirurgie, Or. Klaus F. Bisber
Ursache ist mest sne Srbeicsklenoss,
saftener sind Entzindungen oder Miss-
bikdungen verantworich. Awch erbliche
Arlagen spielen ene Role. Blethoch-
druck, ain hober Cholesteinspinge und
das Rawchen erhbhen das Erkrank-
ungsisko, Altere Menschen sind hus-
ger denon betroffen: Won den Ober &5-
Jahrigen liden etwa 2.8 Progent an
snem BBA. _Froher waren unsere Pat-
ienten meschliietlich Manner, Sail auch
die Frauen rewchen. holt des andere
Geschhechl mider kefiig o™, kormmen-
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Neues aus der GefaBchirurgie

Schonende Operationstechnik bei Bauchaorten-Aneurysma

tiert Or. Bieber den akiuslzan Stand.

Die klassischen Symptome

Dias Tlckische an sifrern Bauchaorten-
Anaurysma ist, dass es zunfchst kaum
Beschwerden verursachl, Unter dem
Druck des durchstrémenden Blutes
erevitert sich das GefdB an s
Schwechstelle stetg. Won einem BBEA
spricht man ab einern Querduschmssser
von wier Zentimeter. Je groBer das
Aneurgsmiy wird, dests stiskesr sheahlen
diffuse Schmerzen in den Rocken oder
Bauchraum aus JGefdhfich wird es be
einer Dissektion oder Ruptur Hettige
Biechschmer ren, Obelkedt und Brecheiz



sind klassische Symptome for baginnen-
de lebensbadrobiche mnee Blutungen,
die sofort operiert werden mikssan®,
erldutent GefBhinurg Bieber endringlich
die lebensrattende MeBnahme.

Dse: Diagrostik

Der Spezakst kann bei Yesdachts-
recmenten mit Duplsxsoncgraphie wnd
der Cormputeftomagraphie prifen, ob sin
dmeurysme besteht Denn bestmmt er
dessan Grife und Urnfang. Kernspinio-
megraphie und Angiographie des Bauch-
Becken-Baine-Gefidbaums klien die
innere Beschaffenhedt.

Die Bahandlungsalternativen

1. Regelmabige
Kontrolluntersuchungen

Patisnten mit kieirem Aneurysma, wel-
ches kewm Beschwerden werursacht,
warden mindestens  halbjihebch  unbar-
sycht, um das Wachstum der Sthrung zu
beobachien. D Erkrankten missen it
Risikofakioren mindern, das heibt Bi-
druck und Bliafatbwerie senken und das
Reuchen ewigeben. Eine Operation ist
rach micht ndtig,

2. Die Klassische Cperation

mit offenem Bavchschnitt

Ab mnem Duerchmesssr von ebwa il
Zentemeter sowie Formverdnderungen
ured bei anhalienden Beschwerden sollle
operiert werden. Bel der klassischen
Mathode wird <he Bauchaorta mitlels
emnes |angen Beuchschnitts freigelegt
und guiffnet. Der Chirueg nabl in den
betroffanen Abschritt ene Art Urnleiung:
Ein Kunstoffschlauch (Raohr- oder Y-
Prothese] Obertrockt den erkrankten
Abschnitl, Er keitel den Blutstraorm wm, Die
Aussackung wird dann darober gelegt
ured Test varndbl Der Eingdf dauert dos
bis finf Stwnden wnd der Patient muss
mil mindestens 2we Woshen Kranken-
heu=aufenthalt rechnen
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3. Enimalinvasive Methoda

mit Stent-Prothesen

Sofern es sich nicht wm einen Moteingrff
harchell ured bei glrstiger Lage wnd Forrm
dies Aneurgsma, biatet sich en rmenirnaln-
vasiver Eingnll an. Beirn madermen Slent-
‘erfahren werden endoluménire Pro-
thesen sngefibn, [Diese Bahancdhng ist
fbr den Patierten wesentlich schonender
aks clie klassische 0P, versichert Chirurg
Bieber. Und =0 funkiiorsert es: Uber kies-

e Sehnitte in der Leistengagend wird «in
Kethetar durch die Oberschenkel=chlag-
ader 2ur Bauchaorta hochgefthet, Do
platmert der Chirurg won innen seine
Frdhimse,

- i

Modama biegsama Frothess Rann genad an die
Groda angepallt woerdan

Sie sieht wie aine Miniaturhoze mit ange-
satzten Beinen aus, Eine spebels Poly-
esterbaschichtung mecht sie sshr bieg-
sarm, Hat dar Chirerg sie an der richiigen
Stalle entfaltet, wvarenkert ar sie mit kies-
ren Haken und Spefmlen Mabten arm
gesunden Teil der GafiBe. Chirurg Bie-
Bar: Wir haban in cen lezien Jabren
unterschiadiche Produkte becbachiat
urd wis dann flr dn sehr gutes Mo
ent=chieden. Es bistet viele Module, die
wir je nmach Lage und Form  dem
Rorperbedarf withrend der OF anpassen
kirman, Damil erziden wir hervrmagen-
da Ergebniz=e.” Die Vorteile dieses
Eingiifls mgen auf der Hand: Der Bauch-
raum muss nicht gedfnet werden, eine
postoparative Betreuung aul der Inbensy-
station entfelt und der Krankerhaus-
auferthalt FAR Kure ses, Aber des Min-
migleingriff ist nicht bed jedem Patierten
machbar. Anhand der Gréde und Lage
des Aneurysmas, des Gawschts, Lebans-
alers undd der persdnlichen Konstitigion
des Patienten muss der &zt de Erfolgs-
aussichten Daeurleikn,

Wichtig fur die Zeit danach®

Mach eirer offenen Cperaticn brawchl
dar Kdrper eine Erholungsphase won
sachs bis Bebn Wochen. Durch regelmd-
Bige Spazierginge soll die Leistungs-
fhighkeil langsam gassigert werden
Schwera Lastan oder ruckertige Drehbe-
waipngen Snd besonders in den ersten
dred Monaten tabu. In regelimaBigen Ab-
standen werden Koatraluntersuchungen
mit Ouplexsonogreghie und Computer-
tomographie in der gefadchinirgschan
Ambulenz des EVE durchgefibrt Be-
ghaitenc dazu gl eine gesunde Lebens-
weize, mit gerngen Biutfeit- und -zuckes-
wirtenn und einer deullichen Gawichls-
reduzierung. wesentich zum kangdiztgan
Erfidy clar BEshandiung bei

Oy, mad, Klaus F. Bisber, Chefarzt

der Gafdfchirungischen Abtelling
Ihr Ansprechpartner zum Thema
Bauchaorten-Aneurysma am EVK:

Dr. Klaus F. Bieber
GefiBchirurgie

Telefon: 02202 /122-346

Sprechzeiten:
Mo bis Do wvon 15 bis 18 Uhr
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