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GESUND LEBEN

Stents, Katheter und Ballons

Nach ein paar Schritten kommt der Schmerz: Dahinter steckt woméglich die Schaufensterkrankheit. Patienten, die
operiert werden mussen, profitieren vom techmschen Fortschntt in der Gefalchirurgie.

Wenn beim Spaziergang pliitz-
lich die Beine schmerzen, halten
Betroffene das oft fiir Muskelka-
ter oder -kriimpfe. Insbesonde-
re wenn das Problem konstant
auftritt, kann dahinter die soge-
nannte Schaufensterkrankheit
stecken, warnt die Deutsche Ge-
sellschaft fiir Gefdfchirurgie und
Gefifmedizin (DGG). Mit dem
Begriff Schaufensterkrankheit ist
eine Gefifiverkalkung, eine Arte-
rinsklerose, der Becken- und Bei-
narterien gemeint. Bei einer aus-
geprigitenVerkalkung kommt es
zu Engstellen oder Verschliis-
sen der Arterien. Dies fiihrt ty-
pischerweise zu Schmerzen bei
Belastung, da nicht mehr genii-
gend Blut durch die ,verstopfte
Leitung” die Beinmuskulaturer-
reichen kann. Besonders ausge-
priigte Fille fithren zu Wunden
vor allem im Bereich der Fiile
und Unterschenkel. Betroffene
sollten sich spéitestens dann bei
einem GefiBmediziner unter-
suchen lassen. Denn wer an der
Schaufensterkrankheitleidet, ist
meistens auch Risikopatient fiir
lebensgefihrliche Herz-Kreis-
lauf-Erkrankungen wie Herzin-
farkt oder Schlaganfall, da eine
GefiBverkalkung hiufig zugleich
auch im Bereich der Herz- und
Hirngefilfe auftritt. Wird eine re-
levante Durchblutungsstérung
der Beinarterien erkannt, ist
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eine Behandlung durch Lebens-
stil-Mafinahmen und auch eine
medikamentise Therapie ange-
zeigt. Diese Medikamente ver-
ringern zugleich auch das Auf-
treten eines Herzinfarktes oder
eines Schlaganfalls.

Risikopatienten fiir die Schau-
fenster- oder periphere arterielle
Verschlusskrankheit (pAVE) sind
ehemalige und aktuelle Raucher
sowie Menschen mit Diabetes,
Ubergewicht oder Bluthoch-
dmck,erhﬂhtenCholeslerinwer-
ten, Stress und
gel. Menscheniiber 60 Jahre, hn?.r
inshesondere Minner, sind be-
sonders betroffen.

Wer auf Nikotin verzichtet,
sich 150 Minuten in der Woche
sportlich bewegt, sein Gewicht
reduziert und Stress abbaut,
kann schon viel gegen die Krank-
heit tun. Zudem haben sich die
Behandlungsmaglichkeiten von
GefdBverengungen in den ver-
gangenen Jahren deutlich ver-
bessert. Grund dafiir sind Fort-
schritte in der technischen
Entwicklung von Instrumen-
ten, mit denen verengte Gefile
eriffnet werden kiinnen. GefiR-
verschliisse etwa im Beckenbe-
reich, fiir die frither eine grifere
Operation notwendig war, kin-
nen heute hiufig rekanalisiert,
also wieder gediffnet werden.
In der Regel erfolgt der Eingriff

Wabaﬁnwmﬁpamgﬁnm immer wieder Schmerzen hat, sollte
zum Arzt gehen - Ursache kinnte die Schaufensterkrankheit sein.

~minimal-invasiv®, was bedeu-
tet: Durch Verzicht auf eine of-
fene Operation bedarf es auch
keiner Narkose. Nach einer loka-
len Betdubung—wie beim Zahn-
arzt — wird ein Zugang zum Ge-
faf durch eine Nadel geschaffen.
Dieser Zugang hat einen Durch-
messervonwenigen Millimetern
und erméglicht, spezielle Drih-
te, Ballons und Stents anzuwen-
den.Wihrend Ballons nur fiir ei-
nige Minuten zum Dehnen des
Gefilfes eingesetzt werden, ver-
bleiben Stents dauerhaft im Kér-
per. Flexible Stents werden hiiu-
figaus Nickel-Titan-Legierungen
hergestellt, eingesetzt werden
aber auch besonders stabile
Stents aus Metall.

