Die Jahrestagung der VKRR in der Essener Philharmonie

Igors lesalnieks

Am 27.01.2024 fand zum 20. Mal der Kongress der Vereinigung der Koloproktologen
an Rhein und Ruhr (VKRR) statt. Als Veranstaltungsort diente wie immer die
Philharmonie Essen. An der Veranstaltung nahmen 120 Personen vor Ort und

genauso viele online teil.

Der Kongress wurde vom Chefarzt am Prosper-Hospital Recklinghausen, dem
Vorstandsvorsitzenden der VKRR, Dr. Eugen Berg eroffnet, der zugleich die
Nachricht verkindete, dass er in wenigen Monaten in den Ruhestand gehen wird. In
seiner Rede ging er auf die =zurzeit in ganz Deutschland stattfindenden
Demonstrationen gegen Rechts ein. Er betonte, wie wichtig dies sei, dass
Jedermann auch im Alltag Farbe bekennt. Dieses Thema war ihm ein wichtiges

Anliegen.

Der 1. Block der Veranstaltung unter dem Vorsitz von Dr.Schmidt aus Herne und
Dr.lesalnieks aus Koln war der Divertikulitiserkrankung gewidmet. Prof. Peter Markus
aus Essen berichtete Uber den aktuellen Stand der Forschung zur Behandlung der
akuten frei perforierten Divertikulitis, die durch eine Peritonitis kompliziert ist. Er
konnte zeigen, dass die primare Anastomosierung einen international anerkannten
Standard der Behandlung darstellt. Eine Hartmann Operation sollte dagegen nur in
seltenen Fallen angewendet werden. Dr. Markus Freistihler aus Essen stellte die
aktuellen Daten zur Divertikelblutung vor. Er betonte den Mangel an grdéReren,
wissenschaftlich qualitativen Studien. Der Groldteil der Divertikelblutungen sistiert
unter konservativer Behandlung und rezidiviert selten. Die endoskopische
Behandlung — falls erforderlich — ist meistens erfolgreich. Nach dem Vortrag wurde
rege diskutiert, wie das Vorgehen bei einer Blutung mit unklarer Lokalisation sein
sollte. Hier wurden recht unterschiedliche Meinungen geaufert, die vor allem mit der
eigenen Erfahrung begrindet wurden. Als nachster Redner schaltete sich der
Privatdozent Dr. Maximilian Sohn aus Munchen online zu. Er durchleuchtete die

aktuellen Veranderungen in den nationalen und internationalen Divertikulitis



Leitlinien. Herauszuheben ist hier vor allem, dass die laparoskopische Lavage nach
wie vor als eine Alternative fur eine putride Peritonitis in Betracht gezogen werden
darf. Auch der Stellenwert der sogenannten ,Damage Control Chirurgie” wurde
nochmals analysiert. Diesem Verfahren wird eine gewisse Rolle vor allem in
Deutschland zugesprochen. Die Datenlage weist auf eine reduzierte Rate an
Stomaanlagen, bei unveranderter Morbiditat und Mortalitat an Krankenhdusern,

welche die Damage Control Strategie verwenden.

Der 2. Block unter dem Vorsitz von Dr.Weyandt aus Siegen und Dr.Ommer aus
Essen war verschiedenen Themen gewidmet. Als Erster berichtete Prof. lesalnieks
aus Koln Uber die Prophylaxe und Behandlung der parastomalen Hernien. Es hatte
sich gezeigt, dass vor allem die Netzimplantation in der sogenannten Sugarbaker
Technik sowohl in der Prophylaxe als auch in der Behandlung die besten Ergebnisse
aufweist. Eine spannende Alternative als Hernienprophylaxe gilt die sogenannte
extraperitoneale Stomaanlage. Danach wurde die Ambulantisierung der
proktologischen Operationen im Krankenhaus diskutiert. Dr. Eugen Berg berichtete
Uber die Erfahrung mit ambulanten proktologischen Eingriffen in seinem
Krankenhaus. Viele Teilnehmer der anschlieBenden Diskussion betonten, wie
ungewiss die Zukunft der proktologischen Chirurgie im Krankenhaus-Setting sei.
Zugleich berichteten Kollegen aus dem niedergelassenen Bereich, wie stark sich
doch der Ressourcenverbrauch in dem niedergelassenen Bereich einerseits und in
dem stationaren Bereich andererseits unterscheidet — deutlich zu Ungunsten des
stationaren Sektors. Prof. Thomas Dirschka aus Wuppertal, ein Dermatologe,
demonstrierte den Kongressteilnehmern verschiedene dermatologische
Krankheitsbilder, die auch in der Proktologie vorkommen. Sein Vortrag hatte einen

hohen Unterhaltungswert.

