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Liebe Leserinnen und Leser,

im Juni haben Sie erstmals den
+URO-Blick® in Handen gehalten,
nun mochte ich Thnen Ausgabe 2
unseres Informationsblattes ans
Herz legen.

Herr Privatdozent Burger stellt
Ihnen darin die Prasentationen
meiner Mitarbeiter beim diesjahri-
gen DGU-Kongress in Dusseldorf
vor. Wie schon in den Vorjahren
war die Regensburger Klinik dabei
sehr gut vertreten.

Eine unserer klinischen Haupttatig-
keiten ist sicherlich die Laparosko-

pie, die auch nach der beruflichen
Veranderung ab 2011 von Herrn
Dr. Straub als Chefarzt am Kilini-
kum Landshut von den Herren Pri-

Prof. Dr. med.
Wolf F. Wieland

Direktor der Klinik
und Poliklinik fir
Urologie

.

vatdozenten Denzinger und Ganzer

in  bewahrter
werden wird.

Weise fortgefihrt

Das Zentrum fiir sakrale Neurosti-
mulation unter der Flhrung mei-
nes Stellvertreters, Herrn Professor
RoBler, ist ein sehr viel kleineres,
aber medizinisch nicht weniger
wertvolles Betatigungsfeld unserer
Klinik. In der aktuellen Ausgabe
des ,URO-Blick" werden Sie daher
auch detailliert tber diese Therapie
informiert.

Mit freundlichen GriiBen

LA

Auf der 62. Jahrestagung der Deut-
schen Gesellschaft fiir Urologie
(DGU), die dieses Jahr vom 22. bis
25. September in Disseldorf statt-
fand, war die Regensburger Klinik
sehr gut vertreten. Insgesamt stell-
te die Regensburger Arbeitsgruppe
sieben Originalarbeiten federflh-
rend vor und war an elf weiteren
maBgeblich beteiligt. Um nur einige
zu nennen, diskutierte Dr. Wolfgang
Otto den Stellenwert der praoperati-
ven Computertomographie in der
Therapie des Nierenzellkarzinoms
anhand exakter Korrelation radiolo-
gischer, histopathologischer und
klinischer Parameter im Langzeit-
verlauf am bisher groBten in dieser
Fragestellung untersuchten Kollek-
tiv. Vor allem die Aussage, dass der
Tumordurchmesser groBerer Nie-
rentumore  zumeist  Uberschatzt
wird, fand ein reges Echo. Dr. Sabi-
ne Brookman-May stellte anhand
einer detaillierten prospektiven Ana-
lyse eine mdgliche Korrelation von
Restharn und Inzidenz von Harn-
wegsinfektionen bei asymptomati-

schen Mannern vor und konnte zei-
gen, dass ein Wert unter 150 ml
dahingehend tolerierbar zu sein
scheint. Obwohl diese Fragestellung
von hoher Praxisrelevanz ist, gab es
dazu bislang kaum Daten.

PD Dr. Maximilian Burger prasen-
tierte eine intensiv diskutierte kom-
parative Auswertung einer histopa-
thologischen Komplettaufarbeitung
gegeniber einer Standardaufarbei-
tung von Prostatektomiepraparaten
im Rahmen von radikalen Zystekto-
mien, die eine wesentlich exaktere
Beurteilung erlaubt. In einem
Hauptforum zum Harnblasenkarzi-
nom stellte er in einem Ubersichts-
vortrag die kinftigen technischen
Entwicklungen bei der transurethra-
len Resektion dar. Auch in die Mo-
deration von vier wissenschaftlichen
Sitzungen waren Regensburger Kol-
legen eingebunden. Prof. Dr. Wolf
Wieland leitete die teils hitzige Fo-
rumssitzung zu Kontroversen beim
Harnblasenkarzinom. PD  Burger
moderierte das Forum zur Gesund-

(
Regensburger Klinik auf dem DGU-Kongress 2010 stark vertreten

heitsékonomie, bei dem sich zeigte,
dass Okonomie und Qualititssiche-
rung zunehmend auch fiir die empi-
rische Forschung interessant wer-
den, sowie das Forum der Arbeits-
gruppe Urologische Forschung der
DGU, deren Jahreskongress 2010 in
Mainz ebenfalls durch ihn organi-
siert und geleitet wurde. PD Dr.
Stefan Denzinger moderierte die
Sitzung zur experimentellen For-

PD Dr. med.

