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Sehr geehrte
Kolleginnen und Kollegen

hohe medizinische Qualitat,
Patientenzufriedenheit und ein enger
Kontakt zu unseren Einweisern bilden

die Basis guter Arbeit.

Als Spezialisten unseres Faches wollen Sie lh-
ren Patienten die beste Klinik fiir einen not-
wendigen Eingriff empfehlen. Daflir benétigen
Sie detaillierte Informationen sowohl iber das
operative Spektrum als auch liber die ange-
wandte Operationstechnik. Vor diesem Hinter-
grund wurde diese Broschiire entworfen und
liberarbeitet. Unabhdngig davon sollen Sie die
Entscheidungstrager in der Klinik jederzeit und
direkt erreichen und ansprechen kénnen, wofiir
wir lhnen die u.g. Telefonkontakte zur Verfi-
gung stellen.

Ich sehe die besondere Kompetenz und Star-
ke der Klinik fiir Urologie und Kinderurologie
Aue neben dem breiten Spektrum in der indi-
vidualisierten Anwendung minimal-invasiver

wie offen-operativer OP-Techniken und in der

Durchflihrung auch schwierigster trans- wie
retroperitonealer und beckenchirurgischer
Eingriffe mit den Schwerpunkten

- Laparoskopie (incl. DaVinci-Technologie)

- Uro-Onkologie und rekonstruktive Urologie
- Endourologie

- Urogynéakologie

- Kinderurologie und

- Neurourologie.

Unser Ziel ist es, diese Kompetenz auch bei wei-
terhin steigenden Patientenzahlen gut organi-
siert, transparent und menschlich zu vermitteln.

In der Hoffnung auf weiterhin gute Zusammen-
arbeit verbleibe ich mit freundlichen Grifien
aus Aue,

lhr

D P L

Priv.-Doz. Dr. med.

Olaf Reichelt

Chefarzt der Klinik fiir
Urologie und Kinderurologie
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DaVinci-, 3D-Laparoskopi-

sche und minimalinvasive

Eingriffe

=—> Erwachsene

nach relativer Haufigkeit

ART DES ENGRIFFS BEMERKUNGEN

laparoskopi- DaVinci Standard

sche nerv- transperitoneal in der Retzius-

erhaltende sparing-Technik als Standard-

Prostat- methode (>95%), nur bei multi-

ektomie plen abdominellen Vor-OP’s
endoskopisch extraperitoneal
(Nerverhalt bei ca. 80% bzw.
auf Wunsch)

laparoskopi- DaVinci Standard

sche partielle  primér laparoskopische oder

Nephrektomie retroperitoneoskopische

(Nierenteil- Nierenfreilegung; einschlie3-

resektion) lich des intraoperativen lapa-
roskopischen Ultraschalls mit
Beurteilung der Infiltrations-
tiefe, Grof3e, Vaskularisation
und Kapseldicke

laparoskopi- DaVinci méglich

sche (Tumor-)  laparoskopisch oder retrope-

Nephrektomie ritoneoskopisch (ca. 95 %),
Ausnahme: septische Nieren
oder sehr grof3e Cava-Throm-
bosen
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nach relativer Haufigkeit
ART DES ENGRIFFS

BEMERKUNGEN

laparoskopi-
sche radikale
Zystektomie

DaVinci Standard

in ca. 95% der Falle minimal-
invasiv in Kombination mit
intrakorporal gendhter Neo-
blase, lleum-Conduit oder
selten: Ureter-Haut-Fistel;
Pouch-Anlagen offen-chirur-
gisch

laparos-
kopische
Pyeloplastik

DaVinci Standard
primér laparoskopisch

laparos- DaVinci Standard

kopische bei hoher Steinlast Alternative

Pyelotomie zur PNL in Kombination mit in-

und Stein- traoperativem laparoskopischen

entfernung Ultraschall und zusatzlicher
laparoskopischer flexibler Endo-
skopie inkl. Laserlithotripsie
(bei zusatzl. Kelchsteinen)