Der letzten Teil des Kongresses unter dem Vorsitz von Frau Dr.Kersting aus Unna
und Frau Dr.Lippler-Davidson war dem Sinus pilonidalis und der Acne inversa
gewidmet. Prof. Philipp Reiners-Koch aus Mannheim berichtete Uber die aktuellen
Veranderungen der Leitlinien. Neben dem Infliximab ist nun auch das Secukinumab
fur die Behandlung der Acne inversa zugelassen. Aullerdem wird die Doxycyclin
Behandlung jetzt der Clindamycin / Rifampicin-Kombination als gleichwertig gesehen,
was die Compliance der Patienten wesentlich verbessern konnte. Anschlie3end
thematisierte er die Bedeutung der Laserchirurgie in der Akne inversa Therapie. Es

hat sich gezeigt, kdnnen hier noch keine Vorteile gegenuber der konventionellen



Chirurgie demonstriert werden. Prof. Dietrich Doll aus Vechta erorterte die
Pathogenese und die Prophylaxe des Sinus pilonidalis. Er konnte mit vielen
Studienergebnissen aus der eigenen Arbeitsgruppe belegen, dass die vom Kopf
herabfallenden Schnitthaare die zentrale Rolle in der Pathogenese des Sinus
pilonidalis spielen. Die Veranderung der Anatomie der Glutealfalte, die das
Hineinbohren der Schnitthaare verhindert, sollte die beste Prophylaxe der
postoperativen Rezidive darstellen. Verschiedene Hygienemallnahmen sowie die
Laserdepilation wurden ebenfalls diskutiert. Letztlich trug Prof. lesalnieks zum Thema
~>chwierige Situationen in der Behandlung des Sinus pilonidalis vor. Er diskutierte
vor allem die Mischkrankheitsbilder mit Akne inversa, sowie die Komplikationen der
Lappenchirurgie.



Referenten

Dr. Eugen Berg
Prosper-Hospital Recklinghausen

Dr. Ralf Schmidt
End- und Dickdarmpraxis Bochum

Prof. Dr. Igors lesalnieks
Evangelisches Krankenhaus Kalk, K6In

Prof. Dr. Peter Markus
Elisabeth-Krankenhaus Essen

Dr. Markus Freistiihler
Philippusstift Essen Borbeck

PD Dr. med. Maximilian Sohn
ISAR Klinikum Miinchen

Dr. Andreas Ommer
End- und Dickdarm-Zentrum Essen

Dr. Guido Weyand
Kreisklinikum Siegen

PD Dr. Christoph Holmer
St. Joseph Krankenhaus Berlin Tempelhof

Dr. Eugen Berg
Prosper-Hospital Recklinghausen

Prof. Dr. Thomas Dirschka
CentroDerm Wuppertal

PD Dr. Sabine Kersting
Christliches Klinikum Unna

Dr. Judith Lippler-Davidsson
Coloproktologie-Praxis Dusseldorf

Prof. Dr. Philipp Reiners-Koch
Hautklinik, Universitatsmedizin Mannheim

Prof. Dr. Dr. Dietrich Doll
St. Marienhospital Vechta

Prof. Dr. Igors lesalnieks
Evangelisches Krankenhaus Kalk KoIn

Prof. Dr. Gabriela Moslein
Evangelisches Krankenhaus BETHESDA Duisburg

Prof. Dr. Peter Markus
Elisabeth-Krankenhaus Essen

Organisatorisches

Wiss. Leitung:

Dr. med. Eugen Berg,

Prosper-Hospital Recklinghausen

Tagungsort: Philharmonie Essen

Huyssenallee 53, 45128 Essen

Hybrid -

vor Ort und online als ZOOM-Meeting
Termin Samstag, 27. Januar 2024, 09:30 - 14:30 Uhr

Organisation:

rniaglossa

Friesenplatz 4,50672 Cologne

www.miaglossa.com

Anmeldung:

www.vkrr-jahrestagung.de

Teilnahmegebiihr:  Mitglieder der VKRR kostenlos

alle anderen

vor Ort 50,- € / online 50,- €

Nach Zahlungseingang erhalten Sie eine
PDF Rechnung per Mail

Zertifizerung:

Die Veranstaltung ist zur Zertifizierung bei der

.Arztekammer Nordrhein angemeldet

Wir danken folgenden Firmen fiir ihre Unterstiitzung:
Hauptsponsor Johnson & Johnson Medical GmbH - Ethicon

ETHICON pharmo@are

(ohmonJohmon suraica recnoLoaies  Homecare- und Klinikservice

>

=¥ tic Medizintechnik
Enticklung Produkton Verreh

@ ).mmmnm.-v

medical group ‘éé;"

amember of AddLife Group

DR. KADE :‘

HEALTH-CARE

% Coloplast

www.vkrr-jahrestagung.de

20. Kongress

der Vereinigung

der Koloproktologen
an Rhein und Ruhr e.V.

am 27.01.2024 hybrid

Die Veranstaltung ist bei der Nordrheinischen Akademie fiir
arztliche Fort- und Weiterbildung angemeldet.