Maximilian Burger
Oberarzt

schung beim Urothelkarzinom, die
viele Arbeitsgruppen neben der hie-
sigen intensiv beschaftigt.

Insgesamt fiihrte die Regensburger
Klinik die positive Tendenz der letz-
ten Jahre fort und wird auf der
DGU, dem Spiegel der Deutschen
Urologie, zunehmend exponiert und
klar profiliert wahrgenommen. )
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10 Jahre Erfahrungen mit Laparoskopie
am Caritas-Krankenhaus St. Josef

Seit iiber zehn Jahren werden
nun laparoskopische Eingriffe
an der Klinik fiir Urologie der
Universitat Regensburg durch-
gefithrt. Zu Beginn beschrank-
ten sich die Operationen auf die
pelvine Lymphadenektomie zum
Ausschluss einer lymphogenen
Metastasierung bei Patienten
mit Prostatakarzinom. Bald
folgten  Erweiterungen des
Spektrums auf Standardeingrif-
fe wie die laparoskopische Vari-
kozelenligatur sowie einfache
Eingriffe an der Niere, vor allem
Nierenzystenmarsupilisationen
sowie in ausgewdhlten Fillen
Nephrektomien bei Schrumpf-
nieren.

Die bedeutendste Veranderung im
operativen Spektrum der Klinik er-
folgte jedoch im Jahr 2004 mit der
Entscheidung,

die radikale

|, ok »!V:,_'" s
Jer . ag%rés/(’op{e (hier ein int-
raopegatives. Bild' bei .EERPE) sind v.a.
verbesserté, Sichtverhalthisse
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Vorteile

Prostatektomie in Erganzung der
offenen retropubischen und perinea-
len Zugangswege als laparoskopi-
schen Eingriff zu etablieren. Inzwi-
schen gilt die Methode am Haus als
Therapie der Wahl beim lokal be-
grenzten Prostatakarzinom. Die Ent-
scheidung zur Etablierung der lapa-
roskopischen  Prostatektomie fiel
durch einen Besuch bei Prof. Dr. J.-
U. Stolzenburg in Leipzig, der als
Pionier der endoskopisch extraperi-
tonealen radikalen Prostatektomie
(EERPE) gilt. Durch einen engen
Austausch mit der urologischen Kli-
nik der Universitdt Leipzig sowie ein
intensives Mentorentraining wurde
die Methode in unserer Abteilung
zligig eingefiihrt. Seit 2004 wurden
an unserer Klinik nun bereits Uber

1000 Operationen dieser Art durch-
gefihrt. Die Fallzahl konnte im letz-
ten Jahre auf 190 gesteigert wer-
den. Den Vorteil gegeniiber der of-
fenen Methode sehen wir insbeson-
dere in einem vorteilhaften kosmeti-
schen Ergebnis, geringem Blutver-
lust sowie der schnellen Mobilisation
unserer Patienten und einem deut-
lich verkiirzten Krankenhausaufent-
halt. Die Kompetenz wurde dabei
kontinuierlich und strukturiert von
erfahrenen Operateuren an jingere
nachkommende Kollegen weiterge-
geben.

Neben der bereits seit langerem
durchgefiihrten Pyeloplastik soll die
Tumornephrektomie nach Méglich-
keit heute als Standardeingriff lapa-
roskopisch durchgefiihrt werden. Die
derzeit vorhandenen Daten zeigen,
dass die laparoskopische Tumor-
nephrektomie ein onkologisch
sicheres und effektives Verfah-
ren darstellt und es sich wegen
8 der Vorteile hinsichtlich der
B postoperativen Lebensqualitat in
. den Zentren mit entsprechender
Expertise zur Methode der Wahl
in der Therapie von Nierentumo-
ren bis zu 8cm durchgesetzt hat.

Die anfanglich deutlich verlan-
gerten Operationszeiten konnten
mit  zunehmender Erfahrung
reduziert werden. Die zundchst
geduBerten Zweifel an der onkologi-
schen Sicherheit dieses Eingriffes
wurden nach mehrjahriger Anwen-
dung und durch Langzeitstudien
ausgeraumt.