laparoskopi- bei symptomatischen

sche Nieren- und/oder sehr grof3en

zystenmarsu-  Nierenzysten

pialisation

laparoskopi- Als eigenstandiger Eingriff

sche Anlage meist bei lokal fortgeschrit-

von Ureter- tenem, symptomatischen

hautfisteln

Prostata-/Harnblasenkarzi-
nom oder als seltene Form
der Harnderivation nach lapa-
roskopischer radikaler Zyst-
ektomie, als seltene Form der
Harnderivation nach laparos-
kopischer radikaler Zyst-
ektomie




nach relativer Haufigkeit

ART DES ENGRIFFS BEMERKUNGEN

laparos- DaVinci Standard

kopische bei distalen Ureterstenosen
Ureterneo- (nach Voroperation, Radiatio

implantation

oder bei extra/intraureteraler
Endometriose)

laparos- a als Staging-Lymphaden-
kopische ektomie beim Prostata-
Lymphaden- karzinom
ektomie b als diagnostischer Eingriff
im Einzelfall
¢ bei Residuen bis5cm
nach Hodentumor-
Chemotherapie
laparoskopi- DaVinci mdglich
sche Kolposa-  Beckenbodendeszensus, ins-
kropexie besondere bei jiingeren Frauen
sowohl mit Uterus in situ als
auch nach Hysterektomie
laparos- nach Nierentransplantation
kopische oder anderen beckenchirurgi-
Lymphozelen-  schen Eingriffen
Fensterung
laparoskopi- DaVinci méglich
sche Adre- primar laparoskopisch, alter-
nalektomie nativ retroperitoneoskopisch
(partiell oder total), auch
Phdochromozytome
laparokopi- bei sehr grof3en Uretersteinen

sche Uretero-

tomie und Stein-

entfernung

(und alternativ drohenden
ureterorenoskopischen
Mehrfacheingriffen)

nach relativer Haufigkeit

ART DES ENGRIFFS

BEMERKUNGEN

laparoskopi- DaVinci mdglich

scher Fistel- bei vesikointestinaler Fistel

verschluss mit laparoskopischer
Sigmaresektion in Kooperation
mit der Klinik fir Viszeral-
chirurgie

laparoskopi- DaVinci Standard

scher Fistel- bei (hohen) vesico-vaginalen

verschluss Fisteln, sonst vaginaler
Zugang

laparoskopi- DaVinci mdglich

sche Abtra- Extra- und intravesikale

gung eines Technik je nach Lage und

Harnblasen-
divertikels

Grof3e des Divertikels

laparos- Therapie der 2. Wahl nach

kopische antegrader Sklerosierung

Varikozelen- (Tauber), Rezidive oder auf

Operation Wunsch laparoskopisch
(2-Trokar-Technik)

laparos- DaVinci moglich

kopische typischerweise bei

Ureterolyse, M. Ormond

ggf. mit

Intraperito-
nealisierung

laparos-
kopische
Nephropexie

Therapie der 1. Wahl




nach relativer Haufigkeit
ART DES ENGRIFFS

BEMERKUNGEN

laparoskopische
Narbenhernien-
plastik (ggf.

mit Netzimplan-
tation)

bei Narbenhernien nach
operativem Eingriff

laparoskopisch bei perkutan-sonografisch
gestiitzte schwierig zugénglichen
Nierentumor-  Nijerentumoren (alte
biopsie Patienten, Einzelnieren oder

bilaterale Tumoren)
laparoskopi- (Tumor-) Nephrektomien,
sche Single- Adrenalektomien,

Port-Eingriffe

Nierenzystenmarsupialisation
(auf Wunsch)

laparoskopi-
sche Autotrans-
plantation der
Niere

DaVinci mdglich

bei langstreckigen
Ureterstenosen als Ultima
Ratio, laparoskopische
Spender-Nephrektomie und
Transplantation Gber den
Unterbauch-Bergeschnitt)

laparoskopi- bei lateralem Defekt und
sche Kolpo- Traktionszystozele (extra-
suspension peritoneale Technik)
(Burch)

