GefaBRtag am Klinikum Straubing 18.10.2025

Gefalichirurgie am Klinikum Straubing prasentierte sich als umfassender Versorger

von GefalRerkrankungen von der prazisen Diagnostik bis zu modernen Therapien.

Gefalderkrankungen sind eine Volkskrankheit. Beim Patienteninformationstag am
Samstag im Barmherzige Brider Klinikum St. Elisabeth nahmen die zahlreichen
Besucher zwei Hauptbotschaften mit: Bei der Behandlung von Gefal3erkrankungen
spielt die Pravention eine immer groRere Rolle. Patienten sollten auf einen gesunden
Lebensstil und eine ausgewogene Ernahrung achten, sich regelmafig bewegen und
das Rauchen vermeiden. Zudem sollte die medikamentdse Therapie des
Bluthochdrucks, einer bestehenden Fettstoffwechselstorung und des Diabetes mellitus
optimiert werden. Reichen diese Malnahmen nicht aus, finden Patienten mit
Gefalerkrankungen im Klinikum das komplette Angebot der modernen, interdisziplinar
arbeitenden Gefal3medizin von der Diagnostik bis hin zur Therapie — vor Ort und unter

einem Dach. Weite Wege bleiben dem Patienten erspart.

Unter dem Titel ,GefalRgeschichten aus Straubing“ beleuchtete das Team der
Gefalichirurgie um Chefarzt Prof. Dr. Thomas Betz die haufigsten GefalRerkrankungen

und wie dem Patienten geholfen werden kann.

Bei der peripheren arteriellen VerschluBkrankheit (pAVK), welche oftmals zur
Schaufensterkrankheit (Claudicatio intermittens) und in spateren Stadien zu
chronischen nicht heilenden Wunden fuhrt, ist die Gefallverkalkung (Atherosklerose)
der Ausldser. Sie entwickelt sich haufig schleichend und kann alle Gefalde im Korper
betreffen. Die neuen Leitlinien ricken bei der Behandlung der Schaufensterkrankheit
die konservative Therapie zunehmend in den Fokus. Ein wichtiger Bestandteil ist
hierbei das Gehsporttraining unter Anleitung. Dadurch bildet der Korper
Umgehungskreislaufe aus und die Gehstrecke verbessert sich automatisch, erlauterte
Prof. Betz. “Meine Kollegen und ich sind nun dem Vitalsportverein Straubing
beigetreten, um mittelfristig eine Gehsportgruppe und Gehtraining in der Region

anbieten zu kbnnen.

Bei fortgeschrittener peripherer arterieller VerschluRkrankheit konne das Team der
GefalRchirurgie die Patienten nach eingehender Beratung mit interventionellen

Therapien wie dem Aufdehnen von Engstellen, dem Einsetzen von Gefal3stitzen



(Stents) oder einer Operation versorgen. ,Eine frihzeitige Diagnostik und Therapie

verhindere dann die noch viel zu oft durchgefihrten Amputationen®, betonte Betz.

Wie moderne Wundbehandlung in der Gefalichirurgie funktioniert, brachte Dr.
Matthaus Zerdzitzki anhand eines Patienteninterviews den Besuchern naher.“ Oftmals
werde bei Patienten mit einer schlecht heilenden Wunde eine Wundbehandlung
durchgefuhrt, ohne die Ursache der Wunde — in den meisten Fallen eine pAVK - zu
behandeln®, so Zerdzitzki. Mit einem grol3en Team von Wundexperten sei man am
Klinikum bei der Wundbehandlung sehr gut aufgestellt. Es besteht zudem eine sehr
enge Zusammenarbeit mit dem Wundverbund Gauboden e.V., einem regionalen
Zusammenschlu® von Kliniken, niedergelassenen Arzten, Pflegediensten,
Sanitatshausern u.a., welcher regelmalige Weiterbildungen und Fortbildungen zum

Thema Wunde anbietet.

Was zu tun ist, wenn der Kopf aufgrund einer Verengung der Halsschlagader nicht
mehr richtig durchblutet wird, erlauterte Dr. Christoph Weber. Die Diagnose erfolge in
der Regel mit Ultraschall. Bei hochgradigen Engstellen oder Symptomen kénnen eine

Operation oder Stent notwendig sein, um einen Schlaganfall zu verhindern.

AbschlieRend informierte Prof. Betz Uber die Behandlung der Aussackung der
Hauptschlagader (Aneurysma). Die Behandlung hange von der Grolde, der Lage und
dem individuellen Patienten ab und reiche von der konservativen Behandlung bis zu
hin zum operativen Eingriff. ,Bei kleineren Aneurysmen kénnen eine Anpassung des
Lebensstils und blutdrucksenkende Medikamente ausreichen, erganzt durch
regelmanige Kontrollen®, erlauterte Betz. Wenn eine Operation erforderlich ist, gibt es
zwei Hauptmethoden: die offene Operation, bei der die Aorta durch eine
Kunststoffprothese ersetzt wird, und die endovaskulare Therapie, bei der eine
Stentprothese minimalinvasiv per Katheter eingefuhrt wird. Eine Operation werde
meist bei einer bestimmten Grolle des Aneurysmas (z. B. ab 55mm bei Mannern,

50mm bei Frauen, abhangig von der Lage) oder bei schnellem Wachstum empfohlen.

Unterstitzt wurde die Veranstaltung von mehreren Seiten, zu denen
BerUhrungspunkte bestehen: Initiative Organspende Ostbayern, Deutsche
Herzstiftung, AOK Bayern, Vital Sportverein Straubing, Wundverbund Gauboden,

Einhorn Apotheke Straubing, Sanitatshaus Zimmermann und Firma Medi.



Bildtext: Das Team der Gefalchirurgie am Klinikum Straubing stellte am Gefalitag den
Besuchern das breite Spektrum der Diagnostik und Therapie von Gefalderkrankungen
vor (stehend v.l.): Assistenzarztin Maria de Schultz, Facharzt Matthaus Zerdzitzki,
leitender Oberarzt Dr. Christoph Weber, Sekretarin Sabine Muck, Chefarzt Prof Dr.
Thomas Betz und Oberarzt Dr. Ali Badrouni; (sitzend v.l.): die Wundexpertinnen Cora

Wagner und Kornelia Wiedeking, MFA Sabine Burger, Wundexpertin Tanja Reitmaier,

MFA Jutta Leiminger und Gesundheits-und Krankenpflegerin Marianne Kienberger.