PD Dr. med.

Stefan Denzinger
Oberarzt
Laparoskopie

PD Dr. med.

Roman Ganzer
Facharzt fiir Urologi
Laparoskopie

Dr. Fritsche Schrift-
ftihrer der DGSWL

(

Deutsche Gesellschaft fur
StoBwellenlithotripsie

Im Rahmen des Kongresses der
Deutschen Gesellschaft fiir Urologie
(DGU) in Dusseldorf wurde Herr
Dr. Hans-Martin Fritsche im Sep-
tember 2010 in die Vorstandschaft
der Deutschen Gesellschaft fir
StoBwellenlithotripsie (DGSWL)
gewahlt. Die DGSWL ist ein ge-
meinnltziger Verein, der sich die
Aufgabe gesetzt hat, in Zusammen-
arbeit mit den Kliniken, die sich mit
dem Behandlungsverfahren der
StoBwellenlithotripsie befassen,
und weiteren mit der StoBwellenbe-
handlung befassten Institutionen
die bestmdoglichen wissenschaftli-
chen und medizinischen Grundla-
gen fiur die Nierensteinzertrimme-
rung zu schaffen.

Dr. med.

Hans-Martin
Fritsche

Facharzt fur Urologie

Dr. Fritsche, Facharzt an der Klinik
fir Urologie der Universitat Re-
gensburg, wird mindestens fir die
kommenden 4 Jahre das Amt des
Schriftfihrers der DGSWL beklei-
den. Ermdglicht wurde dies nicht
zuletzt durch seine wissenschaftli-
che Arbeit auf dem Gebiete der
Nierensteinzertrimmerung, aber
auch durch seine Erfahrung als
ESWL-Anwendertrainer fiir externe
Kliniken. Die weiteren Vorstands-
mitglieder sind Prof. Dr. Rassweiler
(Heilbronn),  Prof. Dr.  Knoll
(Sindelfingen) und Prof. Dr. Kdéhr-
mann (Mannheim). Ehrenprasident
der Gesellschaft ist Prof. Dr. Chaus-
sy, der anno 1980 die erste Nieren-
stein-Behandlung per ESWL in
Miinchen durchgefiihrt hatte.
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Mit dem Zentrum fiir Sakrale Neuromodulation gehoren viele
Blasenfunktionsstorungen endgiiltig der Vergangenheit an

Alle Urologen, aber auch viele
Gyndakologen und Allgemeinme-
diziner behandeln Patienten mit
Blasenfunktionsstérungen. Mil-
lionen Menschen Ileiden in
Deutschland alleine an den
Symptomen einer iiberaktiven
Blase (OAB), nicht selten ver-
bunden mit Dranginkontinenz,
dazu kommen subjektiv meist
weniger belastende, medizi-
nisch aber nicht minder folgen-
schwere Blasenentleerungssto-
rungen. Zugrunde liegen kon-
nen funktionelle oder anatomi-
sche - zumeist neurologische -
Ursachen, die selten klar zuge-
ordnet werden kénnen. Medika-
mentodse Therapie bringt zumin-
dest bei der iiberaktiven Blase
initial zwar oftmals Linderung
der Beschwerden, die Neben-
wirkungen der anticholinergen
Behandlung fiihren jedoch in
vielen Fillen friiher oder spater
zum Therapieabbruch. Inter-
ventionen wie etwa die Unter-
spritzung der Blasenschleim-
haut mit Botulinumtoxin zeigen
Erfolgsraten von bis zu 75%,
miissen aber in regelmaBigen
Abstinden wiederholt werden.
Mit der sakralen Neuromodula-
tion oder -stimulation (SNS)
steht dagegen eine Methode zur
Verfiigung, die im wohl selekti-
onierten Patientengut eine dau-
erhaft erfolgreiche Behandlung
von Blasenfunktionsstérungen
ermoglicht.

