Geplante OPs mit Entlassung am selben Tag

Dr. Steffen Lancee informiert am Kreiskrankenhaus in Alsfeld GUber ambulante Methoden

Alsfeld (pm). »Die OP-Metho-
den und die Andasthesie haben
in den vergangenen Jahren ei-
ne weitreichende Entwicklung
erlebty, stellte Dr. Steffen Lan-
cee, drztlicher Leiter und Chef-
arzt der Allgemein-, Visceral-
und GefdRchirurgie, seinem
Vortrag im Rahmen der Reihe
am Kreiskrankenhaus des Vo-
gelsbergkreises in Alsfeld vo-
ran. Denn unerheblich, ob
Leistenbruch, Krampfadern
oder  Karpaltunnelsyndrom:
Diese Entwicklungen sind die
Basis dafiir, dass viele Opera-
tionen heute in tageschirurgi-
schen Eingriffen durchgefiihrt
werden, heif3t es in er Presse-
meldung des Kreiskranken-
hauses iiber den Vortrag.

Fiir die Entwicklung sieht
der Mediziner im Wesentli-
chen politische und 6konomi-
sche Bestrebungen, um so das
Gesundheitssystem zu entlas-
ten. »Viele Menschen schitzen
die Tageschirurgie allerdings
auch, weil sie flexible Opera-
tionen ermoglicht, und man
schnell wieder zu Hause istg,
merkte er an. Auch medizi-
nisch hitten Fortschritte bei

-

Dr. Steffen Lancee, arztlicher Leiter und Chefarzt der Allge-

mein-, Visceral- und GefaBchirurgie, informierte zum Thema

Tageschirurgie.

OP- und Andsthesie-Methoden
entscheidend dazu beigetra-
gen, dass die Zahl der ambu-
lanten OPs gestiegen ist und
weiter steigen wird, sagt der
Mediziner. Hinzu komme, dass
die Abrechnungsmodalititen
bei etwa 3000 Eingriffen nur
noch ambulante OPs erlaub-
ten. Eine stationdre Aufnahme
ist nur aufgrund weniger Aus-
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nahmen moglich. Etwa wenn
man alleinstehend ist, einen
Pflegegrad 4 oder 5, eine wei-
tere Anreise oder Vorerkran-
kungen hat.

Ambulante OP-Methoden
bieten viele Vorteile, weil§ Dr.
Lancee. Gleichwohl muss der
gesamte Prozess gut abge-
stimmt sein. »Von Voruntersu-
chung beim Hausarzt, iiber

das Gesprdch mit Anisthesie
und den behandelnden Medi-
zinern - viele Aspekte miissen
arrangiert werden, um auch
nach der OP eine optimale
Versorgung zu gewdhrleistenc,
erkldrte er. Lancee sprach von
einer ausreichenden Medikati-
on und beispielsweise einem
Fahrdienst fiir postoperative
Kontrolltermine oder einem
Physiotherapieplan.

Die Prozesse am Kreiskran-
kenhaus seien routiniert und
durchgetaktet. »Schon beim
ersten Gesprach vor der OP be-
kommen Patienten beispiels-
weise einen detaillierten Ab-
laufplang, informierte der Me-
diziner.

So verspreche die ambulante
OP Erfolg. Die Statistiken ga-
ben dieser Entwicklung recht.
Denn sind die Abldufe erprobt
und die Operateure fachlich
versiert, wiesen ambulante
OPs eine geringere Genesungs-
zeit und ein niedrigeres Infek-
tionsrisiko auf. Unter anderem
bei gefidlRchirurgischen, unfall-
chirurgischen, Hernien- oder
proktologischen Eingriffen zei-
gen die Verfahren gute Ergeb-

nisse. »Denn unerheblich, ob
stationdr oder ambulant: Die
Qualitit der Eingriffe muss
stimmenc, unterstrich Lancee.

Eine rasche Heilung, Schnel-
ligkeit und Komfort sprechen
fiir das ambulante Operieren,
und auch bei dlteren Patienten
zeigten Studien keine Nachtei-
le. »Gute OP-Teams machen
hier den Unterschied. Diese
haben wir hier am Kreiskran-
kenhaus, werden doch bei-
spielsweise mehr als 250 Her-
nien und um die 300 gefidf3chi-
rurgischen Eingriffe durchge-
fiihrt. Die Zukunft ist ambu-
lant — und die Zahl der ambu-
lanten OPs wird weiter stei-
geng, lautete sein Fazit.

VORTRAGSREIHE

Magen-Darm

Am Dienstag, 7. Mai, findet um
19 Uhr in der Cafeteria des
Kreiskrankenhauses der nachste
Vortrag der Reihe statt. Dann
wird erneut Dr. Lancee referie-
ren. Dann geht es um Magen-
Darm-Erkrankungen.




