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In kleiner Runde drehte sich der ,,Talk im Klinikum*“ am Mittwoch um den Leistenbruch.

Fotos (3): Heiko Matz

Bauchwandbriiche miissen
immer operiert werden

Die Frage ,Was macht man
mit einem Bruch?” wurde
beim , Talk im Klinikum*
eindeutig beantwortet: Es
muss immer operiert wer-
den.

Bad Salzungen - Der ,Talk im Klini-
kum“ drehte sich am Mittwoch-
abend um  Bauchwandbriiche.
Berndt Karn, leitender Oberarzt der
Klinik fiir Allgemein- und Viszeral-
chirurgie, und Assistenzarzt Peter To-
kar beleuchteten die Historie sowie
die heutigen modernen Therapie-
standards.

Die Behandlung von Bauchwand-
briichen war im Mittelalter eine Qual
und zudem erfolglos. Ohne Narkose
und mit fragwiirdigen Methoden
versuchte man, eingeklemmte Brii-
che zu beheben. Die Eingriffe
endeten fast immer Kkatastrophal,
kaum ein Mensch {iberlebte. Ob
Aderlass, die Verwendung von Gliih-
eisen, didtische Empfehlungen -
nichts half. Erst Mitte des 19. Jahr-
hunderts wurden mit Narkosever-
fahren und anatomischen Kenntnis-
sen Voraussetzungen fiir eine moder-
ne Leistenbruchchirurgie geschaf-
fen. Trotzdem lag die Sterberate noch
bei 50 Prozent. Eine erste wirklich er-
folgreiche Methode beschrieb Eduar-

do Bassini (1844 bis 1924). Er ver-
schloss die Bruchliicke mit Néhten.
Diese OP-Methode fand mehr als 100
Jahre Anwendung. , Auch ich habe
sie noch gelernt”, sagte Berndt Karn.
Heute operiert man etwas anders.
Mitte des 20. Jahrhunderts verander-
te Shouldice die Nahttechnik. Beide
Methoden - die nach Bassini und die
nach Shouldice
- stellten bis
zum Beginn der
1990er  Jahre
quasi die einzi-
gen therapeuti-
schen Mafinah-
men dar. Ende
der 1980er Jah-
re kam die Im-
plantation  ei-
nes Kunststoff-
netzes zum Ein-
satz. Den wissenschaftlichen Nach-
weis lieferte Irving L. Lichtenstein.
Noch heute wird am Klinikum -
wenn man sich fiir eine offene OP
entscheidet — auf das Verfahren von
Lichtenstein gesetzt. Sehr viel haufi-
ger wird das minimal-invasive TAPP-
Verfahren (Operation in der Bauch-
hohle) eingesetzt. Deutlich weiter-
entwickelt hat sich in den letzten
Jahren die Qualitdt der Netze. In die-
sem Jahr konnte ein Bio-Netz mit ei-
ner Beschichtung aus Seidenpolyme-
ren, was eine deutlich bessere Ver-

Berndt Karn.

traglichkeit hat, auf den Markt kom-
men. ,Das wire ein Qualitdtssprung
in der Versorgung von Leistenbrii-
chen”, betonte Karn.

Leistenbriiche sind eine der hau-
figsten chirurgischen Krankheitsbil-
der, wobei Ménner hiufiger betrof-
fen sind als Frauen. Viele Patienten
wiirden in der Sprechstunde fragen,
ob eine OP sein
miisse, erklarte
Peter Tokar, As-
sistenzarzt der
Klinik fir All-
gemein- und
Viszeralchirur-
gie. Die Ant-
wort darauf ist
eindeutig: Je- il o
der Bruch soll- ! ol
te operiert wer-  Peter Tokar.
den. Mittels Vi-
deos und Bildern informierte Peter
Tokar tiber die verschiedenen OP-
Methoden und ging auf mogliche
Komplikationen ein. Sein Fazit: Brii-
che sind nur chirurgisch heilbar. Das
Spektrum der zurzeit verfiigbaren
OP-Techniken ist breit, ein Standard-
verfahren gibt es bis jetzt nicht.
»Welches Verfahren bei einer Bruch-
OP zum Einsatz kommt, muss indivi-
duell entschieden werden und héangt
von verschiedenen Faktoren ab.”

Das Publikum nutzte die Moglich-
keit, Fragen an die Arzte zu stellen.

So wurde nach der Anzahl der jahrli-
chen Operationen und der Metho-
den gefragt. Zwischen 120 bis 150
Bauchwandbruch-Operationen gibt
es pro Jahr am Klinikum. Angewen-
det wird zumeist die TAPP-Methode,
weil diese sicherer, tibersichtlicher
und leichter zu erlernen sei. ,Man
kann aber nicht sagen, welche Me-
thode besser ist”, so Karn. Ein ande-
rer Zuhorer machte sich Sorgen, ob
nach seiner vor vielen Jahren erfolg-
ten Operation moglicherweise ein
neuer Bruch vorliegen kénnte. ,Das
lasst sich mit einer Ultraschall-Un-
tersuchung kontrollieren”, erkléarte
Berndt Karn. Sollte man bei einer
COPD-Erkrankung einen Nabel-
bruch operieren? ,Da gibt es keine
Pauschalempfehlung. Das muss indi-
viduell entschieden werden”, so
Karn. Dafiir kann man die taglichen
Sprechstunden im Klinikum nutzen.

mé

Was ist ein Bruch
(Hernie)?

Eine Hernie ist der Austritt von Ein-
geweiden aus der Bauchhghle
durch eine angeborene oder erwor-
bene Liicke in den tragenden
Bauchwandschichten. Es gibt Leis-
tenhernien, Schenkel-, Nabel-, Nar-
benhernien, parastomale Hernien
und Zwerchfellhernien.