Der erste Neuromodulator der Blase
wurde bereits 1982 durch Prof.
Tanagho eingesetzt. Auch die Leitli-
nien der Europdischen Gesellschaft
fur Urologie (EAU) sprechen in der
aktuellen Version von einer wirksa-
men Therapieoption sowohl bei der
Uberaktiven Blase als auch bei
Detrusorhypotonie mit Harnblasen-
entleerungsstérung. Dennoch fihrt
diese Therapie trotz guter Resultate
in mehreren Untersuchungen an
kleinen Patientenkollektiven gerade
in Deutschland immer noch ein
Schattendasein. Die Klinik und Poli-
klinik fur Urologie gehort seit etwa

drei Jahren zu den fiihrenden An-
wendern der Methode in Deutsch-
land. Seit 2010 bildet man zusam-
men mit den Kollegen der Klinik fir
Chirurgie, wo die SNS bei Stuhlent-
leerungsstorungen und -inkontinenz
angewandt wird, am Caritas-
Krankenhaus St. Josef das Interdis-
ziplindre Zentrum fir Sakrale Neuro-
modulation.

Ein besonderer Vorteil der sakralen
Neuromodulation liegt in der Mdg-
lichkeit der Probestimulation, die in
verschiedener Art und Weise erfol-
gen kann. Am Interdisziplindren
Zentrum fir Sakrale Neuromodulati-
on bevorzugt man die initiale Anlage
einer definitiven sakralen Elektrode
(so genanntes ,two stage" Verfah-
ren). Der Vorteil dieses Vorgehens
liegt daran,
dass nach Fest-
stellung  eines
guten  Anspre-
chens im Inter-
vall von etwa
drei bis sechs
Wochen nur
noch der ent-
sprechende per-

Wenn  erforderlich
kann der Patient die

manente SN_S' Elektrode mit einer
Generator N Fernbedienung
einem  kurzen selbst abschalten

zweiten Eingriff

implantiert werden muss. Die im
Ersteingriff erfolgreich gelegte Elekt-
rode bzw. die gelegten Elektroden
bei beidseitiger SNS (TWIN®) kon-
nen dagegen gleich an Ort und Stel-
le belassen werden, was sicherstellt,
dass der Therapieerfolg auch nach
Implantation des permanenten Neu-
romodulators erhalten bleibt.

Eine enge Anbindung an die ambu-
lante Sprechstunde gewahrleistet
eine rasche Ermittlung des Thera-
pieergebnisses. Lediglich finf von
Uber 60 innerhalb von drei Jahren
an unserem Zentrum behandelte
Patienten zeigten kein Ansprechen
der temporaren Neuromodulation,
bei ihnen mussten die Elektroden
entfernt werden. Die (ibrigen Patien-
ten erhielten nach zwei bis acht Wo-
chen in einem erneuten stationdren
Eingriff den permanenten Neuromo-

dulationsgenerator, der in der Folge
alle sieben bis neun Jahre im Rah-

men des Batterieaustauschs ge-
wechselt werden muss.

In relativ kleinen Studien konnten
Erfolge der sakralen Neuromodulati-
on bei Uiberaktiver Harnblase ebenso
wie bei neurogener Blasenentlee-
rungsstorung oder bei schlaffer Bla-
senlahmung festgestellt werden. Bei
den genannten Hauptindikationen
konnten wir diese Ergebnisse an
unserem Patientenkollektiv mit Er-
folgsraten zwischen 60 und 80%
bestatigen.

Interdisziplindres Zentrum fiir
Sakrale Neuromodulation

Prof. Dr. med.
Wolfgang RoBler

Leitender Oberarzt und
Stellv. Direktor der Klinik

Leiter des Zentrums

PD Dr. med.

Stefan Denzinger
Oberarzt

Dr. med.
Wolfgang Otto

Assistenzarzt
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2. Uroonkologischer Abend: Update zu Diagnostik und
Therapie des metastasierten Nierenzellkarzinoms

Nach der erfolgreichen Erstauflage Ende Juni
veranstaltet die Klinik und Poliklinik fiir Urologie
der Universitat Regensburg am 24. November
2010 ab 19 Uhr ihren 2. Uroonkologischen
Abend.