Monchengladbach . . .

Ausdruck des kontinuierli-
chen Fortschritts in der tech-
nischen Entwicklung sind
auch sogenannte Hybrid-Ope-
rationssiile. Diese vereinen die
Miglichkeiten eines Katheter-
labors fiir die genannten Ein-
griffe mit einem vollwertigen
0OP-5aal. So kbnnen im Zuge
eines Eingriffs bestimmte Ge-
fiRabschnitte  offen-chirur-
gisch behandelt werden, ande-
re dagegen Katheter-gestiitzi.
So kiinnen die Vorteile beider
Prozeduren fiir einen Patien-
ten eingesetzt werden. Damit
ist die exzellente Bildgebung
durch die Rénigendiagnostik
nun auch vollwertig im OF an-
gekommen.

Gesundheits-Serie:
Das sind die Themen

25. August: In den besten
Handen: Osteopathie

1. September: Schulter - flexibel,
aber anfallig

8. September: Schonende
Operationstechniken in der
Orthopadie

15. September: Dem FuBBschmerz
auf den Grund gehen

22, September: DaVinci-
Roboter-assistierte OP-Technik
29. September: Schnell wieder
auf den Beinen nach ambulanten
Operationen

6. Oktober: Was tun bei
Kniebeschwerden?

13. Oktober: Paradontitis - die
unterschatzte Gefahr

Heute: Moderne Methoden in
der Gefalichirurgie

27. Oktober: Arthrose verstehen
und behandeln

3. November: Zehn Jahre
Onkologisches Zentrum

10. Movember: Osteoporose

17. Novemnber: Moderne Metho-
den in der Urologie
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DR. CHRISTIAN REINHOLD
Quantensprung in der
GefdlRRtherapie

Was sind die wichrigsten
technischen Entwicklungen in
der Gefiifimedizin?

DR. CHRISTIAN REINHOLD Die
Gefifmedizin gehirt sicher
zu den Fachgebieten mit den
grisften technischen Entwick-
lungen. Zum Einsatz kommen
immer kleinere und leistungs-
fihigere Instrumente, so kin-
nen verkalkte GefdRverschliis-
se mit sehr feinen und trotzdem
stabilen Drihten passiert wer-
den, die nur einen Durchmes-
ser von ca. 0,35 Millimeter ha-
ben. Die eingesetzten Ballons
und Stents werden mittlerwei-
le mit einem Medikament, etwa
Paclitaxel, beschichtet. DerWirk-
stoff stammt eigentlich aus der
Krebstherapie und bremst das
emeute Zuwachsen des Gefi-
Bes ab. Zum Einsatz kommen
auch rotierende Katheter mit
einer Art Bohrkopf. Ahnlich wie
im Bergbau wird das verschlos-
sene Gefidl aufgebohrt und das
Material {iber den Katheter ab-
transportiert. Im Idealfall gelingt
esdamit, ein verschlossenes Ge-
fal zu erdffnen, chne Fremdma-
terial zu hinterlassen.

Welche Rolle spielt dabei der
neue Hybrid-OP?
DR.REINHOLD Der Hybrid-OP ist
ein keiner Quantensprung in
der Gefiltherapie. Er ermig-
licht die Behandlung eines Ge-
fikabschnitts durch eine offe-
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Dr. med. Christian Reinhold,
Sektionsleiter Angiologie an den
Kliniken Maria Hilf

ne chirurgische Operation und
zugleich kann das benachbar-
te Segment ohne jegliche Ein-
schriinkung und Nachteile voll-
wertig interventionell behandelt
werden. Es bedarf keiner Kom-
promisse, weil man beide Ge-
fiRabschnitte nicht nur chirur-
gisch oder nur interventionell
behandeln kann; jedes GefdR-
segment wird nunmehr indivi-
duell und damit optimal the-
rapiert.

Gibr es weitere Einsatzmdglich-
keiten fiir den Hybrid-OF?
DR.REINHOLD Dieser OP-5aal ist
auch von groler Bedeutung in
der Behandlung von krankhaft
erweiterten Arterien, den An-
eurysmen. Mit der neuen Tech-
nologie kiinnen nun auch die
komplexesten Befunde in der
Klinik filr GefdRchirurgie und
Angiologie behandelt werden.
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