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Herr Oberarzt Abbas Mohammed
 

Medizinstudium an der Universität Arbil, Kurdistan, Nord- 
irak; klinische Ausbildung an den Universitäten Arbil und 
Bagdad, der Urologischen Klinik Völklingen (Saarland) und 
an der Martin-Luther-Universität Halle, Etablierung und Ver- 
feinerung zahlreicher offen-operativer und laparoskopischer 
OP-Techniken einschließlich der Nierentransplantation.

Schwerpunkte: 
Urologische Laparoskopie (Schlüsselloch-Techniken) und 
roboterassistierte OP-Techniken (DaVinci-System) mit 
15-jähriger Erfahrung und breitem OP-Spektrum, insbeson-
dere jedoch die minimal-invasive Therapie des Prostata-, 
Nieren- und Harnblasenkarzinoms, die interdisziplinäre 
Tumor-Chirurgie, Kinderurologie und Urogynäkologie.

Zahlreiche Hospitationen und Einsätze als Gastoperateur 
in Deutschland, im europäischen und außereuropäischen 
Ausland sowie als Tutor und Ausbilder zur Vermittlung 
urologischer OP-Techniken , insbesondere im Rahmen zahl-
reicher Laparoskopie-Kurse.

   Leitender Oberarzt an  
   der Urologischen Klinik Aue.
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—
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Priv.-Doz. Dr. med. habil. Olaf Reichelt 
Chefarzt der Klinik für Urologie und Kinderurologie 
Leiter des Uroonkologischen Zentrums Aue 
T (03771) 58-3740, F (03771) 58-1584 
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Der mit Abstand häufigste Grund für  
eine vollständige operative Entfer-
nung der Harnblase (Zystektomie) 
ist das Vorliegen einer fortgeschrit-
tenen Harnblasenkrebserkrankung.  
Mit diesem Eingriff soll vermieden  
werden, dass eine Streuung (Metas- 
tasierung), das heißt ein Fortschrei- 
ten des Krebsleidens auftritt.  

Jährlich erkranken in Deutschland 
ca. 30.000 Patienten daran, ca. 6.000 
versterben. Die Zystektomie ist ein 
in Deutschland in den meisten Fällen  
offen operativer, komplexer und 
mehrstündiger Eingriff, dessen In- 
vasivität mit dem Einsatz roboter- 
assistierter OP-Techniken jedoch 
nachweislich reduziert und eine 

schnellere Genesung des Patienten 
erreicht wird1. Er besteht zudem aus  
zwei grundlegenden operativen 
Schritten: der Entfernung der Harn- 
blase zum einen und der Umleitung  
des unverändert in den Nieren pro- 
duzierten Urins innerhalb des Patien-
ten (Darmersatzblase bzw. Neoblase) 
oder nach außen (z. B. Conduit). 
Welche Form der Harnableitung ge- 
wählt wird, hängt von verschiedenen
Faktoren und Ihren Vorstellungen ab, 
die mit Ihrem Urologen und uns vor- 
ab ausführlich besprochen werden. 

Als eines von deutschlandweit nur 
wenigen Zentren können wir dank 
unserer langjährigen Erfahrung auf  
dem Gebiet der urologischen Lapa- 

roskopie beide OP-Schritte, d. h. Ent- 
fernung der Harnblase und die Kons-
truktion der Darmersatzblase lapa- 
roskopisch und roboterassistiert vor-
nehmen2. 

Am DaVinci-Zentrum Aue werden
jährlich ca. 50 radikale Zystektomien 
durchgeführt.

ProstatektomieHarnblasentumor und Zystektomie

Operateure am DaVinci-Zentrum Aue
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Das Schwesternteam rund um Sr. Christine und Sr. Heike  
unterstützt die Ärzte bei allen Operationen.
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Herr Priv.-Doz. Dr. med. habil. Olaf Reichelt
 

Medizinstudium an der Universität Magdeburg und Uni-
versität Southampton (Hampshire, England), klinische  
Ausbildung in New Orleans, Tulane University (USA), an 
der Charité Berlin, Berlin-Buch und am Kantonsspital  
Winterthur (Schweiz), Etablierung zahlreicher laparos- 
kopischer OP-Techniken als Fach- und Oberarzt an der  
Friedrich-Schiller-Universität Jena und Martin-Luther- 
Universität Halle. 

Schwerpunkte:  
Urologische Laparoskopie (Schlüsselloch-Techniken) und 
roboterassistierte OP-Techniken (DaVinci-System) mit 
über 15-jähriger Erfahrung, insbesondere im Bereich der 
minimal-invasiven Therapie des Prostata-, Nieren- und 
Harnblasenkarzinoms, aber auch auf dem Gebiet der re-
konstruktiven Urologie, Kinderurologie und Urogynäko- 
logie. 

Zahlreiche Hospitationen und Einsätze als Gastoperateur
in Deutschland, im europäischen und außereuropäischen 
Ausland sowie als Tutor und Ausbilder zur Vermittlung  
urologischer-OP-Techniken, insbesondere im Rahmen zahl-
reicher Laparoskopie-Kurse. Wissenschaftliche Publika- 
tionen zur urologischen Laparoskopie, der Nierentrans- 
plantation, der Ultraschall-Diagnostik, der Uro-Onkologie, 
zur operativen Ausbildung und Steintherapie. 

Chefarzt an der Urologischen Klinik in Aue seit 2010.

Zystektomie bei Blasen-Krebs
offene vs. Schlüsselloch-OP