Nachdem zuletzt die Therapie des fortgeschrittenen
Prostatakarzinoms im Mittelpunkt gestanden hatte, wird
nun das ,Aktuelle Behandlungsmanagement des meta-
stasierten Nierenzellkarzinoms" in den
Focus geriickt. Das Programm, das erneut
von Oberarzt PD Dr. Stefan Denzinger,
Leiter der Uroonkologie, sowie Dr. Wolf-
gang Otto aus der Uroonkologischen
Sprechstunde des Hauses zusammenge-
Prof. Doehn stellt wurde, spannt den Bogen vom neu-
esten Stand auf dem wachsenden Markt der Targetthe-
rapeutika mit inzwischen sechs verschiedenen Wirkstof-
fen, Uber die teils komplexe radiologische
Erfolgskontrolle bis zu den Moglichkeiten
der Vakzinierungstherapie. AbschlieBend
werden die zahlreich gemeldeten Teilneh-
mer die Moglichkeit haben, das Gehorte
und ihre eigenen Erfahrungen mit der Tar-
gettherapie bei der Prasentation einiger pr. Staeh/er
Fallbeispiele einzubringen.

Auch diesmal werden die erwahnten Aspekte wieder
durch Experten von internationalem Ruf aus ganz
Deutschland vorgestellt. Neben Prof. Dr. Christian
Doehn, Leitender Oberarzt der Universitatsklinik fir
Urologie in Libeck, konnten auch der Radiologe PD Dr.

Anno Graser und der Urologe Dr. Michael Staehler, bei-
de an der Minchener Ludwig-Maximilians-Universitat
tatig, gewonnen werden.

Dr. Staehler, Leiter der Uroonkologie seines
Hauses, wird einen Uberblick zu den einzel-
nen Targettherapeutika, die damit erzielba-
ren Erfolge fiir das Patienteniiberleben,
aber auch die stets im Auge zu behalten-
den Nebenwirkungen geben. Die Vakzi-
PD Graser  netherapie beim Nierenzellkarzinom, insbe-
sondere ihre aktuell und mdglicherweise in der Zukunft
denkbaren Indikationen, werden im Mittelpunkt des
Vortrags von Professor Doehn stehen, wahrend PD Gra-
ser neue Entwicklungen zur Bildgebung des Nierenzell-
karzinoms und dabei vor allem die radiologische Erfolgs-
kontrolle unter The-
rapie des metasta-
sierten  Nierenzell-
karzinoms beleuch-
ten wird.

Wie schon beim
letzten Uroonkologi-
schen Abend sind
auch diesmal fiir die
Teilnehmer Fortbil-
dungspunkte bei
der Bayerischen
Landesarztekammer
beantragt.

PD Dr. med.
Stefan Denzinger
Oberarzt

Leiter Uroonkologie
Uroonkologische
Sprechstunde

Assistenzarzt

Uroonkologisc
Sprechstunde

(Spezialsprechstundel?
der Klinik fur Urologie

mehr Kompetenz —

mehr Menschiichkeit

Caritas -
Krankenhaus
St. Josef

Andrologische Sprechstunde
Freitag

AT Kooperatione- und

& Akademisches

& Lehrkrankenhaus der
Universitat Regensburg

Beckenbodenzentrum (BBZ)
Montag, Dienstag
HIFU-Sprechstunde

Mittwoch

Hochschulambulanz

Montag bis Freitag
Neurostimulator-Sprechstunde
Donnerstag

Privatsprechstunde

Montag, Dienstag, Donnerstag
Steinsprechstunde

Mittwoch

Uroonkologische Sprechstunde
Mittwoch

Telefon. Terminvereinbarung
0941/782-3511 bzw. -3560 (BBZ

Zertifizierte Zentren:
s Brustzentrum (Deutsche Krebsgeselischart)
* Gynékologisches Krebszentrum peutsche Kreb lischarft)

¢ Kontinenz- und Beckenbodenzentrum
(Deutsche Kontinenzgesellschafte.V.)

= Babyfreundliches Krankenhaus (WHOUNICEF-initiative)

* Referenz- und Kompetenzzentrum filir chlrurglsche
Koloproktologie (Deutsche G haft fiir Kol

e Darmkrebszentrum eutsche Krebsgeselischart)
* Prostatakrebszentrum (Zertifizierung in 2010)

Caritas-Krankenhaus St. Josef

Landshuter Strafe 65 - 93053 Regensburg - Telefon 0941 782-0
info@ caritasstjosef.de - www.caritasstjosef.de
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