laparoskopi- 2-Trokar-Technik vor

sche CAPD- geplanter Bauchfelldialyse
Katheter-

Implantation

10

=> Kinder

nach relativer Haufigkeit
ART DES ENGRIFFS

BEMERKUNGEN

laparos-
kopische
Pyeloplastik

DaVinci Standard

Therapie der 1. Wahl,
individuelle Entscheidung bei
Kindern unter einem Jahr

laparos- bei Kryptorchismus und
kopische anulusnahem Bauchhoden
Orchidopexie  (Peeping testis)
laparoskopi- Therapie der 1. Wahl bei
sche Anti- hdhergradigen Refluxen

refluxplastik

(intravesikale Technik nach
Cohen)

laparokopi-
sche Pyeloto-
mie und Stein-

DaVinci moglich
bei héherer Steinlast und nicht
Erfolg versprechender endos-

entfernung kopischer Therapie
laparoskopi- DaVinci mdglich

sche Hemine-  Therapie der 1. Wahl bei
phrektomie afunktionellen Nierenanlagen
laparoskopi- DaVinci mdglich

sche (Tumor-)  Therapie der 1. Wahl, wenn
Nephrektomie  hinsichtlich der Tumorgréfie

moglich

1



Uro-Onkologie

- Diagnostik und Therapie aller Tumoren und
Rezidivtumoren des Urogenitaltraktes (insbe-
sondere Nieren-, Prostata-, Harnblasen- und
Hodentumoren einschlief3lich Ureter-, Nieren-
becken- und Peniskarzinom) einschlief3lich
Standard-Prostatabiopsie (ausschlief3lich
transperineal) und MR-Fusionsbiopsie der
Prostata

- interdisziplindre Tumorchirurgie (Exenteration,
Harnderivation, Anlage von Darm-Ersatzblasen
und komplexe Rekonstruktion)

- transrektal-sonografisch gestiitzte Goldmar-
ker-Implantation und Spacer-Applikation in
Vorbereitung auf eine
Bestrahlung fiir Prostata-
karzinom-Patienten

- Applikation des gesamten
Chemotherapie-Spekt-
rums einschlie3lich der
Implantation vendser
Portsysteme

Enge Zusammenarbeit mit niedergelassenen
Kollegen (ambulante Chemotherapie) und mit
der AHB-Klinik Bad Elster (Vogtland-Klinik mit
uro-onkologischem Schwerpunkt).
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Steintherapie/
Endourologie

alle transurethralen, transureteralen und perku-

tanen Techniken mit besonderem Schwerpunkt

der:

- flexiblen HD-Hochleistungs-Ureteroreno-
skopie mit innovativer Thulium-Faser- und
Holmium-Laser-Steintherapie

- fluoreszenz-gestitzten Harnblasentumor-
resektion (inkl. Frihinstillation)

- perkutanen Nephrolitholapaxie inkl. Mini-PNL
(alternativ laparoskopische Pyelotomie)

- Stoffwechseldiagnostik und Metaphylaxe

Therapie der benignen
Prostatahyperplasie

- bipolare transurethrale Prosta-
taenukleation (ab ca. 40 mlbis |
300 ml Driisenvolumen,
Verfahren der ersten Wahl)

- klassische bipolare Resektion
(bis40 ml)

- Rezum®-Therapie: konvektive
Wasserdampfablation (alte/
multimorbide Patienten und
Patienten mit dem Wunsch
nach Erhalt der prograden Eja-
kulation (bis 80 ml)




Rekonstruktive

Urogynakologie/Inkontinenz
Urologie

. - Diagnostik und Therapie der
- Harnderivation und Rekonstruktion von Darm- Harninkontinenz und des weib-
ersatzblasen d.h. ortho- und heterotoper lichen Deszensus (gynakologi-

Harnblasenersatz (Neoblase [siehe Bild] und sche Einstellung und Introitus-

Pouch; Anlage von Neoblasen auch bei Frauen) Sonografie, Kolpozysturethrografie)
- offene Harnréhrenchirurgie (verschiedene - transvaginale und transobturatorische Band-
Techniken inkl. Mundschleimhaut-Plastik) implantation, Mesh-Plastiken (vorderes und
- Implantation von artifiziellen Sphinkteren und hinteres Kompartiment)
Penisprothesen - laparoskopische Kolposakropexie
- Nierenbeckenplastik - laparoskopische/vaginale Korrektur vesico-
- partieller und totaler, uni- und bilateraler Ure- vaginaler Fisteln
terersatz a) Diinn- und Dickdarminterposition, - Bulkamid-Therapie
siehe Bild, b) palliative (DETOUR) Prothesenim- - konservative Inkontinenzbehandlung
plantation (renovesikaler Bypass) oder c) Allium- - interdisziplindre Therapie der

Beckenbodeninsuffizienz
- Diagnostik und Therapie der Postprostatekto-
mie-Inkontinenz (vorzugsweise Sphinkterpro-

Stent-Implantation
- Appendicovesi-
costoma-Anlage
(Mitrofanoff)
- laparoskopische
Ureterneoimplan-

thesen, suburethrale Bandimplantation)

. e
tation

- Autotransplantati-

Kinderurologie

on (bei langstrecki-

gen Ureterstenosen;
laparoskopische

Nierenlebendspen- - klassische Genitaleingriffe wie Zirkumzision,
de und Transplan- Hydrozelen-Operation und Orchidopexie
tation liber den - Kryptorchismus-Diagnostik und
Unterbauch-Berge-

schnitt)

-Therapie (siehe Laparoskopie)
- Diagnostik und Therapie von Abflussstorungen
inklusive laparoskopischer Nierenbeckenplastik

und laparoskopischer (Hemi-) Nephrektomie
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Andrologie

- Hypospadie-Korrektur
- Diagnostik und The-
rapie des vesikou-

reteralen Refluxes: Defluxbehandlung und

laparoskopische Antirefluxplastik - antegrade Varikozelensklerosierung nach
- Enuresis-Diagnostik und Therapie Tauber bzw. laparoskopische Ligatur
- Diagnostik und Therapie neurogener Harnbla- - Vasektomie

senfunktionsstérungen wie Myelomeningoze- - Diagnostik und Therapie der

le inkl. Video-Urodynamik -Sub/Infertilitat
- interventionelle Steintherapie - der erektilen Dysfunktion

- der Induratio penis plastica und
- des Priapismus

- Vaso-Vasostomie und Vaso-Epididymostomie
in mikrochirurgischer Technik (siehe Bild)
Nierentransplantation - MESA/TESE (in Aue gewonnene Asservate
—_— werden auf Basis einer Kooperation mit
dem Kinderwunschzentrum Chemnitz dort
zur assistierten Fertilisation aufbereitet)
- Therapie von Erkrankungen in Vorbereitung
auf bzw. nach Nierentransplantation wie
- Zystennierenentfernung
- laparoskopische Nephrektomie der

Neurourologie

Eigenniere sowie

- Transplantatektomie

- laparoskopische Lymphozelenfensterung

- Ureterneoimplantation und Eigenureter- - komplette Funktionsdiagnostik inklusive
implantation Video-Urodynamik
- Pyelozystostomie und - EMDA-Behandlung
- Dliinndarminterposition - Botox-Injektion
- interventionelle Steintherapie der - Erlernendesin-
Transplantatniere termittierenden
- transurethrale Prostataenukleation/ Katheterismus
-resektion, radikale Prostatektomie und ra- - Eiswassertest
dikale Zystektomie mit Harnderivation nach - Urodynamik in Spinalanasthesie
Nierentransplantation - Dispensaire bei Myelomeningozele und nach

Querschnittslahmung
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Uro-Traumatologie

- Akute und rekonstruk-
tive Behandlung nach
traumatischen Lasi-
onen des gesamten
Urogenitaltraktes

Besonderheiten

Alle Eingriffe werden auch bei Zeugen Jehovas
und auch unter ASS durchgefihrt.

Folgende Eingriffe flihren

wir nicht durch:

- geschlechtsumwandelnde Operationen

- operative Eingriffe bei
Blasenekstrophie

- allogene Nierentransplantation
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Internet:
www.helios-gesundheit.de/kliniken/aue/unser-angebot/
unsere-fachbereiche/urologie-und-kinderurologie/
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