Deutsche Gesellschaft
fiir Koloproktologie



Vorwort

immer groen Anklang. Wir haben uns
wieder bemiht, fiir Sie ein interessantes

Programm zusammenzustellen.

Unser erstes Hauptthema befasst sich mit der Behandlung der
Divertikelerkrankung. Wir wollen im Speziellen die
unterschiedlichen Strategien im Falle von freier
Divertikelperforation mit diffuser Peritonitis diskutieren. Die
akute Divertikelblutung ist zwar ein seltenes, doch leider ein
recht komplikationstrachtiges Krankheitsbild, so dass es im
Rahmen unseres Kongresses unter die Lupe genommen werden
soll. Das aktuelle Update der Divertikulitis-Leitlinie beleuchtet
manche Therapieindikationen neu, so dass wir es zum Thema
machten.

Die zweite Sitzung ist zwar thematisch gemischt, jedoch nicht
minder spannend. Wurde die parastomale Hernie und deren
frustrane Behandlung tber Jahrzehnte als schicksalhaft
wahrgenommen, ergeben sich heute sowohl in der Pravention
als auch in der Therapie mehrere Optionen. Die
Ambulatisierung der Proktologie ist da und was nun? Wie sollen
die Kliniken damit umgehen, welche besonders viel
proktologisch operiert hatten? Ein Vortrag wird sich mit der
Erfahrung einer Schwerpunktklinik beschaftigen. Schlief3lich
wird ein beliebter ,Dauerbrenner” - die dermatologische
Proktologie - in ungewohntem Licht dargeboten.

Eine ganze Sitzung wird sich mit verwandten Krankheitsbildern
- Sinus pilonidalis und Akne inversa — beschéftigen und diesmal
gibt es wirklich was Neues!

Wie immer, runden Fallvorstellungen das Ganze ab. Sie sind
herzlich eingeladen einen Fall vorzustellen.

Die intensive Diskussion der Themen liegt uns, wie immer, ganz
besonders am Herzen, und wir hoffen, dies auch im Hybrid-
Format umsetzen zu kénnen.

Mit freundlichen Grii3en verbleibe ich
Ihr

Dr. Eugen Berg, Vorsitzender der VKRR

Programm

Thema: Aktuelle Fragestellungen in der Koloproktologie

Dr. Eugen Berg, Prosper-Hospital Recklinghausen

Block A. Divertikulitis

Vorsitz:
Dr. Ralf Schmidt, End- und Dickdarmpraxis Bochum
Prof. Dr.lgors lesalnieks, Evangelisches Krankenhaus Kalk, KéIn

09:40 Uhr Chirurgische Therapie der freien Perforation mit
Peritonitis
Prof. Dr. Peter Markus, Elisabeth-Krankenhaus Essen

10:00 Uhr  Akute Divertikelblutung - Risiken, Diagnostik,
Therapie, Pravention
Dr. Markus Freisttihler, Philippusstift Essen Borbeck

10:20 Uhr Divertikulitis-Leitlinie: was ist neu im Vergleich zu
20147
PD Dr. med. Maximilian Sohn, ISAR Klinikum Miinchen

10:40 Uhr Diskussion

Block C. Proktologie

Vorsitz:
PD Dr. Sabine Kersting, Christliches Klinikum Unna
Dr. Judith Lippler-Davidsson, Coloproktologie-Praxis Duisseldorf

11:00 Uhr Parastomale Hernie - Pravention und Therapie
PD Dr. Christoph Holmer, St. Joseph KH Berlin Tempelhof

11:20 Uhr  Ein Jahr Ambulantisierung der Proktologie: aus Sicht
des Klinikarztes
Dr. Eugen Berg, Prosper-Hospital Recklinghausen

11:40 Uhr Quiz zur dermatologischen Proktologie
Prof. Dr. Thomas Dirschka, CentroDerm Wuppertal

12:00 Uhr Pause/Besuch der Industrieausstellung

Programm

Exzision
Prof. Dr. Philipp Reiners-Koch, Hautklinik,
Universitatsmedizin Mannheim

13:20 Uhr Sinus pilonidalis - Pathogenese, Prognose und
Rezidivprophylaxe
Prof. Dr. Dr. Dietrich Doll, St. Marienhospital Vechta

13:40 Uhr Schwierige Situationen in der Behandlung des
Sinus pilonidalis
Prof. Dr. Igors lesalnieks, Evangelisches
Krankenhaus Kalk KoIn

Block D. Fallvorstellungen

Vorsitz:

Prof. Dr. Gabriela Moslein, Evangelisches Krankenhaus BETHESDA
Duisburg

Prof. Dr. Peter Markus, Elisabeth-Krankenhaus Essen

14:00 Uhr (2-3 Félle, Details folgen)

14:30 Uhr  Schlusswort: Prof. Dr. Gabriela M6slein,
Evangelisches Krankenhaus BETHESDA Duisburg

Hier direkt Anmelden:



