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Einleitung

Bei chronisch-entziindlichen Darmerkran-
kungen (CED) handelt es sich um schubweise
verlaufende Entziindungen des Darmes, die
mit Durchfallen und Bauchschmerzen einher-
gehen kénnen. Unterschieden werden dabei
die Colitis ulcerosa und der Morbus Crohn.
Wahrend die Colitis ulcerosa klassischerweise
eine isolierte Entziindung des Dickdarmes ist,
kann die Crohn-Erkrankung alle Abschnitte
des Magen-Darm-Traktes befallen (also auch
Geschwire im Mund oder Fisteln im Anal-
bereich verursachen). Am haufigsten ist beim
Morbus Crohn allerdings der Ubergang zwi-
schen Dinndarm und Dickdarm betroffen. Die
Symptome der Crohn-Erkrankung hangen mit
dem Befallsmuster zusammen, oft kommt es
hier zu Bauchschmerzen, Gewichtsverlust und
Durchfallen. Bei der Colitis ulcerosa stehen
haufig (blutige) Durchfalle, Fieber und Minde-
rung der Leistungsfahigkeit im Vordergrund.

Direktor: Prof. Dr. med.
Robert Gritzmann, MBA



Interdisziplinares CED-Board

Trotz moderner immunsuppressiver Medika-
mente, die in Phasen der Erkrankung eine
Besserung bewirken, gibt es immer wieder
Situationen, die eine Operation notwendig
machen. Dies kann zum Beispiel ein akuter
Schub sein, der auf die Medikamente nicht
mehr anspricht, ein haufiges Wiederauftre-
ten von Schiben sowie eine Medikamenten-
unvertraglichkeit.

Des Weiteren kdnnen sich nach langerer
Erkrankung insbesondere beim Morbus Crohn
narbige Engstellen im Darm ausbilden, die die
Nahrungspassage stark behindern und durch
eine Operation entfernt werden mussen.

Im monatlich stattfindenden interdisziplinaren
CED-Board werden gemeinsam mit allen Fach-
abteilungen die Falle besprochen, die einer
medikamentdsen oder einer operativen The-
rapie bedurfen. Hier wird individuell fir jede
Patientin und jeden Patienten das geeignete
weitere Vorgehen besprochen und anhand der
Vorgeschichte, aktueller Beschwerden sowie
der vorhandenen Befunde (Koloskopie, MRT-
Bilder etc.) ein Therapievorschlag erarbeitet.

Ein kurzfristiger Informationsaustausch im
Falle von dringenden Patientenfallen ist
selbstverstandlich jederzeit, auch auferhalb
des CED-Boards, zwischen den behandeln-
den Arztinnen und Arzten méglich.

Modernste Operationsmethoden

Viele Operationen kdnnen - abhangig vom
vorliegenden Befund - besonders schonend
mithilfe von minimalinvasiven Operationsverfah-
ren wie der Laparoskopie (sog. Schlisselloch-
chirurgie) durchgefuhrt werden, beispielsweise
die lleozokalresektion. So ist es uns moglich,
das Operationstrauma zu reduzieren und den
Krankenhausaufenthalt zu verkulrzen. Es gibt
aber auch sehr komplexe Befunde, in denen wir
die Operationen in offener Technik durchfiihren.
Wir beraten mit lhnen, welches Verfahren flr
Sie die optimale Operationsmethode darstellt.



Chirurgische CED-Sprechstunde

In der Chirurgischen Klinik wird einmal wéchent-
lich (montags) eine chirurgische Sprechstunde
far chronisch-entzundliche Darmerkrankungen
angeboten; hier findet eine detaillierte Bera-
tung Uber operative Behandlungsmaoglichkeiten
und den idealen Operationszeitpunkt statt.

Ein optimales Timing bezuglich immunsuppres-
siver Therapie und des Erndhrungszustandes
(Untergewicht ist ein Risikofaktor fur eine Opera-
tion!) ist ein wichtiger Erfolgsfaktor fir eine
geplante Operation. Deshalb findet auch eine
enge Zusammenarbeit mit der Erndhrungsthera-
pie (Beratung Uber Zusatzernahrung, Rezeptie-
rung von eiweiflreicher Kost) statt. Sollte ein
kunstlicher Darmausgang notwendig werden,
kénnen hier alle Fragen dazu im Vorfeld geklart
werden, auch in Zusammenarbeit mit der Stoma-
therapie der koloproktologischen Abteilung un-
serer Klinik. Eine gute Zusammenarbeit mit der
Sprechstunde flr chronisch-entziindliche Darm-
erkrankungen der Medizinischen Klinik 1 - Gas-
troenterologie, Pneumologie und Endokrinologie
und niedergelassenen Gastroenterologinnen und
Gastroenterologen ist wichtig fur den gemein-
samen Therapieerfolg und wird aktiv gepflegt.

Behandlungsspektrum

Krankhafte Veranderungen des Magen-Darm-
Traktes durch chronisch-entzlndliche
Darmerkrankungen, die zu abdominellen
Beschwerden, wie Schmerzen, Verdauungs-
stérungen, Stuhlunregelmagigkeiten, bzw.
ungewolltem Gewichtsverlust fihren:

Stenosen, entzundliche ,Konglomerattumore”
Enterokutane Fisteln

Abszesse

Analfisteln

Anlage von Enterostomata bzw. deren
Rickverlagerung

m restaurative Proktokolektomie mit
lleum-J-Pouch bei Colitis ulcerosa

Chronische Wunden oder Wundheilungsstorungen
durch chronisch-entziindliche Darmerkrankungen:

m Enterokutane Fisteln
m Laparostomata (,offenes Abdomen”)
m Pouchrevision



Zentrales Patientenmanagement

Einen Termin fiir unsere Sprechstunde kénnen
Sie Uber unser zentrales Patientenmanagement
vereinbaren.

Tel.: 09131 85-33368
ced-sprechstunde.ch@uk-erlangen.de

Unsere chirurgische Sprechstunde fur chronisch-
entzliindliche Darmerkrankungen findet jeweils
am Montag zwischen 12.00 und 15.00 Uhr statt.

Sprechstundenverantwortliche

Dr. med. Axel Denz

Dr. med. Claudia Handtrack

Dr. med. Klaus Weber
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Chirurgische Klinik
Direktor: Prof. Dr. med. Robert Griitzmann, MBA

Krankenhausstr. 12 (Chirurgisches Zentrum - Funktionsgebaude)
91054 Erlangen

Tel.: 09131 85-33368

www.chirurgie.uk-erlan
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